2.
3.

4.
5

Zalacznik 1 do Uchwaly Nr 558
z dnia 20 wrzes$nia 2019 roku

Efekty uczenia si¢ dla kierunku ratownictwo medyczne

. Przyporzadkowanie Kkierunku studiow do dziedzin/y nauki i dyscyplin/y

naukowych/ej lub dziedzin/ly sztuki i dyscyplin/ly artystycznych/ej: kierunek
przyporzadkowany do dziedziny nauk medycznych 1 nauk o zdrowiu, dyscyplin
naukowych: nauki medyczne (73%) oraz nauki o zdrowiu (27 %), dyscyplina wiodaca:
nauki medyczne.

Profil ksztalcenia: praktyczny.

Poziom ksztalcenia i czas trwania studiow/liczba punktéw ECTS: studia pierwszego
stopnia — licencjackie (6 semestrow) /180 ECTS.

Numer charakterystyki poziomu Polskiej Ramy Kwalifikacji — 6.

Absolwent:

W zakresie wiedzy zna i rozumie:

1)
2)

3)
4)

medyczne czynno$ci ratunkowe 1 $wiadczenia zdrowotne inne niz medyczne czynnosci
ratunkowe podejmowane przez ratownika medycznego

problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — nauki medyczne i nauki o zdrowiu —w
stopniu podstawowym

systemy ratownictwa medycznego w Rzeczpospolitej Polskiej 1 innych panstwach
regulacje prawne, zasady etyczne i deontologig, odnoszace si¢ do wykonywania zawodu
ratownika medycznego.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

1)
2)

3)
4)

5)
6)

7)

rozpoznawac stany naglego zagrozenia zdrowotnego

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe 1 udziela¢ §wiadczen zdrowotnych innych niz
medyczne czynnosci ratunkowe podejmowane przez ratownika medycznego
podejmowac dziatania w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki chorob
wspoétdziata¢ z pracownikami jednostek systemu ratownictwa medycznego 1 innych
podmiotow w zdarzeniach jednostkowych, mnogich, masowych i katastrofach
inicjowac, wspiera¢ i organizowa¢ dziatania spotecznosci lokalnej na rzecz
upowszechniania zasad udzielania pierwszej pomocy

promowac¢ znajomos$¢ zasad udzielania pierwszej pomocy, kwalifikowanej pierwszej
pomocy i medycznych czynnosci ratunkowych

planowa¢ wlasng aktywno$¢ edukacyjna i stale doksztatca¢ si¢ w celu aktualizacji
wiedzy.

W zakresie kompetencji spotecznych jest gotow do:

1)
2)
3)

4)

5)

6)

aktywnego shluchania, nawigzywania kontaktow interpersonalnych, skutecznego
I empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem

dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wiasne i pacjenta

samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowe;j
oraz holistycznego 1 zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego
poszanowanie jego praw

organizowania pracy wlasne] 1 wspOlpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami  innych zawodéw  medycznych, takze w  $rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym

dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
1 potrzeb edukacyjnych

kierowania si¢ dobrem pacjenta.



Absolwent moze podja¢ prace w publicznych i niepublicznych placowkach stuzby zdrowia,
wtym w szpitalnych oddzialach ratunkowych, zespolach ratownictwa medycznego,
specjalistycznych shuzbach ratowniczych oraz o$rodkach nauczajacych w Centrum
Powiadamiania Ratunkowego szczebla powiatowego i regionalnego w powiatowych
I wojewodzkich zespotach do spraw opracowania regionalnych plandéw zabezpieczania
kryzysowego w strukturach Krajowego Systemu Ratowniczo-Gasniczego w charakterze
instruktora pierwszej pomocy i kwalifikowanej pierwszej pomocy w: szkolach, jednostkach
strazy pozarnej, stuzbach ratowniczych (Gorskie Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe, Wodne
Ochotnicze Pogotowie Ratunkowe, ochotnicze straze pozarne) i zakladach pracy o duzym
ryzyku wypadkowo$ci ~ w stuzbach zajmujacych si¢ bezpieczehstwem i higieng pracy
w zaktadach przemystowych oraz w charakterze koordynatora medycznego przy
zabezpieczeniu imprez masowych.
5.1. Tytul zawodowy nadawany absolwentom: licencjat.
6. Wymagania ogolne: Do uzyskania kwalifikacji pierwszego stopni wymagane jest
osiggniecie wszystkich ponizszych efektéw uczenia sie.



Symbol efektu kierunkowego/
Kod skladnika opisu
charakterystyki efektow uczenia
si¢ w dziedzinie nauk
medycznych i nauk o zdrowiu i
dyscyplinie naukowej: nauki
medyczne oraz nauki o zdrowiu

Tres¢ efektu kierunkowego

WIEDZA': absolwent zna i rozumie

I A. Nauki podstawowe

AW1 mianownictwo anatomiczne

AW2, budowe ciata ludzkiego w ujeciu topograficznym oraz czynno§ciowym

AW3. anatomiczne podstawy badania przedmiotowego

AW4, podstawowe struktury komoérkowe i ich specjalizacje funkcjonalne

AW5, fizjologi¢ narzadow 1 uktadow organizmu

AWG. mechanizmy regulacji narzadow 1 uktadow
organizmu oraz zalezno$ci istniejgce miedzy nimi

AWT7. funkcje zyciowe osoby dorostej i dziecka

AWS. proces oddychania i krazenia oraz procesy neurofizjologiczne

AW9. neurohormonalng regulacj¢ procesow fizjologicznych oraz procesow elektrofizjologicznych

A.W10. mechanizm dziatania hormonow oraz konsekwencje zaburzen regulacji hormonalne;j

A W11 zmiany w funkcjonowaniu organizmu jako calo$ci w sytuacji zaburzenia jego homeostazy, a takze
specyfikacje i znaczenie gospodarki wodno-elektrolitowej i kwasowo-zasadowej w utrzymaniu homeostazy
ustroju

AW12. role nerek w utrzymaniu homeostazy organizmu




A.W13. budowe i funkcje uktadu pokarmowego, enzymy bioragce udzial w trawieniu i podstawo w zaburzenia
enzymoOw trawiennych oraz skutki tych zaburzen

AW14, fizykochemiczne podstawy dziatania narzadow zmystow

A.W15. sktadniki krwi, preparaty krwi 1 krwiozastepcze oraz produkty krwiopochodne

A.W16. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka oraz konfliktu serologicznego w uktadzie Rh

AW17. podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i parazytologii

A.W18. budowe materialu genetycznego

AW19. epidemiologi¢ zarazen wirusami i bakteriami oraz zakazen grzybami i pasozytami

A.W20. zasady postepowania przeciwepidemicznego

AW?21. genetyczne mechanizmy nabywania lekoopornosci przez drobnoustroje i komorki nowotworowe

AW22. inwazyjne formy lub stadia rozwojowe wybranych pasozytniczych grzybow, pierwotniakow, helmintow
I stawonogow

A.W23. zasade funkcjonowania ukladu pasozyt — zywiciel i podstawowe objawy chorobowe wywotywane przez
pasozyty

AW24. objawy zakazen jatrogennych, drogi ich rozprzestrzeniania si¢ 1 patogeny wywolujace zmiany w
poszczegbdlnych narzadach

A.W25. zasady dezynfekcji, sterylizacji 1 postepowania antyseptycznego

AW26. podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologicznej

AW27. podstawy rozwoju oraz mechanizmy dzialania ukladu odporno$ciowego, w tym swoiste 1 nieswoiste
mechanizmy odpornosci humoralnej i komorkowe;j

AW?28. naturalne i sztuczne zrodta promieniowania jonizujacego oraz jego oddzialywanie z materia

AW29. prawa fizyki wpltywajace na przeptyw cieczy, a takze czynniki oddziatujagce na opor naczyniowy przeptywu

A.W30. lgl\ﬁllowq organizmu pod wzgledem biochemicznym i1 podstawowe przemiany w nim zachodzace w stanie

zdrowia i choroby




A.W3l. budowe 1 mechanizmy syntezy oraz funkcje biatek, lipidow 1 polisacharydow oraz interakcje
makroczasteczek w strukturach komorkowych i pozakomérkowych

AW32. rownowage kwasowo-zasadowg oraz mechanizm dziatania buforow 1 ich znaczenie w homeostazie
ustrojowej

AW33. podstawowe szlaki kataboliczne i anaboliczne oraz sposoby ich regulacji

AW34. podstawowe zasady farmakoterapii

AW35. pochodzenie, rodzaje i drogi podawania lekow, mechanizm i efekty ich dziatania oraz
procesy, jakim podlegaja leki w organizmie, a takze ich interakcje

A.W36. problematyke z zakresu farmakokinetyki i farmakodynamiki wybranych lekéw stosowanych w stanach
nagtego zagrozenia zdrowotnego

A.W37. poszczegolne grupy srodkéw leczniczych, glowne mechanizmy ich dziatania w organizmie i dziatania
niepozadane

A.W38. wptyw leczenia farmakologicznego na fizjologiczne 1 biochemiczne proces zachodzace w
poszczegdlnych narzadach

A.W39. rodzaje lekow, ktore moga by¢ samodzielnie podawane przez ratownika medycznego i1 ich szczegdlowa
charakterystyke farmakologiczng

A.WA40. podstawy farmakoterapii u kobiety w cigzy 1 0sob starszych w stanie zagrozenia zycia

AWA41. réznice w farmakoterapii osob dorostych w zakresie dotyczacym dziatan ratownika medycznego

AW42. wplyw procesOw chorobowych na metabolizm 1 eliminacje¢ lekow

AW43. problematyke z zakresu toksykologii, dziatan niepozadanych lekow, zatru¢ lekami w podstawowym zakresie

AW44, objawy najczesciej wystepujacych ostrych zatru¢, w tym alkoholami, narkotykami i innymi substancjami
psychoaktywnymi, metalami ci¢zkimi oraz wybranymi grupami lekow

A.W45, podstawowe zasady postgpowania diagnostycznego w zatruciach

A.W46. patofizjologie narzadow 1 uktadow cztowieka

AWA4T. szczegdtowe zasady rozpoznawania i leczenia wstrzasu oraz jego rodzaje




AW48.

podstawowe pojecia z zakresu patologii ogolnej dotyczace zmian wstecznych, zmian postgpowych i zapalen

A.W49. wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowej ukladu nerwowego, pokarmowego i moczowo-
plciowego

A.W50. zasady ergonomii i higieny pracy z komputerem

A.W51. podstawowe narzedzia informatyczne i metody biostatyczne wykorzystywane
w medycynie, w tym medyczne bazy danych i arkusze kalkulacyjne

AW52. podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach populacyjnych i diagnostycznych

A.W53. mozliwo$ci wspotczesnej telemedycyny, jako narzedzia wspomagania pracy ratownika
medycznego.

IT B. Nauki behawioralne i spoleczne

B.W1. wybrane teorie i metody modelowania rzeczywisto$ci z perspektywy socjologii majace zastosowanie w
ratownictwie medycznym

B.W2. zagadnienia zwigzane z funkcjonowaniem podmiotéw systemu ochrony zdrowia oraz z problemami
ewaluacji i kontroli w ochronie zdrowia

B.W3. spoleczny wymiar zdrowia 1 choroby, wptyw $rodowiska spolecznego (rodziny, sieci relacji spolecznych)
oraz roznic spoteczno-kulturowych na stan zdrowia

B.W4. role stresu spolecznego w zachowaniach zdrowotnych 1 autodestrukcyjnych

B.W5. formy przemocy, modele wyjasniajace przemoc w rodzinie 1 w wybranych instytucjach oraz spoteczne
uwarunkowania réznych form przemocy

B.W6. postawy spoteczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepetnosprawnosci i1 starosci, konsekwencje
spoteczne choroby 1 niepelnosprawnosci oraz bariery spotecznokulturowe, a takze koncepcje jakosci zycia
uwarunkowang stanem zdrowia

B.W7. znaczenie komunikacji werbalnej 1 niewerbalnej w procesie komunikowania si¢ z pacjentami oraz pojgcie
zaufania w interakcji z pacjentem

B.WB8. psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji i choroby przewlektej




B.Wo.

spoteczng role ratownika medycznego

B.W10. podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania cztowieka w zdrowiu i w
chorobie

B.W11. rol¢ rodziny w procesie leczenia

B.wW12. rolg stresu w etiopatogenezie i przebiegu chorob oraz mechanizmy radzenia sobie ze stresem

B.W13. zasady motywowania pacjentow do prozdrowotnych zachowan i informowania o niepomyslnym rokowaniu

B.W14. gléwne pojecia, teorie, zasady i reguty etyczne stuzace jako ogoélne ramy wiasciwego interpretowania
i analizowania zagadnien moralno-medycznych

B.W15. podstawowe zagadnienia dotyczace §wiatowych problemow zdrowotnych,

B.W16. zasady zarzadzania podmiotami systemu ochrony zdrowia

B.W17. prawne, organizacyjne i etyczne uwarunkowania wykonywania zawodu ratownika medycznego,
Z uwzglednieniem miejsca zatrudnienia i petnionej funkcji

B.W18. podstawowe pojecia z zakresu teorii poznania i logiki

B.W109. zasady komunikacji w sytuacjach typowych dla wykonywania zawodu ratownictwa medycznego

B.W20. pojecie emocji, motywacji i osobowosci, zaburzenia osobowosci, istote¢ i struktur¢ zjawisk zachodzacych
W procesie przekazywania i wymiany informacji, modele i style komunikacji interpersonalnej

B.W21. zagadnienia dotyczace zespotu stresu pourazowego, reakcji fizjologicznych i emocjonalnych, reakcji
poznawczych, reakcji interpersonalnych, a takze mechanizmy funkcjonowania
czlowieka w sytuacjach trudnych

B.W22. techniki redukowania leku 1 sposoby relaksacji, oraz mechanizmy powstawania, dzialania i zapobiegania
zespotowi wypalenia zawodowego, a takze metody zapobiegania powstaniu
tego zespolu

B.wW23. aspekty prawne, organizacyjne, etyczne i spoleczne zwigzane z przeszczepieniem tkanek, komorek
I narzadow

B.W24. przepisy prawa dotyczace ratownictwa medycznego, w tym zasady odpowiedzialnosci cywilnej, karnej oraz

zawodowej ratownika medycznego




B.W25. strukture 1 organizacje¢ systemu Panstwowego Ratownictwa Medycznego

B.W26. pojecie zdrowia 1 jego determinanty, choroby cywilizacyjne i zawodowe

B.w27. skutki zdrowotne wywotane dziataniem szkodliwych czynnikéw fizycznych, chemicznych biologicznych na
organizm czlowieka, w tym zasady bezpieczenstwa wlasnego ratownika medycznego

B.W28. podstawowe zagadnienia dotyczace ckonomiki zdrowia i zarzadzania finansami w Systemie ochronie
zdrowia

B.W209. zasady promocji zdrowia i profilaktyki choréb

B.W30. problematyke ZzywnoS$ci 1 zywienia, higieny $rodowiska, higieny pracy, higieny dzieci i mtodziezy oraz
regulacje prawne w tym zakresie

B.W31. epidemiologi¢ chorob zakaznych i regulacje prawne w tym zakresie

B.W32. podstawowe pojecia epidemiologiczne i podstawowe metody badan epidemiologicznych

B.W33. podstawowe zagadnienia z zakresu ergonomii, w tym zasady ergonomicznej organizacji pracy

B.W34. podstawy ekologii i ochrony srodowiska, rodzaje zanieczyszczen i sposoby ochrony srodowiska

B.Wa35. problematyke postgpowania w sytuacjach interwencji kryzysowych oraz zasady i metod radzenia sobie ze
stresem przy wykonywaniu zawodu ratownika medycznego

B.W36. profilaktyke zachowan antyzdrowotnych przejawiajacych si¢ w postaci uzywania srodkow odurzajacych lub
substancji  psychoaktywnych, spozywania alkoholu 1 palenia tytoniu oraz profilaktyke chorob
cywilizacyjnych i psychicznych

B.Wa37. wplyw czynnikow Srodowiskowych na zdrowie czltowieka i spoteczenstwa, polityke zdrowotna panstwa,
programy zdrowotne, zagrozenia zdrowia, przy uwzglednieniu zmiennych takich jak: wiek, miejsce
zamieszkania, nauki i pracy

B.W38. zadania nadzoru sanitarno-epidemiologicznego i Panstwowej Inspekcji Sanitarnej

B.W39. podstawowe regulacje dotyczace organizacji 1 finansowania systemu ochrony zdrowia oraz powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego

B.W40. metody promocji zdrowia ze szczegolnym uwzglednieniem edukacji zdrowotne;j




B.W41. zasady zarzadzania jako$cig oraz metody zapewnienia jakosci

B.W42. sposoby zwigkszenia sprawnosci fizycznej

B.W43. rodzaje zagrozen terrorystycznych oraz zasady przeciwstawienia si¢ atakom terrorystycznym i

bioterrorystycznym, a takze prawne uwarunkowania zarzadzania kryzysowego.
111 C. Nauki kliniczne

C.WL1. zasady postgpowania w najczestszych chorobach dzieci, z uwzglgdnieniem odrgbno$ci uzaleznionych od
wieku

C.w2. podstawowe normy rozwojowe badania przedmiotowego dziecka

C.W3. wybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia i przewodu pokarmowego oraz choroby
neurologiczne u dzieci

C.w4. najczestsze choroby zakazne wieku dziecigcego

C.W5a. odrgbnosci  morfologiczno-fizjologiczne poszczegdlnych narzadow i uktadow organizmu w wieku
rozwojowym

C.We. fizjologie 1 patofizjologi¢ okresu noworodkowego

C.Wr. wybrane wady wrodzone i choroby uwarunkowane genetycznie

C.W8. problemy wynikajace z niepetnosprawnosci 1 chorob przewlektych

C.Wo. symptomatologi¢ ogdlna zaburzef psychicznych i1 zasady ich klasyfikacji wedlug glownych systemow
klasyfikacyjnych

C.Ww10. objawy najczgstszych chorob psychicznych, zasady ich diagnozowania i postgpowania terapeutycznego

C.W11. specyfike zaburzen psychicznych u dzieci, mtodziezy i 0sob starszych

C.wiz. regulacje prawne dotyczace ochrony zdrowia psychicznego, ze szczegdlnym uwzglednieniem zasad przyjecia
do szpitala psychiatrycznego

C.W1s. rodzaje srodkow przymusu bezposredniego i zasady ich stosowania w systemie ochrony zdrowia

C.w14. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych nowotworéw




C.W15.

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w najczestszych problemach
medycyny paliatywnej

C.W16. zasady postepowania ratunkowego wzgledem pacjenta w stanie terminalnym

C.wW17. mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia

C.W18. mechanizmy dzialania podstawowych grup lekéw 1 lekéw podawanych samodzielnie przez ratownika
medycznego

C.W19. metody ograniczania bolu ze szczegdlnym uwzglednieniem farmakoterapii dzieci

C.wW20. skale oceny bolu i mozliwos$ci wdrozenia leczenia przeciwbolowego przez ratownika medycznego

C.W21. zasady dekontaminacji

C.w22. techniki symulacji medycznej w niezabiegowych dziedzinach medycyny

c.was. stany zagrozenia w chorobach nowotworowych i1 hematologicznych, zaburzeniach uktadu krzepniecia,
zespole wykrzepiania wewnatrznaczyniowego i ostrej biataczce oraz zasady
postepowania przedszpitalnego w tych stanach

C.W24. zasady badania podmiotowego w zakresie niezb¢dnym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych

C.W25. zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych czynno$ci
ratunkowych 1 udzielania §wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnos$ci ratunkowe

C.W26. przyczyny i rodzaje bolu w klatce piersiowej oraz jego diagnostyke

c.wa7. problematyke ostrego zespolu wiencowego, zawatu serca, nadci$nienia te¢tniczego rozwarstwienia aorty,
niewydolnosci krazenia, ostrego niedokrwienia konczyny, obrzeku ptuc i zatorowos$ci ptucne;j

C.w2s. problematyke ostrej niewydolnosci oddechowe;j

C.W29. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w zespole ostrej niewydolnosci
oddechowej, zaostrzeniu przewleklej obturacyjnej choroby ptuc, astmie, ostrych stanach zapalnych drog
oddechowych i odmie optucnowe;j

C.Wa30. przyczyny, objawy i postgpowanie w ostrej niewydolnosci nerek

C.W3l. wybrane choroby przewodu pokarmowego




C.W32. zagadnienia $pigczki metabolicznej i stanow naglego zagrozenia w endokrynologii

C.W3s. metody oceny stanu odzywienia

C.wa4. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania profilaktycznego w najczgstszych chorobach
bakteryjnych, wirusowych, pasozytniczych 1 grzybicach, w tym zakazeniach pneumokokowych
I meningokokowych, wirusowym zapaleniu watroby, nabytym niedoborze odpornosci AIDS, sepsie
i zakazeniach szpitalnych

C.Wa35. leki stosowane w nagtych schorzeniach internistycznych, neurologicznych i psychiatrycznych

C.Wa36. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w najczgstszych chorobach
uktadu nerwowego

C.War. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postegpowania w bolach glowy, chorobach naczyniowych mozgu,
w szczegblnosci w udarze mozgu oraz w padaczce

C.W38. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania  terapeutycznego w zakazeniach ukladu
nerwowego, w szczegolnosci w zapaleniu opon mozgowo-rdzeniowych

C.Wa39. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w chorobach otepiennych

C.W40. rodzaje badan obrazowych oraz obraz radiologiczny podstawowych chordéb

C.w4l. zasady tancucha przezycia

C.W42. zasady udzielania pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym

C.W43. zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu

C.w44. udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkow

C.W45. zasady 1 technikg¢ wykonywania opatrunkow

C.W46. zasady przygotowania do zabiegéw medycznych w stanach zagrozenia zycia

C.w4r7. zasady postepowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem zewnetrznym

C.w4a8. zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta zaintubowanego

C.W49. zasady wykonywania toalety u pacjenta z zatozong rurka tracheostomijng i pielggnacji tracheostomii




C.W50. techniki zabiegdw medycznych wykonywanych samodzielnie przez ratownika medycznego

C.W51. zasady aseptyki i antyseptyki

C.W52. zasady zabezpieczania materiatu biologicznego do badan

C.W53. zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania 1 podj¢cia albo odstgpienia od
medycznych czynnoéci ratunkowych, w tym w przypadku rozpoznania zgonu

C.W54. wskazania do uktadania pacjenta w pozycji wtasciwej dla jego stanu lub odniesionych obrazen

C.W55. przyczyny i objawy naglego zatrzymania krgzenia

C.W56. zasady prowadzenia podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-oddechowej u os6b dorostych
i dzieci

C.W57. wskazania do odsysania drog oddechowych i techniki jego wykonywania

C.W58. wskazania do przyrzadowego i bezprzyrzadowego przywracania droznosci drog oddechowych i techniki ich
wykonywania

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

C.We0. wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez wuzycia $rodkoéw
zwiotczajacych 1 do prowadzenia wentylacji zastgpczej oraz techniki ich wykonywania

C.We6l. wskazania do wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i poétautomatycznej oraz techniki ich
wykonania

C.wWe2. wskazania do wykonania kaniulacji zyl obwodowych konczyn goérnych i dolnych oraz zyly szyjnej
zewngtrznej, a takze technike jej wykonania

C.W63. zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego 1 uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi

C.wo4. zasady wykonywania dostgpu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu

C.We65. wskazania do podawania lekow droga dozylng, w tym przez porty naczyniowe, domi¢sniowa, podskorna,
dotchawicza, doustna, doodbytnicza, wziewna i doszpikowa oraz techniki tego podawania

C.W66. wybrane skale oceny $pigczki oraz skale urazowe i rokownicze

C.We67. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w najcz¢stszych chorobach

wymagajacych interwencji chirurgicznej z uwzglednieniem odrebnosci choréb wieku dziecigcego




C.We8.

wybrane zagadnienia z zakresu traumatologii dzieci¢cej

C.W69. wskazania do stosowania intensywnej terapii i zasady jej stosowania

C.W70. objawy odmy optucnowej i jej rodzaje

C.wWr1. objawy krwiaka optucnej, wiotkiej klatki piersiowej 1 ztamania zeber

C.wWr2. technike oznaczania stg¢zen parametréw krytycznych

C.W73. procedury medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczeg6lnosci zaopatrywanie ran i oparzen,
tamowanie krwotokéw, unieruchamianie ztaman, zwichnig¢ 1 skrecen oraz unieruchamianie kregostupa, ze
szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego, a takze podawanie lekow

C.W74. zasady podejmowania dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkow zdrowotnych zdarzenia

C.WT75. zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtornej oraz segregacji Szpitalnej

C.W76. techniki przygotowania pacjenta do transportu i opieki medycznej podczas transportu

C.WT77. techniki przyjecia porodu nagtego w warunkach pozaszpitalnych

C.WT78. postepowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego u 0séb dorostych i dzieci

C.W79. rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postepowania przedszpitalnego

C.W80. rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w SOR

C.W8L1. stany zagrozenia w chorobach nowotworowych oraz postepowanie przedszpitalne 1w SOR w przypadku
takich zagrozen

c.wa2. zasady transportu pacjentéw z obrazeniami ciata

C.W83. procedury specjalistyczne w stanach nagtych pochodzenia wewngtrznego, w szczegdlnosci takie jak:
elektrostymulacja, kardiowersja, pierwotna przezskorna interwencja wiencowa (Percutaneous coronary
intervention, PCI), kontrapulsacja wewnatrzaortalna (Intra-aortic balloon pump, IABP), dializa, sztuczna
wentylacja i formy krazenia pozaustrojowego

c.wea4. wskazania do leczenia hiperbarycznego

C.wa5. zagrozenia srodowiskowe




C.W86. rodzaje katastrof, procedury medyczne i dzialania ratunkowe podejmowane w zdarzeniach mnogich i
masowych oraz katastrofach, a takze w zdarzeniach z wystagpieniem zagrozen chemicznych, biologicznych,
radiacyjnych lub nuklearnych

C.W87. etyczne aspekty postgpowania ratowniczego w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach

C.W8s. zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych

C.W89. zaburzenia rownowagi kwasowo-zasadowej i wodno-elektrolitowej oraz zasady postgpowania
przedszpitalnego i w SOR w takich zaburzeniach

C.Wa0. zasady postepowania profilaktycznego zakazen w SOR

C.Wol. zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR

C.woz. procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia urazowego stosowane W ramach postepowania
przedszpitalnego i w SOR

C.Wa3. rodzaje obrazen ciata, ich definicje oraz zasady kwalifikacji do centrum urazowego i centrum urazowego dla
dzieci

C.Wa4. zasady funkcjonowania centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci

C.W95. zasady postepowania przedszpitalnego i w SOR w obrazeniach: czaszkowo-mdzgowych, kregostupa i rdzenia
kregowego, kofczyn, jamy brzuszne;j i klatki piersiowej oraz w przypadku wstrzasu

C.W96. procedure kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewngtrznej

C.W97. zasady cewnikowania pgcherza moczowego

C.W98. procedurg zaktadania sondy zotagdkowe;j i ptukania zotadka

C.W99. wybrane stany nagle okulistyczne i zasady postepowania przedszpitalnego w tym zakresie

C.w100. wybrane stany nagte laryngologiczne i zasady postgpowania przedszpitalnego w tym zakresie

C.W101. stany zagrozenia zdrowotnego w ginekologii i potoZnictwie

C.w102. zasady funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne

C.W10s. rol¢ 1 znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne




C.W104.

zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $§mierci mozgu

C.W105. podstawowe techniki obrazowe
C.W106. wskazania, przeciwwskazania i przygotowanie pacjentow do poszczegoélnych rodzajéw badan obrazowych
oraz przeciwwskazania do stosowania $rodkow kontrastujagcych
C.W107. mechanizmy, cele i1 zasady leczenia uzaleznien od substancji psychoaktywnych
C.W108. podstawowe zagadnienia z zakresu medycyny sagdowe;.
UMIEJETNOSCI: absolwent potrafi
A.Ul. lokalizowa¢ poszczegdlne okolice ciata i znajdujace si¢ w nich narzady oraz ustali¢ polozenie narzaddéw
wzgledem siebie
A.U2. wykaza¢ réznice w budowie ciala oraz w czynno$ciach narzadoéw u osoby dorostej i dziecka
A.U3. oceni¢ czynnosci narzgdow i uktadéw organizmu
A.U4. rozpozna¢ patofizjologiczne podstawy niewydolno$ci uktadu krazenia
A.U5. rozpozna¢ zaburzenia trawienia z uwzglednieniem roli enzymow, w tym podstawowe
zaburzenia enzymow trawiennych, oraz okresla¢ skutki tych zaburzen
A.UG. rozpozna¢ zaburzenia czynno$ci nerek i1 ich wptyw na homeostazg organizmu
A.U7 rozpozna¢ zakazenia wirusami, bakteriami, grzybami i pasozytami, z uwzglednieniem geograficznego
zasiegu ich wystepowania
A.US. wykorzysta¢ znajomos¢ praw fizyki do okreslenia wplywu na organizm czynnikdéw zewnetrznych, takich jak
temperatura, przyspieszenie, ci$nienie, pole elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace
A.U9. stosowac zasady ochrony radiologiczne;j
A.U10. oblicza¢ stezenia molowe 1 procentowe zwigzkOw oraz stgzenia substancji w roztworach izoosmotycznych,
jedno- i wielosktadnikowych
A.U11l. przewidywa¢ kierunek proceséw biochemicznych w zaleznosci od stanu energetycznego komorek
A.U12. postugiwac si¢ wybranymi technikami laboratoryjnymi
A.U13. wykona¢ podstawowe obliczenia farmakokinetyczne
A.U14. stosowac¢ wlasciwe do sytuacji postepowanie epidemiologiczne




A.U15. dobiera¢ leki w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk patologicznych w organizmie
I poszczegblnych narzadach
A.U16. postugiwac si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach leczniczych:
A.U17. Wwigza¢ zmiany patologiczne stwierdzane w badaniu przedmiotowym ze zmianami zachodzacymi na
poziomie komorkowym
A.U18. rozpozna¢ zaburzenia oddychania, krazenia oraz czynnosci innych uktadow organizmu i narzadow
A.U109. dobiera¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadza¢ podstawowe analizy statystyczne oraz postugiwac si¢
odpowiednimi metodami przedstawiania wynikow.
Il B. Nauki behawioralne i spoleczne
B.UL. wdrozy¢ wlasciwe do sytuacji procedury postgpowania epidemiologicznego
B.U2. rozpozna¢ sytuacje, ktore wymagaja konsultacji z przedstawicielem innego zawodu medycznego lub
koordynatorem medycznym
B.U3. dba¢ o bezpieczenstwo wlasne, pacjentow, otoczenia i Srodowiska, przestrzegajac zasad bezpieczenstwa
I higieny pracy oraz przepisow i zasad regulujacych postepowanie w przypadku réznych rodzajow zagrozen
B.U4. udziela¢ informacji o podstawowych zabiegach i czynnos$ciach dotyczacych pacjenta oraz informacji na temat
jego stanu zdrowia
B.US. przestrzega¢ zasad etycznych podczas wykonywania dziatan zawodowych
B.U6 przestrzega¢ praw pacjenta
B.U7. uwzglednia¢ podczas medycznych czynnosci ratunkowych oczekiwania pacjenta wynikajgce z uwarunkowan
spoteczno - kulturowych
B.US. stosowa¢ si¢ do zasad bezpieczenstwa sanitarno-epidemiologicznego oraz zasad profilaktyki chorob
zakaznych 1 niezakaznych
B.U9. identyfikowa¢ czynniki ryzyka wystapienia przemocy, rozpozna¢ przemoc 1 odpowiednio na nig reagowac
B.U10. stosowac - W podstawowym — zakresie psychologiczne interwencje motywujace 1 wspierajgce
B.U1l komunikowac¢ si¢ ze wspotpracownikami w ramach zespotu, udzielajac im informacji zwrotnej 1 wsparcia
B.U12. podnosi¢ swoje kwalifikacje 1 przekazywa¢ wiedz¢ innym
B.U13. zapobiegal zespolowi stresu pourazowego po traumatycznych wydarzeniach, w tym przeprowadzad

podsumowanie zdarzenia traumatycznego (debriefing) w zespole




B.U14. radzi¢ sobie ze stresem przy wykonywaniu zawodu ratownika medycznego

B.U15. oceni¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych (stres, konflikt, frustracja)

B.U16. porozumiewac si¢ z pacjentem w jednym z jezykow obcych na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu
Ksztatcenia Jezykowego

B.U17. oceni¢ narazenie na substancje szkodliwe w S$rodowisku cztowieka 1 zastosowa¢ zasady monitoringu
ergonomicznego

B.U18. stosowa¢ dziatania zmierzajace do ochrony srodowiska

B.U19. okresla¢ wzajemne relacje miedzy cztowiekiem a srodowiskiem

B.U20. wykonywa¢ czynno$ci z zakresu ratownictwa medycznego i udziela¢ $wiadczen zdrowotnych z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych wykonywania zawodu
ratownika medycznego

111 C. Nauki kliniczne

C.Ul. oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego

C.uU2. uktadac¢ pacjenta do badania obrazowego

C.Us. postepowac z dzieckiem w oparciu o znajomo$¢ symptomatologii najczgstszych chordb dziecigcych

C.U4. przeprowadzi¢ badanie przedmiotowe pacjenta

C.U5. dostosowac sposob postgpowania do wieku dziecka

C.U6. oceni¢ stan noworodka w skali APGAR

C.U7. przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do podjecia medycznych
czynnosci ratunkowych

C.U8. oceni¢ stan §wiadomosci pacjenta

C.U9. utozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata

C.u10. przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezbednym do
ustalenia jego stanu

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

C.u12. interpretowac wyniki badan pacjenta z przewlekta niewydolno$cig oddechowa

C.U13. wykonac¢ elektrokardiogram 1 interpretowac go w podstawowym zakresie




C.U14.

monitorowac czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi

C.U15. ocenia¢ i opisywac stan somatyczny i psychiczny pacjenta

C.Ul6. przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekéw oraz interakcji migdzy
nimi

C.U17. oceni¢ stan neurologiczny pacjenta

C.U18. monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi

C.U19. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstgpienia od medycznych czynnos$ci ratunkowych

C.U20. podawac pacjentowi leki i ptyny

C.U21. oznaczac stezenie glukozy z uzyciem glukometru

C.u22. zatozy¢ zgtebnik dozotadkowy

C.U23. zatozy¢ cewnik do pecherza moczowego

C.u24. asystowac przy czynnos$ciach przygotowawczych do transplantacji narzagdow

C.U25. identyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacje¢ narazenia na czynniki szkodliwe i niebezpieczne

C.U26. przygotowac pacjenta do transportu

C.u27. identyfikowac btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego

C.u28. monitorowac stan pacjenta podczas czynnosci medycznych 1 transportowych

C.U29. stosowac leczenie przeciwbolowe

C.U30. oceni¢ stopien nasilenia bolu wedtug znanych skal

C.U31. rozpozna¢ stan zagrozenia Zycia u pacjenta po przeszczepie narzadu

C.U32. monitorowac czynno$ci zyciowe pacjenta podczas badania diagnostycznego

C.U33. interpretowac wyniki podstawowych badan toksykologicznych

C.U34. rozpozna¢ toksydromy

C.U35. oceni¢ wskazania  do transportu pacjenta do osrodka toksykologicznego,

hiperbarycznego, replantacyjnego i kardiologii inwazyjnej oraz centrum leczenia oparzen, centrum
urazowego lub centrum urazowego dla dzieci




C.U36. szacowaé niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych oraz i w réznych stanach
Klinicznych

C.Uar7. wigza¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzagdowych z objawami klinicznymi choroby

C.U3s. prowadzi¢ podstawowe 1 zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u dorostych, dzieci, niemowlat
I noworodkow z uwzglednieniem prawidlowego zastosowania urzadzen wspomagajacych resuscytacje
(urzadzenia do kompres;ji klatki piersiowej, respiratora)

C.U39. przywraca¢ drozno$¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi

C.U40. przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami naglto$niowymi

C.U4l. wykona¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej i posredniej

C.U42. wykona¢ konikopunkcje

C.U43. wdraza¢ tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagaé oddech

C.u44. stosowac si¢ do zasad aseptyki i antyseptyki, zaopatrywac prostg rane, zaktadac i zmienia¢ jatowy opatrunek
chirurgiczny

C.U45. prowadzi¢ wentylacje zastepcza z uzyciem worka samorozprezalnego i respiratora transportowego

C.U46. wykona¢ defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylator manualnego i zautomatyzowanego

C.U47. wykona¢ kardiowersje¢ 1 elektrostymulacj¢ zewnetrzng serca

C.U48. ocenia¢ nagte zagrozenia neurologiczne u pacjenta

C.U49. wykona¢ dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu

C.US0. pobiera¢ krew, zabezpiecza¢ materiat do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych, toksykologicznych

C.U51. tamowac krwotoki zewnetrzne 1 unieruchamia¢ konczyny po urazie

C.U52. stabilizowac¢ 1 unieruchamia¢ kregostup

C.U53. wdraza¢ odpowiednie postepowanie w odmie oplucnowej zagrazajacej zyciu

C.U54. stosowac¢ skale cigzkosci obrazen

C.U55. przyjmowac¢ porod nagly w warunkach pozaszpitalnych

C.U56. decydowa¢ o niepodejmowaniu resuscytacji krazeniowo-oddechowej lub o odstgpieniu od jej
przeprowadzenia

C.U57. rozpozna¢ pewne znamiona §mierci




C.U58.

dokona¢ segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtdrnej oraz segregacji szpitalnej

C.U59. dziata¢ zespotowo, udzielajac pomocy w trudnych warunkach terenowych w dzien i w nocy oraz
w warunkach znacznego obcigzenia fizycznego i1 psychicznego
C.U60. zaopatrywac krwawienie zewnetrzne
C.uel. transportowac pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzpitalnych i miedzyszpitalnych
C.u62. Identyfikowac¢ bledy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego
C.UG63. Identyfikowaé zagrozenia obrazen: czaszkowo-mozgowych, klatki piersiowej, jamy brzusznej, konczyn,
kregostupa i1 rdzenia kregowego oraz miednicy, a takze wdraza¢ postgpowanie ratunkowe w przypadku tych
obrazen
C.U64. identyfikowa¢ wskazania do transportu do centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci i zglaszac¢
obecno$¢ kryteriow kwalifikacji kierownikowi zespotu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego
dzieciecego
C.U65. wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lekarza lub na zlecenie lekarza
C.U66. dostosowywacé postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta
C.U67. monitorowac stan pacjenta podczas badania obrazowego.
KOMPETENCJE SPOLECZNE: absolwent jest gotow do:
KP6_KR1 aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego
porozumiewania si¢ z pacjentem
samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogo6lnej 1 zawodowej oraz holistycznego
KP6 KR2 i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw
organizowania pracy witasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych
KP6 KR3 zawodow medycznych, takze w Srodowisku wielokulturowym 1 wielonarodowosciowym
KP6_KO1 dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne 1 pacjenta
KP6_KO2 kierowania si¢ dobrem pacjenta

KP6_KK1

dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych
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Forma studiow: stacjonarne

Wymiar ksztalcenia: 6 semestrow

Liczba punktow ECTS Kkonieczna do ukonczenia studiéw: 180
Tytul zawodowy nadawany absolwentom: licencjat

CHARAKTERYSTYKA TRESCI KSZTALCENIA — GRUPY TRESCI

I. WYMAGANIA OGOLNE
1. Wychowanie fizyczne |

Cel ksztalcenia: przekazanie wiadomosci dotyczacych wplywu ¢wiczen na organizm
cztowieka, sposobdw podtrzymania zdrowia, sprawnosci fizycznej oraz wiedzy dotyczacej
relacji migdzy wiekiem, zdrowiem, aktywnoscia fizyczna, sprawnoscig motoryczng kobiet
I mezczyzn.

Tresci merytoryczne: opanowanie umiejetnosci ruchowych z zakresu poznanych dyscyplin
sportowych i wykorzystania ich w organizowaniu czasu wolnego. Nauka i doskonalenie
umiejetnosci technicznych 1 taktycznych w nastepujacych dyscyplinach sportowych do
wyboru: pitka siatkowa, pitka nozna, koszykowka, badminton, tenis stotowy, tenis,
unihokej, gimnastyka, rozne formy aerobiku i ¢wiczen fizycznych z muzyka oraz ¢wiczen
na sitowni. Atletyka terenowa i lekkoatletyka, turystyka rowerowa i kajakowa, tyzwiarstwo,
narciarstwo alpejskie, ptywanie. Podnoszenie sprawnosci fizycznej. Przekazywanie wiedzy
na temat przepisow w poszczegolnych dyscyplinach sportu oraz korzysci zdrowotnych w
wyniku uprawiania kultury fizycznej. Zdobywanie umiejetnosci organizowania czasu
wolnego w aktywny sposob. Zajecia w formie ¢wiczen praktycznych w obiektach
sportowych uniwersytetu oraz na obozach.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): pozytywny wptyw ¢wiczen fizycznych na organizm cztowieka oraz
sposoby podtrzymania zdrowia i sprawnosci fizycznej, zna gléwne zasady bezpieczenstwa
obowiazujace na obiektach krytych/ hale sportowe, plywalnie/ i odkrytych/boiska, korty
i stadiony/ oraz przepisy w wybranej grze sportowej lub rekreacyjne;j.

Umiejetnosci (potrafi): rozwija¢ umiejetnosci ruchowe przydatne w podnoszeniu sprawnosci
fizycznej oraz w rekreacyjnym uprawianiu wybranej dyscypliny, potrafi bezpiecznie
korzysta¢ z obiektow 1 urzadzen sportowych oraz sg¢dziowaé rywalizacje W rekreacyjnej
formie uprawianej dyscyplin.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): do wspotdziatania z innymi, posiada umiejetnos¢
szybkiego komunikowania si¢ oraz odpowiedzialno$¢ za wykonywanie wyznaczonych
zadan.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

2. Wychowanie fizyczne 11

Cel ksztalcenia: przekazanie wiadomosci dotyczacych wplywu ¢wiczen na organizm
cztowieka, sposobdéw podtrzymania zdrowia, sprawnosci fizycznej oraz wiedzy dotyczacej



relacji miedzy wiekiem, zdrowiem, aktywnoscia fizyczna, sprawno$ciag motoryczng kobiet i
mezezyzn.

Tresci merytoryczne: opanowanie umiejetnosci ruchowych z zakresu poznanych dyscyplin
sportowych i wykorzystania ich w organizowaniu czasu wolnego. Nauka i doskonalenie
umigjetnosci technicznych i taktycznych w nastepujacych dyscyplinach sportowych do
wyboru: pitka siatkowa, pitka nozna, koszykowka, badminton, tenis stotowy, tenis,
unihokej, gimnastyka, rézne formy aerobiku i ¢wiczen fizycznych z muzyka oraz ¢wiczen
na sitowni. Atletyka terenowa i lekkoatletyka, turystyka rowerowa i kajakowa, tyzwiarstwo,
narciarstwo alpejskie, ptywanie. Podnoszenie sprawnosci fizycznej. Przekazywanie wiedzy
na temat przepisow w poszczegolnych dyscyplinach sportu oraz korzysci zdrowotnych w
wyniku uprawiania kultury fizycznej. Zdobywanie umiej¢tnosci organizowania czasu
wolnego w aktywny sposob. Zajecia w formie ¢wiczen praktycznych w obiektach
sportowych uniwersytetu oraz na obozach.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): pozytywny wptyw ¢wiczen fizycznych na organizm czlowieka oraz
sposoby podtrzymania zdrowia 1 sprawnosci fizycznej, zna gldwne zasady bezpieczenstwa
obowigzujace na obiektach krytych/ hale sportowe, ptywalnie/ 1 odkrytych/boiska, korty 1
stadiony/ oraz przepisy w wybranej grze sportowej lub rekreacyjnej.

Umiejetnosci (potrafi): rozwija¢ umiejetnosci ruchowe przydatne w podnoszeniu sprawnosci
fizycznej oraz w rekreacyjnym uprawianiu wybranej dyscypliny, potrafi bezpiecznie
korzysta¢ z obiektow i urzadzen sportowych oraz sedziowac rywalizacje w rekreacyjnej
formie uprawianej dyscyplin.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): do wspoldziatania z innymi, posiada umiejetnosc
szybkiego komunikowania si¢ oraz odpowiedzialno$¢ za wykonywanie wyznaczonych
zadan.

Forma prowadzenia zajec: ¢wiczenia.

II. GRUPA TRESCI PODSTAWOWYCH

A. NAUKI PODSTAWOWE

1. Anatomia

Cel ksztalcenia:. przekazanie studentom wiedzy o budowie ciala ludzkiego, wskazanie
waznosci nauki anatomii czynnosciowej w odniesieniu do sytuacji praktycznych oraz
wyrobienie umiejetnosci rozpoznawania zasadniczych struktur na fantomach i w atlasach,
jak 1 w ujeciu topograficznym. Nabycie umiejetnos$ci poslugiwania si¢ mianownictwem
anatomicznym oraz umiej¢tnosci wykorzystywania znajomosci topograficznej narzadow
ciata ludzkiego.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: wstep do anatomii prawidtowej czlowieka, miana ogolne. Anatomia struktur klatki
piersiowej: S$ciana klatki piersiowej, ograniczenia, S$rodpiersie, podzial 1 zawarto$¢.
Anatomia uktadu oddechowego i krazenia oraz krazenie ptodowe. Anatomia struktur
grzbietu i konczyny gornej oraz dolnej — kosci, potaczenia, grupy migsniowe, unaczynienie i
unerwienie. Struktury topograficzne ich ograniczenia i zawarto$¢. Anatomia kliniczna:
anatomiczne podstawy wkiu¢ dozylnych 1 iniekcji domigsniowych, wyczuwanie 1 badanie
tetna. Anatomia kliniczna w najczestszych urazach. Anatomia struktur jamy brzusznej:
budowa 1 rozwdj otrzewnej, przestrzen zaotrzewnowa. Narzady potozone nad-
I podokrezniczo, budowa, unaczynienie, unerwienie i topografia. Anatomia struktur
miednicy. Narzady piciowe meskie 1 zenskie. Uktad moczowo-ptciowy. Uktad wydalniczy.
Kosci czaszki, jamy i1 doty czaszki. Zatoki przynosowe. Anatomia struktur glowy i szyi,
unaczynienie 1 unerwienie elementy topograficzne. Nerwy czaszkowe. Narzady zmystow.



Osrodkowy uktad nerwowy: podzial, budowa, unaczynienie, czynno$¢. Najwazniejsze
osrodki korowe, drogi ruchowe i czuciowe, funkcja oraz podstawowe objawy ich uszkodzen.
Réznice w budowie wybranych narzadéw i uktadéw u czlowieka dorostego, niemowlecia
i dziecka oraz podstawowe zmienno$ci struktur i narzgdow.

Cwiczenia: miana ogblne dotyczace polozenia, kierunku, osi ciata, polaczen, stawow.
Anatomia struktur klatki piersiowej: $ciana klatki piersiowej, $rodpiersie, podzial,
ograniczenia, zawarto$¢. Anatomia pluc, optucnej, serca i naczyn, krazenie ptodowe
| anatomia kliniczna. Anatomia struktur grzbietu i konczyny goérnej — kosci, potaczenia,
grupy migsniowe, unaczynienie, unerwienie, struktury topograficzne ich ograniczenia i
zawarto$¢. Anatomia kliniczna konczyny gornej. Anatomia struktur jamy brzusznej: budowa
1 rozwdj otrzewnej, przestrzen zaotrzewnowa. Narzady potozone nad- i podokrezniczo oraz
zaotrzewnowo, budowa, unaczynienie, unerwienie, czynnosc¢ i topografia. Anatomia struktur
miednicy. Narzady plciowe meskie i zenskie. Anatomia kliniczna uktadu pokarmowego,
moczowo-ptciowego 1 wydalniczego. Anatomia struktur konczyny dolnej — kosci,
polaczenia, grupy mig$niowe, unaczynienie i unerwienie. Struktury topograficzne ich
ograniczenia i zawarto$¢. Anatomia kliniczna konczyny dolnej. Kosci czaszki, jamy i doty
czaszki. Zatoki przynosowe. Anatomia struktur glowy i szyi, unaczynienie, unerwienie,
elementy topograficzne. Nerwy czaszkowe. Narzady zmystow. Osrodkowy uktad nerwowy:
podziat, budowa, czynno$¢, unaczynienie. Rdzen krggowy: budowa i unaczynienie.
Najwazniejsze osrodki korowe, drogi ruchowe i czuciowe, czynnos¢. Tres¢ seminariow -
Anatomia struktur powierzchownych. Anatomiczne podstawy anatomii w praktyce
Klinicznej: - anatomia wktu¢ dozylnych - anatomia iniekcji domig¢$niowych. Anatomiczne
podstawy urazéw i ztaman oraz towarzyszace im uszkodzenia sgsiadujacych struktur
naczyniowo-nerwowych w zakresie uktadu osiowego (czaszka i kregostup), jak i kosci
dlugich 1 pozostatych kosci szkieletu dodatkowego. Anatomia kliniczna uktadu sercowo-
naczyniowego, lokalizacja 1 granice serca 1 pluc z uwzglednieniem rzutowania
| ostuchiwania zastawek. Anatomiczne podstawy odmy i jej odbarczania. Anatomia
kliniczna ukladu pokarmowego, moczowo-plciowego i wydalniczego. Anatomia kliniczna
osrodkowego 1 obwodowego uktadu nerwowego oraz narzgdow zmystu.

Seminaria: anatomia topograficzna ciala czlowieka. Podstawy anatomii klinicznej
w zakresie ukladu migSniowo-Szkieletowego, nerwowego, oddechowego, sercowo-
naczyniowego, pokarmowego, moczowo-ptciowego i wydalniczego.

Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): mianownictwo anatomiczne oraz budowg ciata ludzkiego w ujgciu
topograficznym oraz czynnos$ciowym,; anatomiczne podstawy badania

przedmiotowego;podstawowe struktury komorkowe i ich specjalizacje funkcjonalne.
Umiegjetnosci (potrafi): zlokalizowaé poszczegodlne okolice ciata i znajdujace si¢ w nich
narzady oraz potrafi ustali¢ potozenie narzadow i ich sgsiedztwo wzgledem siebie; wykazaé
réznice w budowie ciala oraz w czynnosciach narzadéw u dorostego i dziecka.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktéw
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta; samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw;
organizowania pracy wlasnej 1 wspOlpracy w zespole specjalistéw, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym;  dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych; kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.



2. Fizjologia z elementami fizjologii klinicznej

Cel ksztalcenia: dostarczenie ogolnej wiedzy na temat fizjologii cztowieka —
funkcjonowania poszczegdlnych ukladéw oraz poznanie prawidlowych parametrow
charakteryzujacych te uklady. Co wigcej, studenci poznajg zasady prawidtowego
wykonywania pomiaréw np. ci$nienia krwi oraz podstawowe badania diagnostyczne, a takze
interpretacje wynikéw uzyskanych podczas tych badan. Wiedza uzyskana na wyktadach,
¢wiczeniach i seminariach jest kompleksowa i niezbedna do dalszej edukacji.

Tresci merytoryczne:

Wykiady: podstawowe mechanizmy kontroli i regulacji w obrebie uktadu nerwowego.
Czynno$¢ komorek nerwowych. Fizjologia komoérek migsni poprzecznie prazkowanych
I gladkich, ruch i postawa ciata. Czynnos$¢ bioelektryczna, mechaniczna i akustyczna serca.
Skfad i rola krwi w organizmie. Fizjologia ukladu oddechowego. Odpornos¢ swoista
I nieswoista organizmu. Kontrola humoralna §rodowiska wewnetrznego. Czynnos$¢ gruczotu
tarczowego i gruczotéw przytarczycznych. Hormony steroidowe i ich rola w organizmie.
Czynnos$¢ wydzielnicza i motoryczna przewodu pokarmowego. Plyny ustrojowe. Bilans
wodny 1 elektrolitowy. Termoregulacja. Czynno$¢ nerek i1 dolnych drég moczowych.
Fizjologia rozrodu. 10. Fizjologia wysitku fizycznego.

Cwiczenia: fizjologia uktadu nerwowego; wiasciwoséci elektryczne komoérek, odruchy
rdzeniowe oraz zreniczne, uklad nerwowy - narzady zmystéw; uklad ruchu -
elektromiografia; fizjologia krwi — hemostaza; uktad krgzenia elektrokardiografia i tony
serca, termoregulacja, ci$nienie te¢tnicze; uktad oddechowy, mechanika wdechu i wydechu,
badanie spirometryczne; fizjologia uktadu pokarmowego uktad wydalniczy, podstawy
fizjologii; fizjologia uktadu rozrodczego oraz endokrynologia.

Seminaria: ocena czynno$ci narzadow i uktadow cztowieka. Rozpoznawanie
patofizjologiczne podstawy niewydolnosci uktadu krazenia. Rozpozna¢ zaburzenia trawienia
z uwzglednieniem roli enzymow, w tym podstawowe zaburzenia enzymoéw trawiennych,
oraz okreslanie skutkow tych zaburzen.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): fizjologi¢ narzadéw i uktadow cztowieka, mechanizmy regulacji
narzagdow i uktadow organizmu cztowieka oraz zalezno$ci istniejace migdzy nimi, funkcje
zyciowe czltowieka dorostego 1 dziecka, proces oddychania, krazenia oraz procesy
neurofizjologiczne, neurohormonalng regulacj¢ procesow, fizjologicznych oraz proceséw
elektrofizjologicznych, mechanizm dziatania hormonoéw oraz konsekwencje zaburzen
regulacji hormonalnej, zmiany w funkcjonowaniu organizmu jako calo$ci w sytuacji
zaburzenia jego homeostazy, a takze specyfikacje i znaczenie gospodarki wodno -
elektrolitowej i kwasowo-zasadowej w utrzymaniu homeostazy ustroju, role¢ nerek
w utrzymaniu homeostazy organizmu, budowe i funkcje uktadu pokarmowego, enzymy
biorgce udzial w trawieniu 1 podstawowe zaburzenia enzymow trawiennych oraz skutki
tych zaburzen.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ czynnosci narzadow 1 ukladow cztowieka, rozpoznaé
patofizjologiczne podstawy niewydolnosci uktadu krazenia, rozpozna¢ zaburzenia trawienia
z uwzglednieniem roli enzymdéw, w tym podstawowe zaburzenia enzymow trawiennych,
oraz okre$la¢ skutki tych zaburzef, rozpoznaé zaburzenia czynno$ci nerek i ich wplyw na
homeostaz¢ organizmu.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,



dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

3. Biologia i mikrobiologia

Cel ksztalcenia: przekazanie wiedzy nt. charakterystyki poszczegdlnych drobnoustrojow
chorobotworczych 1 pasozytéw cztowieka oraz objawdéw chordb przez nie powodowanych,
jak rowniez nt. budowy i funkcjonowania uktadu odpornosciowego. Nabycie umiejg¢tnosci
rozpoznawania chorobotworczych mikroorganizméw i pasozytow cztowieka, podejmowania
dziatan profilaktycznych oraz oceny stanu zdrowia pacjenta.

Tresci merytoryczne:.

Wykiady: wstep do parazytologii. Mikrohabitat pasozytow. Zagrozenia biologiczne
wystepujagce w Srodowisku cztowieka. Parazytozy oportunistyczne. Wektory chorob
transmisyjnych. Pasozytnicze inwazje egzotyczne.

Cwiczenia: zapoznanie z podstawami diagnostyki mikrobiologicznej, zabezpieczaniem
pobranego materialu do badan mikrobiologicznych. Zapoznanie z mikrobiotg naturalng
cztowieka oraz roslinami i grzybami trujacymi. Opanowanie umiejetnosci charakterystyki
(budowa, rozmnazanie, cykle zyciowe, chorobotworczo$¢, diagnostyka) pasozytow
cztowieka bytujagcych w uktadach: pokarmowym, krwiono$nym, oddechowym, nerwowym,
moczowo-ptciowym, jak rowniez pasozytow migsni i narzadéw migzszowych oraz skory
nalezacych do: Protozoa, Digenea, Cestoda, Nematoda, Arachnida, Insecta.

Seminaria: rozpoznawanie zakazen wirusami, bakteriami, grzybami i pasozytami,
z uwzglednieniem geograficznego zasi¢gu ich wystepowania. Zastosowanie wtasciwego do
sytuacji postepowania epidemiologicznego.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): sktadniki krwi, preparaty krwi i krwiozast¢pcze oraz produkty
krwiopochodne, uwarunkowania genetyczne grup krwi czltowieka oraz konfliktu
serologicznego w uktadzie Rh, podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii 1 parazytologii,
budowg¢ materialu genetycznego, epidemiologi¢ zarazen wirusami i bakteriami oraz zakazen
grzybami 1 pasozytami, zasady postepowania przeciwepidemicznego, genetyczne
mechanizmy nabywania lekoopornosci przez drobnoustroje i komorki nowotworowe,
inwazyjne dla cztowieka formy lub stadia rozwojowe wybranych pasozytniczych grzybow,
pierwotniakow, helmintow i1 stawonogow, zasad¢ funkcjonowania uktadu pasozyt zywiciel
I podstawowe objawy chorobowe wywolywane przez pasozyty, objawy zakazen
jatrogennych, drogi ich rozprzestrzeniania si¢ 1 patogeny wywolujace zmiany
W poszczegdlnych narzadach, zasady dezynfekcji, sterylizacji 1 postgpowania antyseptyczne
go, podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologicznej, podstawy rozwoju oraz
mechanizmy dzialania uktadu odpornosciowego, w tym swoiste 1 nieswoiste mechanizmy
odpornosci humoralnej i komorkowe;.

Umiejetnosci (potrafi): rozpozna¢ zakazenia wirusami, bakteriami, grzybami i pasozytami,
z uwzglednieniem geograficznego zasiegu ich wystepowania, zastosowa¢ wiasciwe do
sytuacji postepowanie epidemiologiczne.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ 2z pacjentem
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogoélnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wilasnych ograniczen,



dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

4. Biofizyka

Cel ksztalcenia: przekazanie podstawowej wiedzy z zakresu biofizyki dla zrozumienia
procesow i zjawisk zachodzacych w przyrodzie i organizmie ludzkim. Rozwijanie
samoksztalcenia poprzez umiejetno$¢ korzystania z réznych zrodel wiedzy. Nabycie
umiejetnos$ci planowania oraz przeprowadzania eksperymentow i opracowania wynikow
wykonanych pomiaréw. Rozwijanie postaw stluzacych do pracy w zespole badawczym.
Wyrobienie odpowiedzialnosci za wyniki prac zespotowych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: Wprowadzenie do przedmiotu, zasady zaliczania. Fizyczne spojrzenie na struktury

biologiczne — rola oddzialywan miedzyczasteczkowych, atomy, czasteczki,
makroczasteczki, uktady wielomolekularne.
Efekty uczenia sig:

Wiedza ( zna i rozumie): naturalne i sztuczne zrdédta promieniowania jonizujagcego oraz jego
oddzialywanie z materig, fizyczne podstawy nieinwazyjnych metod obrazowania, prawa
fizyczne wptywajace na przeptyw cieczy, a takze czynniki oddziatujace na opor naczyniowy
przepltywu krwi.

Umiejetnosci ( potrafi): Wykorzysta¢ znajomo$¢ praw fizyki do okreslenia wplywu
czynnikdw zewnetrznych, takich jak temperatura, przyspieszenie, cis$nienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace na organizm, oceni¢ szkodliwosé
dawki promieniowania jonizujacego i stosowac si¢ do zasad ochrony radiologiczne;.
Kompetencje spoteczne ( jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wilasnej 1 wspOtpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady.

5. Biochemia z elementami chemii

Cel ksztalcenia: przekazanie wiedzy nt. charakterystyki poszczegdlnych drobnoustrojow
chorobotworczych i pasozytow czlowieka oraz objawow chordb przez nie powodowanych,
jak réwniez nt. budowy 1 funkcjonowania uktadu odpornosciowego. Nabycie umiejetnosci
rozpoznawania chorobotwoérczych mikroorganizmow i pasozytéw czlowieka, podejmowania
dziatan profilaktycznych oraz oceny stanu zdrowia pacjenta.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wstgp do parazytologii. Mikrohabitat pasozytow. Zagrozenia biologiczne
wystepujace w Srodowisku czlowieka. Parazytozy oportunistyczne. Wektory chordb
transmisyjnych. Pasozytnicze inwazje egzotyczne. Zapoznanie z podstawami diagnostyki
mikrobiologicznej, zabezpieczaniem pobranego materialu do badan mikrobiologicznych.
Zapoznanie z mikrobiotg naturalng czlowieka oraz ro$linami i1 grzybami trujacymi.
Opanowanie umiej¢tnosci charakterystyki (budowa, rozmnazanie, cykle Zyciowe,
chorobotworczo$¢, diagnostyka) pasozytdow czlowieka bytujacych w  ukladach:
pokarmowym, krwiono$nym, oddechowym, nerwowym, moczowo-piciowym, jak réwniez



pasozytow miesni i narzadow miazszowych oraz skory nalezacych do: Protozoa, Digenea,
Cestoda, Nematoda, Arachnida, Insecta.

Seminaria: Obliczanie stezen molowych 1 procentowych zwigzkéw oraz stgzen
substancji w roztworach izoosmotycznych, jedno- i wielosktadnikowych. Przewidywanie
kierunku procesé6w biochemicznych w zalezno$ci od stanu energetycznego komorek.
Postugiwanie si¢ technikami laboratoryjnymi.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): budowe organizmu pod wzgledem biochemicznym i podstawowe
przemiany w nim zachodzace w stanie zdrowia i choroby, budowe¢ i mechanizmy syntezy
oraz funkcje bialek, lipidow 1 polisacharydow oraz interakcje makroczasteczek w
strukturach komorkowych 1 poza komoérkowych, rownowage kwasowo-zasadowa oraz
mechanizm dziatania buforow i ich znaczenie w homeostazie ustrojowej, podstawowe
szlaki kataboliczne i anaboliczne oraz sposoby ich regulacji.

Umiejetnosci (potrafi): obliczaé stezenia molowe 1 procentowe zwigzkow  oraz
stezenia substancji w roztworach izoosmotycznych, jedno- i wielosktadnikowych,
przewidywac¢ kierunek procesow biochemicznych w zalezno$ci  od stanu energetycznego
komorek, postugiwac si¢ technikami laboratoryjnymi.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego shuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podej$cia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wilasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, seminaria.

6. Farmakologia z toksykologia

Cel ksztalcenia: poznanie 1 praktyczne wykorzystywanie wiedzy farmakologicznej
W codziennej pracy ratownika medycznego z uwzglednieniem mechanizmow 1 whasciwosci
lekow.

Tresci merytoryczne:

Wykiady: elementy farmakologii ogodlnej. Losy lekow w organizmie — podstawy
farmakokinetyki. Interakcje lekéw, dziatania niepozadane substancji leczniczych.
Farmakologia uktadu autonomicznego. Wspotczesna farmakoterapia bolu. Leki stosowane w
schorzeniach  osrodkowego ukladu nerwowego. Farmakologia krwi 1 uktadu
krwiotworczego. Farmakologia uktadu krazenia. Farmakologia uktadu oddechowego.
Antybiotykoterapia. Srodki odkazajace. Farmakoterapia zakazen wirusowych, grzybiczych,
pasozytniczych.

Cwiczenia: farmakologia ogélna, zrodla informacji o lekach. Losy lekow w organizmie —
podstawy farmakokinetyki. Charakterystyka wybranych parametrow farmakokinetycznych.
Neuroprzekazniki i1 receptory farmakologiczne. Mechanizmy dziatania lekéw, dziatania
lecznicze, niepozadane 1 toksyczne. Pochodzenie lekéw, postacie lekow. Rodzaje dawek,
obliczanie dawek dla dzieci. Czynniki wptywajace na dziatanie lekow (wiek, pte¢, stany
chorobowe, czynniki genetyczne). Drogi podawania i wydalania lekow. Interakcje lekow
zzywnoscig 1 lekami. Leki wplywajace na czynno$¢ uktadu wspolczulnego
| przywspOtczulnego. Leki stosowane w pogotowiu ratunkowym, leki podawane przez
ratownika medycznego. Srodki antyseptyczne i odkazajace — §rodki stosowane do odkazania
skory, bton $luzowych i1 ran, $rodki stosowane do odkazania narzedzi chirurgicznych



I innych przedmiotéw oraz pomieszczen. Leki wptywajace na oSrodkowy uktad nerwowy.
Leki stosowane w anestezjologii. Leki stosowane w farmakoterapii bolu ostrego
I przewlektego, narkotyczne i nienarkotyczne leki przeciwbolowe, drabina analgetyczna wg
WHO. Srodki miejscowo znieczulajace. Leki uktadu krazenia. Leki stosowane w ostrej
niewydolnosci krazenia. Leki wplywajace na uktad sercowo-naczyniowy: stosowane w
zaburzeniach rytmu, w obrzeku pluc, leki stosowane w resuscytacji. Leki uktadu
oddechowego. Leki przeciwhistaminowe. Leki uktadu pokarmowego. Farmakologia krwi
i uktadu krwiotworczego: krew i preparaty krwiopochodne, krwiozastepcze, ptyny, leki
wptywajace na uktad krwiotworczy. Leki wptywajace na uktad krzepnigcia. Hormony i leki
wplywajace na czynnos¢ gruczotow wydzielania wewnetrznego: trzustka, tarczyca, ACTH,
hormony kory nadnerczy, hormony wptywajace na metabolizm wapnia, leki anaboliczne,
stanach naglych w potoznictwie. Insulina — cukrzyca, $pigczka cukrzycowa.

Seminaria: obliczanie st¢zenia molowe 1 procentowe zwigzkow oraz stgzenia
substancji w roztworach izoosmotycznych, jedno- i wielosktadnikowych. Przewidywanie
kierunkow proceséw biochemicznych w zalezno$ci od stanu energetycznego komorek.
Postugiwanie si¢ technikami laboratoryjnymi.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe zasady farmakoterapii, pochodzenie lekow, rodzaje
lekéw i drogi ich podawania, mechanizm i efekty dzialania lekdéw, procesy, jakim podlegaja
leki w organizmie oraz ich interakcje, problematyk¢ z =zakresu farmakokinetyki
I farmakodynamiki wybranych lekéw, poszczegolne grupy srodkow leczniczych, glowne
mechanizmy dziatania ich przemiany w organizmie czlowieka i dziatania niepozadane,
wplyw leczenia farmakologicznego na fizjologiczne i biochemiczne procesy zachodzace
W poszczegdlnych narzadach, rodzaje lekow, ktore moga by¢ samodzielnie podawane przez
ratownika medycznego i ich szczegdtowa charakterystyke farmakologiczna, podstawy
farmakoterapii u kobiety w ciazy w stanie zagrozenia zycia, roznice w farmakoterapii dzieci
1 dorostych w zakresie dotyczacym dzialan ratownika medycznego, wplyw procesow
chorobowych na metabolizm 1 eliminacj¢ lekow, problematyke z zakresu toksykologii,
dziatan niepozadanych lekow, zatru¢ lekami — w podstawowym zakresie, objawy najczgsciej
wystepujacych ostrych zatru¢, w tym alkoholami, narkotykami i innymi substancjami
psychoaktywnymi, metalami cigzkimi oraz wybranymi grupami lekow, podstawowe zasady
postepowania diagnostycznego w zatruciach.

Umiejetnosci  (potrafi): wykona¢ proste obliczenia farmakokinetyczne, dobiera¢ Ileki
w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk patologicznych w organizmie
cztowieka i w poszczegdlnych narzadach, postugiwac si¢ informatorami farmaceutycznymi
I bazami danych o produktach leczniczych.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podej$cia do pacjenta, uwzgledniajagcego poszanowanie jego
praw, organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajec: Wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

7. Informatyka i biostatystyka

Cel ksztalcenia: zapoznanie z zagadnieniami z dziedziny informatyki i biostatystyki.

Tresci merytoryczne:



Cwiczenia: zasady ergonomii i higieny pracy z komputerem. Podstawowe metody
informatyczne i biostatystyczne wykorzystywane w medycynie, w tym medyczne bazy
danych, arkusze kalkulacyjne i podstawy grafiki komputerowej. Metody analizy
statystycznej wykorzystywane w badaniach populacyjnych i diagnostycznych. Metody
analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach populacyjnych i diagnostycznych. Testy
statystyczne, przeprowadzanie podstawowych analiz statystycznych oraz postugiwanie si¢
odpowiednimi metodami przedstawiania wynikow.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady ergonomii i higieny pracy z komputerem, podstawowe
metody informatyczne i biostatystyczne wykorzystywane w medycynie, w tym medyczne
bazy danych, arkusze kalkulacyjne i podstawy grafiki komputerowej, podstawowe metody
analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach populacyjnych i diagnostycznych,
mozliwos$ci wspotczesnej telemedycyny, jako narzedzia wspomagania pracy ratownika
medycznego.

Umiejetnosci (potrafi): dobra¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadza¢ podstawowe
analizy statystyczne oraz postugiwac si¢ odpowiednimi metodami przedstawiania wynikow.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta, Samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wilasnej 1 wspoOlpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowo$ciowym,  dostrzegania 1  rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

8. Patologia

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentow z zagadnieniami z dziedziny patologii. Omdwienie
postepowania w stanach nagtych. Student potrafi postugiwac si¢ jezykiem specjalistycznym
w tym zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki chorobowe z dziedziny patologii. Zna
zasady planuje 1 realizuje procesy ratunkowe pacjentow ze schorzeniami patologicznymi.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: patofizjologia narzadéw i ukladéw czlowieka. Podstawowe pojecia z zakresu
patologii ogdlnej dotyczace zmian wstecznych, zmian postgpowych i1 zapalen. Rodzaje
wstrzgsoOw. Metody leczenia wstrzagsow. Wybrane zagadnienia  Z zakresu patologii
narzadowej uktadu nerwowego, pokarmowego i moczowo-piciowego.

Cwiczenia: badanie przedmiotowe pacjenta. Rozpoznawanie  zaburzenia  oddychania,
krazenia oraz czynno$ci innych uktadow i narzadow.

Seminaria: powigzanie zmian patologicznych stwierdzonych w badaniu przedmiotowym ze
zmianami zachodzacymi na poziomie komorkowym.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): patofizjologi¢ narzadéw i uktadow cztowieka, leczenie wstrzasu
i jego rodzaje, podstawowe pojecia z zakresu patologii ogoélnej dotyczace zmian
wstecznych, zmian postgpowych 1 zapalen, wybrane zagadnienia z zakresu patologii
narzagdowej uktadu nerwowego, pokarmowego 1 moczowo-piciowego.

Umiejetnosci  (potrafi): powigza¢é zmiany patologiczne stwierdzane w badaniu
przedmiotowym ze zmianami zachodzacymi na poziomie komoérkowym, rozpoznaé
zaburzenia oddychania, krazenia oraz czynno$ci innych uktadow i narzadow.



Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wilasnej 1 wspoOlpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym
| wiclonarodowosciowym,  dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

III. GRUPA TRESCI KIERUNKOWYCH

B. NAUKI BEHAWIORALNE I SPOLECZNE

1. Socjologia medycyny

Cel ksztafcenia: zapoznanie studenta z podstawami socjologii i socjologii medycyny
w kontekscie interakcji 1 relacji oraz komunikacji z pacjentem.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wprowadzenie do socjologii z ukazaniem jej kategorii i specyficznej perspektywy,
wyrozniajacej ja od innych nauk. Przeglad najwazniejszych nurtéw w badaniach nad
spoleczenstwem zostanie przeprowadzony pod katem ukazania glownych elementow
systemu spotecznego — instytucji, grup spotecznych, zréznicowanych pozioméw i r16l,
ksztaltujacych si¢ podczas interakcji migdzy aktorami spotecznymi. Zapoznanie
Z problematyka socjologii zdrowia 1 medycyny ze szczegdlnym uwzglednieniem analizy
funkcji instytucji leczenia, rél personelu medycznego i relacji oraz komunikacji z pacjentem.
Przedstawione zostang najwazniejsze nurty analiz spolecznych zwigzanych z medycyna,
podstawowe kategorie - zdrowie i choroba - w spotecznym kontekscie, medykalizacja,
wykluczenie spoleczne i1 rola grup spotecznych w funkcjonowaniu instytucji medycyny.
Uczestnicy kursu poznaja roznorodne relacje miedzy stanem zdrowia, przyczynami chorob
oraz kulturowymi wyznacznikami zachowan w zdrowiu i1 chorobie a takze interakcje
spoteczne, jakie zachodza na gruncie instytucji medycznych i spotecznych. Ukazany
zostanie takze wplyw kultury, procesu socjalizacji, klasy spotecznej 1 gospodarki na
funkcjonowanie systemu opieki zdrowotnej oraz zachowania w zdrowiu i chorobie.
Uczestnicy kursu beda potrafili krytycznie wykorzysta¢ t¢ wiedzg w dzialalno$ci
zawodowej, rozumiejac spoteczne postawy wobec okreslonych chordéb 1 grup
wykluczonych, spoteczne bariery warunkujace adaptacje do choroby przewlekle;j,
niepetnosprawnosci, staro$ci. Zrozumieja tez istniejgce mechanizmy roznych modeli
interakcji migdzy personelem medycznym (lekarzem, pielggniarka i polozng) a pacjentem i
ich rol. Plan wyktadu: 1. Znaczenie socjologii — powstanie, socjologia jako dyscyplina
naukowa, podstawowe teorie, orientacje i definicje; 2. Symbole - kulturowe podstawy zycia
spotecznego (czas, przestrzen 1 jezyk), przemiany kultury wspolczesnej; 3. Struktura —
pozycje, role i sieci; grupy, organizacje i instytucje spoteczne — od poziomu rodziny do
systemu rzadzenia, populacja; 4. Socjalizacja i interakcja — stawanie si¢ czlowiekiem,
osobowo$¢, modele rozwoju; 5. Klasy i warstwy - zroznicowanie i1 ruchliwo$¢ spoleczna,
kapitat spoteczny, ple¢, stratyfikacja etniczna oraz habitus; 6. Od sprzeciwu do zmiany
spotecznej - kontrola spoteczna, konformizm i dewiacja; czynniki zmiany spolecznej i
szczegblna rola technologii; 7. Zdrowie i choroba w ujeciu spotecznym, relacja lekarz-
pacjent, instytucja medycyny, medykalizacja; 8. Jako$¢ zycia chorego, choroba przewlekla,
niepetnosprawnos¢; 9. Szpital jako instytucja spoleczna, modele opieki szpitalnej;



10. Socjologia o medycynie i dla medycyny, podsumowanie kursu, czyli pozytki
z socjologii.

Cwiczenia: identyfikacja czynnikéw ryzyka wystapienia przemocy, rozpoznawanie
przemocy i odpowiednie reagowanie.

Seminaria: rozpoznawanie sytuacji, ktore wymagaja konsultacji z przedstawicielem innego
zawodu medycznego lub koordynatorem medycznym.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wybrane teorie i metody modelowania rzeczywistosci
z perspektywy socjologii majace zastosowanie w ratownictwie medycznym, zagadnienia
zwigzane z funkcjonowaniem podmiotéw systemu ochrony zdrowia oraz z problemami
ewaluacji i kontroli w ochronie zdrowia, spoteczny wymiar zdrowia i choroby, wplyw
srodowiska spolecznego (rodziny, sieci relacji spolecznych) oraz rdéznic spoteczno -
kulturowych na stan zdrowia, role stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych
i autodestrukcyjnych, formy przemocy, modele wyjasniajgce przemoc w rodzinie i w
wybranych instytucjach oraz spoteczne uwarunkowania réznych form przemocy, postawy
spoteczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepetnosprawnosci 1 starosci, konsekwencje
spoteczne choroby i niepelnosprawno$ci oraz bariery spoleczno - kulturowe, a takze
koncepcje jakosci zycia uwarunkowang stanem zdrowia, psychospoteczne konsekwencje
hospitalizacji i choroby przewleklej, spoteczng rolg ratownika medycznego, rol¢ rodziny
w procesie leczenia.

Umiejetnosci (potrafi): rozpoznaé sytuacje, ktore wymagaja konsultacji z przedstawicielem
innego zawodu medycznego lub koordynatorem medycznym, identyfikowaé czynniki
ryzyka wystapienia przemocy, rozpozna¢ przemoc i odpowiednio reagowac.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
zorganizowania pracy wilasnej 1 wspdOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wilasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, ¢éwiczenia, seminaria.

2. Psychologia

Cel ksztalcenia: przekazywana wiedza z zakresu psychologicznych mechanizméw
funkcjonowania cztowieka w zdrowiu i chorobie (z uwzglgdnieniem procesow
poznawczych, motywacyjnych, osobowosci) bedzie teoretyczng podstawg przygotowania do
psychologicznej analizy funkcjonowania czlowieka chorego i pacjenta hospitalizowanego
oraz do psychologicznej analizy wiasnego funkcjonowania w konteks$cie wykonywania
zawodu ratownika medycznego. Oczekiwanym efektem finalnym powinna by¢ wysoka
skuteczno$¢ dziatan medycznych przysztych ratownikéw medycznych. Wiedza dotyczaca
uwarunkowan kontaktu z pacjentem 1 zasad skutecznej komunikacji (werbalnej
i niewerbalnej) bedzie fundamentem ksztaltowania umiej¢tnosci budowania relacji
Z pacjentem.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: medycyna i psychologia w obszarze zdrowia i choroby - konflikt czy wspotpraca?
(nurty badawcze: medycyna psychosomatyczna, medycyna behawioralna, psychologia
medyczna, psychologia zdrowia - przedmiot, zakres, zadania, Kkierunki rozwoju).
Psychologiczne mechanizmy funkcjonowania czlowieka w zdrowiu - 0Ssoba pacjenta



I ratownika medycznego (procesy poznawcze, emocje i uczucia, motywacja, 0Sobowos¢,
zachowanie). Psychologiczne mechanizmy funkcjonowania cztowieka w chorobie - 0soba
pacjenta i ratownika medycznego (procesy poznawcze, emocje i uczucia, motywacja,
osobowo$¢, zachowanie). Zdrowie i choroba w paradygmacie stresu psychologicznego
(definicja, rodzaje, poziomy, zrodta stresu, mechanizmy reakcji stresowej - neuroanatomia i
biochemia stresu, objawy stresu, czynniki predysponujace do przezywania stresu, stres a
odporno$¢ organizmu — psychoneuroimmunologia, rola stresu w etiopatogenezie i przebiegu
chorob, mechanizmy radzenia sobie ze stresem). Ratownik medyczny jako zrédto wsparcia i
interwencji psychologicznej dla pacjentow. PTSD — zespot stresu pourazowego — pojecie,
kryteria ICD-10, DSM-IV, geneza (przemoc fizyczna, psychiczna, gwalt, molestowanie,
udzial w dziataniach wojennych, pobyt w wiezieniu, obozie, sytuacja bezposredniego
zagrozenia zycia, bezpieczenstwa - katastrofa komunikacyjna, kataklizm), nastepstwa PTSD
(bezposrednie, dtugotrwale), sposoby leczenia, rokowania. Ratownik medyczny jako zrédto
wsparcia 1 interwencji psychologicznej dla osob bedacych ofiarami PTSD. Relacja z
pacjentem jako integralny element diagnozy i procesu leczenia — komunikacja
interpersonalna.

Cwiczenia: psychologia, jako nauka, gldwne nurty badawcze. Zajecia wprowadzajace,
prezentacja poszczegdlnych zagadnien przewidzianych do realizacji w roku akademickim.
Omoéwienie standardow przedmiotu. Wytyczenie zadan krotko i dlugo terminowych
wzgledem nauki przedmiotu. Biologiczne ujecie psychologii — rola uktadu nerwowego.
Temperament — koncepcje temperamentu wg Hipokratesa, Galena, Sheldona, Kretschmera,
Pawtowa, Sterelaua. Temperament a sprawno$¢ dziatania jednostki — rola ukladu
nerwowego. Autodiagnoza cech temperamentalnych — testem FCZ-KT. Przetozenie wiedzy
o temperamencie na praktyke w pracy ratownika medycznego z pacjentem. Procesy
poznawcze — spostrzeganie, pami¢¢, uwaga, myslenie oraz inteligencja. Rola procesow
poznawczych w funkcjonowaniu czlowieka. Jak mozna wykorzystywa¢ wiedz¢ o procesach
poznawczych w pracy ratownika medycznego? Mechanizmy wzbudzania emocji i
motywacji — aspekt biologiczny i psychologiczny. Cztery systemy wzbudzania emocji
wedlug [zarda. Wzajemne oddzialywanie na siebie emocji 1 procesOw poznawczych. Wptyw
emocji na zycie czlowieka - mechanizm regulacji emocji. Uczucia jako ,,drogowskaz” dla
prawidtowego funkcjonowania. Czym jest osobowos$¢ cztowieka? Wybrane koncepcje
osobowosci na podstawie teorii PEN — koncepcja trzech superczynnikow osobowosci
W ujeciu Eysenca. Autodiagnoza  zasobow osobowosciowych. Motywacja
W najwazniejszych systemach teoretycznych. Zlozono$¢ mechanizméw motywacyjnych -
motywacja w podejsciu psychodynamicznym, behawiorystycznym, humanistycznym oraz
poznawczy.

Seminaria: ogdlne pojecie stresu. Rola uktadu nerwowego w reakcji stresowej. Modele
stresu. Charakterystyka zjawiska — zaburzenia stresowe pourazowe ( PTSD ). Rola funkcji
poznawczych w stanach przezytej traumy. Ostra reakcja na stres — Klasyfikacja ICD 10,
omowienie kryteriow diagnostycznych. Wspotwystepowanie innych zaburzen wraz z PTSD.
Wzajemne oddziatywanie na siebie emocji 1 procesow poznawczych. Zdrowie i choroba z
perspektywy psychologii - sposoby rozumienia czlowicka w zdrowiu 1 chorobie.
Znieksztalcenia obrazu wlasnego ja, jako jeden z wymiaréw autoagresji — od operacji
plastycznych po zachowania samobojcze. Czynniki ryzyka rozwojowego od poczecia przez
okres wczesnego dziecinstwa. Rola relacji matka — dziecko. Stres podczas cigzy a pozniejsze
konsekwencje rozwojowe dla dziecka. Wplyw odzywiania na rozwdj moézgu dziecka.
Czynniki ryzyka wplywajace na rozwoj psychomotoryczny dziecka — przeglad wybranych
artykuldow naukowych. Zdrowie i choroba w ujeciu integralnym, rola odpornosci
psychicznej.

Efekty uczenia sig:



Wiedza (zna i rozumie): znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie
komunikowania si¢ z pacjentami oraz poje¢cie zaufania w interakcji z pacjentem,
podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania cztowieka w zdrowiu 1w
chorobie, role stresu w etiopatogenezie i przebiegu chordb oraz mechanizmy radzenia sobie
ze stresem, zasady motywowania pacjentow do prozdrowotnych zachowan i informowania
0 niepomyS$lnym rokowania, gltowne pojecia, teorie, zasady i reguly etyczne shuzace jako
0g6lne ramy wlasciwego interpretowania i analizowania zagadnien moralno-medycznych,
zasady altruizmu i odpowiedzialnosci kliniczne, podstawowe pojgcia z zakresu teorii
poznania i logiki, zasady komunikacji w sytuacjach typowych dla dzialalnosci zawodowej
Z zakresu ratownictwa medycznego, poj¢cie emocji, motywacji 1 osobowosci, zaburzenia
osobowosci, istotg i strukture zjawisk zachodzacych w procesie przekazywania i wymiany
informacji, modele 1 style komunikacji interpersonalnej, zagadnienia dotyczace zespolu
stresu pourazowego, reakcji fizjologicznych i emocjonalnych, reakcji poznawczych,
reakcji interpersonalnych, a takze mechanizmy funkcjonowania cztowieka w sytuacjach
trudnych, techniki redukowania Igku i sposoby relaksacji, oraz mechanizmy powstawania,
dziatania i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego, problematyke postepowania
w sytuacjach interwencji kryzysowych, zasady i strategie radzenia sobie ze stresem
w sytuacjach ratowniczych.

Umiejetnosci (potrafi): stosowa¢ w podstawowym stopniu  psychologiczne interwencje
motywujace 1 wspierajac, komunikowac si¢ ze wspoOtpracownikami w ramach zespotu,
udzielajac im konstruktywnej informacji zwrotnej i wsparcia, zapobiega¢ zespotowi stresu
pourazowego, poradzi¢ sobie ze stresem w sytuacjach ratowniczych, oceni¢ funkcjonowanie
cztowieka w sytuacjach trudnych (stres, konflikt, frustracja).

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podej$cia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspoOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, ¢éwiczenia, seminaria.

3. Dydaktyka medyczna

Cel ksztatcenia: przygotowanie studentoéw do samodzielnego petienia roli instruktora.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: zasady ksztalcenia dorostych — andragogika, specyfika dziatan stuzb
wspotpracujacych z systemem Panstwowe Ratownictwo Medyczne, komentarz do
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie kursu kwalifikowanej pierwszej pomocy 1 inne
obowiazujace akty prawne, Przeglad zagadnien poruszanych w trakcie kursu.

Cwiczenia: techniki aktywizujace uczestnikow, techniki wspierania kursantow, techniki
pracy uwzgledniajace dynamike grupy, techniki wykonywania symulacji medycznych,
techniki charakteryzacji i przygotowania ran, scenariusze ¢wiczen z zakresu KPP, budowa i
obstuga fantomow do ¢wiczen, zasady aseptyki 1 antyseptyki na kursach, Metodyka
prowadzenia wyktadow 1 ¢Ewiczeh, ramowy harmonogram zaj¢¢, sposOb organizacji
egzaminu.

Efekty uczenia sig¢:

Wiedza (zna i rozumie): zna zasady ksztalcenia dorostych i techniki wspierania kursantow.
Umiejetnosci (potrafi): podnosi¢ swoje kwalifikacje i przekazywac¢ wiedze innym.



Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzglgdniajacego poszanowanie jego prawa,
organizowania pracy wilasnej 1 wspoOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

4. Etyka zawodu ratownika medycznego

Cel ksztafcenia: poszerzenie wiedzy na temat etyki jako waznej dziedziny ludzkiej
aktywnosci intelektualnej, prezentacja wybranych kwestii etycznych, zapoznanie z trescig
Kodeksu etyki zawodowej ratownika medycznego, ksztattowanie umiejetnosci
dyskutowania i prezentowania wtasnych opinii.

Tresci merytoryczne:.

Wyktady: Etyka — pojecie 1 glowne dyscypliny. Godno$¢ osoby ludzkiej. Spor o norme
moralno$ci. Spor o wolnosé. Spdr o tolerancje.

Cwiczenia: kodeks etyki zawodowej ratownika medycznego. Relacja ratownik — pacjent.
Aspekty etyczne. Zasady dobrej praktyki medycznej. Etyczne aspekty resuscytacji. Etyczne
aspekty transplantologii. Etyka poczatku zycia. Etyka konca zycia. Godno$¢ zawodu
ratownika medycznego.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): prawne, organizacyjne i etyczne uwarunkowania wykonywania
zawodu ratownika medycznego, z uwzglednieniem miejsca zatrudnienia i petnionej funkcji
zawodowej, aspekty prawne, organizacyjne, etyczne 1 spoleczne zwigzane
Z przeszczepieniem tkanek, komorek 1 narzagdow.

Umiejetnosci (potrafi): przestrzega¢ wzorcow etycznych podczas wykonywania dziatan
zawodowych, przestrzega¢ praw pacjenta, uwzglednia¢ oczekiwania pacjenta wynikajace
z uwarunkowan spoteczno - kulturowych podczas medycznych czynno$ci ratunkowych.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
| zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé¢: wyktady, ¢wiczenia.

5. Prawo medyczne

Cel ksztalcenia: celem ksztalcenia w ramach przedmiotu jest zapoznanie studenta
Z podstawowymi wiadomo$ciami z zakresu prawa, definicjami poje¢, dziedzinami prawa
oraz og6lnymi zasadami obowigzujacymi przy stosowaniu przepisOw prawa w praktyce.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: podstawowe definicje w naukach prawnych, zrodlta prawa, systemy prawa
stanowionego i precedensowego, dziedziny prawa, zarys prawa cywilnego, zarys prawa
karnego, inne wybrane zagadnienia z zakresu nauk prawnych.



Cwiczenia: udzielanie informacji o podstawowych zabiegach i czynnosciach dotyczacych
pacjenta 1 na temat jego stanu zdrowia. Stosowanie regulacji dotyczacych wykonywania
zawodu ratownika medycznego i udzielania §wiadczen zdrowotnych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): przepisy prawa dotyczace ratownictwa medycznego, w tym zasady
odpowiedzialnosci cywilnej, karnej oraz zawodowe;.

Umiejetnosci (potrafi). udziela¢ informacji o podstawowych zabiegach i czynno$ciach
dotyczacych pacjenta i na temat jego stanu zdrowia, stosowac regulacje dotyczace
wykonywania zawodu ratownika medycznego i udzielania $wiadczen zdrowotnych.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajagcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwilasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
I wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

6. Zdrowie publiczne

Cel ksztatcenia: zapoznanie si¢ ze zdrowiem publicznym jako dziedzing nauk medycznych
zajmujaca si¢ zagrozeniami dla zdrowia, profilaktyka zdrowotng i systemami opieki
zdrowotne. Geneza i historia medycyny spotecznej i zdrowia publicznego.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: definicje, geneza, zalozenia i1 zadania zdrowia publicznego w systemowej
koncepcji ochrony zdrowia- podstawowe pojecia, spotecznoekonomiczne uwarunkowania
zdrowia publicznego Polityka zdrowotna i spoteczna na rzecz zdrowia publicznego Zasady
funkcjonowania rynku ustug medycznych w Polsce i UE Ocena stanu zdrowia populacji
Zdrowie 1 choroba, profilaktyka i prewencja Demografia, zdrowie Polakéw a rozwoj
Medycyna $rodowiskowa, choroby zawodowe, cywilizacyjne Zagrozenia zdrowotne
w srodowisku szpitalnym. Zakazenia szpitalne, polityka dotyczaca odpadow Choroby
zakazne, HIV-AIDS, bioterroryzm Czynniki warunkujace zdrowie w ujeciu jednostkowym
i globalnym- epidemiologia i jej zastosowanie w ochronie zdrowia, wskazniki stanu
zdrowia, zrodta informacji o zdrowiu.

Cwiczenia: wdrazanie wlasciwych do sytuaciji procedur postepowania epidemiologicznego.
Bezpieczenstwo wtlasne, pacjentdw, otoczenia 1 S$rodowiska, przestrzeganie zasad
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz przepisow i zasad regulujacych postepowanie w
przypadku réznych rodzajow zagrozen. Stosowanie si¢ do zasad bezpieczenstwa sanitarno -
epidemiologicznego oraz zasad profilaktyki chorob zakaznych 1 niezakaznych. Ocena
narazen na substancje szkodliwe w $rodowisku cztowieka 1 zastosowanie zasady
monitoringu ergonomicznego.

Seminaria: dzialania zmierzajace do ochrony S$rodowiska. Wzajemne relacje migdzy
cztowiekiem a srodowiskiem.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe zagadnienia dotyczace globalnych probleméw
zdrowotnych, strukture i organizacje systemu ratownictwa medycznego w Polsce, pojecie
zdrowia i jego determinanty, choroby cywilizacyjne i zawodowe, skutki zdrowotne
wywotane dziataniem szkodliwych czynnikoéw fizycznych, chemicznych i biologicznych na
organizm cztowieka, dziatania profilaktyczne 1 w zakresie promocji zdrowia, epidemiologie



chorob zakaznych, Zywnos$ci i zywienia, higieny $rodowiska, higieny pracy, higieny dzieci
i mlodziezy oraz regulacje prawne w tym zakresie, podstawowe pojecia epidemiologiczne
I podstawowe metody badan epidemiologicznych, podstawy ekologii i ochrony $rodowiska,
rodzaje zanieczyszczen i sposoby ochrony §rodowiska, profilaktyke zachowan zdrowotnych
przejawiajacych si¢ w postaci narkomanii, alkoholizmu 1 palenia  tytoniu  oraz
profilaktyke chorob cywilizacyjnych 1 psychicznych, wplyw czynnikow
srodowiskowych na zdrowie czlowieka i spoteczenstwa, polityke zdrowotng panstwa,
programy zdrowotne, zagrozenia zdrowia, przy uwzglednieniu zmiennych takich jak: wiek,
miejsce zamieszkania, nauki i pracy, zadania nadzoru sanitarno-epidemiologicznego
i zadania Panstwowej Inspekcji Sanitarnej, metody promocji zdrowia ze szczegdlnym
uwzglednieniem edukacji zdrowotne;.

Umiejetnosci  (potrafi): wdrozy¢ wlasciwa do sytuacji procedure postepowania
epidemiologicznego, dba¢ o bezpieczenstwo wlasne, pacjentéw, otoczenia i §rodowiska,
przestrzegajac zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz przepisOw i zasad regulujacych
postgpowanie w przypadku réznych rodzajow zagrozen, stosowaé si¢ do zasad
bezpieczenstwa sanitarno-epidemiologicznego oraz zasad profilaktyki chorob zakaznych
I niezakaznych, oceni¢ narazenie na substancje szkodliwe w S$rodowisku cztowieka
| zastosowa¢ zasady monitoringu ergonomicznego, stosowaé dziatania zmierzajgce do
ochrony $rodowiska, odnalez¢ wzajemne relacje miedzy cztowiekiem a §rodowiskiem.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego shuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: wyklady, éwiczenia, seminaria.

7. Ekonomia i zarzadzanie w ochronie zdrowia

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentdow z zagadnieniem ekonomii, organizacji oraz
zarzadzania w placowkach ochrony zdrowia. Student poznaje elementy marketingu w
placowkach ochrony zdrowia, finansowanie ochrony zdrowia w Polsce i1 na $wiecie, jak
réwniez podstawowe zasady rachunkowosci.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: organizacja systemu ochrony zdrowia w Polsce i w wybranych krajach $wiata.
Prawne podstawy funkcjonowania podmiotéw na rynku ustug zdrowotnych. Zasady i tryb
przeksztalcania podmiotow leczniczych. Spotki prawa handlowego — wybrane aspekty
funkcjonowania na rynku zgodnie z kodeksem spotek handlowych. Cechy Organizacji,
funkcje kierownicze, struktura organizacyjna. Kultura Organizacji. Style zarzadzania.
Zarzadzanie zasobami: nabdr 1 dobor pracownikdéw. Ocenianie, motywowanie. Marketing
ustug zdrowotnych. Zarzadzanie zdrowiem 1 bezpieczenstwem pracy w szpitalu.
Finansowanie ochrony zdrowia w Polsce i na §wiecie. Podstawowe zasady rachunkowosci.
Sprawozdanie bilansowe - bilans, rachunek zyskow i strat, informacja dodatkowa,
przeptywy pieni¢zne.

Seminaria: epidemiologia i demografia w zarzadzaniu podmiotem leczniczym. Zarzadzanie
strategiczne 1 operacyjne. Analiza SWOT. Opracowanie misji, celéw strategicznych
I analizy otoczenia dla wybranego podmiotu leczniczego. Kontraktowanie $§wiadczen
zdrowotnych przez platnika. Relacja podmiot leczniczy-ptatnik $wiadczen. Koszyk



swiadczen zdrowotnych. Identyfikacja i analiza problemow motywacyjnych pracownikow
podmiotoéw leczniczych — zastosowanie narzg¢dzia diagram przyczynowo-skutkowy.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady zarzadzania jednostkami systemu ochrony zdrowia,
podstawowe zagadnienia dotyczace ekonomiki zdrowia 1 zarzadzania finansami w
systemie ochronie zdrowia, podstawowe regulacje dotyczace organizacji 1 finansowania
systemu ochrony zdrowia oraz powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego, zasady
zarzadzania jako$cig oraz metody zapewnienia jakos$ci, rodzaje zagrozen terrorystycznych i
zasady przeciwstawienia si¢ ewentualnym atakom terrorystycznym i bioterrorystycznym, a
takze prawne uwarunkowania zarzgdzania kryzysowego.

Umiejetnosc¢ (zna i rozumie): pracowanie misji, celow strategicznych i analizy otoczenia dla
wybranego podmiotu leczniczego. Kontraktowanie §wiadczen zdrowotnych przez ptatnika.
Relacja podmiot leczniczy-ptatnik $wiadczen. Koszyk $wiadczen zdrowotnych.
Identyfikacja i analiza problemoéw motywacyjnych pracownikow podmiotéw leczniczych —
zastosowanie narze¢dzia diagram przyczynowo-skutkowy.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwilasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria.

8. Badania naukowe w ratownictwie medycznym

Cel ksztalcenia: zapoznanie z wiedza z zakresu metodologii. Rodzaje i formy prac
naukowych. Przyblizenie metod, technik i narzedzi badawczych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: projektowanie badan naukowych. Wybdr typu projektu badawczego. Przeglad
literatury. Strategia pisania 1 zasady etyczne. Rzetelno$¢ badan naukowych. Prawdziwos¢
wynikow.

Cwiczenia: projektowanie badan naukowych.

Seminaria: prowadzenie badan naukowych.

Efekty uczenia sig:

wiedza (zna i rozumie): podstawowe zagadnienia z zakresu ergonomii, w tym zasady
ergonomicznej organizacji pracy.

Umiejetnos¢ (zna i rozumie): strategie pisania i zasady etyczne. Rzetelno$¢ badan
naukowych. Prawdziwos¢ wynikow.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania Si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejécia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

9. Jezyk obcy I



Cel ksztafcenia: zapoznanie ze zwrotami, sformulowaniami dotyczacymi standw naglego
zagrozenia zycia i zdrowia a takze problemow zdrowotnych.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: podstawowe zwroty, konwersacje, sformutowania dotyczace stanéw nagtych,
chorob i problemoéw zdrowotnych.

Efekty uczenia sie:

wiedza (zna i rozumie): zna wybrany jezyk obcy na poziomie biegtosci B2 Europejskiego
Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego; podstawowe zwroty, konwersacje, sformutowania
dotyczace stanow naglych, choréb i probleméw zdrowotnych.

Umiejetnosci (potrafi): porozumiewacé si¢ z pacjentem w jednym z jezykow obcych na
poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia Jezykowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego shuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwilasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym,  dostrzegania 1  rozpoznawania  wilasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

10. Jezyk obcy 11

Cel ksztafcenia: zapoznanie ze zwrotami, sformulowaniami dotyczacymi standw naglego
zagrozenia zycia 1 zdrowia a takze problemow zdrowotnych.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: podstawowe zwroty, konwersacje, sformutowania dotyczace standw naghych,
chorob i1 problemoéw zdrowotnych.

Efekty uczenia sie:

Wwiedza (zna i rozumie): zna wybrany jezyk obcy na poziomie biegto$ci B2 Europejskiego
Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego; podstawowe zwroty, konwersacje, sformutowania
dotyczace stanow naglych, chordb i1 probleméw zdrowotnych.

Umiejetnosci (potrafi): porozumiewacé si¢ z pacjentem w jednym z jezykow obcych na
poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogodlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

11. Jezyk obcy III

Cel ksztalcenia: zapoznanie ze zwrotami, sformutowaniami dotyczgcymi stanéw naglego
zagrozenia zycia i zdrowia a takze probleméw zdrowotnych.

Tresci merytoryczne:



Cwiczenia: podstawowe zwroty, konwersacje, sformutowania dotyczace stanéw naghych,
chorob i problemoéw zdrowotnych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): ): zna wybrany jezyk obcy na poziomie biegtosci B2 Europejskiego
Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego; podstawowe zwroty, konwersacje, sformutowania
dotyczace stanéw nagtych, chorob i problemoéw zdrowotnych.

Umiejetnosci (potrafi): porozumiewacé si¢ z pacjentem w jednym z jezykow obcych na
poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajagcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwilasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

12. Jezyk obcy 1V

Cel ksztafcenia: zapoznanie ze zwrotami, sformulowaniami dotyczacymi standw naglego
zagrozenia zycia i zdrowia a takze probleméw zdrowotnych.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: podstawowe zwroty, konwersacje, sformutowania dotyczace standw naghych,
chorob i problemoéw zdrowotnych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): ): zna wybrany jezyk obcy na poziomie biegtosci B2 Europejskiego
Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego; podstawowe zwroty, konwersacje, sformutowania
dotyczace stanow naglych, chordb i1 probleméw zdrowotnych.

Umiejetnosci (potrafi): porozumiewaé si¢ z pacjentem w jednym z jezykéw obcych na
poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé.: ¢wiczenia.

13. Zajecia sprawnosciowe z elementami ratownictwa specjalistycznego I

Cel ksztatcenia: wplyw aktywno$ci fizyczne] na organizm czlowieka. Zapoznanie
z elementami ratownictwa specjalistycznego.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: ocena whasnej sprawnosci fizycznej. Techniki wykonywania préb szybkosci,
wytrzymatosci, gibkosci 1 zwinno$ci. Wybrane elementy ratownictwa specjalistycznego.
Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): sposoby podwyzszania sprawnosci fizyczne;j.



Umiejetnosci (potrafi): rozwija¢ umiejetnosci ruchowe przydatne w podnoszeniu sprawnosci
fizycznej oraz w rekreacyjnym uprawianiu wybranej dyscypliny, potrafi bezpiecznie
korzysta¢ z obiektow i1 urzadzen sportowych oraz sedziowaé rywalizacj¢ w rekreacyjnej
formie uprawianej dyscyplin.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy
W zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze
w $srodowisku wielokulturowym i1 wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania
wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

14. Zajecia sprawnosciowe z elementami ratownictwa specjalistycznego 11

Cel ksztatcenia: wplyw aktywno$ci fizycznej na organizm cztowieka. Zapoznanie
z elementami ratownictwa specjalistycznego.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: ocena whasnej sprawnosci fizycznej. Techniki wykonywania prob szybkosci,
wytrzymatos$ci, gibkosci i zwinnosci. Wybrane elementy ratownictwa specjalistycznego.
Efekty uczenia sie:

Wiedza(zna i rozumie): sposoby podwyzszania sprawnosci fizyczne;j.

Umiejetnosci (potrafi): rozwija¢ umiejetnosci ruchowe przydatne w podnoszeniu sprawnosci
fizycznej oraz w rekreacyjnym uprawianiu wybranej dyscypliny, potrafi bezpiecznie
korzysta¢ z obiektow 1 urzadzen sportowych oraz sedziowa¢ rywalizacje w rekreacyjnej
formie uprawianej dyscyplin.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): organizowania pracy wlasnej 1 wspotpracy
w zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze
w srodowisku wielokulturowym 1 wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania
wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajgé: ¢wiczenia.

C. NAUKI KIERUNKOWE

1. Pediatria |

Cel ksztalcenia: umiejetnos$¢ oceny stanu pacjenta i wstepnej oceny przyczyn zaburzen.
Wdrozenie celowego postegpowania w oparciu o znajomos¢ fizjologii, patofizjologii,
symptomatologii chordob i odrebnosci w rdéznych okresach rozwojowych dziecka.
Umiejetno$¢  wspoOtpracy w  ramach  zespolow  diagnostyczno-terapeutycznych
Przygotowanie studentéw do sprawowania opieki nad pacjentem pediatrycznym zgodnie z
obowiazujacymi standardami i procedurami Ksztaltowanie postawy odpowiedzialno$ci i
empatii w stosunku do dziecka i jego rodzicow.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: fizjologia rozwoju, charakterystyka poszczegdlnych etapow rozwojowych od
okresu prenatalnego, podstawowe wiadomos$ci o parametrach zyciowych, wynikach badan
laboratoryjnych w okresie rozwojowym. zywieniu i opiece w wieku rozwojowym,
profilaktyce ze szczegbélnym uwzglgdnieniem badan przesiewowych. Odrebnosci
i funkcjonowanie uktadu sercowo-naczyniowego noworodka, wybrane wady wrodzone.
Choroby uktadu oddechowego, uktadu pokarmowego, moczowego, ukladu krazenia,
wybrane endokrynopatie. Zatrucia u dzieci Etiopatogeneza, postepowanie ostrej
I przewlektej niewydolnosci krazenia, zaburzenia neurologiczne w chorobach infekcyjnych i
nieinfekcyjnych, pacjent z zaburzeniami $wiadomosci choroby ukladu krwiotworczego.
Stany naglace u dziecka, opieka 1 transport dziecka chorego. Stosowanie lekow
W wybranych sytuacjach u pacjentow pediatrycznych.

Cwiczenia: opieka nad noworodkiem donoszonym i wcze$niakiem (odzywianie i opieka
podczas transportu). Odzywianie dzieci i mtodziezy. Profilaktyka chordb infekcyjnych



I nieinfekcyjnych Ocena stanu pacjenta w wieku rozwojowym, Rozpoznawanie
szczegblnych objawdéw chorobowych u dzieci w réznym wieku. Pielegnacja i postepowanie
z dzieckiem chorym z uwzglednieniem etiopatogenezy i historii naturalnej choroby
W okresie ostrym lub okresie zaostrzenia. Wspotpraca z innymi cztonkami zespotu
diagnostyczne-terapeutycznego.

Seminaria: postepowanie z dzieckiem w oparciu o znajomo$¢ symptomatologii
najczestszych schorzen dziecigcych. Przeprowadzanie badania przedmiotowe pacjenta.
Dostosowanie sposob postepowania do wieku dziecka.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady postgpowania w najczestszych zachorowaniach u dzieci,
z uwzglednieniem odrgbnos$ci uzaleznionych od wieku, podstawowe normy rozwojowe
badania przedmiotowego dziecka, wybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia,
przewodu pokarmowego oraz schorzenia neurologiczne u dzieci, najczgstsze choroby
zakazne wieku dziecigcego, odrebnosci morfologiczno - fizjologiczne poszczegdlnych
narzadéw 1 ukladow w wieku rozwojowym, fizjologie 1 patofizjologic okresu
noworodkowego, wybrane wady wrodzone i choroby uwarunkowane genetycznie,
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania  terapeutycznego
W odniesieniu do najczgstszych choréb  wymagajacych interwencji  chirurgicznej,
z uwzglednieniem odrgbnosci chordb wieku dziecigcego, wybrane zagadnienia z zakresu
traumatologii dziecigce;.

Umiejetnosci (potrafi): postepowaé z dzieckiem w oparciu o znajomo$¢ symptomatologii
najczestszych schorzen dziecigcych, przeprowadzi¢ badanie przedmiotowe pacjenta,
dostosowac sposob postgpowania do wieku dziecka, oceni¢ stan noworodka w skali
APGAR.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogodlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania 1 rozpoznawania wilasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, ¢wiczenia , seminaria.

2. Pediatria 11

Cel ksztalcenia: umiejgtno$¢ oceny stanu pacjenta i wstepnej oceny przyczyn zaburzen.
Wdrozenie celowego postepowania w oparciu o znajomos¢ fizjologii, patofizjologii,
symptomatologii chorob 1 odrgbnosci w roznych okresach rozwojowych dziecka.
Umiejetno$¢  wspoOlpracy w  ramach  zespolow  diagnostyczno-terapeutycznych
Przygotowanie studentow do sprawowania opieki nad pacjentem pediatrycznym zgodnie
Z obowigzujagcymi standardami 1 procedurami Ksztattowanie postawy odpowiedzialnosci
I empatii w stosunku do dziecka i jego rodzicow.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: fizjologia rozwoju, charakterystyka poszczegélnych etapow rozwojowych od
okresu prenatalnego, podstawowe wiadomosci o parametrach zyciowych, wynikach badan
laboratoryjnych w okresie rozwojowym. zywieniu i opiece w wieku rozwojowym,
profilaktyce ze szczegdlnym uwzglednieniem badan przesiewowych. Odrebnosci
I funkcjonowanie uktadu sercowo-naczyniowego noworodka, wybrane wady wrodzone.
Choroby uktadu oddechowego, uktadu pokarmowego, moczowego, ukladu krazenia,



wybrane endokrynopatie. Zatrucia u dzieci Etiopatogeneza, postgpowanie ostrej
i przewlektej niewydolno$ci krazenia, zaburzenia neurologiczne w chorobach infekcyjnych
I nieinfekcyjnych, pacjent z zaburzeniami $wiadomos$ci choroby uktadu krwiotworczego.
Stany naglace u dziecka, opieka i1 transport dziecka chorego. Stosowanie lekow
w wybranych sytuacjach u pacjentow pediatrycznych.

Cwiczenia: opieka nad noworodkiem donoszonym i wczesniakiem (odzywianie i opicka
podczas transportu). Odzywianie dzieci i miodziezy. Profilaktyka chordb infekcyjnych
i nieinfekcyjnych Ocena stanu pacjenta w wieku rozwojowym, Rozpoznawanie
szczegolnych objawow chorobowych u dzieci w r6znym wieku. Pielegnacja i postepowanie
z dzieckiem chorym z uwzglednieniem ectiopatogenezy i historii naturalnej choroby
W okresie ostrym lub okresie zaostrzenia. Wspodlpraca z innymi czlonkami zespolu
diagnostyczne-terapeutycznego.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady postgpowania w najczestszych zachorowaniach u dzieci,
z uwzglednieniem odrgbnosci uzaleznionych od wieku, podstawowe normy rozwojowe
badania przedmiotowego dziecka, wybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia,
przewodu pokarmowego oraz schorzenia neurologiczne u dzieci, najczgstsze choroby
zakazne wieku dzieciecego, odrgbnosci morfologiczno - fizjologiczne poszczegolnych
narzadéw 1 ukladow w wieku rozwojowym, fizjologie 1 patofizjologic okresu
noworodkowego, wybrane wady wrodzone i choroby uwarunkowane genetycznie,
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w odniesieniu
do najczestszych chorob wymagajacych interwencji chirurgicznej, z uwzglednieniem
odrgbnosci chorob wieku dziecigcego, wybrane zagadnienia z zakresu traumatologii
dziecigce;.

Umiejetnosci (potrafi): postegpowac z dzieckiem w oparciu o znajomos¢ symptomatologii
najczestszych schorzen dziecigeych, przeprowadzi¢ badanie przedmiotowe pacjenta,
dostosowac sposob postgpowania do wieku dziecka, oceni¢ stan noworodka w skali
APGAR.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
i wielonarodowosciowym,  dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé¢: wyktady, ¢wiczenia.

3. Choroby wewnetrzne z elementami onkologii 1

Cel ksztafcenia: zapoznanie studentow z zagadnieniami z dziedziny choréb wewnetrznych.
Omoéwienie postepowania w stanach nagtych. Student potrafi postugiwaé si¢ jezykiem
specjalistycznym w tym zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki chorobowe z dziedziny
chorob wewnetrznych 1 onkologii. Zna zasady planuje 1 realizuje procesy ratunkowe
pacjentdw ze schorzeniami i chorobami pochodzenia internistycznego.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: niepelnosprawnos$ci 1 choroby przewlekle. Uwarunkowania $rodowiskowe
i epidemiologiczne najczestszych nowotworéw czlowieka. Przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i post¢gpowania terapeutycznego w najczestszych problemach medycyny
paliatywnej. Mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia. Problematyka



ostrego zespotu wiencowego, zawatu serca, nadci$nienia tetniczego, rozwarstwienia aorty,
niewydolnosci krazenia, ostrego niedokrwienia konczyny, obrzgku ptuc i zatorowosci
ptucnej. Problematyka ostrej niewydolnosci oddechowej. Wybrane schorzenia przewodu
pokarmowego. Zagadnienia $pigczki metabolicznej 1 stanéw naglego zagrozenia
w endokrynologii.

Cwiczenia: metody oceny stanu odzywienia. Postepowanie terapeutyczne w najczestszych
problemach medycyny paliatywnej. Postepowanie ratunkowe wzgledem pacjenta w stanie
terminalnym. Przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego
W zespole ostrej niewydolnosci oddechowej, zaostrzeniu przewlektej obturacyjnej choroby
phuc, astmie, ostrych stanach zapalnych drog oddechowych i odmie optucnowej. Przyczyny,
objawy 1 postepowanie w ostrej niewydolnosci nerek. Przeprowadzanie  badania
fizykalnego pacjenta dorostego w zakresie niezbednym do ustalenia stanu zagrozenia
zdrowotnego. Monitorowanie czynno$¢ uktadu oddechowego 2z uwzglednieniem
pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii. Interpretacja wynikow badan pacjenta
z przewlekla niewydolno$cia oddechowsa. Elektrokardiogram. Monitorowanie czynnos¢
uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi.

Seminaria: ocena i opis stanu ogdlnego, somatycznego i psychiczny pacjenta.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): problemy wynikajace z niepelnosprawnosci i chordb przewlektych,
uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne najcz¢stszych nowotworéw cztowieka,
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego
W najczestszych problemach medycyny paliatywnej, zasady postepowania ratunkowego
wzgledem pacjenta w stanie terminalnym, mechanizmy prowadzace do nagtych zagrozen
zdrowia 1 zycia, przyczyny i rodzaje bolu w klatce piersiowej oraz jego diagnostyke,
problematyke ostrego zespotu wiencowego, zawalu serca, nadci$nienia tetniczego,
rozwarstwienia aorty, niewydolnosci krazenia, ostrego niedokrwienia konczyny, obrzeku
pluc 1 zatorowosci ptucnej, problematyke ostrej niewydolnosci oddechowe, przyczyny,
objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w zespole ostrej
niewydolnosci oddechowej, zaostrzeniu przewlektej obturacyjnej choroby ptuc, astmie,
ostrych stanach zapalnych dréog oddechowych i odmie oplucnowej, przyczyny, objawy
| postepowanie w ostrej niewydolno$ci nerek, wybrane schorzenia przewodu pokarmowego,
zagadnienia $pigczki metabolicznej 1 stanow naglego zagrozenia w endokrynolog, metody
oceny stanu odzywienia;

Umiejetnosci (potrafi): przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezb¢dnym do ustalenia stanu zagrozenia zdrowotnego, monitorowa¢ czynnos$¢ uktadu
oddechowego z uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii, interpretowac
wyniki badan pacjenta z przewlekla niewydolnoscia oddechowa, wykonaé
elektrokardiogram i =zidentyfikowa¢ zapis wskazujacy na bezposrednie zagrozenie
zdrowotne, monitorowaé czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi, ocenié
| opisac stan somatyczny i psychiczny pacjenta;

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
i wielonarodowosciowym,  dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.



Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

4. Choroby wewnetrzne z elementami onkologii 11

Cel ksztafcenia: student powinien znaé: podstawowa wiedz¢ z zakresu etiologii
i epidemiologii nowotworow, sposobow diagnostyki i leczenia w onkologii. Student
powinien naby¢ umiej¢tno$ci sprawnego rozpoznawania standw naglych w onkologii i
odpowiedniego na nie reagowania.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: biologia choroby nowotworowej. Rozpoznanie nowotworu. Klasyfikacja kliniczna
nowotworow. Epidemiologia i etiologia nowotworow. Profilaktyka pierwotna i wtérna
nowotworow. Badania przesiewowe w kierunku nowotwordéw ztosliwych. Cele leczenia w
onkologii. Leczenie radykalne i paliatywne. Radioterapia. Medycyna oparta na faktach a
terapie alternatywne. Reakcje na zte informacije.

Cwiczenia: wczesne objawy nowotwordw zlo§liwych. Chemioterapia nowotworéw
i powiktania leczenia. Radioterapia nowotworéw-zwiedzanie Zaktadu Radioterapii. Stany
naglte w onkologii. Leczenie bolu.

Seminaria: ocena i opis stanu ogdlnego, somatycznego i psychiczny pacjenta.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): problemy wynikajace z niepetnosprawnosci i chordb przewlektych,
uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne najczgstszych nowotwordw cztowieka,
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w najczestszych
problemach medycyny paliatywnej, zasady postgpowania ratunkowego wzgledem pacjenta
w stanie terminalnym, mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
przyczyny i rodzaje bolu w klatce piersiowej oraz jego diagnostyke, problematyke ostrego
zespolu wiencowego, zawalu serca, nadci$nienia t¢tniczego, rozwarstwienia aorty,
niewydolnosci krazenia, ostrego niedokrwienia konczyny, obrzgku ptuc i1 zatorowosci
ptucnej, problematyke ostrej niewydolno$ci oddechowe, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego w zespole ostrej niewydolnosci
oddechowej, zaostrzeniu przewleklej obturacyjnej choroby ptuc, astmie, ostrych stanach
zapalnych drég oddechowych 1 odmie oplucnowej, przyczyny, objawy 1 postgpowanie
w ostrej niewydolnosci nerek, wybrane schorzenia przewodu pokarmowego, zagadnienia
$pigczki metabolicznej 1 stanow naglego zagrozenia w endokrynolog, metody oceny stanu
ozywienia.

Umiejetnosci (potrafi): przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta  dorostego w
zakresie niezbednym do ustalenia stanu zagrozenia zdrowotnego, monitorowa¢ czynno$¢
uktadu oddechowego z uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii 1 kapnografii,
interpretowa¢ wyniki badan pacjenta z przewlekla niewydolnoscia oddechowa, wykonac
elektrokardiogram 1 zidentyfikowa¢ zapis wskazujagcy na bezposrednie zagrozenie
zdrowotne, monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi, ocenic
I opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspOlpracy w zespole specjalistéw, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
I wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych
ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢
dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.



5. Neurologia

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentdw z zagadnieniami z dziedziny neurologii. Omoéwienie
postgpowania w stanach naghlych. Student potrafi postugiwac si¢ jezykiem specjalistycznym
w tym zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki chorobowe z dziedziny choréb neurologii.
Zna zasady planuje i realizuje procesy ratunkowe pacjentdOw ze schorzeniami i chorobami
neurologicznymi.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w najczestszych chorobach uktadu nerwowego. Przyczyny, objawy, zasady diagnozowania
| postepowania w boélach glowy, chorobach naczyniowych mozgu, w szczegdlnosci w
udarze mozgu oraz w padaczce. Przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania
w zakazeniach uktadu nerwowego, w szczegdlnosci w zapaleniu opon mdzgowo-
rdzeniowych. Przyczyny, objawy, zasady postgpowania w chorobach otgpiennych.
Cwiczenia: ocena stanu neurologicznego pacjenta. Stany nagle w neurologii.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postepowania
terapeutycznego ~ w najczestszych chorobach ukladu nerwowego, przyczyny, objawy,
zasady diagnozowania i postgpowania w bolach gtowy, chorobach naczyniowych mozgu,
w szczegbdlnosci w udarze moézgu oraz w padaczce, przyczyny, objawy, zasady
diagnozowania i postepowania w zakazeniach uktadu nerwowego, w szczegoélnosci w
zapaleniu opon moézgowo-rdzeniowych, przyczyny, objawy, zasady postepowania w
chorobach otg¢piennych.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu post¢powania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym
w zakresie niezb¢dnym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, oceniaé stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisac stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegdlnych lekow oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowac¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacj¢ medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki 1 ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wilasnej 1 wspOtpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé¢: wyktady, ¢wiczenia.

6. Psychiatria

Cel ksztafcenia: przygotowanie przysztego ratownika do pracy z chorym z zaburzeniami
psychicznymi. Umozliwienie zdobycia wiedzy dotyczacej postepowania w stosunku do
chorych z réZznymi zaburzeniami zdrowia psychicznego, zrozumienie istoty tych chorob
zbierania wywiadu w konkretnych sytuacjach z psychicznie chorymi, wiedzy dotyczacej



zasad komunikacji werbalnej i niewerbalnej, oraz organizacji opieki psychiatrycznej
w $wietle obowigzujacych przepisow prawnych. Wyksztalcenie umiejetnosci stosowania
prawidtowej postawy wobec chorego jako osoby, wobec objawdw jakie on przejawia.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: etiologia zaburzen psychicznych. Ocena stanu psychicznego. Bezpieczenstwo
postepowania. 10 zasad bezpieczenstwa. Unieruchomienie i izolacja. Ostre zaburzenia
psychiczne, Zaburzenia ruchowe. Ostre zaburzenia psychiczne - zaburzenia swiadomosci -
zaburzenia funkcji poznawczych - zaburzenia emocjonalne. Ostre zaburzenia psychiczne -
zachowania agresywne i gwattowne - zaburzenia pamigci - uzaleznienia - przedawkowanie,
zatrucia - zespoly abstynencyjne. Zagadnienia specjalne - problemy psychiatrii
konsultacyjnej - problemy dzieci i mtodziezy - opieka nad osobami w podesztym wieku.
Cwiczenia: studium przypadku pacjenta z CHAD - wspolpraca z rodzina pacjenta
z zaburzeniami zdrowia psychicznego, terapia i psychoedukacja rodziny. Studium
przypadku pacjenta ze schizofrenig — wspotpraca z rodzing pacjenta. Wplyw edukacji na
pacjenta — rola treningdéw umiejetnosci spotecznych w schizofrenii.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): symptomatologi¢ 0golng zaburzen psychicznych oraz zasady ich
klasyfikacji wedlug gltownych systeméw klasyfikacyjnych, objawy najczestszych chorob
psychicznych, zasady ich diagnozowania i post¢powania terapeutycznego, specyfike
zaburzen psychicznych u dzieci, mlodziezy i 0sob starszych, regulacje prawne dotyczace
ochrony zdrowia psychicznego, ze szczeg6lnym uwzglednieniem zasad przyjecia do szpitala
psychiatrycznego, rodzaje srodkow przymusu bezposredniego i zasady ich stosowania
w systemie ochrony zdrowia.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢c wywiad medyczny z pacjentem dorostym
w zakresie niezbednym do podjgcia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ 1 opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatah niepozadanych poszczegoélnych lekoéw oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzié
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynno$ci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstagpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
I zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

7. Choroby zakazne

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentow z zagadnieniami z dziedziny chorob zakaznych.
Omowienie postgpowania w stanach naglych. Student potrafi postugiwaé si¢ jezykiem
specjalistycznym w tym zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki chorobowe z dziedziny



choréb zakaznych. Zna zasady planuje i1 realizuje procesy ratunkowe pacjentow ze
schorzeniami i chorobami zakaznymi.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: Przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania profilaktycznego
w najczgstszych chorobach bakteryjnych, wirusowych, pasozytniczych i grzybicach.
Cwiczenia: w tym zakazeniach pneumokokowych i meningokokowych, wirusowym
zapaleniu watroby, nabytym niedoborze odpornosci AIDS, sepsie i zakazeniach szpitalnych.
Seminaria: zasady post¢powania profilaktycznego zakazen na SOR.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania
profilaktycznego w najczgstszych chorobach bakteryjnych, wirusowych, pasozytniczych
i grzybicach, w tym zakazeniach pneumokokowych i meningokokowych, wirusowym
zapaleniu watroby, nabytym niedoborze odpornosci AIDS, sepsie i zakazeniach szpitalnych,
zasady postepowania profilaktycznego zakazen na SOR.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym
w zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomos$ci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezb¢dnym do ustalenia jego stanu, ocenic i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize¢ ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegélnych lekow oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacj¢ medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstgpienia od medycznych czynnos$ci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki 1 ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajagcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwlasnej 1 wspOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania 1 rozpoznawania wilasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: wyklady, ¢wiczenia, seminaria.

8. Kardiologia

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy 1 umiejetnosci studenta w zakresie badania fizykalnego,
rozpoznawania podstawowych jednostek chorobowych z zakresu chorob wewnetrznych
Z szczegllnym naciskiem na jednostki spotykane w kardiologii. Interpretacja podstawowych
wynikéw badan laboratoryjnych, krzywej ekg, badan obrazowych, podstawy farmakoterapii.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: patofizjologia nadcis$nienia tetniczego 1 choroby wiencowej. Patofizjologia
niewydolnosci serca. Choroby uktadu oddechowego, astma oskrzelowa, POCHP, zapalenie
ptuc. Zatorowos¢ plucna- czynniki ryzyka, diagnostyka i leczenie. B6l brzucha w chorobach
wewnetrznych. Podstawy ekg cz.1- podstawowa interpretacja krzywej ekg, zaburzenia
rytmu. Podstawy ekg cz.2- zaburzenia przewodnictwa, ostre zespoty wiencowej. Cukrzyca-
podstawy diagnostyki, powiklania, podstawy leczenia, ostre stany zwigzane z cukrzyca.
Ostra 1 przewlekta niewydolno$¢ nerek.



Cwiczenia: Podstawy interpretacji badan laboratoryjnych w kardiologii. Podstawy
farmakoterapii w wybranych jednostkach klinicznych.

Seminaria: badanie podmiotowe i przedmiotowe- powtorzenie. Interpretacja krzywej ekg-
zajecia praktyczne. Pacjent z ostrym zespolem wiencowym- badanie fizykalne, interpretacja
badan dodatkowych, podstawy farmakoterapii. Pacjent z niewydolnos$cig serca — badanie
fizykalne, interpretacja badan dodatkowych, podstawy farmakoterapii. Pacjent z
zaburzeniami rytmu serca- badanie fizykalne, interpretacja krzywej ekg, podstawy
farmakoterapii. Przypadki kliniczne w kardiologii. Boéle brzucha badanie fizykalne,
interpretacja badan laboratoryjnych i obrazowych. Podstawy diagnostyki obrazowej w
chorobach wewnetrznych. Pacjent z cukrzyca- badanie podmiotowe i przedmiotowe,
interpretacja badan laboratoryjnych, podstawy farmakoterapii, ostre stany w cukrzycy.
Zapalenie ptuc, POCHP- przypadki kliniczne, interpretacja badan dodatkowych, podstawy
farmakoterapii (4 godz.). Ostra niewydolnos¢ nerek, infekcje uktadu moczowego, leczenie
nerkozastepcze. Krwawienie z goérnego i dolnego odcinka przewodu pokarmowego, pacjent
we wstrzgsie hipowolemicznym. Zasady postepowania przedszpitalnego, odchylenia w
badaniu fizykalnym, interpretacja badan laboratoryjnych. Przypadki kliniczne z zakresu bol
brzucha, cukrzyca, choroby uktadu moczowego.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): procedury specjalistyczne w stanach naglych  pochodzenia
wewnetrznego, w szczegolnosci takich jak: elektrostymulacja, kardiowersja, pierwotna
przezskorna interwencja wiencowa (PCI, Percutaneous coronary intervention),
kontrapulsacja wewnatrzaortalna (IABP,Intra-aortic balloon pump), dializa, sztuczna
wentylacja, formy krazenia pozaustrojowego;

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego uklada¢ pacjenta do badania obrazowego przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ 1 opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatah niepozadanych poszczegoélnych lekoéw oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynno$ci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstagpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki 1 ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym =z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: wyklady, ¢wiczenia, seminaria.

9. Medycyna katastrof

Cel ksztalcenia: zapoznanie studenta z pojeciem katastrofy i zdarzenia masowego.
Zapoznanie z pojeciami medycyny pola walki oraz taktycznej naglej opieki nad
poszkodowanym. Przekazanie wiedzy na temat rozpoznawania zagrozenia, oceny miejsca
zdarzenia, wdrozenia procedur ratunkowych 1 transportu do szpitala. Wlasciwego



postepowania z poszkodowanym zaleznie od strefy, w ktdrej si¢ znajdujemy. Nabycie
umiejetnosci  organizacji pracy 1 udzielania pomocy w warunkach ekstremalnych.
Podkreslenie istoty wspotpracy interdyscyplinarnej w trakcie trwania poszczegdlnych
etapow akcji ratunkowej. Zapoznanie z problematyka gromadzenia rezerw materiatowych i
zaopatrzenia w podstawowe $rodki medyczne.

Tresci merytoryczne:

Wykiady: podstawy prawne dziatania systemu i ratownika. Etapy postepowania z
poszkodowanym na miejscu zdarzenia. Zasady segregacji medycznej. Funkcjonowanie SOR
i Izby Przyje¢. Organizacja pracy SOR w warunkach masowego naptywu poszkodowanych.
Spedycja zespolow ratownictwa medycznego. Zagadnienia terroryzmu i bioterroryzmu.
Komputerowe wspomaganie zarzadzania ratownictwem medycznym. Historia rozwoju stuzb
ratownictwa medycznego. System zintegrowanego ratownictwa medycznego w Polsce.
Wytyczne TCCC oraz TECC. Postepowanie zgodne z protokotem MARCHE i strefami
dziatania.

Cwiczenia: zapoznanie z systemem START/Jump START. Zapoznanie z wytycznymi TCC
oraz TECC. Ocena stanu poszkodowanego na miejscu zdarzenia. Postepowanie zgodne z
protokolem MARCHE. Symulacja zdarzenia masowego. Zabezpieczenie medyczne
katastrof. Zabezpieczenie medyczne imprez masowych. Postepowania w sytuacji katastrof
lotniczych, morskich, naturalnych i1 budowlanych oraz w przypadku zagrozenia
chemicznego.

Seminaria: segregacja medyczna przedszpitalna pierwotna i wtdrna oraz segregacja
szpitalna.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtornej
oraz segregacji szpitalnej, rodzaje katastrof, procedury medyczne 1  dziatania
ratunkowe podejmowane w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach, etyczne
aspekty postepowania ratowniczego w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach.
Umiejetnosci (potrafi): dokona¢ segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtdrnej
oraz segregacji szpitalnej.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogodlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejécia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

10. Farmakologia i toksykologia kliniczna

Cel ksztalcenia: poznanie i praktyczne wykorzystywanie wiedzy farmakologicznej
W codziennej pracy ratownika medycznego z uwzglgdnieniem mechanizmow 1 wlasciwosci
lekow

Studenci sa zapoznawani z nowoczesnymi metodami analitycznymi wykorzystywanymi w
badaniach toksykologicznych do celu monitorowania narazen oraz diagnostyki zatru¢ i
oceny skuteczno$ci ich leczenia. Studenci poznaja toksyczno$¢ substancji chemicznych
bedacych najczestsza przyczyng zatru¢ ostrych, jak réwniez substancji odurzajgcych
I uzalezniajacych oraz sposoby udzielania pomocy w zatruciach tymi substancjami.
Szczegdlny nacisk ktadzie si¢ na opanowanie przez studentéw zasad postepowania



przyczynowego w zatruciach réznymi drogami, a zwlaszcza drogg doustna, przez uktad
oddechowy, skoére 1 dospojowkowo, oraz znajomos$¢ odtrutek specyficznych 1
niespecyficznych stosowanych w leczeniu zatru¢. Poznanie zasad postgpowania w
zatruciach. Toksykomanie, interakcje 1 uzaleznienia lekowe. Toksykologii lekéw. Leczenia
wybranych zatru¢.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: elementy farmakologii ogdlnej. Losy lekow w organizmie — podstawy
farmakokinetyki. Interakcje lekéw, dziatania niepozadane substancji leczniczych.
Farmakologia uktadu autonomicznego. Wspotczesna farmakoterapia bolu. Leki stosowane w
schorzeniach  osrodkowego uktadu nerwowego. Farmakologia krwi 1 ukladu
krwiotworczego. Farmakologia uktadu krazenia. Farmakologia uktadu oddechowego.
Antybiotykoterapia. Srodki odkazajace. Farmakoterapia zakazen wirusowych, grzybiczych,
pasozytniczych. Farmakologia ogodlna, Zrodta informacji o lekach. Losy lekow w
organizmie — podstawy farmakokinetyki. Charakterystyka wybranych parametrow
farmakokinetycznych. Neuroprzekazniki 1 receptory farmakologiczne. Mechanizmy
dziatania lekow, dziatania lecznicze, niepozadane i toksyczne. Pochodzenie lekow, postacie
lekow. Rodzaje dawek, obliczanie dawek dla dzieci. Czynniki wptywajace na dziatanie
lekéw (wiek, pte¢, stany chorobowe, czynniki genetyczne). Drogi podawania i wydalania
lekoéw. Interakcje lekow z zywnos$cig i lekami. Leki wplywajace na czynnos$¢ uktadu
wspotczulnego 1 przywspotczulnego. Leki stosowane w pogotowiu ratunkowym, leki
podawane przez ratownika medycznego. Srodki antyseptyczne i odkazajace — $rodki
stosowane do odkazania skory, bton $luzowych i ran, srodki stosowane do odkazania
narzgdzi chirurgicznych i innych przedmiotéw oraz pomieszczen. Leki wpltywajace na
osrodkowy uktad nerwowy. Leki stosowane w anestezjologii. Leki stosowane w
farmakoterapii  bolu ostrego i przewlektego, narkotyczne 1 nienarkotyczne leki
przeciwbdlowe, drabina analgetyczna wg WHO. Srodki miejscowo znieczulajace. Leki
uktadu krazenia. Leki stosowane w ostrej niewydolno$ci krazenia. Leki wpltywajace na
uklad sercowo-naczyniowy: stosowane w zaburzeniach rytmu, w obrzeku pluc, leki
stosowane w resuscytacji. Leki ukladu oddechowego. Leki przeciwhistaminowe. Leki
uktadu pokarmowego. Farmakologia krwi 1 ukladu krwiotworczego: krew 1 preparaty
krwiopochodne, krwiozastepcze, ptyny, leki wplywajace na uklad krwiotworczy. Leki
wplywajace na uklad krzepnigcia. Hormony i leki wplywajace na czynno$¢ gruczolow
wydzielania wewnetrznego: trzustka, tarczyca, ACTH, hormony kory nadnerczy, hormony
wplywajace na metabolizm wapnia, leki anaboliczne, stanach naglych w potoznictwie.
Insulina — cukrzyca, $pigczka cukrzycowa.

Cwiczenia: elementy toksykologii ogolnej. Ogélne zasady postgpowania w zatruciach.
Toksykomanie, interakcje i uzaleznienia lekowe. Toksykologia lekow. Leczenie wybranych
zatrud.

Seminaria: wprowadzenie do toksykologii. Toksykometria. Elementy toksykomanii,
interakcje 1 uzaleznienia lekowe. Bezpieczenstwo farmakoterapii. Toksykologia lekow.
Toksykologia §rodowiskowa. Toksykologia pestycydow. Toksyczno$¢ rozpuszczalnikow.
Toksykologia kosmetykow, preparatow i artykutdéw gospodarstwa domowego. Toksykologia
substancji pochodzenia ros$linnego. Toksykologia substancji pochodzenia zwierzecego.
Metale, metaloidy, niemetale 1 ich polaczenia nieorganiczne.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz lekow
podawanych samodzielnie przez ratownika medycznego, metody ograniczania bodlu, skale
oceny bolu oraz mozliwosci wdrozenia leczenia przeciwbolowego przez ratownika
medycznego, leki  stosowane w nagtych schorzeniach internistycznych,



neurologicznych i psychiatryczny, mechanizmy oraz cele i1 zasady leczenia uzaleznien od
substancji psychoaktywnych.

Umiejetnosci (potrafi): przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych
poszczegdlnych lekow oraz interakcji miedzy nimi, interpretowa¢ wyniki podstawowych
badan toksykologicznych, rozpozna¢ toksydromy, oceni¢ wskazania do transportu pacjenta
do osrodka toksykologicznego, hiperbarycznego, centrum leczenia  oparzen,
replantacyjnego, osrodka kardiologii inwazyjnej, centrum urazowego lub centrum
urazowego dla dzieci, szacowac niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach
wiekowych oraz w r6znych stanach klinicznych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): organizowania pracy wilasnej i wspolpracy w
zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w
srodowisku wielokulturowym 1 wielonarodowosciowym dostrzegania i rozpoznawania
wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

11. Podstawowe zabiegi medyczne

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentdw z zagadnieniami z dziedziny zabiegéw medycznych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: zasady dekontaminacji. Techniki symulacji medycznej w niezabiegowych
dziedzinach medycyny. Zasady opieki nad pacjentem z drenazem jam ciata. Postgpowanie z
pacjentem z zatozonym cewnikiem zewn¢trznym. Zasady aseptyki i antyseptyki. Wskazania
i techniki odsysania drog oddechowych. Podstawowe techniki obrazowe.

Cwiczenia: techniki wykonywania opatrunkéw. Toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta
zaintubowanego. Toaleta u pacjenta z zatozong rurkg tracheostomijng i zasady pielegnacji
tracheostomii. Wskazania 1 techniki przyrzadowego i bezprzyrzadowego przywracania
droznosci drég oddechowych. Kaniulacja zyt obwodowych konczyn goérnych i dolnych oraz
zyly szyjnej zewnetrznej. Oznaczania st¢zen parametrow krytycznych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady dekontaminacji, techniki symulacji medycznej w
niezabiegowych dziedzinach medycyny, zasady i technike wykonywania opatrunkow,
zasady opieki nad pacjentem z drenazem jam ciala, zasady przygotowania do zabiegow
medycznych w stanach zagrozenia zycia, zasady postgpowania z pacjentem z zalozonym
cewnikiem zewnetrznym, zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta
zaintubowanego, zasady wykonywania toalety u pacjenta z zalozong rurka tracheostomijng 1
zasady pielggnacji tracheostomii, techniki zabiegdbw medycznych wykonywanych
samodzielnie przez ratownika medycznego, zasady aseptyki i antyseptyki, zasady
zabezpieczania materiatu biologicznego do badan, wskazania i techniki odsysania drog
oddechowych, wskazania 1 techniki przyrzadowego i bezprzyrzadowego przywracania
droznosci drog oddechowych, technike wykonania kaniulacji zyl obwodowych koficzyn
gornych i1 dolnych oraz zyly szyjnej zewnetrznej, technik¢ oznaczania stezen parametrow
krytycznych, podstawowe techniki obrazowe, wskazania, przeciwwskazania i
przygotowanie pacjentow do poszczegdlnych rodzajow badan obrazowych oraz
przeciwwskazania do stosowania srodkow kontrastujgcych.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uklada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wilasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezb¢dnym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize¢ ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegélnych lekow oraz



interakcji migdzy nimi, monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): organizowania pracy wlasnej i wspdlpracy w
zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze
w $srodowisku wielokulturowym i1 wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania
wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajec: wyktady, ¢wiczenia.

12. Techniki zabiegow medycznych

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentdow z zagadnieniami z dziedziny zabiegow
medycznych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady:  zasady dekontaminacji. Techniki symulacji medycznej w niezabiegowych
dziedzinach medycyny. Zasady opieki nad pacjentem z drenazem jam ciata. Postepowanie z
pacjentem z zatozonym cewnikiem zewn¢trznym. Zasady aseptyki i antyseptyki. Wskazania
I techniki odsysania droég oddechowych. Podstawowe techniki obrazowe.

Cwiczenia: techniki wykonywania opatrunkéw. Toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta
zaintubowanego. Toaleta u pacjenta z zatozong rurkg tracheostomijng i zasady pielegnacji
tracheostomii. Wskazania i techniki przyrzadowego i bezprzyrzadowego przywracania
droznosci drog oddechowych. Kaniulacja zyl obwodowych konczyn gornych i dolnych oraz
zyly szyjnej zewnetrznej. Oznaczania stezen parametréw krytycznych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady dekontaminacjitechniki symulacji medycznej w
niezabiegowych dziedzinach medycyny, zasady i1 technike wykonywania opatrunkdéw,
zasady opieki nad pacjentem z drenazem jam ciala, zasady przygotowania do zabiegow
medycznych w stanach zagrozenia zycia, zasady postgpowania z pacjentem z zatozonym
cewnikiem zewngtrznym, zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta
zaintubowanego, zasady wykonywania toalety u pacjenta z zalozong rurka tracheostomijng 1
zasady pielegnacji tracheostomii, techniki zabiegbw medycznych wykonywanych
samodzielnie przez ratownika medycznego, zasady aseptyki i antyseptyki, zasady
zabezpieczania materialu biologicznego do badan, wskazania i techniki odsysania drog
oddechowych, wskazania i1 techniki przyrzadowego i bezprzyrzadowego przywracania
drozno$ci droég oddechowych, technik¢ wykonania kaniulacji zyt obwodowych konczyn
gornych 1 dolnych oraz zyly szyjnej zewnetrznej, technik¢ oznaczania stezen parametrow
krytycznych, podstawowe techniki obrazowe, wskazania, przeciwwskazania i
przygotowanie pacjentow do poszczegélnych rodzajow badan obrazowych oraz
przeciwwskazania do stosowania §rodkoéw kontrastujacych.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uklada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, oceniaé stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wilasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezb¢dnym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize¢ ewentualnych dzialan niepozadanych poszczego6lnych lekoéw oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.



Kompetencje spoteczne (jest gotow do): organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy
W zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze
w $srodowisku wielokulturowym i wielonarodowos$ciowym dostrzegania i rozpoznawania
wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajec: wyktady, ¢wiczenia.

13. Medycyna ratunkowa |

Cel ksztatcenia: pelne kompetencje w zakresie wykonywania ratunkowych czynnosci
medycznych na poziomie BLS, ITLS. Nabycie umiejetnosci badania przedmiotowego
I podmiotowego pacjenta. Sprawne rozpoznawanie i wezesnego leczenie stanow zagrozenia
zycia w urazach i chorobach wewnetrznych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady. organizacja struktur ratownictwa medycznego w Polsce i na Swiecie. Elementy
powiadamiania i dysponowania w ratownictwie. Obstuga zgloszen alarmowych. Organizacja
i funkcjonowanie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego. Centrum Urazowe. Zasady
transportu osob w stanie nagtego zagrozenia zdrowotnego.

Cwiczenia: badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjenta internistycznego. Diagnostyka
réznicowa boli w klatce piersiowej. Ostre zespoly wiencowe- postgpowanie w opiece
przedszpitalnej i w SOR. Analiza EKG-wstep Badanie urazowe poszkodowanego na
miejscu zdarzenia. Urazy glowy- postgpowanie w opiece przedszpitalnej i obserwacja w
SOR. Urazy klatki piersiowej. Odma, tamponada serca, wiotka klatka piersiowa, sttuczenie
phuc i1 serca. Plynoterapia. Tlenoterapia bierna. Urazy konczyn, kregostupa i miednicy-
postepowanie w opiece przedszpitalnej. Zabezpieczenie do transportu. Leki p-bolowe
Seminaria: rozpoznawanie i wczesne leczenie standw zagrozenia zycia w urazach
i chorobach wewnetrznych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): stany zagrozenia w chorobach nowotworowych
I hematologicznych,  zaburzeniach  ukladu  krzepnigcia, zespole  wykrzepiania
wewnatrznaczyniowego 1 ostrej biataczce oraz zasady postgpowania przedszpitalnego
w tych stanach, zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia
medycznych czynno$ci ratunkowych, zasady badania przedmiotowego w zakresie
niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych 1 udzielania §wiadczen
zdrowotnych innych niz medyczne czynnos$ci ratunkowe, rodzaje badan obrazowych oraz
obraz radiologiczny podstawowych schorzen, zasady tancucha przezycia, zasady udzielania
pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym, zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu,
udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkow, zasady oceny stanu pacjenta w celu
ustalenia postgpowania i decyzji o podjeciu lub odstapieniu od medycznych czynnosci
ratunkowych, wskazania do ukladania pacjenta w pozycji witasciwej dla jego stanu lub
odniesionych obrazen, przyczyny i objawy naglego zatrzymania krazenia, zasady
prowadzenia podstawowej 1 zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-oddechowej
u dorostych 1 dzieci, wybrane skale oceny $pigczki oraz skale urazowe i rotownicze, stany
zagrozenia w chorobach nowotworowych oraz postepowanie przedszpitalne i na SOR
w przypadku takich zagrozen, zasady transportu pacjentow z obrazeniami ciata, wskazania
do leczenia hiperbarycznego, zagrozenia Srodowiskowe, zaburzenia rownowagi kwasowo-
zasadowej i wodno-elektrolitowej oraz zasady postgpowania przedszpitalnego i na SOR
w takich zaburzeniach, zasady funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo
Medyczne, role 1 znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w systemie Panstwowe.
Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania,
przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do
podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, oceni¢ stan $wiadomosci pacjenta,
zidentyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacj¢ narazenia na czynniki szkodliwe,



przygotowa¢ pacjenta do transportu, identyfikowa¢ bledy i zaniedbania w praktyce
ratownika medycznego, monitorowa¢ stan pacjenta podczas czynnosci medycznych
I transportowych, stosowac wlasciwe leczenie przeciwbolowe, oceni¢ stopien nasilenia bolu
wedtlug znanych skal, rozpozna¢ stan zagrozenia zycia u pacjenta po przeszczepie narzadu,
monitorowa¢ czynno$ci zyciowe pacjenta podczas badania diagnostycznego, powigzad
obrazy uszkodzen tkankowych i1 narzgdowych z objawami klinicznymi choroby, prowadzi¢
podstawowe i zaawansowane czynno$ci resuscytacyjne u dorostych, dzieci, niemowlat
i noworodkow, zidentyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacj¢ narazenia na czynniki
szkodliwe, dziata¢ zespotowo, udzielajac pomocy w trudnych warunkach terenowych
w dzieh 1 w nocy oraz w warunkach znacznego obcigzenia fizycznego i psychicznego,
wykonywa¢ transport pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych oraz
miedzyszpitalnych, identyfikowac btedy 1 zaniedbania w praktyce ratownika medycznego,
identyfikowaé¢ zagrozenia i wdraza¢ postgpowanie w: obrazeniach czaszkowo-moézgowych,
obrazeniach klatki piersiowej, obrazeniach jamy brzusznej, obrazeniach konczyn,
obrazeniach kregostupa i rdzenia kregowego, obrazeniach miednicy, wykonywac procedury
medyczne pod nadzorem lekarza lub na zlecenie lekarza; C.U68 - potrafi dostosowac
postgpowanie ratunkowe do stanu pacjenta monitorowaé stan pacjenta podczas badania
obrazowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwlasnej 1 wspOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania 1 rozpoznawania wilasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

14. Medycyna ratunkowa Il

Cel ksztalcenia: pelne kompetencje w zakresie wykonywania ratunkowych czynnosci
medycznych na poziomie ITLS Nabycie umiejetno$ci sprawnego rozpoznawania
I wezesnego leczenia stanow zagrozenia zycia w urazach i chorobach wewnetrznych.
Nauczanie sprawnej i efektywnej reanimacji wg schematu ALS

Tresci merytoryczne:

Wyktady: zaawansowane zabiegi reanimacyjne. Farmakoterapia w zagrozeniach
pochodzenia wewnetrznego i urazach.

Cwiczenia: Nagle stany kardiologiczne. Tetniak rozwarstwiajacy aorty, zatorowos$¢ ptucna,
ostry zespol wiencowy. Analiza EKG. Leki stosowane w kardiologii. Zaburzenia rytmu
serca- postepowanie w opiece przedszpitalnej i w SOR. Leki antyarytmiczne. Analiza EKG.
Nagle zatrzymanie krazenia. Zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u dorostych wg
algorytmu ALS. Sytuacje szczegdlne. Cwiczenia praktyczne z uzyciem fantoma. Nagle
zatrzymanie krazenia. Zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u dzieci wg algorytmu ALS.
Cwiczenia praktyczne z uzyciem fantoma. Postepowanie z pacjentem z dusznoscia. Astma
oskrzelowa, ARDS, POCHP. Wstrzas anafilaktyczny. Niewydolnos¢ oddechowa.
Tlenoterapia bierna i czynna. Respiratoroterapia. Stany zagrozenia zdrowia i zycia u dzieci.
Goragczka 1 drgawki. Infekcje gornych i dolnych dréog oddechowych. Odwodnienie-
wymioty, biegunka Urazy u dzieci. Zaopatrzenie urazow w opiece przedszpitalnej.
Schorzenia narzadu ruchu u dzieci. Postgpowanie w przypadku oparzen w opiece
przedszpitalnej i w SOR. Reguta Parklanada. Ptynoterapia.



Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): stany zagrozenia w chorobach nowotworowych
I hematologicznych,  zaburzeniach  ukladu  krzepnigcia, zespole  wykrzepiania
wewnatrznaczyniowego 1 ostrej bialaczce oraz zasady postgpowania przedszpitalnego w
tych stanach, zasady badania podmiotowego w zakresie niezb¢dnym do prowadzenia
medycznych czynno$ci ratunkowych, zasady badania przedmiotowego w zakresie
niezb¢dnym do prowadzenia medycznych czynno$ci ratunkowych i udzielania §wiadczen
zdrowotnych innych niz medyczne czynnos$ci ratunkowe, rodzaje badan obrazowych oraz
obraz radiologiczny podstawowych schorzen, zasady tancucha przezycia, zasady udzielania
pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym, zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu,
udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkow, zasady oceny stanu pacjenta w celu
ustalenia postgpowania i decyzji o podjeciu lub odstapieniu od medycznych czynnosci
ratunkowych, wskazania do ukladania pacjenta w pozycji wiasciwej dla jego stanu lub
odniesionych obrazen, przyczyny i objawy naglego zatrzymania krazenia, zasady
prowadzenia podstawowej 1 zaawansowanej resuscytacji krazeniowo - oddechowej
u dorostych i dzieci, wybrane skale oceny $pigczki oraz skale urazowe i ratownicze, stany
zagrozenia w chorobach nowotworowych oraz postgpowanie przedszpitalne i na SOR w
przypadku takich zagrozen, zasady transportu pacjentow z obrazeniami ciata, wskazania do
leczenia hiperbarycznego, zagrozenia S$rodowiskowe, zaburzenia réwnowagi kwasowo-
zasadowej i wodno - elektrolitowej oraz zasady postepowania przedszpitalnego i na SOR w
takich zaburzeniach, zasady funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne,
rol¢ 1 znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w systemie Panstwowe.

Umiejetnosci (potrafi): ceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania,
przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbgednym do
podjecia medycznych czynnosci ratunkowych, oceni¢ stan $wiadomos$ci pacjenta,
zidentyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacj¢ narazenia na czynniki szkodliwe,
przygotowac pacjenta do transportu, identyfikowa¢ bledy i1 zaniedbania w praktyce
ratownika medycznego, monitorowa¢ stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i
transportowych, stosowa¢ wilasciwe leczenie przeciwbolowe, oceni¢ stopien nasilenia bolu
wedlug znanych skal, rozpozna¢ stan zagrozenia Zycia u pacjenta po przeszczepie narzadu,
monitorowa¢ czynno$ci zyciowe pacjenta podczas badania diagnostycznego, powigzaé
obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi choroby, prowadzi¢
podstawowe 1 zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u dorostych, dzieci, niemowlat i
noworodkow, zidentyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacj¢ narazenia na czynniki
szkodliwe, dziata¢ zespotowo, udzielajac pomocy w trudnych warunkach terenowych w
dzien 1 W nocy oraz w warunkach znacznego obcigzenia fizycznego 1 psychicznego,
wykonywac transport pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych oraz
miegdzyszpitalnych, identyfikowac bledy 1 zaniedbania w praktyce ratownika medycznego,
identyfikowa¢ zagrozenia i wdraza¢ postgpowanie w: obrazeniach czaszkowo-moézgowych,
obrazeniach klatki piersiowej, obrazeniach jamy brzusznej, obrazeniach konczyn,
obrazeniach kregostupa i rdzenia krggowego, obrazeniach miednicy, wykonywa¢ procedury
medyczne pod nadzorem lekarza lub na zlecenie lekarza, potrafi dostosowac postepowanie
ratunkowe do stanu pacjenta monitorowac stan pacjenta podczas badania obrazowego.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogodlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym



| wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia.

15. Medycyna ratunkowa 111

Cel ksztatcenia: pelne kompetencje w zakresie wykonywania ratunkowych czynnosci
medycznych u dzieci, dorostych z uwzglednieniem os6b starszych i kobiet w cigzy. Nabycie
umiejetnosci sprawnego rozpoznawania i wczesnego leczenia standw zagrozenia zycia W
chorobach wewnetrznych. Nauczanie sprawnej i efektywnej reanimacji wg schematu ALS.
Tresci merytoryczne:.

Wyktady: Terapia hiperbaryczna. Zatrucia- objawy i leczenie. Ostre zaburzenia
neurologiczne i psychiatryczne. Stany nagle w laryngologii i okulistyce. Urazy i
unieruchomienie kregostupa. Urazy wielonarzadowe dzieci, Transport medyczny pacjenta
urazowego. Stany naglace w potoznictwie 1 ginekologii. Etyka i podstawy prawne oceny
$mierci mozgu.

Cwiczenia: nagle stany w schorzeniach neurologicznych. Boéle glowy. Krwawienie
podpajeczynowkowe. Zespot Guilliana - Barre. Zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych.
Udar. Badanie neurologiczne pacjenta. Ostre stany nefrologiczne i endokrynologiczne. Ostra
niewydolno$¢ nerek. Ostra niewydolno$¢ nadnerczy. Przetom nadnerczowy. Opieka nad
pacjentem dializowanym. Ostre powiklania cukrzycy. Diagnostyka rdéznicowa.
Hipoglikemia. Kwasica ketonowa, nieketonowy stan hiperosmolarny. Bole brzucha u
dorostych i dzieci. Ostre zapalenie pgcherzyka zotciowego. Ostre zapalenie wyrostka
robaczkowego. Niedrozno$¢. Ostre niedokrwienie konczyn. Urazy jamy brzusznej i klatki
piersiowej- postgpowanic w SOR. Krwioterapia. Pacjent we wstrzasie septycznym.
Posocznica, sepsa. Objawy, diagnostyka. Zespot niewydolnosci wielonarzadowej. Aminy
presyjne. Ostre stany w schorzeniach laryngologicznych i okulistycznych. Ciato obce,
oparzenia, urazy oka. Napad jaskry. Ostre stany w ginekologii 1 potoznictwie. Cigza
pozamaciczna, krwawienie z drég rodnych. Stany zagrozenia Zycia w cigzZy: stan
przedrzucawkowy/rzucawka, HELLP, przedwczesne odklejanie si¢ tozyska.

Seminaria: Rozpoznawanie i wczesne leczenie standw zagrozenia zycia w urazach i
chorobach wewng¢trznych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): stany zagrozenia w chorobach nowotworowych i
hematologicznych, = zaburzeniach  uktadu  krzepnigcia,  zespole  wykrzepiania
wewnatrznaczyniowego 1 ostrej bialaczce oraz zasady postgpowania przedszpitalnego w
tych stanach, zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia
medycznych czynnosci ratunkowych, zasady badania przedmiotowego w zakresie
niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych 1 udzielania §wiadczen
zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, rodzaje badan obrazowych oraz
obraz radiologiczny podstawowych schorzen, zasady tancucha przezycia, zasady udzielania
pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym, zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu,
udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkow, zasady oceny stanu pacjenta w celu
ustalenia postgpowania i decyzji o podjeciu lub odstgpieniu od medycznych czynnosci
ratunkowych, wskazania do ukladania pacjenta w pozycji wilasciwej dla jego stanu lub
odniesionych obrazen, przyczyny i1 objawy naglego zatrzymania krazenia, zasady
prowadzenia podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo- oddechowej u
dorostych i dzieci, wybrane skale oceny $pigczki oraz skale urazowe i ratownicze, stany
zagrozenia w chorobach nowotworowych oraz postepowanie przedszpitalne i na SOR w
przypadku takich zagrozen, zasady transportu pacjentow z obrazeniami ciala, wskazania do
leczenia hiperbarycznego, zagrozenia $rodowiskowe, zaburzenia rownowagi kwasowo-



zasadowej i wodno - elektrolitowej oraz zasady postepowania przedszpitalnego i na SOR w
takich zaburzeniach, zasady funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne,
role 1 znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w systemie Panstwowe.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania,
przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezb¢dnym do
podjecia medycznych czynnosci ratunkowych, oceni¢ stan $wiadomosci pacjenta,
zidentyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacje¢ narazenia na czynniki szkodliwe,
przygotowa¢ pacjenta do transportu, identyfikowa¢ btedy i1 zaniedbania w praktyce
ratownika medycznego, monitorowa¢ stan pacjenta podczas czynno$ci medycznych i
transportowych, stosowa¢ wilasciwe leczenie przeciwbolowe, oceni¢ stopien nasilenia bolu
wedtug znanych skal, rozpozna¢ stan zagrozenia zycia u pacjenta po przeszczepie narzadu,
monitorowa¢ czynno$ci zyciowe pacjenta podczas badania diagnostycznego, powigzaé
obrazy uszkodzen tkankowych i narzagdowych z objawami klinicznymi choroby, prowadzi¢
podstawowe 1 zaawansowane czynno$ci resuscytacyjne u dorostych, dzieci, niemowlat 1
noworodkow, zidentyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacje¢ narazenia na czynniki
szkodliwe, dziata¢ zespotowo, udzielajac pomocy w trudnych warunkach terenowych w
dzien i w nocy oraz w warunkach znacznego obcigzenia fizycznego i psychicznego,
wykonywac transport pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych oraz
miedzyszpitalnych, identyfikowaé btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego,
identyfikowa¢ zagrozenia i wdraza¢ postgpowanie w: obrazeniach czaszkowo-mozgowych,
obrazeniach klatki piersiowej, obrazeniach jamy brzusznej, obrazeniach konczyn,
obrazeniach kregostupa i1 rdzenia kregowego, obrazeniach miednicy, wykonywac procedury
medyczne pod nadzorem lekarza lub na zlecenie lekarza, potrafi dostosowac postepowanie
ratunkowe do stanu pacjenta monitorowac stan pacjenta podczas badania obrazowego.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

16. Medyczne czynnoSci ratunkowe 1

Cel ksztalcenia: celem ksztalcenia jest biegle opanowanie czynno$ci ratunkowych ze
szczegolnym naciskiem na techniki stosowane w ratownictwie w celu ratowania zycia i
zdrowia pacjenta w zagrozeniach pochodzenia wewnetrznego 1 srodowiskowego. Nabycie
umiejetnosci szybkiej identyfikacji pacjentow w stanie zagrozenia zycia oraz wdrozenie
odpowiednich procedur majacych na celu podtrzymanie funkcji zyciowych pacjenta.
Umiejetno$¢ zastosowania odpowiedniej farmakoterapii w resuscytacji krazeniowo-
oddechowe;j.

Tresci merytoryczne:

Wyktady. resuscytacja. Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dorostych. Nagte zatrzymanie
krazenia. Monitorowanie parametrow krytycznych. Drozno$¢ drog oddechowych,
rozpoznawanie niedroznosci. Metody udrazniania drég oddechowych. Przyrzadowe
udraznianie drég oddechowych. Tlenoterapia. Masaz serca-posredni: technika, btedy i
powiktania. Masaz serca posredni — przyrzadowy. Zaburzenia rytmu serca towarzyszace
NZK. Defibrylacja. Drogi podawania lekow. Leki stosowane w leczeniu NZK. Plynoterapia.



BLS dzieci. Zatrzymanie krazenia w sytuacjach szczegdlnych. Pomoc medyczna
przedszpitalna w urazach

Cwiczenia: Algorytm BLS 2015. Kolejno§¢ czynnosci ratowniczych. Drozno$é drog
oddechowych, rozpoznanie niedroznosci. Metody udrazniania drog oddechowych. Bledy
I powiklania posredniego masazu serca. Przyrzadowe udraznianie drog oddechowych-
metody podstawowe. Mozliwos¢ poprawy skutecznosci posredniego masazu serca.
Bezpieczna defibrylacja. Drogi podawania lekow. Wskazania do przedtuzania resuscytacji.
Zasady prowadzenia dokumentacji medycznej w zatrzymaniu krazenia wedlug wzorca
Ustein.

Seminaria: identyfikacja pacjentdéw w stanie zagrozenia zycia oraz wdrozenie odpowiednich
procedur majacych na celu podtrzymanie funkcji zyciowych pacjenta. Farmakoterapia w
resuscytacji kragzeniowo-oddechowej.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania i techniki podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepcze] powietrzem lub tlenem, rgcznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora,
wskazania 1 techniki intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia S$rodkow zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji zastepczej w naglym
zatrzymaniu krgzenia oraz w stanach innych niz zatrzymanie krazenia, wskazania i technike
wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej 1 poOtautomatycznej, zasady
monitorowania czynnosci uktadu oddechowego oraz ukladu krazenia metodami
nieinwazyjnymi, zasady wykonania dostgpu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu,
wskazania 1 techniki podawania lekow droga dozylng, domi¢$niowa, podskorna,
dotchawicza, doustna, doodbytnicza, wziewng oraz doszpikowa, procedury medyczne
stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran, zaopatrywanie
oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie zlaman, zwichnig¢ 1 skrecen,
unieruchamianie krggostupa ze szczeg6lnym uwzglednieniem odcinka szyjnego i podawanie
lekow, zasady podejmowania dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkow
zdrowotnych zdarzenia, techniki przygotowania pacjenta i opieki medycznej podczas
transportu, techniki przyjecia porodu naglego w warunkach pozaszpitalnych, postgpowanie
przedszpitalne w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego u dzieci i dorostych, rodzaje
terapii inwazyjnej stosowane w ramach postepowania przedszpitalnego, rodzaje terapii
inwazyjnej stosowane na szpitalnym oddziale ratunkowym (SOR), zasady monitorowania
stanu pacjenta na SOR, procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia
urazowego realizowane w ramach postgpowania przedszpitalnego i na SOR, procedurg
kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewnetrznej, zasady cewnikowania pecherza
moczowego, procedure zakladania sondy zotadkowej i ptukania Zzoladka, zastosowanie
symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych.

Umiejetnosci (potrafi): uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, utozy¢ pacjenta w pozycji
wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciala, monitorowac stan pacjenta
metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych
czynno$ci, podawa¢ pacjentowi leki 1 ptyny, oznaczal st¢zenie glukozy z uzyciem
glukometru, zatozy¢ zglebnik dozotadkowy, zalozy¢ cewnik do pecherza moczowego,
asystowaé przy czynno$ciach przygotowawczych do transplantacji narzadoéw, przywracaé
droznos¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi, przyrzadowo udraznia¢ drogi
oddechowe metodami nadglo$niowymi, wykona¢ intubacje dotchawicza w laryngoskopii
bezposredniej, wykona¢ konikopunkcje, wdraza¢ tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i
wspomaga¢ oddech, stosowac si¢ do zasad aseptyki i antyseptyki, zaopatrywaé prosta
rang, zaktadac¢ i zmienia¢ jatlowy opatrunek chirurgiczny, prowadzi¢ wentylacj¢ zastepcza
z uzyciem worka samorozprezalnego i respiratora transportowego, wykona¢ defibrylacje
elektryczng z wuzyciem defibrylatora manualnego 1 zautomatyzowanego, wykonac



kardiowersje i elektrostymulacje zewnetrzng serca, wykonaé dostep doszpikowy przy uzyciu
dedykowanego sprzetu, pobiera¢ krew, zabezpiecza¢ materiat do badan laboratoryjnych,
mikrobiologicznych, toksykologicznych, tamowa¢ krwotoki zewnetrzne i unieruchamiaé
konczyny po urazie, stabilizowa¢ 1 unieruchamia¢ kregostup, wdrozy¢ odpowiednie
postepowanie w odmie oplucnowej zagrazajacej zyciu.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspotpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

17. Medyczne czynnoSci ratunkowe 11

Cel ksztatcenia: celem ksztalcenia jest biegte opanowanie czynno$ci ratunkowych ze
szczegdlnym naciskiem na techniki stosowane w ratownictwie w celu ratowania zycia i
zdrowia pacjenta w zagrozeniach pochodzenia wewngtrznego i Srodowiskowego . Nabycie
umiejetnosci praktycznego wykorzystania technik ratunkowych w akcjach ratunkowych
w réznych warunkach srodowiska w nagtych zdarzeniach jednostkowych i mnogich

Tresci merytoryczne:

Wykiady: zaawansowane zabiegi resuscytacyjne ALS. Sztuczna wentylacja-metody
zaawansowane. Alternatywne sposoby udrazniania gornych drég oddechowych. Mozliwosci
poprawy skutecznosci posredniego masazu serca. Farmakologia- 1 ptynoterapia w stanach
naglych -wstrzas i resuscytacja ptynowa. Sepsa. Ostre stany kardiologiczne. Zaburzenia
rytmu serca-postgpowanie. Elektroterapia. Farmako- 1 ptynoterapia w sytuacjach naghych.
ALS —dzieci. Farmakoterapia i plynoterapia dzieci. Cwiczenia: algorytm ALS - kolejnosé
czynno$ci ratowniczych. Przyrzadowe udraznianie drog oddechowych- metody
zaawansowane. Czynniki wplywajace na skuteczno$¢ defibrylacji. Kardiowersja.
Monitorowanie czynnosci serca. Rytmy serca zwigzane z zatrzymaniem krazenia.
Czgstoskurcze,. Bradykardia. Elektroterapie w stanach nagtych. Arytmie w okresie okoto
zatrzymania krazenia. Elektrostymulacja. Drogi podawania lekéw-techniki. Podawanie
lekow droga doszpikowa. Leki stosowane w zatrzymaniu krazenia. Leki stosowane w
stanach zagrozenia zatrzymaniem krgzenia. Opieka poresuscytacyjna. Monitorowanie
parametrow krytycznych. Transport pacjenta. Rozpoznawanie standw zagrozenia zycia
wieku dzieciecego. ALS —dzieci. Farmakoterapia dzieci. Sytuacje szczegdlne u dzieci.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania i techniki podjgcia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepcze] powietrzem lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora,
wskazania 1 techniki intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia Srodkow zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji zastgpczej w naglym
zatrzymaniu krazenia oraz w stanach innych niz zatrzymanie krazenia, wskazania i technike
wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej 1 podlautomatycznej, zasady
monitorowania czynnosci ukladu oddechowego oraz uktadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi, zasady wykonania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu,
wskazania 1 techniki podawania lekéw droga dozylna, domigéniowa, podskorna,
dotchawicza, doustng, doodbytnicza, wziewng oraz doszpikowa, procedury medyczne
stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran, zaopatrywanie
oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie zlaman, zwichni¢¢ 1 skrecen,



unieruchamianie kregostupa ze szczeg6lnym uwzglednieniem odcinka szyjnego i podawanie
lekow, zasady podejmowania dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkow
zdrowotnych zdarzenia, techniki przygotowania pacjenta i opieki medycznej podczas
transportu, techniki przyjecia porodu naglego w warunkach pozaszpitalnych, postepowanie
przedszpitalne w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego u dzieci i dorostych, rodzaje
terapii inwazyjnej stosowane w ramach postepowania przedszpitalnego, rodzaje terapii
inwazyjnej stosowane na szpitalnym oddziale ratunkowym (SOR), zasady monitorowania
stanu pacjenta na SOR, procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia
urazowego realizowane w ramach postepowania przedszpitalnego i na SOR, procedure
kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewngtrznej, zasady cewnikowania pgcherza
moczowego, procedure zaktadania sondy zoladkowej i ptukania zoladka, zastosowanie
symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych.

Umiejetnosci (potrafi): uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, utozy¢ pacjenta w pozycji
wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata, monitorowac stan pacjenta
metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych
czynnosci, podawac pacjentowi leki i1 ptyny, oznacza¢ stezenie glukozy z uzyciem
glukometru, zatozy¢ zglebnik dozotadkowy, zalozy¢ cewnik do pegcherza moczowego,
asystowa¢ przy czynnos$ciach przygotowawczych do transplantacji narzadow, przywracac
drozno$¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi, przyrzadowo udraznia¢ drogi
oddechowe metodami nadglosniowymi, wykona¢ intubacje dotchawicza w laryngoskopii
bezposredniej, wykonac konikopunkcje, wdrazaé tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i
wspomaga¢ oddech, stosowac si¢ do zasad aseptyki i antyseptyki, zaopatrywaé prostg
rang, zaktada¢ i zmienia¢ jalowy opatrunek chirurgiczny, prowadzi¢ wentylacje zastepcza z
uzyciem worka samorozprezalnego i1 respiratora transportowego, wykona¢ defibrylacje
elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego 1 zautomatyzowanego, wykonac
kardiowersje 1 elektrostymulacje zewnetrzng serca, wykonaé dostep doszpikowy przy uzyciu
dedykowanego sprzetu, pobiera¢ krew, zabezpiecza¢ materiat do badan laboratoryjnych,
mikrobiologicznych, toksykologicznych, tamowa¢ krwotoki zewnetrzne i unieruchamiaé
konczyny po urazie, stabilizowa¢ 1 unieruchamia¢ krggostup, wdrozy¢ odpowiednie
postepowanie w odmie oplucnowej zagrazajacej zyciu.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym, dostrzegania i1 rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

18. Medyczne czynnosci ratunkowe I11

Cel ksztalcenia: celem ksztalcenia jest biegle opanowanie czynno$ci ratunkowych ze
szczegolnym naciskiem na techniki stosowane w ratownictwie w celu ratowania Zycia i
zdrowia pacjenta w zagrozeniach pochodzenia wewnetrznego 1 srodowiskowego . Nabycie
umieje¢tnosci praktycznego wykorzystania technik ratunkowych w akcjach ratunkowych w
roéznych warunkach srodowiska w nagtych zdarzeniach jednostkowych i mnogich.

Tresci merytoryczne

Wyktady: nagte zatrzymanie krazenia w warunkach szpitalnych. Zaawansowane sposoby
udrazniania drog oddechowych. Trudna wentylacja. Leczenie zaburzen rytmu serca
towarzyszacych NZK. Elektrostymulacja. Wstrzas i resuscytacja ptynowa. Sepsa . ALS -



noworodka. Ostre stany neurologiczne. Ostre stany pulmonologiczne Leczenie bolu i
prowadzenie sedacji w warunkach przedszpitalnych i SOR. Opieka poresuscytacyjna. .
Medyczne czynnosci ratunkowe w stanach naglych zagrozen pochodzenia srodowiskowego.
Rozpoznawanie objawow najczescie] wystepujacych standw naglych zagrozeni zycia i1
zdrowia, identyfikacja i ocena zagrozen wystgpujacych na miejscu zdarzenia. Resuscytacja
krazeniowo — oddechowa w sytuacjach szczegdlnych. Zatrzymanie krgzenia spowodowane
urazem. Skale stosowane u pacjenta urazowego. Resuscytacja kragzeniowo - oddechowa u
kobiet cigzarnych. Ostre reakcje alergiczne. Stan astmatyczny. Odrebnosci w postepowaniu
ratunkowym w wieku podesztym. ALS noworodka. Postepowanie w zatruciach. Czynnosci
organizacyjne i ratunkowe w zagrozeniach pochodzenia $rodowiskowego , prawidtowa
organizacja i sposoby udzielania pomocy medycznej na miejscu zdarzenia. Leki o dziataniu
inotropowym i wazopresyjnym. ROSC - optymalizacja czynnosci narzadow, leczenie
wspomagajace.

Seminaria: Identyfikacja pacjentow w stanie zagrozenia zycia oraz wdrozenie odpowiednich
procedur majacych na celu podtrzymanie funkcji zyciowych pacjenta. Farmakoterapia w
resuscytacji kragzeniowo-oddechowe;j.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania i techniki podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepcze] powietrzem lub tlenem, r¢cznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora,
wskazania i techniki intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia S$rodkow zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji zastepczej w naglym
zatrzymaniu krazenia oraz w stanach innych niz zatrzymanie krazenia, wskazania i technike
wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i poétautomatycznej, zasady
monitorowania czynnosci ukladu oddechowego oraz wuktadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi, zasady wykonania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu,
wskazania 1 techniki podawania lekow droga dozylna, domig$niowa, podskorna,
dotchawicza, doustng, doodbytnicza, wziewna oraz doszpikows, procedury medyczne
stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran, zaopatrywanie
oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie zlaman, zwichnig¢ 1 skrecen,
unieruchamianie krggostupa ze szczeg6lnym uwzglednieniem odcinka szyjnego i podawanie
lekow, zasady podejmowania dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkow
zdrowotnych zdarzenia, techniki przygotowania pacjenta i opieki medycznej podczas
transportu, techniki przyjecia porodu naglego w warunkach pozaszpitalnych, postgpowanie
przedszpitalne w stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego u dzieci i dorostych, rodzaje
terapii inwazyjnej stosowane w ramach postgpowania przedszpitalnego, rodzaje terapii
inwazyjnej stosowane na szpitalnym oddziale ratunkowym (SOR), zasady monitorowania
stanu pacjenta na SOR, procedury specjalistyczne w stanach nagltych pochodzenia
urazowego realizowane w ramach postepowania przedszpitalnego i na SOR, procedure
kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewnetrznej, zasady cewnikowania pecherza
moczowego, procedure zaktadania sondy zotadkowej 1 ptukania zoladka, zastosowanie
symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych.

Umiejetnosci (potrafi): uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, utozy¢ pacjenta w pozycji
wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciala, monitorowac stan pacjenta
metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych
czynno$ci, podawa¢ pacjentowi leki 1 ptyny, oznaczal st¢zenie glukozy z uzyciem
glukometru, zatozy¢ zglebnik dozotadkowy, zalozy¢ cewnik do pecherza moczowego,
asystowac przy czynnos$ciach przygotowawczych do transplantacji narzadéw, przywracaé
drozno$¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi, przyrzadowo udraznia¢ drogi
oddechowe metodami nadglo$niowymi, wykona¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii
bezposredniej, wykona¢ konikopunkcje, wdraza¢ tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i



wspomaga¢ oddech, stosowac si¢ do zasad aseptyki i antyseptyki, zaopatrywal prosta
ran¢, zaklada¢ i zmienia¢ jatlowy opatrunek chirurgiczny, prowadzi¢ wentylacje zastepcza z
uzyciem worka samorozprezalnego i respiratora transportowego, wykonac defibrylacje
elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego 1 zautomatyzowanego, wykonaé
kardiowersje i elektrostymulacje zewnetrzng serca, wykonaé dostep doszpikowy przy uzyciu
dedykowanego sprzetu, pobiera¢ krew, zabezpiecza¢ materiat do badan laboratoryjnych,
mikrobiologicznych, toksykologicznych, tamowa¢ krwotoki zewnetrzne i unieruchamiaé
konczyny po urazie, stabilizowa¢ 1 unieruchamia¢ kregostup, wdrozy¢ odpowiednie
postepowanie w odmie oplucnowej zagrazajacej zyciu.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwilasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
I wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wilasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria.
19. Procedury ratunkowe przedszpitalne
Cel ksztalcenia: opanowanie procedur stosowanych w stanach naglego zagrozenia zycia
I zdrowia na miejscu zdarzenia i podczas transportu.
Tresci merytoryczne:
Wyktady: Zasady prawidtowego postgpowania przedszpitalnego w stanach nagtych.
Cwiczenia: procedury postgpowania w stanach zagrozenia zycia i zdrowia na miejscu
zdarzenia.
Efekty uczenia sig:
Wiedza (zna i rozumie): wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepcze] powietrzem lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora
I techniki ich wykonywania, wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii
bezposredniej przez usta bez uzycia §rodkdw zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji
zastepczej oraz techniki ich wykonywania, wskazania do wykonania defibrylacji
manualnej,  zautomatyzowanej i potautomatycznej oraz techniki ich wykonania,
zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego oraz uktadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi, zasady wykonania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu,
wskazania do podawania lekow droga dozylng, domig$niowa, podskérna, dotchawicza,
doustna, doodbytnicza, wziewng oraz doszpikowg oraz techniki tego podawania, procedury
medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran,
zaopatrywanie oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie ztaman, zwichnieé
I skrecen, unieruchamianie krggostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego
I podawanie lekow, zasady podejmowania dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia
skutkow zdrowotnych zdarzenia, techniki przygotowania pacjenta i opieki medycznej
podczas transportu, techniki przyjecia porodu naglego w warunkach pozaszpitalnych,
postepowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego u osob dorostych
1 dzieci, rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postgpowania przedszpitalnego,
rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w SOR, zastosowanie symulacji medycznej w
nauczaniu procedur zabiegowych, zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR, procedury
specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia urazowego realizowane w ramach
postepowania przedszpitalnego 1 w SOR, procedur¢ kardiowersji elektrycznej



I elektrostymulacji zewnetrznej, zasady cewnikowania pecherza moczowego, procedurg
zaktadania sondy zotadkowej 1 ptukania zotadka.

Umiejetnosci (potrafi): uktadaé pacjenta do badania obrazowego, utozy¢ pacjenta w pozycji
wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata, monitorowac stan pacjenta
metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych
czynnosci w tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstgpienia od
medycznych czynnos$ci ratunkowych, podawaé pacjentowi leki i ptyny, oznaczaé st¢zenie
glukozy z uzyciem glukometru, zatozy¢ zglebnik dozotadkowy, zatozy¢ cewnik do
pecherza moczowego, asystowac przy czynnosciach przygotowawczych do transplantacji
narzgdow, przywraca¢ droznos¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi,
przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadgto$niowymi, wykona¢ intubacje
dotchawiczg w laryngoskopii bezposredniej, wykona¢ konikopunkcje, wdrazac tlenoterapig
zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomaga¢ oddech, stosowaé si¢ do =zasad aseptyki i
antyseptyki, zaopatrywa¢ prosta ran¢, zaktada¢ 1 zmienia¢ jalowy opatrunek
chirurgiczny, prowadzi¢ wentylacje zastepcza z uzyciem worka samorozprezalnego i
respiratora  transportowego,  wykona¢  defibrylacj¢  elektryczng z  uzyciem
defibrylatora manualnego i zautomatyzowanego, wykonac¢ kardiowersje i elektrostymulacjg
zewngtrzng serca, wykona¢ dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu, pobierac
krew, zabezpiecza¢ material do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych,
toksykologicznych, tamowac¢ krwotoki zewnetrzne i unieruchamia¢ konczyny po urazie,
stabilizowaé¢ 1 unieruchamia¢ kregostup, wdraza¢ odpowiednie postgpowanie w odmie
oplucnowej zagrazajacej zyciu.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): organizowania pracy wiasnej 1 wspolpracy
W zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze
w srodowisku wielokulturowym 1 wielonarodowosciowym, dostrzegania 1 rozpoznawania
wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

20. Procedury ratunkowe wewnatrzszpitalne

Cel ksztalcenia: opanowanie procedur stosowanych w stanach nagtego zagrozenia zycia 1
zdrowia na terenie placowek medycznych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: Zasady prawidtowego postgpowania przedszpitalnego w stanach nagtych.
Cwiczenia: procedury postepowania w stanach zagrozenia zycia i zdrowia na terenie
placowek medycznych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepczej] powietrzem lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora i
techniki ich wykonywania, wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii
bezposredniej przez usta bez uzycia §rodkéw zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji
zastgpcezej oraz techniki ich wykonywania, wskazania do wykonania defibrylacji manualnej,
zautomatyzowanej i potautomatycznej oraz techniki ich wykonania, zasady monitorowania
czynnosci uktadu oddechowego oraz ukladu krgzenia metodami nieinwazyjnymi, zasady
wykonania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu, wskazania do podawania
lekow droga dozylna, domig$niowa, podskérng, dotchawicza, doustng, doodbytnicza,
wziewng oraz doszpikowg oraz techniki tego podawania, procedury medyczne stosowane
przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran, zaopatrywanie oparzen,
tamowanie krwotokow, unieruchamianie ztaman, zwichni¢¢ i skrecen, unieruchamianie
kregostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego i podawanie lekow, zasady
podejmowania dziatah zabezpieczajagcych w celu ograniczenia skutkow zdrowotnych
zdarzenia, techniki przygotowania pacjenta i opieki medycznej podczas transportu, techniki



przyjecia porodu naglego w warunkach pozaszpitalnych, postepowanie przedszpitalne w
stanach naglego zagrozenia zdrowotnego u o0so6b dorostych i1 dzieci, rodzaje terapii
inwazyjnej stosowane w ramach postepowania przedszpitalnego, rodzaje terapii inwazyjnej
stosowane w SOR, zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych,
zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR, procedury specjalistyczne w stanach nagtych
pochodzenia urazowego realizowane w ramach postepowania przedszpitalnego i w SOR,
procedurg kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewnetrznej, zasady cewnikowania
pecherza moczowego, procedurg zaktadania sondy zotadkowe;j i1 plukania zotadka.
Umiejetnosci (potrafi): uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, utozy¢ pacjenta w pozycji
wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata, monitorowac stan pacjenta
metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych
czynnosci w tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstgpienia od
medycznych czynnosci ratunkowych, podawaé pacjentowi leki i ptyny, oznaczaé stezenie
glukozy z uzyciem glukometru, zatozy¢ zglebnik dozotadkowy, zatozy¢ cewnik do
pecherza moczowego, asystowac przy czynnosciach przygotowawczych do transplantacji
narzgdow, przywraca¢ droznos¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi,
przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadglosniowymi, wykona¢ intubacje
dotchawiczg w laryngoskopii bezposredniej, wykona¢ konikopunkcje, wdrazac tlenoterapig
zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomaga¢ oddech, stosowaé si¢ do =zasad aseptyki i
antyseptyki, zaopatrywaé prosta rane, zakladac i zmienia¢ jatlowy opatrunek chirurgiczny,
prowadzi¢ wentylacje zastepcza z uzyciem worka samorozprezalnego 1 respiratora
transportowego, wykona¢ defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego
| zautomatyzowanego, wykona¢ kardiowersj¢ 1 elektrostymulacje zewngtrzng serca,
wykona¢ dostgp doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu, pobiera¢ krew, zabezpieczaé
materiat do badan laboratoryjnych, mikrobiologicznych, toksykologicznych, tamowac
krwotoki zewnetrzne 1 unieruchamia¢ konczyny po urazie, stabilizowa¢ i1 unieruchamiaé
kregostup, wdraza¢ odpowiednie postepowanie w odmie optucnowej zagrazajacej zyciu.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy
W zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w
srodowisku wielokulturowym 1 wielonarodowo$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania
wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych;

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia.

21. Ginekologia i poloznictwo

Cel ksztatcenia: poznanie funkcji rozrodczych kobiety, zaburzen z nimi zwigzanych oraz
postepowania diagnostycznego i terapeutycznego dotyczacego w szczegolnosci: a) cyklu
miesigczkowego 1 jego zaburzen, b) cigzy, c) porodu fizjologicznego 1 patologicznego oraz
pologu, d) zapalen i nowotworéw w obrebie narzadow plciowych, e) regulacji urodzen, f)
menopauzy, g) podstawowych metod diagnostyki i zabiegow ginekologicznych.

Tresci merytoryczne€:

Wyktady: Budowa 1 fizjologia zenskich narzadow ptciowych. Cykl miesigczkowy. Cigza o
przebiegu prawidtowym, zaplodnienie, pldd i poptdd, zmiany ustrojowe w przebiegu cigzy,
rozpoznanie cigzy 1 ustalenie terminu porodu standardy opieki nad ci¢zarng. Cigza o
przebiegu nieprawidlowym, cigza ektopowa, konflikt serologiczny, poronienia, krwawienia
w Il 1 III trymestrze cigzy, cigza obumarta, pordd przedwczesny. Nieprawidlowe wzrastanie
plodu, nadcisnienie indukowane ciaza. Porod fizjologiczny. Potdég. Metody diagnostyki
stanu ptodu. Stany nagle w ginekologii 1 potoznictwie. Zakazenia zenskich narzadow
ptciowych. Onkologia ginekologiczna: rak szyjki macicy, rak trzonu macicy, rak jajnika, rak
sromu.

Cwiczenia: Zapoznanie si¢ z zasadami podmiotowego i przedmiotowego badania
ginekologicznego. Zbieranie wywiadu od pacjentek. Omawianie przypadkow.



Uczestniczenie w obchodach lekarskich. Uczestnictwo w badaniach ginekologicznych
pacjentek. Poznanie zasad opieki przed i pooperacyjnej. Omawianie diagnostyki
przypadkéw naglych w potoznictwie i ginekologii na przykladzie wybranych pacjentek.
Udzial w ginekologicznych zabiegach operacyjnych na sali operacyjnej. Poznanie zasad
sprawowania opieki nad kobieta w cigzy i potogu.

Seminaria: Funkcje rozrodcze kobiety, zaburzenia z nimi zwigzane oraz postgpowanie
diagnostyczne i terapeutyczne.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczgstszych
nowotworow cztowieka, mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz  lekow podawanych, zasady oceny
stanu pacjenta w celu ustalenia postepowania i decyzji o podjeciu lub odstgpieniu od
medycznych czynno$ci ratunkowych, techniki przyjecia porodu naglego w warunkach
pozaszpitalnych, stany zagrozenia zdrowotnego w ginekologii i potoznictwie.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, oceni¢ stan noworodka w skali APGAR, przeprowadzi¢ wywiad
medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do podjgcia medycznych
czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan §wiadomos$ci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji
wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie
fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu, ocenic i opisaé
stan somatyczny i psychiczny pacjenta, przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan
niepozadanych poszczegdlnych lekéw oraz interakcji mi¢dzy nimi, monitorowaé stan
pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie
wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego
1 odstgpienia od medycznych czynno$ci ratunkowych, podawaé pacjentowi leki i ptyny,
prowadzi¢ podstawowe 1 zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u dorostych, dzieci,
niemowlat i noworodkdw z uwzglednieniem prawidlowego zastosowania urzadzen
wspomagajacych resuscytacje (urzadzenia do kompresji klatki piersiowej, respiratora),
odebra¢ pordd naglty w warunkach pozaszpitalnych.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podej$cia do pacjenta, uwzgledniajagcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wilasnej 1 wspOtpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta. - zna stany zagrozenia zdrowotnego w ginekologii i potoznictwie.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, éwiczenia, seminaria.

22. Chirurgia

Cel ksztalcenia: celem ksztalcenia jest przygotowanie studenta do opieki i pomocy
medycznej chorym w urazach i ostrych schorzeniach powlok ciata klatki piersiowej i jamy
brzusznej. Przygotowanie do pracy w zespotach Klinik Ogo6lnochirurgicznych z zwrdceniem
szczegblne] uwagi na praktyczne aspekty zastosowania zasad aseptyki 1 antyseptyki.
Przygotowanie studenta do pracy na Bloku Operacyjnym. Cele te realizowane s3 poprzez
nabycie wiedzy 1 umiejetnosci z zakresu rozpoznawania i podejmowania wiasciwych
interwencji diagnostyczno - terapeutycznych i pielegnacyjnych w urazach i ostrych
schorzeniach powlok ciata, klatki piersiowej 1 jamy brzusznej. Przygotowanie studenta do



pomocy i asystowania w prostych zabiegach przy t6zku chorego, na sali zabiegowej i sali
opatrunkowej. Umiejetnos¢ przygotowania do zabiegu operacyjnego w trybie naglym ze
wskazan zyciowych. Przygotowanie do przetaczania krwi i preparatow krwiopochodnych.
Tresci merytoryczne:

Wykiady: organizacja pracy w Klinikach/ Oddziatach Chirurgicznych i na Bloku
Operacyjnym. Zaburzenia gospodarki wodno - elektrolitowej i kwasowo-zasadowej oraz
biatkowej i weglowodanowej w chirurgii Wstrzas — rodzaje, definicje, patogeneza i leczenie.
Pojecie aseptyki i1 antyseptyki. Postepowanie okotooperacyjne. Ostre schorzenia jamy
brzusznej i miednicy matej. Ostre zapalenie wyrostka robaczkowego, ostre schorzenia
pecherza i drog zotciowych.

Cwiczenia: Praktyczne zastosowanie zasad aseptyki i antyseptyki. Organizacja pracy na
bloku operacyjnym, oddziale chirurgii - sala zabiegowa i opatrunkowa. Rece jako zrddio
przenoszenia zakazen. Mycie rak. Higiena szpitalna. Obchdd i prezentacja chorych
leczonych w Klinice Chirurgicznej. Praca na Sali Opatrunkowej ( zmiana opatrunkow ) i
Zabiegowej. Samodzielna praca studenta przy 16zku chorego( mierzenie parametrow
kardynalnych i bilans ptynéw ). Desmurgia - kolokwium. Podstawowe narzedzia
chirurgiczne. Rany — rodzaje, gojenie si¢ ran. Pierwsza pomoc i leczenie. Zaopatrywanie
ran. Ostre stany zapalne skory i tkanki podskornej. Zakazenia chirurgiczne ( ropien,
ropowica, zastrzal, zanokcica), zakazenia przyranne: tezec, zgorzel gazowa, réza, rozyca.
Ocena ryzyka wystagpienia zakazenia szpitalnego. Ocena ryzyka wystapienia choroby
zakrzepowo-zatorowej — profilaktyka choroby zatorowo-zakrzepowej. Badanie podmiotowe
chorych przebywajacych w Klinice. Rany postrzalowe 1 inne rodzaje ran. Obrazenia
wielonarzadowe. Urazy klatki piersiowej postepowanie na miejscu wypadku, transport i
diagnostyka Urazy naczyn objawy, pierwsza pomoc, diagnostyka i ich leczenie Zapalenie
otrzewnej — patogeneza, objawy, diagnostyka i leczenie. Krwawienia do przewodu
pokarmowego ( gérny 1 dolny odcinek ).

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych
nowotworow cztowieka, mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia 1 zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz lekéw podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do
prowadzenia medycznych czynno$ci ratunkowych i udzielania §wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynno$ci ratunkowe, wybrane schorzenia przewodu pokarmowego,
metody oceny stanu odzywienia, zasady postgpowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem
zewngtrznym, zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia postgpowania i decyzji o
podjeciu lub odstgpieniu od medycznych czynnosci ratunkowych, objawy 1 rodzaje odmy
optucnowej, objawy odmy optucnowej i jej rodzaje, objawy krwiaka optucnej, wiotkiej
klatki piersiowej i1 ztamania Zeber, rodzaje obrazen ciala, ich definicje, zasady
kwalifikacji do centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci, rodzaje obrazen
ciata, ich definicje, zasady kwalifikacji do centrum urazowego i centrum urazowego dla
dzieci, zasady funkcjonowania centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci, zasady
postepowania przedszpitalnego i na SOR w obrazeniach: czaszkowo - mozgowych,
kregostupa 1 rdzenia krggowego, konczyn, jamy brzusznej, klatki piersiowej oraz w
przypadku wstrzasu,

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomos$ci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie



niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize¢ ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegoélnych lekow oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzié
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawa¢ pacjentowi leki 1 plyny, stosowaé skale cigzkosci obrazen, zaopatrywaé
krwawienie zewnetrzne, zaopatrzy¢ krwawienie zewngtrzne, identyfikowaé wskazania do
transportu do centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci oraz zgtasza¢ obecnosé
kryteriow kwalifikacji kierownikowi zespolu urazowego Ilub kierownikowi zespolu
urazowego dzieciecego, identyfikowa¢ wskazania do transportu do centrum urazowego lub
centrum urazowego dla dzieci oraz zglasza¢ obecno$¢ kryteriow kwalifikacji kierownikowi
zespotu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego dziecigcego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikéw wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

23. Chirurgia Il

Cel ksztalcenia: celem ksztalcenia jest przygotowanie studenta do opieki i pomocy
medycznej chorym w urazach 1 ostrych schorzeniach powtok ciata,klatki piersiowej 1 jamy
brzusznej. Przygotowanie do pracy w zespotach Klinik Ogoélnochirurgicznych z zwrdceniem
szczegblne] uwagi na praktyczne aspekty zastosowania zasad aseptyki 1 antyseptyki.
Przygotowanie studenta do pracy na Bloku Operacyjnym. Cele te realizowane sg poprzez
nabycie wiedzy 1 umiejetnosci z zakresu rozpoznawania 1 podejmowania wlasciwych
interwencji diagnostyczno - terapeutycznych i pielegnacyjnych w urazach i ostrych
schorzeniach powlok ciata, klatki piersiowej i jamy brzusznej. Przygotowanie studenta do
pomocy i asystowania w prostych zabiegach przy 16zku chorego, na sali zabiegowe;j 1 sali
opatrunkowej. Umiejetno$¢ przygotowania do zabiegu operacyjnego w trybie naglym ze
wskazan zyciowych. Przygotowanie do przetaczania krwi i preparatow krwiopochodnych.
Tresci merytoryczne:

Wyktady. Historia chirurgii ze szczegdlnym uwzglednieniem wktadu polskich chirurgow w
rozw0] tej specjalnosci. Zaburzenia gospodarki wodno - elektrolitowej i kwasowo-
zasadowe] oraz biatkowej i weglowodanowej w chirurgii Wstrzgs — rodzaje, definicje,
patogeneza 1 leczenie. Pojgcie aseptyki 1 antyseptyki. Postgpowanie okotooperacyjne.
Chirurgia urazowa ( podstawy traumatologii, obrazenia klatki piersiowej, jamy brzusznej 1
miednicy ). Multitrauma ( Politrauma ). Oparzenia i odmrozenia. Urazy naczyn i tetniaki.
Choroba zakrzepowo - zatorowa. Ostre schorzenia jamy brzusznej i miednicy mate;.
Cwiczenia: praktyczne zastosowanie zasad aseptyki i antyseptyki. Organizacja pracy na
bloku operacyjnym, oddziale chirurgii - sala zabiegowa i opatrunkowa. Rece jako zrodio
przenoszenia zakazen. Mycie rak. Higiena szpitalna. Obchdd i1 prezentacja chorych
leczonych w Klinice Chirurgicznej. Praca na Sali Opatrunkowej (zmiana opatrunkow)
I Zabiegowej. Samodzielna praca studenta przy 16zku chorego (mierzenie parametréw
kardynalnych 1 bilans plynow ). Desmurgia - kolokwium. Podstawowe narzedzia
chirurgiczne. Rany — rodzaje, gojenie si¢ ran. Pierwsza pomoc i leczenie. Zaopatrywanie
ran. Ostre stany zapalne skory i tkanki podskornej. Zakazenia chirurgiczne (ropien,



ropowica, zastrzal, zanokcica), zakazenia przyranne: t¢zec, zgorzel gazowa, roza, rdzyca.
Ocena ryzyka wystgpienia zakazenia szpitalnego. Ocena ryzyka wystgpienia choroby
zakrzepowo-zatorowej — profilaktyka choroby zatorowo-zakrzepowej. Wywiad z chorym
i Swiadkami zdarzenia. Badanie podmiotowe chorych przebywajacych w Klinice. Rany
postrzalowe i inne rodzaje ran. Obrazenia wielonarzadowe. Urazy klatki piersiowej
postepowanie na miejscu wypadku, transport i diagnostyka Urazy naczyn objawy, pierwsza
pomoc, diagnostyka i ich leczenie Zapalenie otrzewnej — patogeneza, objawy, diagnostyka
i leczenie. Krwawienia do przewodu pokarmowego.

Seminaria: skala cigzko$ci obrazen. Wskazania do transportu do centrum urazowego lub
centrum urazowego dla dzieci oraz zglaszanie obecnosci kryteriow kwalifikacji
kierownikowi zespotu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego dziecigcego.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczgstszych
nowotworow czlowieka, mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekéw oraz  lekow podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbgdnym do
prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania §wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynno$ci ratunkowe, wybrane schorzenia przewodu pokarmowego,
metody oceny stanu odzywienia, zasady postgpowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem
zewngtrznym, zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia postgpowania 1 decyzji o
podjeciu lub odstgpieniu od medycznych czynno$ci ratunkowych, objawy i rodzaje odmy
oplucnowej, objawy odmy oplucnowej i jej rodzaje, objawy krwiaka optucnej, wiotkiej
klatki piersiowej i ztamania zeber, rodzaje obrazen ciala, ich definicje, zasady
kwalifikacji do centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci, rodzaje obrazen
ciata, ich definicje, zasady kwalifikacji do centrum urazowego i centrum urazowego dla
dzieci, zasady funkcjonowania centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci, zasady
postepowania przedszpitalnego 1 na SOR w obrazeniach: czaszkowo - modzgowych,
kregostupa 1 rdzenia krggowego, konczyn, jamy brzusznej, klatki piersiowej oraz w
przypadku wstrzasu;

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wilasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i1 opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekow oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowa¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzic¢
dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnos$ci ratunkowych,
podawa¢ pacjentowi leki i1 plyny, stosowaé skale ciezkosci obrazen, zaopatrywac
krwawienie zewnetrzne, zaopatrzy¢ krwawienie zewnetrzne, identyfikowac¢ wskazania do
transportu do centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci oraz zgtasza¢ obecnosé
kryteriow kwalifikacji kierownikowi zespolu urazowego lub kierownikowi zespotu
urazowego dzieciecego, identyfikowac¢ wskazania do transportu do centrum urazowego lub
centrum urazowego dla dzieci oraz zglasza¢ obecno$¢ kryteriow kwalifikacji kierownikowi
zespohu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego dziecigecego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego



wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspotpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

24. Ortopedia i traumatologia narzadu ruchu

Cel ksztafcenia: nabycie wiedzy, umiejetnosci i uksztaltowanie postaw umozliwiajacych
objecie profesjonalng opieka pacjentow z urazami narzadu ruchu. Przygotowanie studenta
do sprawowania samodzielnej i profesjonalnej roli w systemie ratowniczym. Teoretyczne i
praktyczne poglebianie wiedzy i1 umiejetnosci z zakresu etiologii, mechanizmu oraz
objawow obrazen narzadu ruchu. Rozpoznaje i1 réznicuje podstawowe obrazenia narzadu
ruchu i stany zagrozenia zycia.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: definicje podstawowych pojec¢ i zasady leczenia. Podstawy badania klinicznego w
traumatologii. Diagnostyka radiologiczna w traumatologii narzadu ruchu. Zasady
postepowania z chorym po wurazie narzadu ruchu, unieruchomienie transportowe.
Uszkodzenia urazowe przedramienia, nadgarstka i reki — rozpoznawania, pierwsza pomaoc,
zasady leczenia. Zwichnigcia tokcia i stawu ramiennego — mechanizmy, objawy, radiologia,
zasady repozycji i unieruchomienia, powiktania. Ztamania miednicy, zasady postepowania,
diagnostyka wstrzasu, zasady postepowania doraznego i ostatecznego. Ztamania kosci
udowej — mechanizmy, diagnostyka, zasady leczenia, powiklania. Ztamania w obrebie
stawu kolanowego — diagnostyka i leczenie. Radionegatywne uszkodzenia kolana. Ztamania
goleni, zespdt ciasnoty przedzialdw powigziowych.  Urazowe uszkodzenia stawu
skokowego i stopy — klasyfikacja, diagnostyka i leczenie. Klasyfikacja, mechanizmy
uszkodzen kregostupa i rdzenia kregowego. Zasady zaopatrywania uszkodzen kregostupa 1
rdzenia. Standardy postgpowania ratowniczego. Specyfika ztaman u dzieci. Uszkodzenia
urazowe narzadu ruchu w geriatrii. Uszkodzenia naczyniowo-nerwowe w traumatologii
narzagdu ruchu. Traumatologia w sporcie — specyfika postgpowania ratowniczego.
Powiktania urazow narzadu ruchu

Cwiczenia: cechy budowy uktadu kostno - stawowego i migéniowego. Specyfika gojenia sie
ztaman. Zasady udzielania pierwszej pomocy w miejscu wypadku. Uszkodzenia obreczy
konczyny gornej (Ztamanie topatki i obojczyka, zwichnigcie mostkowo - obojczykowe i
obojczykowo - barkowe, zwichnigcie stawu barkowego, ztamanie szyjki i trzonu kosci
ramiennej, zlamanie nadktykciowe kos$ci ramiennej, zlamanie kitykci kosci ramienne;.
Zwichnigcie stawu tokciowego, zwichnigcie glowy kosci promieniowej, ztamanie szyjki
ko$ci promieniowej, ztamanie wyrostka tokciowego, ztamanie trzonow kosci przedramienia,
ztamanie Monteggia, Galeazziego, Essex Lopresti, ztamanie i zluszczenie dalszej nasady
kosci promieniowej, ztamanie kosci nadgarstka, zlamanie ko$ci $rodrecza i palcow,
uszkodzenia otwarte reki). Uszkodzenia obregczy konczyny dolnej (oderwanie kolca
biodrowego przedniego, goérnego, oderwanie kolca biodrowego przedniego dolnego,
oderwanie guza kulszowego, ztamanie miednicy, urazowe zwichnigcia stawu biodrowego,
ztamanie szyjki kosci udowej, oderwanie kretarza mniejszego i wigkszego, ztamanie przez- i
podkretarzowe kosci udowej, ztamanie trzonu ko$ci udowej, ztamanie nadktykciowe kosci
udowej, zwichnigcie 1 zlamania rzepki, zwichnig¢cie stawu kolanowego, uszkodzenie
wigzadel stawu kolanowego, zlamania nasady blizszej kosci piszczelowej - ztamania
przezstawowe, oderwanie guzowatos$ci piszczeli, ztamanie podudzia, ztamanie kostek,
ztamania w obrgbie stopy, zwichnigcie stawu skokowego). Uszkodzenia nerwow i naczyn



konczyny gornej i dolnej. Zasady diagnostyki i leczenia urazéw uktadu kostno - stawowego.
Powiktania ztaman.

Seminaria: skala cigzkos$ci obrazen. Wskazania do transportu do centrum urazowego lub
centrum urazowego dla dzieci oraz zglaszanie obecnosci kryteriow kwalifikacji
kierownikowi zespotu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego dziecigcego.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
Mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz lekéw podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do
prowadzenia medycznych czynno$ci ratunkowych i1 udzielania $§wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia
postepowania i1 decyzji o podjeciu lub odstgpieniu od medycznych czynno$ci ratunkowych,
rodzaje obrazen ciata, ich definicje, zasady kwalifikacji do centrum urazowego i
centrum urazowego dla dzieci, zasady funkcjonowania centrum urazowego i centrum
urazowego dla dzieci, zasady postepowania przedszpitalnego i w SOR w obrazeniach:
czaszkowo- mozgowych, kregostupa i rdzenia kregowego, konczyn, jamy brzusznej, klatki
piersiowej oraz w przypadku wstrzasu.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego,  uklada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjgcia medycznych czynno$ci ratunkowych, oceniaé stan
swiadomosci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ 1 opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekéw oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnos$ci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawa¢ pacjentowi leki 1 plyny, stosowac skale cigzkoSci obrazen, zaopatrywac
krwawienie zewngtrzne, identyfikowac¢ wskazania do transportu do centrum urazowego lub
centrum urazowego dla dzieci oraz zgltasza¢ obecnos¢ kryteriow kwalifikacji kierownikowi
zespotu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego dziecigcego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

25. Intensywna terapia |

Cel ksztalcenia: wywiad anestezjologiczny 1 badanie chorego. Nadzor nad chorym
wymagajacym intensywnej terapii. Najczgstsze schorzenia leczone w Oddziale Intensywne;j
Terapii. Monitorowanie funkcji zyciowych. Wentylacja mechaniczna. Kaniulacja naczyn.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: medycyna okotoperacyjna. Podstawowe pojecia i definicje w anestezjologii.
Przygotowanie pacjenta do znieczulenia. Znieczulenie ogo6lne. Farmakologia lekéw
znieczulenia ogolnego. Wyposazenie stanowiska do znieczulenia. Monitorowanie



podstawowe i rozszerzone na bloku operacyjnym. Znieczulenie regionalne. Farmakologia
lekow znieczulenia miejscowego . Wybrane techniki znieczulen przewodowych. metody
identyfikacji struktur nerwowych. Postgpowanie w okresie pooperacyjnym. Leczenie bolu
pooperacyjnego. Oddzial Intensywnej Terapii. Wskazania i przeciwwskazania do pobytu w
OIT. Wyposazenie stanowiska OIT. Monitorowanie rozszerzone w OIT. Podstawy terapii
wentylacyjnej. Wentylacja inwazyjna i nieinwazyjna. Zasady tlenoterapii biernej.
Postgpowanie z pacjentem z urazem wielonarzadowym w tym z urazem czaszkowo-
mozgowym.

Cwiczenia: przygotowanie pacjenta do znieczulenia. Badanie przedmiotowe i podmiotowe.
Znieczulenie ogolne. Budowa aparatu do znieczulenia. Intubacja. Kaniulacja zyt
obwodowych. Znieczulenie regionalne.. Technika wykonania. Inwazyjne metody leczenia
bolu pooperacyjne Seminaria: Przygotowanie procedur.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzgce do naglych zagrozen zdrowia i1 zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz lekow podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady post¢powania z pacjentem z zatozonym cewnikiem
zewngtrznym, zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta
zaintubowanego, zasady wykonywania toalety u pacjenta z zatozong rurka tracheostomijng i
zasady pielegnacji tracheostomii, zasady oceny sStanu pacjenta w celu ustalenia
postgpowania i decyzji o podjeciu lub odstapieniu od medycznych czynnosci ratunkowych,
przyczyny i objawy naglego zatrzymania krazenia, zasady prowadzenia podstawowej i
zaawansowanej resuscytacji kragzeniowo - oddechowej u dorostych i dzieci, wskazania i
techniki odsysania drog oddechowych 1 techniki jego wykonania, wskazania do
przyrzadowego 1 bezprzyrzadowego przywracania droznosci drég oddechowych i techniki
ich wykonania, wskazania do wykonania kaniulacji zyl obwodowych konczyn gérnych i
dolnych oraz zyly szyjnej zewnetrznej a takze technike jej wykonania, wskazania do
stosowania intensywnej terapii 1 zasady jej stosowania, technik¢ oznaczania st¢zen
parametréw krytycznych, zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $mierci mozgu.
Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisac stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekow oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowa¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzic¢
dokumentacje¢ medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnos$ci ratunkowych,
podawa¢ pacjentowi leki i plyny, przywraca¢ droznos$¢ drog oddechowych metodami
bezprzyrzadowymi, przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadgto$niowymi,
wykona¢ intubacje¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej, wykona¢ konikopunkcje,
wdraza¢ tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomaga¢ oddech, stosowac si¢ do
zasad aseptyki 1 antyseptyki, zaopatrywac prosta rang, zaktada¢ i zmienia¢ jalowy
opatrunek  chirurgiczny, prowadzi¢ wentylacje zastgpcza z uzZyciem worka
samorozprezalnego i respiratora transportowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i



zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

26. Intensywna terapia Il

Cel ksztatcenia: nadzér nad chorym wymagajacym intensywnej terapii. Najczestsze
schorzenia leczone na oddziale intensywnej terapii. Monitorowanie funkcji zyciowych.
Wentylacja mechaniczna. Kaniulacja naczyn krwionosnych. Leczenie bolu. Zywienie
w intensywnej terapii. Profilaktyka zakazen w oddziale intensywnej terapii. Wspomaganie
dysfunkcji narzadow.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wstrzas kardiogenny - monitorowanie i postepowanie .Najczgstsze schorzenia
leczone w Oddziale Intensywnej Terapii .Opieka poresuscytacyjna. Hypotermia
terapeutyczna . Protokét orzeczenia $mierci mézgu. Zasady profilaktyki i leczenia zakazen .
Wstrzas sceptyczny.

Cwiczenia: profilaktyka zakazeh w OIT. Pobieranie materiatdow do badan
bakteriologicznych. Podstawy antybiotykoterapii. Monitorowanie rozszerzone w OIT,
Terapia wentylacyjna w OIT. Zastepowanie funkcji narzagdowych w OIT. Zasady zywienia
w OIT. Hypotermia terapeutyczna . Opieka poresuscytacyjna. Wskazania, przeciwskazania,
technika kaniulacji zyt centralnych, powiktania.

Seminaria: rownowaga kwasowO - zasadowa. Interpretacja badan laboratoryjnych.
Postgpowanie. Wentylacja zastgpcza. Podstawowe tryby wentylacji. Obstuga powszechnych
funkcji respiratora. Dyselektrolitemie. Diagnostyka, objawy, postepowanie.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzgce do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekéw oraz lekéw podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady postgpowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem
zewnetrznym, zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta
zaintubowanego, zasady wykonywania toalety u pacjenta z zalozong rurka tracheostomijng 1
zasady pielegnacji tracheostomii, zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia
postepowania 1 decyzji o podjeciu lub odstgpieniu od medycznych czynnosci ratunkowych,
przyczyny 1 objawy naglego zatrzymania krazenia, zasady prowadzema podstawowe;j
| zaawansowanej resuscytacji krazeniowo- oddechowej u dorostych i dzieci, wskazania
I techniki odsysania drog oddechowych i techniki jego wykonania, wskazania do
przyrzadowego 1 bezprzyrzadowego przywracania drozno$ci drég oddechowych i techniki
ich wykonania, wskazania do wykonania kaniulacji zyl obwodowych konczyn gérnych
i dolnych oraz zyly szyjnej zewngtrznej a takze technike jej wykonania, wskazania do
stosowania intensywnej terapii 1 zasady jej stosowania, technike oznaczania stezen
parametréw krytycznych, zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $§mierci mozgu.
Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie
niezb¢ednym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, oceniaé stan $wiadomosci
pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wilasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych
obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezb¢dnym
do ustalenia jego stanu, oceni¢ 1 opisa¢ stan somatyczny 1 psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegoélnych lekoéw oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzic¢



dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawa¢ pacjentowi leki i plyny, przywraca¢ droznos$¢ drog oddechowych metodami
bezprzyrzadowymi, przyrzagdowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadgtosniowymi,
wykona¢ intubacj¢ dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej, wykona¢ konikopunkcije,
wdraza¢ tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomaga¢ oddech, stosowac si¢ do
zasad aseptyki 1 antyseptyki, zaopatrywaé prosta rang, zaktada¢ i zmienia¢ jalowy
opatrunek  chirurgiczny, prowadzi¢ wentylacje =zastepczg z uzyciem worka
samorozprezalnego i respiratora transportowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy Wwilasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym,  dostrzegania 1  rozpoznawania  wilasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

27. Neurochirurgia

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentow z zagadnieniami z dziedziny neurochirurgii.
Omowienie postgpowania w stanach naglych. Student potrafi poshugiwaé si¢ jezykiem
specjalistycznym w tym zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki chorobowe z dziedziny
neurochirurgii. Zna zasady planuje 1 realizuje procesy ratunkowe pacjentow ze schorzeniami
neurochirurgicznymi.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wywiad 1 badanie przedmiotowe. Badania osrodkowego i obwodowego uktadu
nerwowego Objawy kliniczne, pojecia anatomiczne, diagnostyka, schorzenia ukladu
nerwowego, postepowanie z pacjentem. Schorzenia wewnatrzczaszkowe. Choroby nerwow
obwodowych i mig$ni. Wieloogniskowe choroby uktadu nerwowego i ich leczenie.
Cwiczenia: wywiad i badania przedmiotowego. Badania oérodkowego i obwodowego
uktadu nerwowego. Stany nagle w neurochirurgii.

Seminaria: wywiad i badania przedmiotowe pacjenta neurochirurgicznego.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekéw oraz lekéw podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do
prowadzenia medycznych czynno$ci ratunkowych, zasady badania przedmiotowego w
zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania
$wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, zasady badania
przedmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci
ratunkowych 1 udzielania $wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnoS$ci
ratunkowe, przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania
terapeutycznego W najczestszych chorobach uktadu nerwowego, rodzaje badan
obrazowych oraz obraz radiologiczny podstawowych schorzen, zasady oceny stanu pacjenta
w celu ustalenia postgpowania i decyzji o podjeciu lub odstgpieniu od medycznych
czynnosci ratunkowych, wskazania do uktadania pacjenta w pozycji wiasciwej dla jego
stanu lub odniesionych obrazen.



Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomos$ci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize¢ ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegélnych lekow oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowa¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzié
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac¢ pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikéw wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

28. Podstawy okulistyki w ratownictwie medycznym

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentdw z zagadnieniami z dziedziny okulistyki. Omoéwienie
postepowania w stanach naglych. Student potrafi postugiwac si¢ jezykiem specjalistycznym
w tym zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki chorobowe z dziedziny okulistyki. Zna
zasady planuje 1 realizuje procesy ratunkowe pacjentéw ze schorzeniami okulistycznymi.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: wybrane stany nagle okulistyczne i zasady postgpowania przedszpitalnego w tym
zakresie. Cwiczenia: badanie okulistyczne. Badanie pacjenta z nagtymi schorzeniami
okulistycznymi. Postgpowanie ratunkowe. Podstawowe zabiegi w okulistyce.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz lekéw podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do
prowadzenia medycznych czynno$ci ratunkowych i udzielania $wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynno$ci ratunkowe, zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia
postepowania 1 decyzji o podjeciu lub odstapieniu od medycznych czynnos$ci ratunkowych,
wybrane stany nagle okulistyczne i zasady postgpowania przedszpitalnego w tym zakresie.
Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego,  uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekow oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzic¢
dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu



pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktéw
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikéw wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

29. Laryngologia

Cel ksztafcenia: zapoznanie studentow z zagadnieniami z dziedziny otolaryngologii dot.
choréb nosa, ucha i gardta. Omoéwienie postepowania w stanach naglych. Student potrafi
postugiwac si¢ jezykiem specjalistycznym w tym zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki
chorobowe z dziedziny otorynolaryngologii. Zna zasady planuje i realizuje procesy
ratunkowe pacjentéw ze schorzeniami otorynolaryngologicznymi. Przygotowuje pacjenta do
badan diagnostycznych, ocenia stan pacjenta, udziela pomocy w przypadku krwawien z
nosa, obecno$ci ciala obcego. Dba o bezpieczenstwo wlasne, otoczenia. Bierze
odpowiedzialno$¢ za swoje decyzje. Pracujac w zespole przygotowuje prezentacje i ja
przedstawia. Przestrzega poczynionych ustalen

Tresci merytoryczne:

Wykiady: czynnosci ratownicze w laryngologii- wprowadzenie. Anatomia i fizjologia ucha-
schorzenia, urazy- postgpowanie ratownicze. Nos i zatoki przynosowe-schorzenia, urazy-
postgpowanie ratownicze. Jama ustna, krtan — urazy, schorzenia - postgpowanie ratownicze.
Urazy twarzoczaszki- postgpowanie ratownicze. Duszno$é- intubacja, tracheotomia,
konikotomia. Szyja- schorzenia, urazy- postgpowanie ratownicze. Objawy w
otolaryngologii, leki w otolaryngologii, materialy opatrunkowe. Bezdech, stany nagle -
podsumowanie.

Cwiczenia: badanie laryngologiczne. Charakterystyka pacjenta laryngologicznego.
Podstawowe zabiegi w laryngologii.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych
nowotworow cztowieka, mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i Zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz lekow podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do
prowadzenia medycznych czynno$ci ratunkowych 1 udzielania §wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynno$ci ratunkowe, zasady wykonywania toalety drzewa
oskrzelowego u pacjenta zaintubowanego, zasady wykonywania toalety u pacjenta z
zatozong rurka tracheostomijng i zasady pielggnacji tracheostomii, zasady oceny stanu
pacjenta w celu ustalenia postgpowania i decyzji o podjeciu lub odstgpieniu od medycznych
czynno$ci ratunkowych, wybrane stany nagle laryngologiczne i zasady postgpowania
przedszpitalnego w tym zakresie.

Umiejetnosci (potrafi):oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie



niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize¢ ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegélnych lekow oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzié
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wilasnej i wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

30. Urologia

Cel ksztalcenia: zapoznanie z zagadnieniami z dziedziny urologii. Omdwienie postgpowania
w stanach naglych. Student potrafi postugiwaé si¢ jezykiem specjalistycznym w tym
zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki chorobowe z dziedziny urologii. Zna zasady
planuje i realizuje procesy ratunkowe pacjentéw ze schorzeniami urologicznymi.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: ocena stanu pacjenta urologicznego. Stany nagle goérnych i dolnych drog
moczowych. Stany nagle - pracie i moszna. Urazy narzadéw plciowych.

Cwiczenia: ocena i badanie pacjenta urologicznego. Stany nagte, wywiad i postgpowanie na
miejscu zdarzenia i w SOR. Nagle stany urologiczne u dzieci. Podstawowe zabiegi
urologiczne.

Seminaria: ocena pacjenta, postepowanie z pacjentem urologicznym.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania $rodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych
nowotworow cztowieka, mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i Zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz lekéw podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do
prowadzenia medycznych czynno$ci ratunkowych i udzielania $wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynno$ci ratunkowe, przyczyny, objawy i postgpowanie w ostrej
niewydolnosci nerek, zasady postgpowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem
zewnetrznym, zasady cewnikowania pecherza moczowego.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjgcia medycznych czynno$ci ratunkowych, oceniaé stan
swiadomosci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezb¢dnym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekow oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzic¢
dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnos$ci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.



Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

31. Medycyna sadowa

Cel ksztafcenia: zapoznanie studentow z podstawowymi zagadnieniami z tanatologii
sadowo-lekarskiej (rodzaje 1 przyczyny $mierci, patomechanizm $mierci, przemiany
posmiertne). Zapoznanie studentow z podstawowymi zagadnieniami z traumatologii
sagdowo-lekarskiej (rodzaje obrazen, mechanizmy ich powstawania, rodzaj narzedzi,
rekonstrukcja mechanizmu powstawania obrazen ze szczegdlnym uwzglednieniem
wypadkow komunikacyjnych). Zapoznanie studentéw ze sposobem postgpowania ze
zwlokami na miejscu ich znalezienia, technikg sekcyjna, sgdowolekarskimi sekcjami zwtok
(techniki sekcyjne specyficzne dla medycyny sgdowej, zabezpieczaniem materiatu do badan
dodatkowych). Zapoznanie studentow z rodzajami badan sgdowo-lekarskich osob zywych
oraz zasadami sporzadzania dokumentacji z tych badan (badanie oséb podejrzewanych o
stan nietrzezwosci lub stan po zazyciu srodkow dziatajacych podobnie do alkoholu, sposoby
obiektywizacji skarg i zglaszanych dolegliwos$ci). Przedstawienie studentom podstawowych
poje¢ i problemoéw z zakresu toksykologii sadowo-lekarskiej. Przedstawienie studentom
podstawowych poje¢ i probleméw z zakresu genetyki sagdowej. Zapoznanie studentow z
przepisami prawnymi regulujacymi prace lekarzy i pozostatego personelu medycznego.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: rola 1 zadania medycyny sadowej. Podstawowe wiadomos$ci z zakresu prawa
karnego i prawa cywilnego. Opiniowanie w sprawach karnych i cywilnych: Ogledziny
pokrzywdzonych, zasady badan, sporzadzania protokolu i opiniowania w sprawach
zwigzanych z kwalifikacjg uszczerbku na zdrowiu. Podstawy genetyki sadowej: ustalanie
ojcostwa, S$lady biologiczne 1 ich identyfikacja. Podstawy toksykologii ogélna ze
szczegblowym uwzglednieniem toksykologii alkoholu i oceng stanu nietrzezwosci
Cwiczenia: sekcja: Ogledziny zwlok, ocena znamion $mierci i ich wykorzystanie dla
ustalenia czasu $mierci. Sekcja zwlok z wykonaniem odmiennosci technik sekcyjnych.
Zasady pobierania  materialu do badan  dodatkowych:  histopatologicznych,
toksykologicznych. hemogenetycznych. Zasady sporzadzania protokotu sekcyjnego i
opiniowania. Tanatologia. Rodzaje $mierci. Zmiany pos$miertne. Ogledziny miejsca
znalezienia zwtok. Uduszenie gwattowne. Zatrucie tlenkiem wegla, wychtodzenie, zgon w
pozarze. Uszkodzenia ciata i medycyna komunikacyjna. Bron palna i obrazenia postrzalowe.
Technika zabezpieczenia materialu do badan laboratoryjnych w najczesciej spotykanych
zatruciach. Dzieciobojstwo.

Seminaria: tanatologia sadowo-lekarska. Traumatologia sagdowo-lekarska.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe zagadnienia z zakresu medycyny sadowe;j.
Umiejetnosci: rozpozna¢ pewne znamiona $mierci.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1



zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia, seminaria.

32. Choroby tropikalne

Cel ksztalcenia: zapoznanie z zagadnieniami z dziedziny chorob tropikalnych. Omoéwienie
postepowania w stanach nagtych. Student potrafi postugiwac si¢ jezykiem specjalistycznym
w tym zakresie. Rozpoznaje wybrane jednostki chorobowe z dziedziny chorob tropikalnych.
Zna zasady planuje i realizuje procesy ratunkowe pacjentéw ze schorzeniami i chorobami
tropikalnymi.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: geogratia choréb tropikalnych. Szczepienia ochronne. Zakazenia wirusowe.
Infekcyjne choroby biegunkowe. Choroby skéry. Choroby przenoszone droga plciowa w
tropiku. Neuroinfekcje. Szczegolnie niebezpiecznych zakazenia tropikalne.

Cwiczenia: wywiad i badanie pacjenta z podejrzeniem choroby tropikalnej. Postgpowanie z
pacjentem na miejscu zdarzenia, w transporcie i w sor.

Seminaria: choroby transmisyjne. Choroby przenoszone drogg pokarmowg i oddechowa.
Choroby odzwierzece. Tezec.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych
czynno$ci ratunkowych 1 udzielania $wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne
czynnosci ratunkowe, przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postepowania
profilaktycznego w najczestszych chorobach bakteryjnych, wirusowych, pasozytniczych i
grzybicach, w tym zakazeniach pneumokokowych 1 meningokokowych, wirusowym
zapaleniu

watroby, nabytym niedoborze odpornosci AIDS, sepsie 1 zakazeniach szpitalnych,
wskazania do leczenia hiperbarycznego.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjgcia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezb¢dnym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegélnych lekow oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynno$ci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstagpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym =z
przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w srodowisku wielokulturowym i



wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: wyklady, ¢wiczenia, seminaria.

33. Medycyna taktyczna

Cel ksztalcenia: zapoznanie z zagadnieniami z dziedziny medycyny taktycznej. Omoéwienie
postepowania w stanach naglych. Student potrafi postugiwac si¢ jezykiem specjalistycznym
w tym zakresie. Student zna zasady planuje i realizuje procesy ratunkowe.

Tresci merytoryczne:

Wykiady: udroznianie drég oddechowych w warunkach taktycznych. Postgpowanie w
krwotokach, wstrzasie. Balistyka ran postrzalowych i obrazen detonacyjnych. Urazy klatki
piersiowej, jamy brzusznej i miednicy, urazy glowy, konczyn, krggostupa. Farmakoterapia
w warunkach taktycznych. Cwiczenia: sposoby ewakuacji poszkodowanego w warunkach
taktycznych. Dokumentacja medyczna. Segregacja poszkodowanych w warunkach
taktycznych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
zasady dekontaminacji, zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do
prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania $§wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynno$ci ratunkowe, zasady oceny stanu pacjenta W celu ustalenia
postepowania i1 decyzji o podjeciu lub odstgpieniu od medycznych czynnos$ci ratunkowych,
dokona¢ segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i1 wtdrnej oraz segregacji
szpitalnej, zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtornej oraz segregacji
szpitalnej, zagrozenia srodowiskowe, rodzaje katastrof, procedury medyczne 1 dzialania
ratunkowe podejmowane w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach, etyczne
aspekty postepowania ratowniczego w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach.
Umiejetnosci (potrafi): zaopatrywa¢ krwawienie zewngetrzne, dziala¢ zespotowo, udzielajac
pomocy w trudnych warunkach terenowych w dzien i w nocy oraz w warunkach znacznego
obcigzenia fizycznego i psychicznego

Kompetencje spofeczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogodlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowo$ciowym, dostrzegania i1 rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

34. Jezyk migowy

Cel ksztalcenia: pokonanie leku przed kontaktami z osobami niestyszacymi.
Upowszechnienie idei integracji spotecznej i niesienia pomocy osobom niepetnosprawnym.
Po zakonczeniu zaje¢ student powinien: znac i stosowa¢ w praktyce podstawowe zasady
kontaktu z osobami niestyszacymi, zna¢ i umie¢ stosowac daktylografi¢ ( polski alfabet
palcowy, liczebniki gtowne i1 porzadkowe,...), zna¢ 1 umie¢ zastosowac¢ ok. 200 nowych
znakow ideograficznych wprowadzonych w czasie zaj¢¢, umie¢ formutowac i odczytywac
proste wypowiedzi w zakresie poznanego stownictwa, posiada¢ podstawowag wiedze
dotyczaca 0sob niestyszacych i jezyka migowego. Student powinien by¢ przygotowanym do
korzystania z fachowej literatury 1 dalszego samoksztalcenia.

Tresci merytoryczne:



Cwiczenia: przyczyny i klasyfikacje uszkodzen stuchu i zaburzen mowy oraz metody ich
wczesnego wykrywania. Sposoby i §rodki komunikacji oséb z uszkodzeniem stuchu.
Seminaria: nawigzywanie kontakt z osobg stabostyszaca i niestyszaca.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): sposoby i $rodki komunikacji 0sob z uszkodzeniem stuchu.
Umiejetnosci (potrafi): nawigzywac kontakt z osoba stabostyszaca i niestyszaca.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspotpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia, seminaria.

35. Organizacja pracy ratownika medycznego

Cel ksztalcenia: Ksztalttowanie sposobu myslenia i postepowania w sytuacjach zdarzen
masowych. Wspdlpraca i praca w zespole. Opanowanie umiejetnosci organizacji i niesienia
pomocy w warunkach ekstremalnych, m.in. klgsk zywiolowych, ekologicznych, katastrof,
wypadkéw masowych. Pozyskanie umiejetnosci wspoétdziatania interdyscyplinarnego i
okreslenie miejsca oraz zakresu pomocy medycznej na poszczegdlnych etapach akcji
ratunkowej zgodnie z wytycznymi Panstwowego Ratownictwa Medycznego

Tresci merytoryczne:

Wyktady: historia ratownictwa medycznego na $wiecie i w Polsce. Ustawa o Pafistwowym
Ratownictwie Medycznym. Jednostki wspodlpracujace z ,,Systemem”. Zasady segregacji
medycznej oraz segregacji w szpitalnym oddziale ratunkowym Organizacja akcji ratunkowej
w zdarzeniu masowym oraz wspotpraca z jednostkami ,,Systemu”. Praca w zespole.
Cwiczenia: Analiza i interpretacja definicji i poje¢ zawartych w aktach prawnych
dotyczacych Panstwowego Ratownictwa Medycznego. Sytuacje pozorowane —
wykonywanie triagu pierwotnego i re - triagu w wypadkach masowych. Sytuacje
pozorowane — Triage Manchester. Studium i analiza przypadku — wypadek z duza iloscia
0s0b poszkodowanych metodg Case study. Wspodlpraca z jednostkami wspomagajgcymi
system ratownictwa w tym Krajowy System Ratowniczo - Gasniczy, tacznos¢ ratunkowa.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe metody informatyczne i biostatystyczne
wykorzystywane w medycynie, w tym medyczne bazy danych, arkusze kalkulacyjne i
podstawy grafiki komputerowej, podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane
w badaniach populacyjnych i diagnostycznych, mozliwosci wspotczesnej telemedycyny,
jako narzedzia wspomagania pracy ratownika

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, przeprowadzi¢ badanie przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad
medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do podjecia medycznych
czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan §wiadomos$ci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji
wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie
fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisaé
stan somatyczny 1 psychiczny pacjenta, przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan
niepozadanych poszczegolnych lekow oraz interakcji miedzy nimi, monitorowaé stan
pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie



wykonywanych czynno$ci w tym w przypadku zgonu pacjenta, podawaé pacjentowi leki i
ptyny.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikéw wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejécia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wilasnej 1 wspoOlpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym
| wiclonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajec: wyktady, ¢wiczenia.

36. Diagnostyka laboratoryjna i obrazowa

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentoéw z metodami diagnostyki laboratoryjnej i obrazowej
w stanach nagtych. Interpretacja wynikow.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: interpretacja wynikow badan laboratoryjnych. Radiologia interwencyjna.
Tomografia komputerowa. Elementy medycyny nuklearnej. Rezonans magnetyczny.
Diagnostyka ultrasonograficzna.

Seminaria: diagnostyka laboratoryjna i obrazowa w stanach nagtych w ZRM i SOR.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady ergonomii i higieny pracy z komputerem, podstawowe
metody informatyczne i biostatystyczne wykorzystywane w medycynie, w tym medyczne
bazy danych, arkusze kalkulacyjne 1 podstawy grafiki komputerowej, mozliwosci
wspolczesnej telemedycyny, jako narzgdzia wspomagania pracy ratownika.

Umiejetnosci (potrafi): interpretowac wyniki badan laboratoryjnych i obrazowych.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej 1 zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspoOtpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawodoéw medycznych takze w Srodowisku Wlelokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania 1 rozpoznawania wilasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia, seminaria.

37. Przygotowanie do egzaminu dyplomowego

Cel ksztalcenia: powtorzenie 1 uzupetienie wiedzy 1 umiejetnosci z zakresu studiow w celu
przygotowania do egzaminu dyplomowego.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: czynno$ci ratunkowych ze szczegdlnym uwzglednieniem procedur stosowanych
w ratownictwie w celu ratowania zycia 1 zdrowia pacjenta w zagrozeniach pochodzenia
wewnetrznego 1 Srodowiskowego. Identyfikacja pacjentow w stanie zagrozenia Zycia oraz
wdrozenie odpowiednich procedur majacych na celu podtrzymanie funkcji zyciowych
pacjenta. Zastosowania farmakoterapii w resuscytacji krazeniowo-oddechowej i stanach
nagtych.

Efekty uczenia sig:



Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
mechanizmy dziatania podstawowych grup lekow oraz lekow podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego, stany zagrozenia w chorobach nowotworowych
i hematologicznych,  zaburzeniach  ukladu  krzepnigcia, zespole  wykrzepiania
wewnatrznaczyniowego 1 ostrej biataczce oraz zasady postepowania przedszpitalnego
w tych stanach, zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia
medycznych czynno$ci ratunkowych, zasady badania przedmiotowego w zakresie
niezbednym do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i1 udzielania §wiadczen
zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci ratunkowe, rodzaje badan obrazowych oraz
obraz radiologiczny podstawowych schorzen, zasady tancucha przezycia, zasady udzielania
pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym, zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu,
udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkow, zasady oceny stanu pacjenta w celu
ustalenia postgpowania i decyzji o podjeciu lub odstgpieniu od medycznych czynnos$ci
ratunkowych, wskazania do uktadania pacjenta w pozycji wiasciwej dla jego stanu lub
odniesionych obrazen, przyczyny i objawy naglego zatrzymania krazenia, zasady
prowadzenia podstawowej 1 zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo- oddechowej
u dorostych 1 dzieci, wybrane skale oceny $pigczki oraz skale urazowe i rokownicze,
zaburzenia rownowagi kwasowo-zasadowej i wodno-elektrolitowej oraz zasady
postgpowania przedszpitalnego i na SOR w takich zaburzeniach, stany zagrozenia w
chorobach nowotworowych oraz postepowanie przedszpitalne i na SOR w przypadku
takich zagrozen, zasady transportu pacjentow z obrazeniami ciata, wskazania do leczenia
hiperbarycznego, zagrozenia srodowiskowe, zasady funkcjonowania systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne, role i znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w systemie
Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego,  uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjgcia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekow oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowac¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacj¢ medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i1 odstagpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny, identyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacje narazenia na
czynniki szkodliwe i niebezpieczne, przygotowaé pacjenta do transportu, identyfikowacd
btedy 1 zaniedbania w praktyce ratownika medycznego, monitorowac stan pacjenta podczas
czynno$ci medycznych 1 transportowych, stosowa¢ wiasciwe leczenie przeciwbolowe,
oceni¢ stopien nasilenia bolu wedlug znanych skal, rozpozna¢ stan zagrozenia Zycia u
pacjenta po przeszczepie narzadu, monitorowaé czynnosci zyciowe pacjenta podczas
badania diagnostycznego, wigza¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami
Klinicznymi choroby, prowadzi¢ podstawowe i zaawansowane czynno$ci resuscytacyjne u
dorostych, dzieci, niemowlat i noworodkow z uwzglednieniem prawidtowego zastosowania
urzadzen wspomagajacych resuscytacje (urzadzenia do kompresji klatki piersiowe;,
respiratora), dziata¢ zespotowo, udzielajgc pomocy w trudnych warunkach terenowych w
dzien 1 w nocy oraz w warunkach znacznego obcigzenia fizycznego i psychicznego,
transportowa¢ pacjenta w  warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych 1
migdzyszpitalnych, identyfikowaé¢ btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego,
identyfikowa¢ zagrozenia obrazen: czaszkowo-mozgowych, klatki piersiowej, obrazeniach



jamy brzusznej, obrazeniach konczyn, obrazeniach kregostupa i1 rdzenia krggowego;
obrazeniach miednicy a takze wdraza¢ postgpowanie ratunkowe w przypadku tych obrazen,
wykonywa¢ procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza, dostosowywac
postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta, monitorowaé stan pacjenta podczas badania
obrazowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspotpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec: ¢wiczenia.

38. Koordynowana opieka medyczna

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy 1 umiejetnosci studenta w zakresie opieki nad pacjentem
chorym przewlekle. Postepowanie na miejscu zdarzenia i w SOR.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: charakterystyka pacjenta chorego przewlekle.

Cwiczenia: zasady postgpowania na miejscu zdarzenia z pacjentem chorym przewlekle.
Zbieranie wywiadu. Zasady postepowanic w SOR z pacjentem. Transport pacjenta. Stany
nagte.

Wiedza (zna i rozumie): procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia
wewnetrznego.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize¢ ewentualnych dziatah niepozadanych poszczegoélnych lekoéw oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstapienia od medycznych czynnos$ci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki 1 ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym =z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec: wyklady, ¢wiczenia.

39. Stany nagle w ginekologii i potoznictwie



Cel ksztalcenia: umiejetnos¢ rozpoznawania objawow wskazujacych na nagla lub ciezka
patologi¢ u kobiet cigzarnych. Rozpoznanie naglych standéw ginekologicznych w celu
wdrozenia prawidtowych procedur ratunkowych.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: Stany naglace w ginekologii. Rozpoznanie i postepowanie na miejscu zdarzenia i
w SOR z kobietg ci¢zarng a takze z kobietg z problemami ginekologicznymi. Problemy
medyczne kobiet ciezarnych.

Cwiczenia: wywiad, badanie pacjentki. Ostre stany ginekologiczne. Stany nagle kobiet w

Clazy.

Wiedza (zna i rozumie): procedury specjalistyczne w stanach naglych  pochodzenia
wewnetrznego.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego,  uklada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie

przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjgcia medycznych czynno$ci ratunkowych, oceniaé¢ stan
swiadomosci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji wilasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisac stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegélnych lekéw oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzic¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej 1 zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowo$ciowym, dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

PRZEDMIOTY DO WYBORU:

1. Koordynowana opieka kardiologiczna - kompleksowa opieka nad pacjentem
Z niewydolnoscig serca

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy 1 umiejetnosci studenta w zakresie opieki nad pacjentem z
niewydolnoscig serca. Stany nagte u chorych z niewydolno$cig serca. Postepowanie na
miejscu zdarzenia i w SOR.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: charakterystyka pacjenta z niewydolnoscia serca .

Cwiczenia: zasady postepowania na miejscu zdarzenia z pacjentem z niewydolno$cia serca.
Zasady postepowanie w SOR z pacjentem z niewydolnos$cig serca. Transport pacjenta. Stany
nagte.

Wiedza (zna i rozumie): procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia
wewnetrznego.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie



przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjecia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomos$ci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wiasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize ewentualnych dzialan niepozadanych poszczegélnych lekow oraz
interakcji migdzy nimi, monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzié
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynno$ci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikéw wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

2. Basic and advenced life suupport

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy 1 umieje¢tnos$ci studenta w zakresie podstawowych zabiegow
resuscytacyjnych. Postepowanie na miejscu zdarzenia i w SOR.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: podstawowe zabiegi resuscytacyjne.

Cwiczenia: nagle zatrzymanie krazenia - zasady postepowania na miejscu zdarzenia i w
SOR.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): procedury specjalistyczne w stanach nagltych  pochodzenia
wewnetrznego.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, przeprowadzi¢ badanie przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad
medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym do podjecia medycznych
czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan §wiadomos$ci pacjenta, utozy¢ pacjenta w pozycji
wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie
fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ 1 opisac
stan somatyczny 1 psychiczny pacjenta, monitorowa¢ stan pacjenta metodami
nieinwazyjnymi, prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w zakresie wykonywanych czynno$ci
w tym w przypadku zgonu pacjenta, odstagpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.



3. Koordynowana opieka w ostrej fazie udaru mozgu

Cel ksztafcenia: nabycie wiedzy i umiejetnosci studenta w zakresie opieki nad pacjentem z
udarem mozgu. Postepowanie na miejscu zdarzenia i w sor.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: charakterystyka pacjenta z udarem moézgu.

Cwiczenia: zasady postepowania na miejscu zdarzenia z pacjentem z udarem mozgu.
Zbieranie wywiadu u pacjenta z udarem mozgu. Zasady postepowanie w sor z pacjentem.
Transport pacjenta. Stany nagte.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): procedury specjalistyczne w stanach naglych  pochodzenia
wewnetrznego.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjgcia medycznych czynno$ci ratunkowych, ocenia¢ stan
swiadomosci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegoélnych lekéw oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowaé stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzic¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od medycznych czynnos$ci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej 1 zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejécia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowo$ciowym, dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

4. Systemy informatyczne w ochronie zdrowia (SIM)

Cel ksztatcenia: celem przedmiotu jest zapoznanie studentow z systemami informatycznymi
ochrony zdrowia. Student poznaje elementy systemu w placowkach ochrony zdrowia, ze
szczegdlnym uwzglednieniem jednostek Systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: charakterystyka dziatania 1 funkcjonowania systemow informatycznych w
jednostkach systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne.

Cwiczenia: zapoznanie z systemami informatycznymi.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady budowy i funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej
(SIM), dziedzinowych systemow teleinformatycznych oraz rejestrow medycznych, a takze
zasady ich wspoétdzialania.

Umiejetnosci  (potrafi): interpretowa¢ 1 stosowa¢ zalozenia funkcjonalne systemu
informacyjnego z wykorzystaniem zaawansowanych metod i technologii informatycznych
w wykonywaniu 1 kontraktowaniu $wiadczen zdrowotnych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w
zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w



srodowisku wielokulturowym i wielonarodowo$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania
wilasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych,
kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia.

5. Koordynowana opieka medyczna - stany nagle w pediatrii i neonatalogii

Cel ksztatcenia: umiejetnos¢ rozpoznawania objawOw wskazujacych na nagla lub cigzka
patologi¢ w okresie rozwojowym, ze szczegdlnym uwzglednieniem matego dziecka.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: stany naglace w neonatologii-wczesniactwo, krwawienie Srodczaszkowe, objawy
neurologiczne, stany neurologiczne zagrazajace zyciu. Zoltaczka wymagajaca transfuzji
wymienne. Wady serca zagrazajace zyciu.

Cwiczenia:  symptomatologia, rozpoznawanie, postepowanie. Cigzkie zaburzenia
oddychania u noworodkow. Zaburzenia ze strony jamy brzusznej zagrazajace zyciu
noworodka, , ostry brzuch, objawy, postgpowanie. Wady wrodzone zagrazajace zyciu ( poza
wadami serca). Zakazenia jako stan zagrazajacy zyciu w okresie noworodkowym.

Wiedza (zna i rozumie): procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia
wewnetrznego.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania
ratunkowego, uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, przeprowadzi¢ badanie
przedmiotowe pacjenta, przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w
zakresie niezbednym do podjgcia medycznych czynno$ci ratunkowych, oceniaé stan
swiadomosci pacjenta, ulozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub
odniesionych obrazen ciata, przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia jego stanu, oceni¢ 1 opisa¢ stan somatyczny i psychiczny pacjenta,
przeprowadzi¢ analize¢ ewentualnych dziatah niepozadanych poszczegoélnych lekoéw oraz
interakcji miedzy nimi, monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, prowadzi¢
dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnos$ci w tym w przypadku zgonu
pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstagpienia od medycznych czynnosci ratunkowych,
podawac pacjentowi leki i ptyny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejécia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym i
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczef, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, ¢wiczenia.

6. Zarzadzanie kryzysowe

Cel ksztatcenia: zapoznanie z zakresem, struktura, fazami, zasadami zarzadzania
kryzysowego.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: zakres zarzadzania kryzysowego. Struktura zarzadzania kryzysowego w
administracji publicznej.

Cwiczenia: fazy zarzadzania kryzysowego. Zasady zarzadzania kryzysowego.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtdrne;j
oraz segregacji szpitalnej, rodzaje katastrof, procedury medyczne i  dziatania



ratunkowe podejmowane w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach, etyczne
aspekty postepowania ratowniczego w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach.
Umiejetnosci (potrafi): dokonaé¢ segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtdrnej
oraz segregacji szpitalnej.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikéw wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

IV. PRAKTYKA

D. PRAKTYKI ZAWODOWE

1.1. wymiar praktyk zawodowych — 960 godz.

1.2. zasady i formy realizacji

Praktyki zawodowe maja na celu umozliwienie osiggniecia efektéw uczenia si¢ ujetych w
grupach zaje¢ C. Powinny przede wszystkim doskonali¢ 1 utrwala¢ umiej¢tnosci praktyczne
oraz efekty ksztatcenia zdobyte podczas zaje¢ z uwzglednieniem wykonywania codziennych
czynno$ci ratownika medycznego. Dodatkowo praktyka $rodroczna powinna umozliwiaé
czynny udziat w procedurach 1 obowigzkach ratownika medycznego.

Rodzaj praktyk Zakres praktyk zawodowych Liczba Liczba
zawodowych godzin punktow
ECTS
Praktyki Zespot ratownictwa medycznego 168 6
wakacyjne Szpitalny oddziat ratunkowy (SOR) 168 6
Oddzial anestezjologii i intensywnej terapii 164 6
Praktyki Oddziat chirurgii 60 2
srédroczne Oddziat ortopedyczno-urazowy 50 2
Oddziatl choréb wewnetrznych 50 2
SOR 100 4
Oddziat neurologii 50 2
Oddziat kardiologii 50 2
Oddziat pediatrii 50 2
Zespot ratownictwa medycznego 50 2
Razem 960 36

1.3. liczba punktéw ECTS 36




PRAKTYKI ZAWODOWE SRODROCZNE:

1. Praktyka zawodowa: Oddzial chirurgii

Wymiar godzin: 60

Cel ksztafcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiej¢tnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student poznaje zasady
funkcjonowania i prowadzenia dokumentacji medycznej w Oddziale Chirurgii; - poznanie
sprzetu oraz lekow bedacych na wyposazeniu Oddzialu Chirurgii. Bierze czynny udzial w
niektorych procedurach: badanie chorego, nadzér nad chorym wymagajacym zabiegu
operacyjnego, monitorowanie funkcji zyciowych, opieka nad pacjentem po zabiegu
operacyjnym, postepowanie z pacjentem w naglych stanach chirurgicznych.

Tresci merytoryczne: organizacja pracy w Klinikach/ Oddziatach Chirurgicznych i na Bloku
Operacyjnym. Postepowanie w stanach naglych chirurgicznych. Leczenie i opieka nad
pacjentem przebywajacym w oddziale chirurgii.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): objawy odmy oplucnowe;j i jej rodzaje; objawy krwiaka optucnej,
wiotkiej klatki piersiowej i zlamania zeber, rodzaje obrazen ciata, ich definicje, zasady
kwalifikacji do  centrum  urazowego i centrum urazowego dla dzieci; zasady
funkcjonowania centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci.

Umiejetnosci (potrafi): stosowac skale cigzkosci obrazen; zaopatrzy¢ krwawienie
zewnetrzne; identyfikowa¢ wskazania do transportu do centrum urazowego lub centrum
urazowego dla dzieci oraz zglasza¢ obecno$¢ kryteriow kwalifikacji kierownikowi zespotu
urazowego lub kierownikowi zespolu urazowego dziecigcego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do). aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem
,dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i1 pacjenta; samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw;
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowo$ciowym; dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych; kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: praktyka zawodowa.

2. Praktyka zawodowa: Oddzial ortopedyczno- urazowym

Wymiar godzin: 50

Cel ksztafcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiejetno$ci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. . Student poznaje zasady
funkcjonowania i prowadzenia dokumentacji medycznej w Oddziale ortopedyczno-
urazowym - poznanie sprze¢tu oraz lekow bedacych na wyposazeniu Oddzialu. Bierze
czynny udzial w niektorych procedurach: badanie chorego, unieruchomienie zlaman,
postepowanie z pacjentem w nagtych stanach traumatologii narzadu ruchu.

Tresci merytoryczne. organizacja pracy w oddziatach ortopedyczno-urazowych Leczenie i
opieka nad pacjentem przebywajacym w oddziale ortopedyczno - urazowym. Stany nagle w
traumatologii narzadu ruchu.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): rodzaje obrazen ciata, ich definicje, zasady kwalifikacji do
centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci; zasady funkcjonowania centrum
urazowego i centrum urazowego dla dzieci; procedury medyczne stosowane przez ratownika
medycznego, w szczegdlnoSci zaopatrywanie ran, zaopatrywanie oparzen, tamowanie



krwotokow, unieruchamianie ztaman, zwichni¢¢ i skrecefi, unieruchamianie kregostupa ze
szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego i podawanie lekow.

Umiejetnosci (potrafi). stosowac skale ciezko$ci obrazen, identyfikowa¢ wskazania do
transportu do centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci oraz zglasza¢ obecnos¢
kryteriow kwalifikacji kierownikowi zespolu urazowego lub kierownikowi zespolu
urazowego dziecigcego; stabilizowac i unieruchamia¢ kregostup; monitorowac stan pacjenta
podczas badania obrazowego; wykonywaé¢ procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego shuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem;
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i1 pacjenta; samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw;
organizowania pracy wlasnej 1 wspoOtpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym; dostrzegania i1 rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych; kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: praktyka zawodowa.

3. Praktyka zawodowa: Oddzial chorob wewnetrznych

Wymiar godzin: 50

Cel ksztatcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiej¢tnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student zapoznaje si¢ z
organizacjg i charakterem pracy oddziatu chorob wewnetrznych. Zakres praktyki obejmuje
poznanie zasad funkcjonowania i1 prowadzenia dokumentacji medycznej w oddziale,
poznanie sprzetu ratowniczego oraz lekow bedacych na wyposazeniu oddzialu, udziat w
medycznych czynnosciach ratunkowych u pacjentow w stanach naglych internistycznych.
Student powinien zna¢ i rozumie¢ badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjenta zasady
wykonywania medycznych czynnos$ci ratunkowych, w tym znajomos$¢ lekéw 1 ich dziatania
w samodzielnej pracy i/lub pod nadzorem lekarza.

Tresci merytoryczne:. organizacja pracy w oddziatach choréb wewnegtrznych Leczenie i
opieka nad pacjentem przebywajacym w oddziale chorob wewngtrznych. Stany nagle w
chorobach wewng¢trznych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): problemy wynikajace z niepetnosprawnosci i chordb przewlektych,
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego w
najczestszych problemach medycyny paliatywnej, mechanizmy prowadzace do naglych
zagrozen zdrowia 1 zycia, wybrane schorzenia przewodu pokarmowego, zagadnienia
$pigczki metabolicznej i stanow naglego zagrozenia w endokrynologii, zasady postgpowania
ratunkowego wzgledem pacjenta w stanie terminalnym, objawy, zasady diagnozowania i
postepowania terapeutycznego w zespole ostrej niewydolno$ci oddechowej, zaostrzeniu
przewleklej obturacyjnej choroby pluc, astmie, ostrych stanach zapalnych drog
oddechowych i odmie optucnowej, metody oceny stanu odzywienia.

Umiejetnosci (potrafi). przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie
niezbednym do ustalenia stanu zagrozenia zdrowotnego, monitorowa¢ czynno$¢ uktadu
oddechowego z uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii, interpretowac
wyniki badan pacjenta z przewlekta niewydolnoscig oddechdéw, wykona¢ elektrokardiogram
1 zidentyfikowaé zapis wskazujacy na bezposrednie zagrozenie zdrowotne, monitorowaé
czynno$¢ ukladu krazenia metodami nieinwazyjnymi, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny i
psychiczny pacjenta.



Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego prawo,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: praktyka zawodowa.

4. Praktyka zawodowa: SOR

Wymiar godzin: 100

Cel ksztatcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiej¢tnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student zapoznaje si¢ z
organizacjg i charakterem pracy zespotow ratownictwa medycznego w Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym rowniez w sytuacjach nietypowych np. wypadki masowe, urazy
wielonarzadowe. Zakres praktyki obejmuje poznanie struktury i1 zasad funkcjonowania SOR
oraz prowadzenia dokumentacji medycznej w zespole ratownictwa medycznego i w SOR,
poznanie sprzetu ratowniczego oraz lekow bedacych na wyposazeniu SOR, udziat w
medycznych czynnosciach ratunkowych u os6b w stanach naglych, poznanie zasad pracy
ratownika medycznego w SOR i przygotowanie pacjenta do dalszych procedur medycznych
i dalszej diagnostyki. Student powinien pozna¢ zasady wspolpracy z zespolem oraz znaé i
rozumie¢ zasady wykonywania medycznych czynnosci ratunkowych samodzielnie i/lub pod
nadzorem lekarskim/ratownika medycznego.

Tresci merytoryczne: organizacja pracy w szpitalnych oddziatach ratunkowych. Leczenie i
opieka nad pacjentem przebywajacym w szpitalnych oddziatach ratunkowych. Stany nagte
w medycynie ratunkowej.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania i techniki podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepcze] powietrzem lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora, zna
wskazania 1 techniki intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia Srodkow zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji zastgpczej w naglym
zatrzymaniu krazenia oraz w stanach innych niZ zatrzymanie krazenia, zna wskazania i
technike wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i polautomatycznej, zna
zasady monitorowania czynno$ci uktadu oddechowego oraz uktadu krgzenia metodami
nieinwazyjnymi, zna zasady wykonania dostgpu doszpikowego przy uzyciu gotowego
zestawu, zna wskazania 1 techniki podawania lekéw droga dozylng, domig$niows,
podskoérna, dotchawicza, doustng, doodbytnicza, wziewng oraz doszpikowa, zna procedury
medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran,
zaopatrywanie oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie zlaman, zwichnigé i1
skrecen, unieruchamianie kregostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego i
podawanie lekoéw, zna zasady podejmowania dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia
skutkow zdrowotnych zdarzenia, zna techniki przygotowania pacjenta i opieki medyczne;j
podczas transportu, techniki przyjecia porodu naglego w warunkach poza szpitalnych, zna
postepowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego u dzieci i
dorostych, zna rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postgpowania
przedszpitalnego.

Umiejetnosci (potrafi). potrafi uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, potrafi ulozy¢
pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata ,potrafi



monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, potrafi prowadzi¢ dokumentacje
medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci, potrafi podawacé pacjentowi leki i ptyny,
potrafi oznacza¢ stezenie glukozy z uzyciem glukometru, potrafi przywraca¢ droznos$¢ drog
oddechowych metodami bezprzyrzadowymi, potrafi przyrzagdowo udraznia¢é drogi
oddechowe metodami nadgtosniowymi, potrafi wykona¢ intubacj¢ dotchawiczag w
laryngoskopii bezposrednie;.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajagcego poszanowanie jego prawo,
organizowania pracy wlasnej 1 wspoOtpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajecé: praktyka zawodowa.

5. Praktyka zawodowa: Oddzial neurologii

Wymiar godzin: 50

Cel ksztatcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiejetnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student zapoznaje si¢ z
organizacja 1 charakterem pracy oddzialu neurologii. Zakres praktyki obejmuje poznanie
zasad funkcjonowania i prowadzenia dokumentacji medycznej w oddziale, poznanie sprzetu
ratowniczego oraz lekow bedacych na wyposazeniu oddziatu, udziat w medycznych
czynnosciach ratunkowych u pacjentow w stanach naglych neurologicznych. Student
powinien zna¢ i rozumie¢ zasady szybkiej Sciezki udarowej, wykonywania medycznych
czynnosci ratunkowych w tym znajomos$¢ lekow 1 ich dziatania w samodzielnej pracy i/lub
pod nadzorem lekarza.

Tresci merytoryczne: organizacja pracy w oddziatach neurologii Leczenie i1 opieka nad
pacjentem przebywajacym w oddziale neurologii. Stany nagle w neurologii.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania
terapeutycznego ~ w najczestszych chorobach uktadu nerwowego, przyczyny, objawy,
zasady diagnozowania 1 postgpowania w bolach gtowy, chorobach naczyniowych mézgu, w
szczegbdlnosci w udarze mozgu oraz w padaczce, przyczyny, objawy, zasady diagnozowania
1 postepowania w zakazeniach ukladu nerwowego, w szczegélnosci w zapaleniu opon
moézgowo-rdzeniowych, przyczyny, objawy, zasady postgpowania w chorobach
otepiennych;

Umiegjetnosci  (potrafi): oceni¢ stan neurologiczny pacjenta, ocenia¢ nagle zagrozenia
neurologiczne u pacjenta.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania si¢ Z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego prawo,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: praktyka zawodowa.



6. Praktyka zawodowa: Oddzial kardiologii

Wymiar godzin: 50

Cel ksztatcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiejetnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student zapoznaje si¢ z
organizacjg 1 charakterem pracy oddziatu kardiologii. Zakres praktyki obejmuje poznanie
zasad funkcjonowania i prowadzenia dokumentacji medycznej w oddziale, poznanie sprzetu
ratowniczego oraz lekow bedacych na wyposazeniu oddziatu, udziat w medycznych
czynno$ciach ratunkowych u pacjentow w stanach naglych kardiologicznych. Student
powinien zna¢ i rozumie¢ zasady wykonywania medycznych czynno$ci ratunkowych w tym
lekéw, interpretacje EKG 1 ich zastosowanie w samodzielnej pracy i/lub pod nadzorem
lekarza.

Tresci merytoryczne: organizacja pracy w oddzialach kardiologii. Leczenie i opicka nad
pacjentem przebywajacym w oddziale kardiologii. Stany naglte w kardiologii.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia,
przyczyny i rodzaje bolu w klatce piersiowej oraz jego diagnostyke, problematyke ostrego
zespolu wiencowego, zawalu serca, nadci$nienia t¢tniczego, rozwarstwienia aorty,
niewydolnosci krazenia, ostrego niedokrwienia konczyny, obrzeku pluc i zatorowosci
ptucnej, procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia wewngetrznego,
w szczegolnosci takich jak: elektrostymulacja, kardiowersja, pierwotna przezskérna
interwencja wiencowa (PCI, Percutaneous coronary intervention), kontrapulsacja
wewnatrzaortalna (IABP, Intra-aortic balloon pump), dializa, sztuczna wentylacja, formy
krazenia pozaustrojowego.

Umiejetnosci (potrafi ). przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta  doroslego w
zakresie niezbednym do ustalenia stanu zagrozenia zdrowotnego, monitorowac czynnos¢
uktadu oddechowego z uwzglgdnieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii
interpretowa¢ wyniki badan pacjenta z przewlekla niewydolnosciag oddechowa, wykonaé
elektrokardiogram 1 zidentyfikowa¢ =zapis wskazujacy na bezposrednie zagrozenie
zdrowotne, monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjny, oceni¢ i opisaé
stan somatyczny i psychiczny pacjenta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajagcego poszanowanie jego prawo,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.

7. Praktyka zawodowa: Oddzial pediatrii

Wymiar godzin: 50

Cel ksztalcenia: doskonalenie zdobytej] wiedzy oraz umiejetnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student zapoznaje si¢ z
organizacja i charakterem pracy oddzialu pediatrii, Zakres praktyki obejmuje poznanie zasad
funkcjonowania i prowadzenia dokumentacji medycznej w oddziale, poznanie sprzgtu
ratowniczego oraz lekow bedacych na wyposazeniu oddzialu, udziat w medycznych
czynnosciach ratunkowych u dzieci w stanach naglych. Student powinien zna¢ 1 rozumie¢



zasady wykonywania medycznych czynno$ci ratunkowych w tym znajomo$¢ lekéw 1 ich
dziatania w samodzielnej pracy i/lub pod nadzorem lekarza.

Tresci merytoryczne. organizacja pracy w oddziatach pediatrii. Leczenie 1 opieka nad
pacjentem przebywajacym w oddziale pediatrii. Stany nagle w pediatrii.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady postepowania w najczestszych zachorowaniach u dzieci, z
uwzglednieniem odrgbnosci uzaleznionych od wieku, podstawowe normy rozwojowe
badania przedmiotowego dziecka, wybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia,
przewodu pokarmowego oraz schorzenia neurologiczne u dzieci, najczgstsze choroby
zakazne wieku dziecigcego, odrgbnosci morfologiczno-fizjologiczne poszczegolnych
narzadow i uktadow w wieku rozwojowym, fizjologi¢ 1 patofizjologie okresu
noworodkowego, wybrane wady wrodzone i choroby uwarunkowane genetycznie,
przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych choréb wymagajacych interwencji  chirurgicznej, z
uwzglednieniem odrgbno$ci choréb wieku dziecigcego, wybrane zagadnienia z zakresu
traumatologii dzieciece;j.

Umiejetnosci (potrafi): postepowacé z dzieckiem w oparciu o znajomo$¢ symptomatologii
najczestszych schorzen dziecigcych, przeprowadzi¢ badanie przedmiotowe pacjenta,
dostosowac sposob postgpowania do wieku dziecka, oceni¢ stan noworodka w skali
APGAR.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikéw wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajagcego poszanowanie jego prawo,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.

8. Praktyka zawodowa: Zespoly ratownictwa medycznego

Wymiar godzin: 50

Cel ksztatcenia: doskonalenie zdobytej] wiedzy oraz umiejetnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego do$wiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student zapoznaje si¢ z
organizacja pracy zespoldw ratownictwa medycznego, systemu powiadamiania i organizacji
ratownictwa rowniez w sytuacjach nietypowych np. wypadki masowe. Zakres praktyki
obejmuje poznanie zasad funkcjonowania i prowadzenia dokumentacji medycznej w zespole
ratownictwa medycznego 1 u dysponenta zespotow ratownictwa medycznego, poznanie
sprzetu ratowniczego oraz lekéw bedacych na wyposazeniu ambulansow, udzial w
medycznych czynno$ciach ratunkowych u oséb w stanach naglych, poznanie zasad pracy
dyspozytora medycznego 1 obserwacja oraz udzial w przyjmowaniu wezwan przez
dyspozytora. Student powinien pozna¢ zasady wspdipracy z Krajowym Systemem
Ratowniczo- Gasniczym oraz pozna¢ jak funkcjonuja zasady lacznosci z pozycji
dyspozytora oraz ratownika medycznego. Powinien zna¢ i rozumie¢ zasady wykonywania
medycznych czynnos$ci ratunkowych w tym znajomos¢ lekow 1 ich dziatania w samodzielne;j
pracy i/lub pod nadzorem lekarza systemu.

Tresci merytoryczne: identyfikacja pacjentow w stanie zagrozenia zycia oraz wdrozenie
odpowiednich procedur majacych na celu podtrzymanie funkcji Zyciowych pacjenta.
Farmakoterapia w stanach nagtych.



Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania i techniki podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepczej powietrzem lub tlenem, rgcznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora, zna
wskazania 1 techniki intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia S$rodkow zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji zastepczej w naglym
zatrzymaniu krazenia oraz w stanach innych niz zatrzymanie krazenia, zna wskazania i
technike wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i polautomatycznej, zna
zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego oraz ukladu krgzenia metodami
nieinwazyjnymi, zna zasady wykonania dost¢gpu doszpikowego przy uzyciu gotowego
zestawu, zna wskazania 1 techniki podawania lekéw droga dozylng, domig$niowa,
podskoérna, dotchawicza, doustng, doodbytnicza, wziewna oraz doszpikowa, zna procedury
medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegolnos$ci zaopatrywanie ran,
zaopatrywanie oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie zlaman, zwichnigé i
skrecen, unieruchamianie krggostupa ze szczegdélnym uwzglednieniem odcinka szyjnego i
podawanie lekéw, zna zasady podejmowania dzialan zabezpieczajacych w celu ograniczenia
skutkow zdrowotnych zdarzenia, zna techniki przygotowania pacjenta i opieki medycznej
podczas transportu, techniki przyjecia porodu nagltego w warunkach poza szpitalnych, zna
postepowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego u dzieci 1
dorostych, zna rodzaje terapii inwazyjnej stosowane Ww ramach postepowania
przedszpitalnego

aniu procedur zabiegowych;

Umiejetnosci (potrafi). potrafi uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, potrafi ulozy¢
pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata ,potrafi
monitorowa¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, potrafi prowadzi¢ dokumentacje
medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci, potrafi podawa¢ pacjentowi leki 1 ptyny,
potrafi oznacza¢ stezenie glukozy z uzyciem glukometru, potrafi przywraca¢ droznos¢ drog
oddechowych metodami bezprzyrzadowymi, potrafi przyrzadowo udraznia¢ drogi
oddechowe metodami nadglo$niowymi, potrafi wykona¢ intubacje dotchawicza w
laryngoskopii bezposrednie;.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej 1 zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego prawo,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym 1
wielonarodowos$ciowym, dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: praktyka zawodowa.

PRAKTYKI ZAWODOWE WAKACYJNE:

1. Praktyka zawodowa: Zespol ratownictwa medycznego

Wymiar godzin: 168

Cel ksztatcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiej¢tnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student zapoznaje si¢ z
organizacjg pracy zespolow ratownictwa medycznego, systemu powiadamiania i organizacji
ratownictwa réwniez w sytuacjach nietypowych np. wypadki masowe. Zakres praktyki
obejmuje poznanie zasad funkcjonowania i prowadzenia dokumentacji medycznej w zespole
ratownictwa medycznego i u dysponenta zespolow ratownictwa medycznego, poznanie



sprzetu ratowniczego oraz lekéw bedacych na wyposazeniu ambulanséw, udziat w
medycznych czynno$ciach ratunkowych u os6b w stanach nagtych, poznanie zasad pracy
dyspozytora medycznego i obserwacja oraz udziat w przyjmowaniu wezwan przez
dyspozytora. Student powinien poznaé¢ zasady wspolpracy z Krajowym Systemem
Ratowniczo- Gasniczym oraz pozna¢ jak funkcjonuja zasady lacznos$ci z pozycji
dyspozytora oraz ratownika medycznego. Powinien zna¢ i rozumie¢ zasady wykonywania
medycznych czynno$ci ratunkowych w tym znajomos$¢ lekow i ich dziatania w samodzielne;j
pracy i/lub pod nadzorem lekarza systemu.

Tresci merytoryczne: identyfikacja pacjentéw w stanie zagrozenia zycia oraz wdrozenie
odpowiednich procedur majgcych na celu podtrzymanie funkcji zyciowych pacjenta.
Farmakoterapia w stanach nagtych. Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zna wskazania i techniki podjecia tlenoterapii biernej lub
wentylacji zastepczej powietrzem lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem
respiratora, zna wskazania i techniki intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej
przez usta bez uzycia §rodkow zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji zastepczej w
naglym zatrzymaniu krazenia oraz w stanach innych niz zatrzymanie krazenia, zna
wskazania i technike wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i
poOtautomatycznej, zna zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego oraz uktadu
krazenia metodami nieinwazyjnymi, zna zasady wykonania dostepu doszpikowego przy
uzyciu gotowego zestawu, zna wskazania i1 techniki podawania lekéw droga dozylna,
domigsniowa, podskérna, dotchawicza, doustna, doodbytnicza, wziewng oraz doszpikowa,
zna procedury medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegodlnosci
zaopatrywanie ran, zaopatrywanie oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie
ztaman, zwichnie¢ i skrecen, unieruchamianie kregostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem
odcinka szyjnego 1 podawanie lekow, zna zasady podejmowania dzialan zabezpieczajacych
w celu ograniczenia skutkow zdrowotnych zdarzenia, zna techniki przygotowania pacjenta i
opieki medycznej podczas transportu, techniki przyjecia porodu nagtego w warunkach poza
szpitalnych, zna postgpowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego
u dzieci 1 dorostych, zna rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postepowania
przedszpitalnego.

Umiejetnosci (potrafi). potrafi uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, potrafi utozy¢
pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata ,potrafi
monitorowa¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, potrafi prowadzi¢ dokumentacje
medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci, potrafi podawaé pacjentowi leki i ptyny,
potrafi oznacza¢ st¢zenie glukozy z uzyciem glukometru, potrafi przywraca¢ droznos¢ drog
oddechowych metodami bezprzyrzadowymi, potrafi przyrzadowo udraznia¢ drogi
oddechowe metodami nadglo$niowymi, potrafi wykona¢ intubacje dotchawicza w
laryngoskopii bezposrednie;.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego prawo,
organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym, dostrzegania i1 rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: praktyka zawodowa.

2. Praktyka zawodowa: Szpitalny oddzial ratunkowy (SOR)

Wymiar godzin: 168



Cel ksztatcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiejetnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student zapoznaje si¢ z
organizacjg 1 charakterem pracy zespoldw ratownictwa medycznego w Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym rowniez w sytuacjach nietypowych np. wypadki masowe, urazy
wielonarzagdowe. Zakres praktyki obejmuje poznanie struktury i zasad funkcjonowania SOR
oraz prowadzenia dokumentacji medycznej w zespole ratownictwa medycznego i w SOR,
poznanie sprzetu ratowniczego oraz lekéw bedacych na wyposazeniu SOR, udzial w
medycznych czynnosciach ratunkowych u 0sob w stanach naglych, poznanie zasad pracy
ratownika medycznego w SOR i przygotowanie pacjenta do dalszych procedur medycznych
i dalszej diagnostyki. Student powinien pozna¢ zasady wspotpracy z zespotem oraz znac i
rozumie¢ zasady wykonywania medycznych czynnos$ci ratunkowych samodzielnie i/lub pod
nadzorem lekarskim/ratownika medycznego.

Tresci merytoryczne: organizacja pracy w szpitalnych oddziatach ratunkowych. Leczenie i
opieka nad pacjentem przebywajacym w szpitalnych oddziatach ratunkowych. Stany nagte
w medycynie ratunkowej.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania i techniki podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepczej powietrzem lub tlenem, rgcznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora, zna
wskazania 1 techniki intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia S$rodkow zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji zastgpczej w naglym
zatrzymaniu krgzenia oraz w stanach innych niz zatrzymanie krazenia, zna wskazania i
technik¢ wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i pdtautomatycznej, zna
zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego oraz uktadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi, zna zasady wykonania dost¢pu doszpikowego przy uzyciu gotowego
zestawu, zna wskazania 1 techniki podawania lekéow droga dozylna, domig$niowa,
podskdrnag, dotchawicza, doustng, doodbytnicza, wziewng oraz doszpikowa, zna procedury
medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran,
zaopatrywanie oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie ztaman, zwichnie¢ 1
skrgcen, unieruchamianie krggostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego i
podawanie lekow, zna zasady podejmowania dzialan zabezpieczajacych w celu ograniczenia
skutkow zdrowotnych zdarzenia, zna techniki przygotowania pacjenta i opieki medycznej
podczas transportu, techniki przyjecia porodu naglego w warunkach poza szpitalnych, zna
postepowanie przedszpitalne w stanach nagiego zagrozenia zdrowotnego u dzieci i
dorostych, zna rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postgpowania
przedszpitalnego.

Umiejetnosci (potrafi). potrafi uklada¢ pacjenta do badania obrazowego, potrafi ulozy¢
pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata ,potrafi
monitorowa¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, potrafi prowadzi¢ dokumentacje
medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci, potrafi podawac pacjentowi leki i plyny,
potrafi oznacza¢ stezenie glukozy z uzyciem glukometru, potrafi przywraca¢ droznos¢ drog
oddechowych metodami bezprzyrzadowymi, potrafi przyrzadowo udraznia¢ drogi
oddechowe metodami nadglo$niowymi, potrafi wykona¢ intubacj¢ dotchawicza w
laryngoskopii bezposrednie;.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne i pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego 1
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego prawo,
organizowania pracy wlasnej 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z



przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w §rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: praktyka zawodowa.

3. Praktyka zawodowa: Oddzial anestezjologii i intensywnej terapii

Wymiar godzin: 164

Cel ksztatcenia: doskonalenie zdobytej wiedzy oraz umiejetnosci praktycznego jej
wykorzystania. Praktyki powinny umozliwia¢ zdobycie podstawowego doswiadczenia
zawodowego niezbednego w pracy ratownika medycznego. Student poznaje zasady
funkcjonowania i prowadzenia dokumentacji medycznej w Oddziale Intensywnej Terapii; -
poznanie sprzetu oraz lekow bedacych na wyposazeniu Oddzialu Intensywnej Terapii.
Bierze czynny udzial w niektoérych procedurach: badanie chorego, nadzér nad chorym
wymagajacym intensywnej terapii, monitorowanie funkcji Zzyciowych, wentylacja
mechaniczna, kaniulacja naczyn krwiono$nych, znieczulenie miejscowe i przewodowe.
Tresci merytoryczne. organizacja pracy w oddziale anestezjologii i intensywnej terapii.
Leczenie 1 opieka nad pacjentem przebywajacym w oddziatach anestezjologii intensywnej
terapii. Farmakologia w intensywnej terapii.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania i techniki podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepcze] powietrzem lub tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora, zna
wskazania i techniki intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia $rodkdéw zwiotczajacych oraz prowadzenie wentylacji zastepczej w naglym
zatrzymaniu krazenia oraz w stanach innych niz zatrzymanie krazenia, zna wskazania
i technik¢ wykonania defibrylacji manualnej, zautomatyzowanej i potautomatycznej, zna
zasady monitorowania czynno$ci ukltadu oddechowego oraz uktadu krgzenia metodami
nieinwazyjnymi, zna zasady wykonania dost¢gpu doszpikowego przy uzyciu gotowego
zestawu, zna wskazania 1 techniki podawania lekéw droga dozylng, domig$niowa,
podskorna, dotchawicza, doustna, doodbytnicza, wziewna oraz doszpikowa, zna procedury
medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegolnos$ci zaopatrywanie ran,
zaopatrywanie oparzen, tamowanie krwotokdéw, unieruchamianie zlaman, zwichnigé
I skrecen, unieruchamianie krggostupa ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka szyjnego
i podawanie lekow, zna zasady podejmowania dzialan zabezpieczajacych w celu
ograniczenia skutkow zdrowotnych zdarzenia, zna techniki przygotowania pacjenta 1 opieki
medycznej podczas transportu, techniki przyjecia porodu nagltego w warunkach poza
szpitalnych, zna postgpowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego
u dzieci 1 dorostych, zna rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postgpowania
przedszpitalnego.

Umiejetnosci (potrafi): potrafi uktada¢ pacjenta do badania obrazowego, potrafi utozy¢
pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju schorzenia lub odniesionych obrazen ciata ,potrafi
monitorowa¢ stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi, potrafi prowadzi¢ dokumentacje
medyczna w zakresie wykonywanych czynnosci, potrafi podawaé pacjentowi leki i ptyny,
potrafi oznacza¢ stezenie glukozy z uzyciem glukometru, potrafi przywraca¢ droznos¢ drog
oddechowych metodami bezprzyrzadowymi, potrafi przyrzadowo udraznia¢ drogi
oddechowe metodami nadglo$niowymi, potrafi wykona¢ intubacj¢ dotchawiczg
w laryngoskopii bezposrednie;.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow
interpersonalnych, skutecznego 1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem,
dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wilasne 1 pacjenta, samodzielnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego
i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego



prawo, organizowania pracy wlasnej i wspoOtpracy w zespole specjalistow, w tym
Z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $srodowisku wielokulturowym
| wielonarodowosciowym,  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych  ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych, kierowania si¢ dobrem
pacjenta.

Forma prowadzenia zajec¢: praktyka zawodowa.

V. INNE

1. Szkolenie w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy

Cel ksztatcenia: celem ksztalcenia jest przekazanie podstawowych wiadomos$ci na temat
ogolnych zasad postepowania w razie wypadku podczas nauki i w sytuacjach zagrozen,
okolicznosci 1 przyczyn wypadkow studentow, zasad udzielania pierwszej pomocy w razie
wypadku, jak réwniez wskazanie potencjalnych zagrozen, z jakimi moga zetknaé si¢
studenci.

Tresci merytoryczne: Obowiazujace regulacje prawne z zakresu bezpieczenstwa i higieny
pracy. Identyfikacja, analiza 1 ocena zagrozen dla zyc1a 1 zdrowia na poszczegdlnych
kierunkach studiow (czynniki niebezpieczne, szkodliwe i ucigzliwe). Analiza okoliczno$ci
I przyczyn wypadkow studentow: omowienie przyczyn wypadkow. Ogolne zasady
postepowania w razie wypadku podczas nauki i w sytuacjach zagrozen (np. pozaru). Zasady
udzielania pierwszej pomocy w razie wypadku — apteczka pierwszej pomocy. Dostosowanie
tresci szkolen do profilu danego kierunku studiéw jest bardzo wazne, gdyz chodzi
0 wskazanie potencjalnych zagrozen, z jakimi mogg zetkna¢ si¢ studenci.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wiedze na temat ogdlnych zasad postepowania w razie wypadku
podczas nauki i w sytuacjach zagrozen, okoliczno$ci i przyczyn wypadkow studentow,
zasad udzielania pierwszej pomocy w razie wypadku.

Umiejetnosci (potrafi): postepowaé z materiatami niebezpiecznymi 1 szkodliwymi dla
zdrowia, zna zasady bezpieczenstwa zwigzane z pracg, posiada umiejetno$¢ postugiwania
si¢ sSrodkami ochrony indywidualnej 1 sSrodkami ratunkowymi, w tym umiejetnos¢ udzielania
pierwszej pomocy.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): zachowuje ostrozno$¢ w postgpowaniu
z materialami niebezpiecznymi i szkodliwymi dla zdrowia, dba o przestrzeganie zasad BHP
przez siebie iswoich kolegéw, wykazuje odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo i higieng
pracy w swoim otoczeniu, angazuje si¢ w podejmowanie czynnosci ratunkowych.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady.

2. Etykieta

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentow z wybranymi zagadnieniami dotyczacymi zasad
savoir-vivre’u.

Tresci merytoryczne: podstawowe zagadnienia dotyczace zasad savoir-vivre’u w Zyciu
codziennym (zwroty grzeczno$ciowe, powitania, rozmowa przez telefon, podstawowe
zasady etykiety oraz precedencji w miejscach publicznych). Etykieta uniwersytecka
(precedencja, tytutowanie, zasady korespondencji). Etykieta biznesowa (dostosowanie
ubioru do okoliczno$ci, zasady przedstawiania, przygotowanie si¢ do rozmowy
kwalifikacyjnej).

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe zasady rzadzace interpersonalnymi relacjami w zyciu
prywatnym oraz w relacjach zawodowych.

Umiejetnosci  (potrafi): stosowaé zasady etykiety 1 kurtuazji w zyciu spotecznym
I zawodowym.



Kompetencje spoteczne (jest gotow do): $§wiadomego z stosowania zasad etykiety
w relacjach interpersonalnych.

Forma prowadzenia zajec: wyklady.

3. Ergonomia

Cel ksztatcenia: przyblizenie studentom podstawowych zagadnien zwigzanych z ergonomia
rozumiang w sensie interdyscyplinarnym, uswiadomienie zagrozen i probleméw (takze
zdrowotnych) zwigzanych z niewlasciwymi rozwigzaniami ergonomicznymi na
stanowiskach pracy zawodowej oraz w zyciu pozazawodowym a takze korzysci
wynikajacych z prawidlowych dziatan w tym zakresie.

Tresci merytoryczne:. Ergonomia — podstawowe pojecia i definicje. Ergonomia jako nauka
interdyscyplinarna. Gtowne nurty w ergonomii: ergonomia stanowiska pracy (wysitek
fizyczny na stanowisku pracy, wysitek psychiczny na stanowisku pracy, dostosowanie
antropometryczne stanowiska pracy, materialne srodowisko pracy), ergonomia produktu —
inzynieria ergonomicznej jakos$ci, ergonomia dla osdb starszych i niepelnosprawnych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia zwigzane z ergonomia, ze szczegdlnym
uwzglednieniem ergonomii stanowiska pracy.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ (w zakresie podstawowym) warunki w pracy zawodowej oraz
podczas aktywnos$ci pozazawodowe]j ze wzgledu na problemy ergonomiczne i zagrozenia
Z tym zwigzane.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): wykazywania postawy antropocentrycznej
w stosunku do warunkéw pracy 1 zycia codziennego, reagowania na zagrozenia wynikajace
z wadliwych rozwigzan i1 nieprawidlowosci w zakresie jako$ci ergonomicznej; wykazywania
si¢ wrazliwo$cia na potrzeby osob niepelnosprawnych (w kontekscie ergonomicznym).
Forma prowadzenia zaje¢: wyktady.

4. Ochrona wlasnosci intelektualnej

Cel ksztalcenia: nauczenie rozumienia prawnych, normatywnych i praktycznych aspektéw
patentowania i ochrony réznych rodzajow utwordéw (wynalazek, patent, wzor przemystowy
I uzytkowy, know-how). Przedstawienie podstaw, zasad, celow i najwazniejszych regulacji
w zakresie polskiego i europejskiego prawa autorskiego.

Tresci merytoryczne: pojecia 1 okreslenia podstawowe: wilasno$¢ przemystowa, patenty,
wynalazki, ochrona patentowa, wzory: przemystowe, uzytkowe, znaki towarowe,
oznaczenia geograficzne, topografia uktadéw scalonych, prawa ochronne, prawa
Z rejestracji. Prawo autorskie i1 ich ochrona. Prawa pokrewne. Wtasno$¢ przemystowa
W oparciu o ustawe ,Prawo Wilasno$ci Przemystowej”. System ochrony wtasnosci
przemystowej. Patenty 1 wynalazki jako przedmioty patentu. Historia patentu 1 podstawy
polityki patentowej. Cel ochrony patentowej. Tres¢ i zakres patentu. Procedura uzyskiwania
patentu. Informacja patentowa w aspekcie migdzynarodowym. Prawo autorskie w Unii
Europejskiej. Prawo autorskie w Internecie. Umowy o przeniesienie praw. Wzory uzytkowe
1 przemyslowe, a system ich ochrony.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia z zakresu wlasnoSci przemystowej jak: dobro
niematerialne, wynalazek, patent, wzor przemystowy i uzytkowy, oznaczenie geograficzne,
topografia uktadéw scalonych, know-how.

Umiejetnosci (potrafi): korzystaé¢ z zasobow informacji patentowej z poszanowaniem praw
wlasnosci innych.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): ochrony wlasnos$ci intelektualnej przyshugujacej
autorom patentow 1 wzorow uzytkowych, jest $wiadom zagrozen i kar wynikajacych
Z przywlaszczenia wasnosci intelektualnej przez osoby inne niz tworca badz autor.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady.
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PLAN STUDIOW
KIERUNKU RATOWNICTWO MEDYCZNE
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Profil ksztalcenia: praktyczny
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Grupa tresci
| - WYMAGANIA OGOLNE
1 | Wychowanie fizyczne [ 1 0 0 ZAL-O 0 30 0 30 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogbtem) 0 0 X X 30 0 30 2 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 30 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
1I- PODSTAWOWYCH
OBSZAR A - NAUKI PODSTAWOWE
1 | Anatomia 1 35 0 E 0 50 10 40 4
2 | Biofizyka 1 0,5 0 [zAL-0 0 5 5 0




3 | Biologia i mikrobiologia 1 25 0 E 0 35 10 25 4 0 0
OBSZAR B - Nauki behawioralne i spoleczne
4 | Dydaktyka medyczna 1 2 0 ZAL-O 0 30 15 15 2 0 0
5 | Etyka zawodowa ratownika medycznego 1 2 0 ZAL-O 0 20 10 10 2 0 0
6 |Jezyk obey 1 1 0 | ZAL-O 0 30 0 30 2 0 0
7 | Prawo medyczne 1 1 0 ZAL-O 0 20 10 10 2 0 0
8 _|Psychologia 1 3 0 |zAL-O 0 45 10 35 2 0 0
9 |Socjologia medycyny 1 3 0 ZAL-O 0 30 10 20 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 18,5 0 X X 265 80 185 22 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 X X 265 80 185 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 X X 0 0 0 0 0
11l - KIERUNKOWYCH
OBSZAR C - NAUKI KLINICZNE
1 Procedury ratunkowe przedszpitalne 1 2,5 0 ZAL-O 0 50 10 40 2 0 0
2 Podstawowe zabiegi medyczne 1 2,5 0 ZAL-O 0 50 10 40 2 0 0
3 Techniki zabiegéw medycznych 1 25 0 ZAL-O 0 50 10 40 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 7,5 0 X X 150 30 120 6 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 150 30 120 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w semestrze 1 26 0 X X 445 110 335 30 0 0




Rok studiow: 1, semestr: 2
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Grupa tresci
| - WYMAGANIA OGOLNE
1 | Wychowanie fizyczne 2 0 0 ZAL-O 0 30 0 30 2 0 0
2 | Organizacja pracy ratownika medycznego 2 1 0 ZAL-O 0 30 30 0 2 0 0
3 | Koordynowana opieka medyczna 2 0,5 0 ZAL-O 0 20 5 15 2 0 0
4 | Jezyk migowy 2 1 0 ZAL-O 0 35 5 30 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 2,5 0 X X 115 40 75 8 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zaj¢cia praktyczne) 0 0 X X 115 40 75 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
Il - PODSTAWOWYCH
OBSZAR A - NAUKI PODSTAWOWE
1 | Biochemia z elementami chemii 2 0,5 0 E 0 20 10 10 0 0
2 | Fizjologia z elementami fizjologii klinicznej 2 35 0 E 0 50 10 40 4 0 0
3 | Informatyka i biostatystyka 2 1 0 ZAL-O 0 20 0 20 2 0 0
OBSZAR B - Nauki behawioralne i spoleczne
1 | Jezyk obcy 2 1 0 ZAL-O 0 30 0 30 2 0 0
2 | Zdrowie publiczne 2 2,5 0 ZAL-O 0 48 28 20 2 0 0
3 | Etykieta (1400SX-MK-ETYKIETA1) 1 0,5 0 ZAL-O 0 4 4 0 2 0 0
Szkolenie w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy
4 [ (1400SX-MK-BHP) 1 0,5 0 ZAL-O 0 4 4 0 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogoétem) 9,5 0 X X 176 56 120 18 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 9,5 0 X X 176 56 120 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0




111 - KIERUNKOWYCH

OBSZAR C - NAUKI KLINICZNE

1 | Choroby wewng¢trzne z elementami onkologii cz.1 2 0 ZAL-O 40 10 30 2 0 0

3 | Medyczne czynnosci ratunkowe cz.1 3,5 0 ZAL-O Y 85 15 70 2 0 0

4 | Procedury ratunkowe wewnatrzszpitalne 2 0 ZAL-O 0 40 10 30 2 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 7,5 0 X X 165 35 130 6 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 165 35 130 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0] 0 0
V-PRAKTYKA

1 | Praktyka srodroczna -SOR 2 0 ZAL-O 50 0 0 2 50 0

2 | Praktyka §rodroczna -Oddziat chorob wewnetrznych 2 0 ZAL-O 50 0 0 2 50 0

3 | Praktyka wakacyjna Szpitalny Oddziat Ratunkowy 6 0 ZAL-O - 168 0 0 2 168 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 10 0 X X 268 0 0 6 268 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 268 0 0 6 268 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w semestrze 2 29,5 0 X X 724 131 325 38 268 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. na 1 roku studiéw 55,5 0 X X 1169 241 660 68 268 0




Rok studiow: 2, semestr: 3
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Grupa tresci
| - WYMAGANIA OGOLNE
1 | Diagnostyka laboratoryjna i obrazowa 3 0,5 0 ZAL-O 0 30 10 20 2 0 0
Przedmiot do  wyboru:  Koordynowana  opieka
5 kgrdlologlc;ng -Kompleksowg opieka nad paqentem z 3 4 0 ZAL-O = 35 15 20 2 0 0
niewydolnoscig serca lub Basic and advanced life support
(jezyk wyktadowy angielski)
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 4,5 0 X X 65 25 40 4 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 30 10 20 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 35 15 20 2 0 0
Il - PODSTAWOWYCH
OBSZAR A - NAUKI PODSTAWOWE
1 | Farmakologia z toksykologia 3 3 0 E 0 40 10 30 4 0 0
2 | Patologia** 3 15 0 ZAL-O 0 30 10 20 2 0 0
OBSZAR B - Nauki behawioralne i spoleczne
1 [Jezyk obcy 3 1 0 ZAL-O 0 30 0 30 2 0 0
Zajecia sprawnosciowe z elementami ratownictwa
2 | specjalistycznego cz.1 3 2 0 ZAL-O 0 50 0 50 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 7,5 0 X X 150 20 130 10 0 0
Liczba punktoéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 140 20 120 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0

111 - KIERUNKOWYCH




OBSZAR C - NAUKI KLINICZNE

1 | Chirurgia cz.1 3 2 0 ZAL-O 0 50 20 30 2 0 0
2 Choroby wewnetrzne z elementami onkologii cz.2 3 3 0 E 0 60 20 40 4 0 0
3 | Choroby zakaZne 3 1 0 ZAL-O 0 30 10 20 2 0 0
4 Intensywna terapia cz.1 3 2 0 ZAL-O 0 60 20 40 2 0 0
5 | Kardiologia 3 2,5 0 E 0 30 10 20 4 0 0
6 | Laryngologia 3 1,5 0 ZAL-O 0 25 10 15 2 0 0
7 | Medycyna katastrof 3 2,5 0 ZAL-O 0 60 10 50 2 0 0
8 | Medycyna ratunkowa cz.1 3 2,5 0 ZAL-O 0 75 15 60 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 17 0 X X 390 115 275 20 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 390 115 275 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 2 0 X X 0 0 0 0 0 0
V-PRAKTYKA
1 [Praktyka $roédroczna -Oddziat chirurgii 3 2 0 ZAL-O - 60 0 0 2 60 0
2 | Praktyka §rodroczna -Oddziat kardiologii 3 2 0 ZAL-O - 50 0 0 2 50
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 4 0 X X 110 0 0 4 110 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 110 0 0 0] 110 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0] 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w semestrze 3 33 0 X X 715 160 445 38 110 0




Rok studiow: 2, semestr: 4
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Grupa tresci
| - WYMAGANIA OGOLNE
Przedmiot do wyboru: Koordynowana opieka w ostrej
1 | fazie udaru mézgu lub Systemy informatyczne w ochronie 4 35 0 ZAL-O F 35 15 20 2 0 0
zdrowia (SIM)
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogotem) 3,5 0 35 15 20 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 35 15 20 2 0 0
Il - PODSTAWOWYCH
OBSZAR B - Nauki behawioralne i spoleczne
1 | Jezyk obcy 4 2 0 E 0 30 0 30 4 0 0
5 Zajecia sprawnosciowe z elementami ratownictwa 4 2 0 ZAL-O o 45 0 45 ) 0 0
specjalistycznego cz.2
3 | Ergonomia (1400SX-MK-ERGON) 3 0,25 0 ZAL 0 2 2 0 2 0 0
4 | Ochrona wiasnosci intelektualnej (1400SX-MK-OWI) 3 0,25 0 ZAL 0 2 2 0 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 4,5 0 X X 79 4 75 10 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
11l - KIERUNKOWYCH
OBSZAR C - NAUKI KLINICZNE
1 |[Chirurgia cz.2 4 3 0 E 0 60 20 40 4 0 0
2 | Choroby tropikalne 4 1,5 0 ZAL-O 0 30 10 20 2 0 0
3 Farmakologia i toksykologia kliniczna 4 1,5 0 ZAL-O 0 40 20 20 2 0 0




4 Intensywna terapia cz.2 4 3 0 E 0 50 15 35 4 0 0
5 | Neurologia 4 2 0 ZAL-O 0 45 15 30 2 0 0
6 | Ortopedia i traumatologia narzadu ruchu 4 3 0 E 0 60 20 40 4 0 0
7 | Pediatria 1/2 4 2 0 ZAL-O 0 50 15 35 2 0 0
8 | Urologia 4 2 0 ZAL-O 0 50 10 40 2 0 0
Liczba punktoéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 18 0 X X 385 125 260 22 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 385 125 260 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
V - PRAKTYKA
Praktyka $roédroczna -Oddziat Oddziat Ortopedyczno - 2
1 | Urazowy 4 0 ZAL-O - 50 0 0 2 50 0
2 | Praktyka $rddroczna -Oddzial Pediatrii 4 2 0 ZAL-O - 50 0 0 2 50 0
3 | Praktyka §rodroczna -Oddziat Neurologii 4 2 0 ZAL-O - 50 0 0 2 50 0
Praktyka zawodowa wakacyjna -Oddziat Anestezjologii 6
4 i intensywnej terapii 4 0 ZAL-O - 164 0 0 2 164 0
Praktyka zawodowa wakacyjna - Zesp6t Ratownictwa 6
5 Medycznego 4 0 ZAL-O - 168 0 0 2 168 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogotem) 18 0 X X 482 0 0 10 482 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 482 0 0 10 482 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz.dyd. w semestrze 4 44 0 X X 981 144 355 44 482 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. na 2 roku studiéw 77 0 - - 1696 304 800 82 592 0




Rok studiow: 3, semestr: 5
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Grupa tresci
| - WYMAGANIA OGOLNE
Przedmiot do wyboru: Koordynowana opieka medyczna -
1 | Stany nagte w pediatrii i neonatologii lub Zarzadzanie 5 4 0 ZAL-O F 35 15 20 2 0 0
kryzysowe
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 35 15 20
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) X X 35 15 20
Il - PODSTAWOWYCH
OBSZAR B - Nauki behawioralne i spoleczne
1 | Badania naukowe w ratownictwie medycznym 5 2 0 ZAL-O 0 15 5 10 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 2 0 X X 15 5 10 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 15 5 10 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
11l - KIERUNKOWYCH
OBSZAR C - NAUKI KLINICZNE
1 | Medycyna ratunkowa cz.2 5 3,5 0 ZAL-O 0 70 10 60 2 0 0
2 | Medycyna sadowa 5 2 0 ZAL-O 0 40 10 30 2 0 0
3 | Medyczne czynnosci ratunkowe cz.2 5 5 0 ZAL-O 0 115 15 100 2 0 0
4 | Neurochirurgia 5 3 0 E 0 50 20 30 4 0 0




Podstawy okulistyki w ratownictwie medycznym

30

10

5 0 ZAL-O 20 2 0 0

6 |Pediatria 2/2 2,5 0 E 35 15 20 4 0 0

7 | Psychiatria 2 0 ZAL-O 35 15 20 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogétem) 20 0 X 375 95 280 18 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X 375 95 280 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 0] 0 0 0 0 0
V - PRAKTYKA

1 |Praktyka §rédroczna -SOR 2 0 ZAL-O 50 0 0 2 50 0

o | Praktyka sroédroczna -ZRM 2 0 ZAL-O 50 0 0 2 50 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogétem) 4 0 X 100 0 0 4 100 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X 100 0 0 4 100 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéow ECTS/godz.dyd. w semestrze 5 30 0 - 525 115 310 26 100 0




Rok studiow: 3, semestr: 6
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Grupa tresci
| - WYMAGANIA OGOLNE
1 | Stany nagte w ginekologii i potoznictwie 6 0,5 0 ZAL-O 0 20 5 15 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 0,5 0 X X 20 5 15 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 20 5 15 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
Il - PODSTAWOWYCH
OBSZAR B - Nauki behawioralne i spoleczne
1 Ekonomia i zarzadzanie w ochronie zdrowia 6 1 0 ZAL-O 0 20 10 10 2 0 0
2 | Przygotowanie do egzaminu dyplomowego 6 5 0 ZAL-O 0 20 0 20 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 6 0 X X 40 10 30 4 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 40 10 30 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0
Il - KIERUNKOWYCH
OBSZAR C - NAUKI KLINICZNE
1 | Ginekologia i potoznictwo 6 2 0 ZAL-O 0 50 20 30 2 0 0
2 | Medycyna ratunkowa cz. 3 6 6 0 E 0 120 10 110 4 0 0
3 | Medyczne czynnosci ratunkowe c¢z.3 6 2 0 E 0 25 10 15 4 0 0
4 | Medycyna taktyczna 6 1 0 ZAL-O 0 30 5 25 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdétem) 11 0 X X 225 45 180 12 0 0




Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 225 45 180 12 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 X X 0] 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w semestrze 6 17,5 0 - - 285 60 225 18 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. na 3 roku studiéw 47,5 0 - - 810 175 535 44 100 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w calym toku nauczania 180 0 - - 3675 720 1995 194 960 0
Tabela podsumowujaca plan
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Liczba punktow ECTS/godz. dyd. w planie studiéw 180 133,71 3675 720 | 1995 194 | 960
Grupa tresci
| - WYMAGANIA OGOLNE
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 15 9,79 300 100| 200 20 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 115 0 105 45 60
Il - PODSTAWOWYCH
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 48 26,94 725 175| 550 66
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajgcia praktyczne) 0 725 175| 550
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 0 0




11l - KIERUNKOWYCH

Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 81 60,98 1690 44511245 84
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 1690 445 | 1245
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 0 0
1V - ZWIAZANYCH Z ZAKRESEM KSZTALCENIA
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogbdtem)
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne)
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne)
V - PRAKTYKA
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogétem) 36 36 960 0 0 24| 960
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 960 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0
VI - INNE
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogotem) 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne)
L er el g o Punkty ECTS
| | Punkty ECTS sumaryczne wskazniki iloSciowe, w tym zajecia: :
Liczba %
Ogélem - plan studiéw 180 100%
1 wymggajqce bezposredniego udziatu nauczyciela akademickiego lub innych os6b prowadzacych
zajecia 132,98 73,88%
2 |z zakresu nauk podstawowych 35,51 19,73%
3 | o charakterze praktycznym (laboratoryjne, projektowe, warsztatowe) 97,71 54,28%
4 | ogoélnouczelniane lub realizowane na innym kierunku 15 0,84%
S | zajecia do wyboru - co najmniej 5 % punktow ECTS 115 6,39%
6 | wymiar praktyk 36 20




zajecia z wychowania fizycznego

8 | zajecia z jezyka obcego 5 2,78%
9 | przedmioty z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk spotecznych 32 17,77
10 | zajecia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne (dotyczy profilu praktycznego) 133,71 74,28
11 zajecia zwiazane z prowadzong w uczelni dziatalnos$cia naukowa w dyscyplinie/ach, do ktérych
przyporzadkowano kierunek studiow (dotyczy profilu ogoélnoakademickiego) i _
T Procentowy udzial pkt ECTS dla kazdej z dyscyplin naukowych w lacznej liczbie punktéow %
ECTS
1 | Nauki medyczne 73
2 | Nauki o zdrowiu 27
Ogolem: 100%




