MODUL / SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2024-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Powislanska Szkola Wyzsza

Kierunek: RATOWNICTWO MEDYCZNE
Profil ksztalcenia: praktyczny
Nazwa jednostki realizujacej Wydzial Nauk o Zdrowiu
modul/przedmiot:
Kontakt (tel./email): tel. 5527917 68 e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl
Osoba odpowiedzialna za
przedmiot:
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Poziom studiow: I stopnia (licencjackie)
Rodzaj studiéw: niestacjonarne
Rok i semestr studiow: Rok studiow: Semestr studiow:
I 1X 1l 1 2 3X 4 5 6
Nazwa modulu/przedmiotu: PRAKTYKA ZAWODOWA Liczba punktow | Kod modulu
SRODSEMESTRALNA - SZPITALNY ECTS: 2
ODDZIAL RATUNKOWY (SOR)
Typ modulu/ przedmiotu: obowigzkowy X fakultatywny o do wyboru o
Rodzaj modulu/ przedmiotu nauki podstawowe o
odnoszacy si¢ do nauki behawioralne i spoteczne o
przygotowania zawodowego: nauki kliniczne X
praktyki zawodowe X
Jezyk wykladowy: polski
Forma nakladu pracy studenta -liczba
godzin Sumaryczne . ,
Formy realizacii zaie¢ Godziny z BUNA obcigzenie LICZbI; é)_:_nslktow
Y zaje udzialem (czas pracy wiasnej praca
nauczyciela studenta) studenta

Wyktady (W)

Seminarium (S)

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

Praktyki zawodowe (PZ) 50 50 2

Razem 50

Metody dydaktyczne
Praktyczna — praktyka zawodowa.

Okreslenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patofizjologia, psychologia, prawo medyczne, etyka zawodowa ratownika
medycznego, podstawowe zabiegi medyczne, techniki zabiegow medycznych, farmakologia z toksykologia, pediatria,
choroby wewnetrzne, kardiologia, chirurgia, medycyna ratunkowa, medyczne czynnos$ci ratunkowe, procedury ratunkowe
wewnatrzszpitale, intensywna terapia, ortopedia i traumatologia narzadu ruchu, neurologia.

B. Wymagania wstepne:

Wiedza: znajomos$¢ budowy ciala i mechanizmoéw prowadzacych do patologii narzadowych i ustrojowych wywotanych
choroba.

Umiejetnosci: praca w grupie

Kompetencje spoteczne: nawyk samoksztalcenia

Cele przedmiotu

Cl. Ksztaltowanie umiej¢tnosci do wykonywania czynnosci bgdacych w kompetencjach ratownika medycznego w
Szpitalnym Oddziale Ratunkowym (SOR).

C2. Ksztattowanie postawy wrazliwo$ci na problemy osob poszkodowanych, dyskrecji oraz poszanowania praw pacjenta.
C3. Ksztaltowanie poczucia stalego doskonalenia zawodowego.

C4. Ksztattowanie dbatosci o wykorzystywany sprzet i materialy medyczne.




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

Numer szczegotowego efektu uczenia si¢/
Student, ktéry zaliczy modut (przedmiot) wie/rozumie/potrafi:

Metody weryfikacji
osiagniecia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji zajgé
dydaktycznych
* wpisz symbol

C.Ul. ocenia stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania

Realizacja zleconego

ratunkowego; zadania PZ
C.U4. przeprowadza badanie przedmiotowe pacjenta; Real'ziﬂgaﬂgconego PZ
C.US5. dostosowuje sposob postepowania do wieku dziecka; Reahza;tzgaznlgconego Pz
C.U7. przeprowadza wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie Realizacja zleconego p7
niezbednym do podjg¢cia medycznych czynnosci ratunkowych; zadania
C.U8. ocenia stan §$wiadomosci pacjenta; Reahza;tzgaznlgconego Pz
C.U9. uklada pacjenta w pozycji wtasciwej dla rodzaju choroby lub Realizacja zleconego p7
odniesionych obrazen ciata; zadania
C.U10. przeprowadza badanie fizykalne pacjenta doroslego w zakresie Realizacja zleconego p7
niezb¢dnym do ustalenia jego stanu; zadania
C.U11. monitoruje czynno$¢ uktadu oddechowego, z uwzglednieniem Realizacja zleconego p7
pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii; zadania
C.U13. wykonuje elektrokardiogram i interpretuje go w podstawowym Realizacja zleconego p7
zakresie; zadania
C.U14. monitoruje czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi; Reallzi(;jg aznlie;conego Pz
C.U15. ocenia i opisuje stan somatyczny i psychiczny pacjenta; Reallzaggaznlgconego PZ
C.U17. ocenia stan neurologiczny pacjenta; Reallzaggaznlgconego Pz
C.U18. monitoruje stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi; Realnzz;c;;gaznlgconego PZ
C.U19. ’pr.owadm dokumentacje medyczna' w zakresie wykonywanych Realizacja zleconego
czynno$ci, w tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka sadania Pz
martwego 1 odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych;
C.U20. podaje pacjentowi leki i ptyny; Reallzz;(;jg aznlie;conego PZ
C.U21. oznacza stgzenie glukozy z uzyciem glukometru; Reallza;(ggaznlgconego PZ
C.U26. przygotowuje pacjenta do transportu; Realnzz;ggaznlgconego Pz
C.U27. identyfikuje btedy i zaniedbania w praktyce ratownika Realizacja zleconego p7
medycznego; zadania
C.U28. monitoruje stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i Realizacja zleconego p7
transportowych; zadania

. . . . Realizacja zleconego
C.U209. stosuje leczenie przeciwbolowe; sadania Pz
C.U30. ocenia stopien nasilenia bolu wedtug znanych skal, Reallzicggaznlgconego PZ
C.U32. monitoruje czynnosci zyciowe pacjenta podczas badania Realizacja zleconego p7
diagnostycznego; zadania
C.U33. interpretuje wyniki podstawowych badan toksykologicznych; Reahza;cggaznlgconego PZ
C.U35. ocenia wskazania do transportu pacjenta do osrodka
toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego i kardiologii Realizacja zleconego p7
inwazyjnej oraz centrum leczenia oparzen, centrum urazowego lub zadania
centrum urazowego dla dzieci;
C.U38. prowadzi podstawowe i zaawansowane czynnoS$ci resuscytacyjne
u 0sob dorostych, dzieci, niemowlat i noworodkow, z uwzglednieniem Realizacja zleconego p7
prawidtowego zastosowania urzadzen wspomagajacych resuscytacje zadania
(urzadzenia do kompresji klatki piersiowej, respiratora);
C.U43. wdraza tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomaga Realizacja zleconego p7
oddech; zadania
C.U44. stosuje zasady aseptyki i antyseptyki, zaopatruje prosta rane, Realizacja zleconego p7
zaklada i zmienia jalowy opatrunek chirurgiczny; zadania
C.U45. prowadzi wentylacje zastgpcza z uzyciem worka Realizacja zleconego p7
samorozprezalnego i respiratora transpertowege; zadania
C.U48. ocenia nagte zagrozenia neurologiczne u pacjenta; Realizacja zleconego Pz

zadania




C.U50. pobiera krew oraz zabezpiecza materiat do badan laboratoryjnych, Realizacja zleconego p7
mikrobiologicznych i toksykologicznych; zadania
C.U54. stosuje skale cigzko$ci obrazen; Reallza;(;js aznlieaconego Pz
C.U56. decyduje o niepodejmowaniu resuscytacji kragzeniowo-oddechowej | Realizacja zleconego p7
lub o odstapieniu od jej przeprowadzenia; zadania
C.U58. dokonuje segregacji medycznej przedszpitalnej-pierwotnej Realizacja zleconego p7
wtbrhej-oraz-segregaci szpitalnej; zadania
C.U61. transportuje pacjenta w warunkach przedszpitalnyeh, Realizacja zleconego p7
wewnatrzszpitalnych imiedzyszpitatnyeh; zadania
C.U62. identyfikuje btedy i zaniedbania w praktyce ratownika Realizacja zleconego p7
medycznego; zadania
C.U66. dostosowuje postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta; Reallzz;(gs aznlieaconego PZ
C.U63. identyfikuje zagrozenia obrazen: czaszkowo-mozgowych, klatki
piersiowej, jamy brzusznej, konczyn, kr¢gostupa i rdzenia krggowego oraz | Realizacja zleconego p7
miednicy, a takze wdraza postepowanie ratunkowe w przypadku tych zadania
obrazen;
C.U65. wykonuje procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie Realizacja zleconego p7
lekarza; zadania
C.UG66. dostosowuje postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta; Reallzaggaznlieaconego PZ
K.Ol aktywnie sluch.ania, ngwia,zuj e kontakty interpersonalne, skutecznie observﬁgf:;:;izi;)ﬁz 3600, p7
i z empatia porozumiewa si¢ z pacjentem; samoocena
Przedtuzona
K.02 dostrzega czynniki wptywajace na reakcje wlasne i pacjenta; obserwacja, ocena 360°, Pz
samoocena
K.03 jest gotow do samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z .
zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz holistycznego i Przediuzona o
. . . .. ) .. obserwacja, ocena 360°, Pz
z1ndyw1dua1¥zqwanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego samoocena
poszanowanie jego praw;
K.04 organizuje prac¢ wlasna i wspotpracuje w zespole specjalistow, w Przedluzona
tym z przedstawicielami innych zawod6éw medycznych, takze w obserwacja, ocena 360°, PZ
srodowisku wielokulturowym i wielonarodowo$ciowym; samoocena
. . . . . Przedtuzona
dKezz ﬁgiriz;%a;rlz gcgzggj;l:é ;jvr:/;/iin-e ograniczenia, dokonuje samooceny obserwacja, ocena 360°, p7
' samoocena
Przedtuzona
K.06 kieruje si¢ dobrem pacjenta. obserwacja, ocena 360°, Pz
samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; EL- e-learning; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

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

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena
360° (opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspotpracownikdéw); Samoocena (w tym portfolio)

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

TRESCI PROGRAMOWE

Praktyka zawodowa Srédsemestralna
Z udzialem nauczyciela:

SEMESTR 3
e QOcena stanu pacjenta. Wywiad ratowniczy SAMPLE. Monitorowanie pacjenta/poszkodowanego.
Udziat w diagnozowaniu stanu pacjenta/poszkodowanego w SOR.
Wykonanie i interpretacja zapisu EKG. Monitorowanie pracy serca.
Pobieranie materiatu do badan laboratoryjnych.
Oznaczenie parametrow krytycznych.
Ocena nasilenia bolu i postgpowanie z pacjentem z bolem.
Udziat w farmakoterapii SOR.
Postgpowanie diagnostyczno-terapeutyczne wobec pacjenta nieprzytomnego, pacjenta z bdlami glowy, z
drgawkami, innymi z zaburzeniami neurologicznymi (zaburzenia czucia, niedowtady lub porazenia).
e  Postepowanie diagnostyczno-terapeutyczne z pacjentem po urazie.




Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne w naglym zatrzymaniu krazenia, szczegdlnie pochodzenia urazowego.
Przyrzadowe zabezpieczenie drozno$ci drog oddechowych.

Elektroterapia.

Tlenoterapia bierna i czynna z uzyciem respiratora.

Transport wewnatrzszpitalny, uktadanie pacjenta/poszkodowanego w zaleznosci od stanu i odniesionych obrazen
ciata.

Opieka psychologiczna nad pacjentem i jego rodzina.

Udziat w segregacji medycznej w SOR.

Dokumentowanie dziatan medycznych w SOR.

Wykaz |

iteratury

A. Literatura podstawowa:

Aktualne Wytyczne Resuscytacji (red. wyd. pol. Andres J.), Polska Rada Resuscytacji, Europejska Rada
Resuscytacji, Krakow.

Basinski A,, Berent J., Brongel L..: Postepowanie w obrazeniach ciata w praktyce SOR. PZWL, Warszawa 2021.
Brongel L.: Algorytmy diagnostyczne i leczenie w praktyce SOR, PZWL, Warszawa 2020.

Gucwa J., Ostrowski M.: Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagle. Medycyna Praktyczna,
Krakéw 2021.

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

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

Kokot F., Ostre stany zagrozenia Zycia w chorobach wewnetrznych, PZWL, Warszawa 2021.

B. Literatura uzupelniajaca:

Mitrega K.A., Krzeminski T.F.: Farmakologia i farmakoterapia dla ratownikéw medycznych. Edra Urban &
Partner, 2017.

Kleszczynski J., Zawadzki M.: Leki w ratownictwie medycznym. Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2022.
Duda-Krol W., Mamcarz A., Wetnicki M., Choroby wewnetrzne, PZWL, Warszawa 2019.

Gajewski P., Interna Szczeklika — Mafy Podrecznik 2020/21 — Kompendium, Medycyna Praktyczna, Krakow 2020.
Ladny J. R., Wojewoddzka M. (red.), Medycyna ratunkowa w pytaniach i odpowiedziach, Medipage, Warszawa
2016.

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

Sposdéb zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia

Formy i

Zaliczenie bez oceny (zaliczenie punktowe)

kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

Warunki zaliczenia
e 100% obecnos¢ na zajeciach, punktualnosé, obowiazkowos¢, odpowiedzialno$é, kultura osobista,
e uzyskanie pozytywnego zaliczenia umiejetnosci praktycznych i kompetencji spotecznych — osiggniccie wszystkich
zatozonych efektow uczenia si¢, czyli pozytywne zaliczenie kazdego zadania (¢wiczenia) wedtug zatagczonych

kryteriow,

w tym:

a takze

Kryteria

postugiwanie si¢ terminologia medyczna stosowang w diagnostyce, terapii, okreslaniu symptomow choroby,
znajomos¢ procedur postgpowania w podstawowych i specjalistycznych badaniach i zabiegach diagnostyczno-
leczniczych,

znajomos$¢ zwigzku przyczynowo-skutkowego w schorzeniach, mozliwych powiklan, nastepstw choroby,
postepowania ratunkowego i mozliwosci terapii,

umiejetnos¢ nawigzywania kontaktow interpersonalnych,

wspoltpraca z zespotem terapeutycznym,

poszanowanie godnosci pacjenta, prawa do intymnosci,

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

zachowanie tajemnicy zawodowej,

prawidtowe udokumentowanie wykonanych czynnosci

oceny umiejetnosci praktycznych i kompetencji spotecznych (0-2 pkt za kazdy element): zasady, sprawno$¢, skutecznos$c,

samodzielno$¢, komunikowanie, postawa.

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

Liczba
unktow

Kryteria oceny poszczegélnych elementéw dzialania (wykonania zadania/¢wiczenia) przez studenta
Zasady Sprawno$é Skutecznos¢ Samodzielno§¢ | Komunikowanie | Postawa




przestrzega czynnosci postepowanie planuje i poprawny, analizuje swoje
zasad, wykonuje uwzglednia wykonuje samodzielny, postepowanie,
wiasciwa pewnie, sytuacje dziatania skuteczny wspotpracuje z
technika energicznie pacjenta, osiaga | samodzielnie dobor tresci zespotem

i kolejnos¢ cel terapeutycznym,
wykonania pelna

czynnosci, identyfikacja z rola
skrupulatnie zawodowa
dokumentuje

wykonane

czynnosci

przestrzega czynnoS$ci nie zawsze wymaga wymaga ma trudno$ci w
zasad po wykonuje uwzglednia przypomnienia naprowadzania, krytycznej ocenie
ukierunkowaniu | mato pewnie, sytuacje i ukierunkowania i analizie swojego
dokumentuje po krotkim zdrowotna ukierunkowania | w wyborze tresci postgpowania,
wykonane zastanowieniu | pacjenta, osigga | w niektorych we wspolpracy z
czynnosci po cel po dziataniach zespotem

ukierunkowaniu

ukierunkowaniu

terapeutycznym oraz
w identyfikacji z
rola zawodowa

nie przestrzega
zasad,
chaotycznie
wykonuje
dzialania, nie
dokumentuje
wykonanych
czynnosci

czynnos$ci
wykonuje
niepewnie,
bardzo
wolno

nie bierze pod
uwage
indywidualnej
sytuacji
pacjenta, nie
osiaga celu

wymaga statego
naprowadzania

i przypominania
w kazdym
dziataniu

nie potrafi
utrzymac
kontaktu
werbalnego
z pacjentem

nie potrafi
krytycznie oceni¢

i analizowaé
swojego
postepowania, nie
wspotpracuje

z zespotem
terapeutycznym, nie
identyfikuje si¢ z
rolag zawodowa

Warunki odrabiania zaje¢é opuszczonych z przyczyn usprawiedliwionych:
Odrabianie opuszczonych zaje¢ jest mozliwe jedynie w przypadku choroby studenta udokumentowanej zwolnieniem
lekarskim lub innych przyczyn losowych. Usprawiedliwienia zaje¢ oraz zaliczenia materiatu bedacego przedmiotem zajec
w okresie nieobecnosci dokonuje wyktadowca prowadzacy zajgcia.
Zarowno student powracajacy z urlopu dziekanskiego, jak i student powtarzajacy rok, ma obowiazek uczeszczania na
wszystkie zajecia, jedynie w przypadku uzyskania zaliczenia zaje¢ w danym roku, student powtarzajacy rok z powodu
innego przedmiotu moze by¢ zwolniony z koniecznosci ucz¢szczania na zajecia.

Akceptacja:
Prorektor ds. Dydaktycznych




