KARTA PRZEDMIOTU (sylabus)

3 ECTS
Nazwa przedmiotu: PODSTAWY RATOWNICTWA MEDYCZNEGO kod ECTS
S/1PIEL-O-RAT_II
Kierunek studiow: Pielegniarstwo Profil: praktyczny
Semestr studiow: 11 Sciezka ksztatcenia: -
Forma studiéw: studia stacjonarne Stopien: studia | stopnia
Status przedmiotu: obligatoryjny Jezyk wyktadowy: polski
Grupa zajec: D. Nauki w zakresie opieki Formy weryfikacji osiggnie¢ studenta: zaliczenie
specjalistycznej na ocene
Forma zajec: Sposoéb realizacji zajec:
wyktad sala dydaktyczna
éwiczenia warsztatowe pracownia umiejetnosci praktycznych

Metody dydaktyczne: wyktad problemowy, ¢wiczenia demonstracyjne, pokaz, gra dydaktyczna,

inscenizacja, praca w parach/ grupie

Catkowity naktad pracy studenta potrzebny do osiggniecia efektéw uczenia sie w godzinach oraz
punktach ECTS:

Ogélem stacjonarne stacjonarne
75 h 3 ECTS
- w tym liczba punktéw ECTS za godziny kontaktowe
z bezposrednim udziatem nauczyciela akademickiego lub innej osoby 2 ECTS

prowadzacej zajecia

- w tym liczba punktéw ECTS za godziny realizowane w formie
samodzielnej pracy studenta

- w tym liczba punktéw ECTS za godziny kontaktowe ksztattujgce
umiejetnosci praktyczne studenta

1 ECTS

1,2 ECTS

Cele i zatozenia przedmiotu:
1. Dostarczenie studentowi wiedzy w zakresie podstawowych i zaawansowanych zabiegéw
ratujgcych zycie oraz zasad kwalifikacji pierwszej pomocy.
2. Dostarczenie studentowi wiedzy w zakresie postepowania z pacjentem w stanie nagtego
zagrozenia zdrowotnego podczas katastrof oraz zdarzeh masowych z uwzglednieniem
segregacji poszkodowanych.

Wymagania wstepne:
1. Podstawowa wiedza z zakresu udzielania pierwszej pomocy.

Wymagania formalne/ podstawa do uzyskania pozytywnej oceny koncowej:
a) Dotyczy wyktadéw: P4 — zaliczenie na ocene — test jednokrotnego wyboru (kazda prawidfowa odpowiedz + 1 pkt.) — 15
pytan;
b) Dotyczy éwiczen: F6 — ocena biezgca za udziat w grach dydaktycznych (w tym poprawne wykonanie i oméwienie
realizowanego scenariusza z zakresu ratownictwa medycznego); ocenie podlegajg m.in.: zaangazowanie studenta w

realizacje zadania, umiejetno$¢ wspotpracy w grupie, poprawno$¢ podejmowania dziatari w zgodnie z obowigzujgcymi

w ratownictwie medycznymi procedurami, empatia w stosunku do poszkodowanego;

Warunkiem uzyskania pozytywnej oceny z zaliczenia jest 100% frekwencja. Dopuszcza sie mozliwo$¢
usprawiedliwienia nieobecnosci na podstawie zaswiadczenia lekarskiego, ktére nalezy przedfozy¢ do osoby
odpowiedzialnej za przedmiot w ciggu 7 dni od dnia wystapienia nieobecnosci.

W ramach nieobecnosci nieusprawiedliwionych nalezy: odrobi¢ dang jednostke zaje¢ z inng grupg ¢wiczeniows (o ile
jest to mozliwe) lub samodzielnie naby¢ efekty uczenia sie, ktére bedg indywidualnie weryfikowane przez
prowadzgcego.

P3 — ocena koncowa z zaliczenia ¢wiczen bedzie stanowic¢ Srednig ocen zdobytych w czasie semestru (F6)

Tresci programowe dla | semestru nauki:




W - wyktad:

Organizacja i zasady funkcjonowania ratownictwa medycznego w Polsce. Prawne i etyczne uwarunkowania
udzielania pierwszej pomocy. BLS, PBLS, PALS, ALS, Resuscytacja kobiety ciezarnej. Stany zagrozenia zycia w
pediatrii.

Epidemiologia, przyczyny, klasyfikacja i objawy stanéw zagrozenia zycia.

Metodyka przeprowadzania wywiadu medycznego SAMPLE i badania ABC.

Podstawowe medyczne czynno$ci ratujgce w przypadku stanéw zagrozenia zdrowotnego pochodzenia
wewnetrznego.

Podstawowe medyczne czynnoSci ratujgce w przypadku stanow zagrozenia zdrowotnego pochodzenia
zewnetrznego.

Przygotowanie SOR do przyjecia ofiar zdarzerr masowych i katastrof.

Postepowanie ratownicze w sytuacjach szczegdlnych — zagroZzenia chemiczne, radiacyjne, biologiczne, terroryzm.

Specyfika pracy pielegniarki w Zintegrowanym Systemie Ratownictwa Medycznego.
Specyfika pracy pielegniarki w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym.

Zagadnienia psychologii w ratownictwie. Psychologia ofiary i ratownika. Psychologia ttumu. Dziecko w katastrofie.

CW - éwiczenia warsztatowe:

Zapoznanie studentow z zasadami bezpiecznej pracy w pracowni umiejetnosci praktycznych.

Podstawowe i zaawansowane metody udrazniania drog oddechowych.

Prowadzenie oddechu zastepczego bezprzyrzagdowo i przyrzgdowo.

Podstawowe i zaawansowane zabiegi resuscytacyjne u dorostych.

Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dzieci.

Zaopatrywanie ran.

Postepowanie w ztamaniach i zwichnieciach.

Postepowanie w przypadkach stanéw zagrozenia Zycia pochodzenia wewnetrznego.

Przygotowanie poszkodowanego do transportu. Standardy postepowania wg ITLS.

Organizacja dziatfan ratunkowych w zdarzeniach jednostkowych, mnogich, masowych i katastrofach.

Ocena stanu pacjenta na podstawie prostych parametréw zyciowych i mechanizmu urazu — segregacja medyczna.

Macierz efektéw uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych
efektéw uczenia sie oraz szczegbétowych efektéw uczenia sie wlasciwych dla kierunku

Nr Student, ktéry zaliczyt przedmiot: .KOd EHEkI d.l? EEREEE weryf-lkagjl i
kierunku studiéw uczenia sie
efektu
Efekt uczenia si¢ — WIEDZA — znai rozumie:

01 czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u | D.WO1* P4
pacjentéw w réznym wieku.

02 etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, D.wo02* F6, P3
leczenie, rokowanie i zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych
chorobach.

03 reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do | D.W08* F6, P3
szpitala i hospitalizacje.

04 zasady udzielania pierwszej pomocy i D.W35* F6, P3, P4
algorytmy postepowania resuscytacyjnego w
zakresie podstawowych zabiegow
resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i
zaawansowanego podtrzymywania zycia
(Advanced Life Support, ALS).

05 zasady organizacji i funkcjonowania systemu | D.W36* F6, P3, P4
Panstwowego Ratownictwa Medycznego.

06 procedury zabezpieczenia medycznego w D.W37* F6, P3, P4
zdarzeniach masowych, katastrofach i
innych sytuacjach szczegélnych.

Efekt uczenia si¢ —- UMIEJETNOSCI — potrafi:




o7 organizowac izolacje pacjentow z chorobg D.U04* F6, P3
zakazng w miejscach publicznych i w
warunkach domowych.

08 doraznie podawa¢ pacjentowi tlen i | D.U09* F6, P3
monitorowa¢ jego stan podczas tlenoterapii.
09 ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bol D.U24* F6, P3

i jego nasilenie oraz stosowac¢
farmakologiczne i niefarmakologiczne
postepowanie przeciwbdlowe.

10 przygotowywac i podawac pacjentom leki D.u26* F6, P3
réznymi drogami, samodzielnie lub na
zlecenie lekarza.

11 udziela¢ pierwszej pomocy w stanach D.u27* F6, P3
bezposredniego zagrozenia zycia.
12 doraznie unieruchamia¢ ztamania kosci, D.u28* F6, P3

zwichnigcia i skrecenia oraz
przygotowywac pacjenta do transportu.
13 doraznie tamowac krwawienia i krwotoki. D.U29* F6, P3

14 wykonywac¢ podstawowe zabiegi D.U30* F6, P3
resuscytacyjne u osob dorostych i dzieci oraz
stosowac automatyczny defibrylator
zewnetrzny (Automated External Defibrillator,
AED) i bezprzyrzgdowe udroznienie drég
oddechowych oraz przyrzgdowe

udraznianie drég oddechowych z
zastosowaniem dostepnych urzgdzen
nadgto$niowych.

Efekt uczenia sie — KOMPETENCJE — jest gotéw do:

15 ponoszenia odpowiedzialnosci za | 3.4* F6, P3, P4
wykonywane czynnosci zawodowe.

16 przewidywania i uwzgledniania czynnikow 3.6%* F6, P3, P4
wptywajgcych na reakcje wtasne i pacjenta.

17 prezentowania postawy poszanowania 3.1%* F6, P3, P4

godnosci i autonomii os6b powierzonych
opiece, okazuje zrozumienie dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych oraz
empatie w relacji z pacjentem i jego rodzing.

*Szczegofowe kierunkowe efekty uczenia sie zdefiniowane dla catego programu studiéw na danym kierunku;
**0gélne kierunkowe efekty uczenia sie zdefiniowane dla cafego programu studiéw na danym kierunku.

Kryteria oceny i formy weryfikacji efektéw uczenia sie

Kryteria oceny dla formy pisemnej:

bardzo dobry (5,0) bdb powyzej 91% poprawnych odpowiedzi
dobry plus (4,5) db plus 81 — 90% poprawnych odpowiedzi
dobry (4,0) db 71 — 80% poprawnych odpowiedzi
dostateczny plus (3,5) dst plus 66 — 70% poprawnych odpowiedzi
dostateczny (3,0) dst 60 — 65% poprawnych odpowiedzi
niedostateczny (2,0) ndst ponizej 60% poprawnych odpowiedzi

Wykaz literatury podstawowe] (wykorzystywana podczas zajec i studiowana samodzielnie przez studenta)
1. Campbell J.E., International Trauma Life Suport, Ratownictwo przedszpitalne w urazach, Medycyna praktyczna, Krakow
2021.
2. Paciorek P., Patrzata A., Medyczne czynnosci ratunkowe, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2022.

Wykaz literatury uzupetniajacej:
1. Woytyczne resuscytacji 2015 oraz 2021 Europejskiej Rady Resuscytacyjnej.
2. Kézka M., Maslanka M., Rumian B., Pielegniarstwo ratunkowe, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013.

Dyscyplina wiodaca nauki o zdrowiu




