KARTA PRZEDMIOTU

Kod przedmiotu 0912-7LEK-C6.8-M
Nazwa przedmiotu polskim Medycyna Ratunkowa i Medycyna Katastrof
w jezyku angielskim Emergency Medicine and Disaster Medicine

1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiéw Lekarski

1.2. Forma studiow Stacjonarne/niestacjonarne
1.3. Poziom studiow Jednolite studia magisterskie
1.4. Profil studiow™ Ogolnoakademicki

1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu dr n. med. Pawel Podsiadlo
1.6. Kontakt

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy Polski
2.2. Wymagania wstepne* Anatomia, fizjologia, chirurgia, anestezjologia i intensywna
terapia

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajg¢é 15 wyk (3 e-learning) 10 ¢w 15 éwp

3.2. Miejsce realizacji zajeg¢ 1) Wyktady: w pomieszczeniu dydaktycznym UJK
2) Cwiczenia (seminaria): w pomieszczeniu dydaktycznym UJK
2) Cwiczenia praktyczne: w Centrum Symulacji Medycznych UJK, SOR

3.3. Forma zaliczenia zajeé WYKLAD — E, CWICZENIA — Zo

3.4. Metody dydaktyczne Wyktad: wyktad informacyjny
Cwiczenia (seminaria): wyktad konwersatoryjny
Cwiczenia praktyczne: Symulacje medyczne, zajecia na SOR

3.5. Wykaz podstawowa 1. Wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji 2015
literatury www.prc.krakow.pl/wytyczne.html
2. Guta P, Machata W. Postepowanie przedszpitalne w obrazeniach ciata.
PZWL, Warszawa, 2015
3. Guta P, Machata W. Postepowanie w obrazeniach ciata w praktyce SOR.
PZWL, Warszawa, 2015
4. Cieckiewicz J. Benin-Goren O.: Ratownictwo medyczne w wypadkach
masowych : medycyna katastrof w zarysie. Wydawnictwo Medyczne
Gornicki, Wroctaw 2005

uzupetniajaca 1.Cydulka RK et al.(eds.) Tintinalli’s Emergency Medicine Manual.
McGraw-Hill Education, 2018

4. CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)
C-1-WW (wiedza)
— zapoznanie studentéw z rozszerzonymi wiadomos$ciami na temat standw zagrozenia zycia wynikajacych z
jednostek chorobowych i urazéw poszczegdlnych uktadéw i narzadow cztowieka
- zapoznanie studentow z zasadami planowania i organizacji zabezpieczenia medycznego w katastrofach
przemyslowych, komunikacyjnych, chemiczno-ekologicznych, kleskach zywiotowych i zagrozen militarnych

C-2-UW (umiejetnosci)

— przygotowanie studentoéw do wdrazania adekwatnych schematow postgpowania ratowniczego w okreslonych
stanach zagrozenia zycia. Ksztattowanie umieje¢tnosci kierowania akcja ratownicza w zespole ratowniczym

- przygotowanie studentéw do prowadzenia dziatan medycznych, ratowniczych oraz ewakuacyjnych w miejscu
katastrofy i poza strefg prowadzonych dziatan oraz wspotdziatania z innymi shuzbami ratowniczymi

C-3-KW (kompetencje spoteczne)
— ksztaltowanie postawy wrazliwos$ci, sumiennosci, zdyscyplinowania, zaangazowania osobistego podczas
prowadzonych dziatan ratowniczych w stanach bezposredniego zagrozenia zycia lub zdrowia ludzi

4.2. TreSci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)

Lp. Tematy wykladow

W1 | Co to jest medycyna ratunkowa, ustalanie doraznych priorytetdw leczenia



http://www.prc.krakow.pl/wytyczne.html

Ztota godzina i zgony do uniknigcia; strategia load & go vs stay & play; filozofia Damage
Control Surgery; fancuch przezycia w NZK

Uproszczenie wstgpnego postepowania do cABC i SAMPLE.

Organizacja systemu PRM, SOR-y, centra urazowe, TRAUMA TEAM.

W2 | Niewydolno$¢ oddechowa; tlenoterapia bierna, NIV /CPAP, wentylacja respiratorem, ECMO
Uktad krazenia; diagnostyka roéznicowa bolu w kl. piers., zaburzenia rytmu. NZK, farmako- i
elektroterapia, reczna i mechaniczna CPR, ECPR

W3 | Wstrzgs krwotoczny, klasyfikacja wstrzasu
NZK wskutek urazu. Choroba urazowa SIRS/CARS.

Urazy konczyn (amputacje urazowe, kwalifikacja i przygotowanie do transportu), urazy
brzucha; urazy klatki piersiowej; urazy kregostupa; urazy gtowy

W4 | Uktad nerwowy; udar, objawy, okno terapeutyczne do trombolizy i embolektomii
Nagta utrata przytomnosci, omdlenia, napady drgawkowe
Tonigcie. Razenie piorunem. Porazenie pradem. Ugryzienia, ukgszenia, anafilaksja.
Hipotermia

W5 | Medycyna katastrof; zdarzenia mnogie i masowe; triage; organizacja dziatan na miejscu
katastrofy,

Zamachy terrorystyczne, bojowe $rodki trujace.
Postrzaty, wybuchy, zmiazdzenia

Lp. Tematy ¢wiczen/¢wiczen praktycznych

Cl Zabezpieczenie droznosci drog oddechowych; RSI; potwierdzenie potozenia rurki
intubacyjnej; DOPES; czeklista SPEEDBOMB; konikotomia
Monitorowanie wentylacji

c2 Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa; algorytm BLS-AED, algorytm ALS; defibrylacja
elektryczna, kardiowersja, stymulacja przezklatkowa

c3 Nagte zatrzymanie krazenia u dzieci;

Resuscytacja noworodka zaraz po urodzeniu
Toksydromy; zatrucia dopalaczami, substancje psychoaktywne; zatrucia CO

C4 Schemat badania urazowego
Zasady unieruchomienia kregostupa z uwzglednieniem odcinka szyjnego
Techniki przektadania na deske ortopedyczna; kolnierz Schantza, podbieraki, materac
prézniowy
Postgpowanie we wstrzasie, resuscytacja ptynowa, kaniulacja zyt obwodowych, dojscia
doszpikowe
Postepowanie przeciwbo6lowe; drabina analgetyczna

C5 | Postgpowanie w urazach klatki piersiowej; zabezpieczenie wiotkiej klatki piersiowej;
odbarczenie odmy pre¢znej; drenaz jamy optucnowej
Postgpowanie w oparzeniach
Urazy u dzieci

C6 Postgpowanie w urazach konczyn

Metody unieruchamiania ztaman, zwichnig¢ i skrecen
Postgpowanie w urazach czaszkowo-moézgowych
Postgpowanie w urazach rdzenia kregowego

4.3. Przedmiotowe efekty uczenia sie

Odniesienie do

k. , . . kierunkowych
ﬁ Student, ktory zaliczyl przedmiot efektéw UCzenia
sie
w zakresie WIEDZY absolwent zna i rozumie:
W01 | najczeSciej wystepujace stany zagrozenia zycia u dzieci oraz zasady postgpowania w tych E.W6.
stanach;
W02 | mozliwosci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtych; E.W41.
W03 | przyczyny, objawy, zasady diagnozowania oraz postepowania terapeutycznego w F.WL1.
odniesieniu do najczestszych chordb wymagajacych interwencji chirurgicznej, z
uwzglednieniem odrebnosci wieku dziecigcego, w tym w szczegolnosci:
1) ostrych i przewlektych choréb jamy brzusznej,
2) chorob klatki piersiowej,
3) chorob konczyn i glowy,
4) ztaman koéci i urazow narzadow;
W04 | zasady funkcjonowania zintegrowanego systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne; F.W8.
W05 | problematyke wspoélcze$nie wykorzystywanych badan obrazowych, w szczegdlnoscei: F.W10.

1) symptomatologie radiologiczng podstawowych chordb,




2) metody instrumentalne i techniki obrazowe wykorzystywane do wykonywania zabiegow
leczniczych,

3) wskazania, przeciwwskazania i przygotowanie pacjentow do poszczegdlnych rodzajow
badan obrazowych oraz przeciwwskazania do stosowania srodkéw kontrastujacych;

W06 |przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w przypadku F.W13.
najczgstszych chorob osrodkowego uktadu nerwowego w zakresie:
1) obrzeku mozgu i jego nastgpstw, ze szczegdInym uwzglgdnieniem stanow nagtych,
2) innych postaci ciasnoty wewnatrzczaszkowej z ich nastgpstwami,
3) urazéw czaszkowo-moézgowych,
4) wad naczyniowych centralnego systemu nerwowego,
5) guzow nowotworowych centralnego systemu nerwowego,
6) choréb kregostupa i rdzenia kregowego;
W07 | w podstawowym zakresie problematyke transplantologii zabiegowej, wskazania do F.W14.
przeszczepienia nieodwracalnie uszkodzonych narzadéw i tkanek oraz procedury z tym
zwigzane;
w zakresie UMIEJETNOSCI absolwent potrafi:
U0l ocenia¢ stan ogdlny, stan przytomnosci i $wiadomosci pacjenta; E.U7.
uo2 przeprowadzaé¢ diagnostyke réznicowa najczestszych chordb osoéb dorostych i dzieci; E.U12.
u03 oceniac¢ i opisywac stan somatyczny i psychiczny pacjenta; E.U13.
uo4 rozpoznawac stany bezposredniego zagrozenia zycia, E.Ul14.
uo5 rozpoznawac stan po spozyciu alkoholu, narkotykéw i innych uzywek; E.U15.
uo6 planowaé postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne; E.U16.
przeprowadza¢ analize ewentualnych dziatan niepozadanych poszczeg6élnych lekow i
Uo7 interakcji miedzy nimi; E.U17.
u08 kwalifikowaé pacjenta do leczenia domowego i szpitalnego; E.U20.
rozpoznawac stany, w ktorych czas dalszego trwania zycia, stan funkcjonalny lub
preferencje pacjenta ograniczaja postepowanie zgodne z wytycznymi okreslonymi dla
u09 danej choroby; E.U21.
interpretowa¢ wyniki badan laboratoryjnych i identyfikowaé przyczyny odchylen od
uU10 normy, E.U24.
U1l planowa¢ konsultacje specjalistyczne; E.U32.
postepowac w przypadku urazow (zaktadac¢ opatrunek lub unieruchomienie, zaopatrywac i
Uiz zszywac rang); E.U36.
U113 rozpozna¢ agonie pacjenta i stwierdzi¢ jego zgon; E.U37.
asystowac przy typowym zabiegu operacyjnym, przygotowywac pole operacyjne i
ul14 znieczula¢ miejscowo okolice operowana; F.UL
uUi15 stosowac sie do zasad aseptyki i antyseptyki; F.U3.
Ul16 zaopatrywac prosta rang, zaktadaé i zmieniac jalowy opatrunek chirurgiczny; F.U4.
ocenia¢ wynik badania radiologicznego w zakresie najczestszych typow ztaman,
ui7 szczegoblnie ztaman ko$ci dlugich; F.U7.
wykonywa¢ dorazne unieruchomienie konczyny, wybiera¢ rodzaj unieruchomienia
konieczny do zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych oraz kontrolowaé
uUis poprawno$¢ ukrwienia konczyny po zalozeniu opatrunku unieruchamiajacego; F.U8.
u19 zaopatrywaé krwawienie zewnetrzne; F.U9.
wykonywac podstawowe zabiegi resuscytacyjne z uzyciem automatycznego defibrylatora
u20 zewngtrznego i inne czynnoéci ratunkowe oraz udzielaé pierwszej pomocy; F.U10.
U2l dziata¢ zgodnie z algorytmem zaawansowanych czynno$ci resuscytacyjnych; F.U11.
u22 ocenia¢ stan pacjenta nieprzytomnego zgodnie z miedzynarodowymi skalami punktowymi; F.U21.
u23 rozpoznawac objawy narastajacego ci$nienia $rédczaszkowego; F.U22.




w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH, absolwent jest

gotoéw do:
K01 |nawigzania i utrzymania gl¢bokiego oraz pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze H.S1
okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych;
K02 | kierowania si¢ dobrem pacjenta; H.S2
K03 | przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta; H.S3
K04 | podejmowania dzialan wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze §wiadomoscia H.54
spotecznych uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z choroby;
KOS5 | dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen oraz dokonywania samooceny H.S5
deficytow i potrzeb edukacyjnych;
K06 |propagowania zachowan prozdrowotnych; H.S6
K07 | korzystania z obiektywnych zrodet informacji; H.S7
K08 | formutowania wnioskéw z wlasnych pomiaréw lub obserwacji; H.S8
K09 |wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym H.S9
z przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w Srodowisku
wielokulturowym i wielonarodowo§ciowym;
K10 | formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowe;j; H.S10
K11 |przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach H.S11
dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych osob.

4.4. Sposoby weryfikacji osiagnie¢cia przedmiotowych efektéw uczenia si¢

Sposéb weryfikacji (+/-)

i 2 Inne
prz eEdfr(;i??{OW e ustril%?s?rl'r? ny* Kolokwium SRR n:l;;}]f::il:cslﬁ* wlj;slr(;:* w Ziﬁ%aie* Ogsa:ri\?\;z;a
(symbol) Forma zajeé Forma zajeé Forma zajec Forma zajec Forma zaje¢ Forma zajeé Forma zaje¢
wW:iCc:..|WwWiCci{..|lwiCi:..|Wi:C:..|lWiC:i..|W:C:..|WiC
W01 — W07 X X
U0l - uU23 X X
K01 - K11 X i X

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektéw uczenia si¢

For.m’a Ocena Kryterium oceny
zajec
3 61-68% Procentowy wynik egzaminu pisemnego
§ 35 69-76% Procentowy wynik egzaminu pisemnego
E 4 77-84% Procentowy wynik egzaminu pisemnego
=
> - - -
= 45 85-92% Procentowy wynik egzaminu pisemnego
5 93-100% Procentowy wynik egzaminu pisemnego
3 Uczestniczy w zajeciach, ma problemy z rozwigzaniem powierzonych zadan, wymaga
ukierunkowania i statego nadzoru w pracy, rozwiazanie zadania opiera tylko na wskazanym wzorcu.
35 Uczestniczy w zajeciach, ma problemy z rozwigzaniem powierzonych zadan, wymaga
£ ' ukierunkowania w pracy, rozwiazuje zadania w sposob stereotypowy.
< 4 Bierze udzial w zajeciach, wykazuje postaweg zaangazowania; samodzielnie rozwigzuje zadania,
.g bazujac na zdobytej wiedzy, do rozwigzania zadan stosuje przyjete wzorce rozwigzania zadania
§ Aktywnie uczestniczy w zajeciach, wykazuje postawe zaangazowania; samodzielnie rozwigzuje
s 4,5 | zadania, bazuje na podanej wiedzy oraz na dodatkowych zrodtach, stosuje przyjete wzorce
)

rozwigzania zadania

Aktywnie uczestniczy w zajg¢ciach, wykazuje postawe zaangazowania; samodzielnie rozwiazuje
5 zadania, wykorzystujac zdobyta wiedz¢ oraz dodatkowe Zrédta informacji, stosuje nowatorskie
rozwiazania zadania.

3 Uczestniczy w zajgciach, ma problemy z rozwigzaniem powierzonych zadan, wymaga
ukierunkowania i statego nadzoru w pracy, rozwigzanie zadania opiera tylko na wskazanym wzorcu.

Uczestniczy w zajgciach, ma problemy z rozwigzaniem powierzonych zadan, wymaga
3,5 |ukierunkowania w pracy, rozwigzuje zadania w sposob stereotypowy.

Bierze udziat w zajgciach, wykazuje postaweg zaangazowania; samodzielnie rozwiagzuje zadania,
4 bazujac na zdobytej wiedzy, do rozwigzania zadan stosuje przyjete wzorce rozwigzania zadania

Cwiczenia praktyczne
(Cwp)*

4,5 | Aktywnie uczestniczy w zajeciach, wykazuje postawe zaangazowania; samodzielnie rozwigzuje
zadania, bazuje na podanej wiedzy oraz na dodatkowych zrodtach, stosuje przyjete wzorce




rozwigzania zadania

rozwigzania zadania.

5 Aktywnie uczestniczy w zajeciach, wykazuje postawe zaangazowania; samodzielnie rozwigzuje
zadania, wykorzystujac zdobyta wiedz¢ oraz dodatkowe zrédla informacji, stosuje nowatorskie

5. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta

Kategoria Studia Studia
’ stacjonarne | niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE NAUCZYCIELA 40 40
/GODZINY KONTAKTOWE/
Udziaf w wyktadach* 12 12
Udzial w éwiczeniach, konwersatoriach, laboratoriach* 25 25
Udzial w egzaminie/kolokwium zaliczeniowym*
Inne (jakie?)* 3t 3t
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 10 10
Przygotowanie do wyktadu* 10 10
Przygotowanie do ¢wiczer, konwersatorium, laboratorium*
Przygotowanie do egzaminu/kolokwium*
Zebranie materiatow do projektu, kwerenda internetowa™®
Opracowanie prezentacji multimedialnej*
Inne (nalezy wskazaé jakie? np. e-learning)*
LACZNA LICZBA GODZIN 50 50
PUNKTY ECTS za przedmiot 2 2

1 e-learning — zajecia bez bezposredniego udzialu wyktadowcy

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




