KARTA PRZEDMIOTU

Kod przedmiotu 0913.7.POL1.F7.1.1TIPP
Nazwa przedmiotu w polskim TECHNIKI POLOZNICZE I PROWADZENIE PORODU
jezyku angielskim
1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW
1.1. Kierunek studiéw Potoznictwo
1.2. Forma studiéw Stacjonarne
1.3. Poziom studiow I stopien
1.4. Profil studiow* praktyczny
1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu dr n. o zdr Beata Szpak
1.6. Kontakt bbak@ujk.edu.pl
2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU
2.1. Jezyk wykladowy i polski
2.2. Wymagania wstepne* Anatomie i fizjologia cztowieka

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé Cwiczenia, ¢wiczenia praktyczne, zajecia praktyczne
3.2. Miejsce realizacji zajeé pomieszczenia dydaktyczne UJK

3.3. Forma zaliczenia zaje¢ Zaliczenie z ocena

3.4. Metody dydaktyczne Podajace: instruktarz, opis.

Problemowe: uczenie aktywizujace (analiza przypadkéw, metoda sytuacyjna, metoda
symulacyjna, klasyczna metoda problemowa, warsztaty dydaktyczne).
Eksponujace: pokaz.

Praktyczne: ¢wiczenia (Cwiczenia laboratoryjne, ¢wiczenia Kkliniczne), zajecial
praktyczne, metoda laboratoryjna, pokaz z opisem, pokaz z objasnieniem, pokaz z
instruktarzem, pomiar.
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4. CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

4.1.Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)

Cwiczenia

C1 Zna teoretyczne podstawy stosowanych technik potozniczych i zasady prowadzenia porodu fizjologicznego.

C2 jest przygotowany do rozpoznawania i prowadzenia porodu w nieprawidtowych potozeniach i nieprawidtowych budowach
miednicy rodzacej.

C3 Jest przygotowany do udzialu w porodach operacyjnych.

C4 zna algorytmy dziatah w sytuacjach nagtych w potoznictwie i w stanach zagrozenia zycia matki i ptodu.

Cwiczenia praktyczne

C1 Ksztattowanie umiejetnosci manualnych niezbednych do prowadzenia porodu fizjologicznego na fantomie

C2 Ksztaltowanie na fantomie umiejetnosci manualnych niezbednych podczas prowadzenia porodu w nieprawidtowych
usytuowaniach ptodu w jamie macicy.
C3 Nauka postugiwania si¢ narzgdziami i materialem uzywanym podczas pracy potoznej w Sali porodowe;j

Zajecia praktyczne

ClKsztaltowanie postawy empatii wobec rodzacej i odpowiedzialnos$ci za bezpieczenstwo matki i dziecka.
C2 Udziat w prowadzeniu porodu fizjologicznego i zabiegowego.

C3 Uwrazliwienie na problemy rodzacej wynikajace z patologicznego przebiegu porodu.

C4 Ksztaltowanie umiejgtnosci rozpoznawania i dziatania w stanach naghtych w potoznictwie.




C5 Asysta przy zabiegach potozniczych
C5 Przygotowanie do prowadzenia porodu rodzinnego w warunkach szpitalnych i w Szkole rodzenia.
C6 Wdrazanie do wspotdziatania w zespole terapeutycznym

4.2. Tre$ci programowe

Cwiczenia

. Budowa i ocena miednicy kostnej

. Budowa i wymiary kanatu rodnego

. Typy miednic

. Przedmiot porodu — ptod

. Wspotczesna diagnostyka w okresie porodowym.
. Wstepna interpretacja zapisu KTG.

. Porodowe sity wydalajgce — skurcze macicy
. Indukcja i stymulacja czynnosci porodowe;.
. Psychoprofilaktyka porodu.

10. Prowadzenie I, I1 11 i IV okresu porodu.
11. Urazy kanatu rodnego podczas porodu

12. Por6d w przypadku nieprawidtowej budowy miednicy.
13. Przodowanie i wypadnigcie pgpowiny

14. Przodowanie i wypadnigcie raczki

15. Peknigcie macicy.

16. Postgpowanie w krwotokach.

17. Pordd przedwczesny.

18. Prowadzenie porodu rodzinnego.

19. Por6d powiktany chorobami rodzacej
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Cwiczenia praktyczne

. Badanie zewnetrzne i wewngtrzne rodzacej

. Badanie i ocena akcji serca plodu

. Przyjecie rodzacej w potozniczej izbie przyje¢ i do Sali Porodowej zgodnie z obowigzujacymi standardami.
. Przygotowanie kobiety do porodu zgodnie z zaleceniami WHO, ICM i FIGO.

. Mechanizm porodu w potozeniu podluznym gtowkowym utozeniu potylicowym przednim.
. Mechanizm porodu w potozeniu podtuznym gtéwkowym utozeniu potylicowym tylnym.

. Zadania i udziat potoznej w prowadzeniu porodu.

. Przygotowanie rodzacej do porodu.

. Prowadzenie I, I1 I11'i IV okresu porodu.

10. Mechanizm porodu w ulozeniach odgigciowych.

11. Poréd przy nieprawidtowos$ciach w utozeniu gtowki.

12. Mechanizm porodu i zabiegi potoznicze w potozeniach miednicowych ptodu.

13. Porod w potozeniu poprzecznym plodu.

14. Porod blizniaczy.

15. Dystocja barkowa.

16. Porod zabiegowy z uzyciem kleszczy 1 proznociagu potozniczego.

17. Obroty potoznicze.

18. Reczne wydobycie tozyska.

19. Przygotowanie rodzacej do porodu zabiegowego.
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Zajecia praktyczne

. Przyjecie rodzacej do Sali Porodowe;.

. Przygotowanie kobiety do porodu zgodnie z zaleceniami WHO.

. Ocena kanatu rodnego.

. Badanie zewnetrzne i wewnetrzne rodzace;.

. Monitorowanie KTG i wstepna interpretacja zapisu.

. Opieka nad rodzgca, jej dzieckiem i osobg towarzyszacg w fizjologicznym przebiegu porodu.
. Dobdr i stosowanie odpowiednich udogodnien i pozycji porodowych w zaleznosci od preferencji rodzace;.
. Urazy kanatu rodnego podczas porodu.

. Prowadzenie porodu w utozeniach odgigciowych.

10. Porod przy nieprawidtowosciach w utozeniu glowki.

11. Prowadzenie porodu z zabiegi poloznicze w polozeniach miednicowych ptodu.

12. Prowadzenie porodu w potozeniu poprzecznym ptodu.

13. Prowadzenie porodu w przypadku nieprawidlowej miednicy rodzace;j.

14. Prowadzenie porodu w ciazy blizniaczej.

15. Prowadzenie porodu w przypadku wypadnigcia cz¢sci drobnych ptodu.

16. Postgpowanie w przypadku zagrazajacego i dokonanego peknigcia macicy.

17.Prowadzenie porodu w przypadku dystocji barkowej.

18. Prowadzenie porodu z uzyciem kleszczy i préznociagu potozniczego.

19. Postgpowanie w krwotokach okotoporodowych.
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20. Przygotowanie rodzacej do porodu zabiegowego.

21. Prowadzenie porodu przedwczesnego.

22. Prowadzenie porodu powiktanego chorobami rodzace;j.

23. Prowadzenie porodu w wodzie.

24. Przyjecie porodu w przypadku wewnatrzmacicznego obumarcia ptodu.

4.1. Przedmiotowe efekty uczenia sie

Student, ktory zaliczyl przedmiot

Odniesienie do
kierunkowych efektéw
uczenia si¢

w zakresie WIEDZY zna:

nieswoistej 1 swoistej chordb zakaznych, stosowanej u kobiet w okresie cigzy i1 pologu,
mechanizmy zakazenia plodu w przebiegu choréb bakteryjnych, pasozytniczych i
wirusowych oraz wytyczne dotyczace postepowania z kobietg ciezarna, kobietg rodzaca i
noworodkiem w przypadku wystapienia takich chordb;

W01 zasady opieki potozniczej podczas porodu fizjologicznego, porodu przedwczesnego iPOLIP_W107
porodu patologicznego oraz zasady prowadzenia i przyjmowania porodu w warunkach
pozaszpitalnych;

W02 mechanizmy porodéw w potozeniu podtuznym gtéwkowym, w utozeniach odgigciowych,[POLIP_W108
przy nieprawidlowym utozeniu gltowki (asynklityzm przedni i tylny), w polozeniach
miednicowych, przy nieprawidtowej budowie miednicy kostnej i porodéw blizniaczych;

W03 niefarmakologiczne i farmakologiczne metody indukcji i stymulacji czynno$ci skurczowej; [POLIP W109

W04 zadania potoznej podczas porodu o nieprawidtowym przebiegu i porodu zabiegowego; POLIP W110

'WO05 zasady postepowania w sytuacjach naglych w opiece okotoporodowej (krwotokiPOL1P W111

oloznicze, dystocja barkowa, wypadnigcie pepowiny i czgsci drobnych ptodu);

W06 metody diagnostyczne w potoznictwie oraz zadania potoznej w przygotowaniu pacjentki ijlPOL1P _W124
sprzetu do ich stosowania;

\Wo7 wplyw chordb zakaznych i infekcyjnych na ptodnos$¢ kobiety, zasady profilaktykilPOL1P W125

w zakresie UMIEJETNOSCI potrafi:

uo1

rozpoznawac i eliminowa¢ czynniki ryzyka w przebiegu porodu, a w razie koniecznos$ci
zapewniac pacjentce i jej dziecku opieke specjalistow;

POL1P_U89

u02

podejmowac dziatania profilaktyczne i w zakresie promocji zdrowia w stosunku do kobiet
w okresie okoloporodowym oraz stosowaé w opiece okotoporodowej zasady wynikajace z
regulacji prawnych;

POLIP_U90

uo3

wykorzystywa¢ zalozenia psychoprofilaktyki potozniczej oraz dokonywaé wyboru
niefarmakologicznych metod tagodzenia bolu porodowego i stosowaé te metody;

POLIP U91

uo4

ustala¢ indywidualny plan porodu, a w razie koniecznosci dokonywac jego modyfikacji;

POL1P U92

uU05

rozpoznawa¢ poczatek porodu i oceniaé¢ jego postep na podstawie badania potozniczego
zewngetrznego, wewnetrznego i obserwacji zachowania kobiety rodzacej oraz prognozowaé
rawdopodobny przebieg porodu i ocenia¢ mozliwosci odbycia porodu sitami natury;

POLIP_U93

u06

monitorowa¢ 1 ocenia¢ roéznymi metodami dobrostan ptodu podczas porodu oraz
interpretowa¢ wyniki tej oceny, w tym wykonywac¢ badanie KTG i interpretowaé jego
wynik oraz rozpoznawaé zagrozenia dla ptodu wynikajace z nieprawidlowego wynikuyl
badania KTG;

POL1P U9%4

uo7

sprawowac opieke potoznicza nad kobieta rodzaca w poszczegdlnych okresach porodu i
stosowa¢ konieczne procedury zgodne ze standardem opieki okotoporodowej;

POL1P_U95

uo8

nacina¢ krocze, rozpoznawaé pegkniecie krocza réznego stopnia i szy¢ krocze nacigte lub)
¢kniete I stopnia;

POL1P_U96

u09

przyjmowac pordd fizjologiczny i miednicowy;

POLIP U97

u10

wdraza¢ standardy opieki potozniczej w przypadku porodu pacjentki zarazonej wirusem
HIV i w innych sytuacjach trudnych wskazanych w standardzie opieki okotoporodowej;

POL1P_U98

Uil

rozpoznawa¢ stany naglace w przebiegu porodu, w tym lozysko przodujace, lozysko
przedwczesnie odklejone, krwotok potozniczy, dystocje barkowa oraz wypadnigcie]
pepowiny i czgéci drobnych plodu, a takze postepowac zgodnie z rekomendacjami w tym
zakresie;

POL1P_U99

uU12

udziela¢ pierwszej pomocy polozniczej (zabezpiecza¢ dostep do zyly obwodowej, podawaé
wlew kroplowy, stosowaé tlenoterapig, utrzymywaé drozno§¢ droég oddechowych,
wykonywac czynnosci resuscytacyjne u pacjentki i noworodka, zabezpiecza¢ rang krocza
lub szyjki macicy, wykonywac reczne wydobycie tozyska, udziela¢ pomocy r¢cznej w|
porodzie miednicowym);

POLIP_U100

U13

wykonywac¢ zabiegi okotoporodowe u noworodka i oceniaé jego stan wedtug

POLIP U101

obowigzujacych skal oceny;

4.2. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektéw uczenia si¢

| Efekty

| Sposéb weryfikacji (+/-)




przedmiotowe Zaliczenie AKktywnos¢ Praca Praca W technika _
(symbol) ustne Kolokwium* | Projekt* na wlasna® grupie* wykonania
zajeciach* zabiegu

Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zajeé
C|Cp|zZp|C|Cp|Zp|C|Cp|Zp|C|Cp|Zp|C|Cp|Zp|C|Cp|Zp|C |Cp|Zp

W01 X | X X

W02 X | X X

W03 X | X X

W04 X | X X

W05 X | X X

W06 X | X X

W07 X | X X

uo1 X | X X | X

u02 X | X X | X

u03 X | X X | X

uo4 X | X X | X

u05 X | X X | X

u06 X | X X | X

Uo7 X | X X | X

u08 X | X X | X

u09 X | X X | X

U10 X | X X | X

Uil X | X

ui12 X | X

U13 X | X X | X

4.3. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektow uczenia si¢

Kryterium oceny

Opanowat wigkszo$¢ treSci programowych na poziomie podstawowym, prezentuje wiedz¢ chaotycznie,
wymaga prostych pytan naprowadzajacych, zdarza si¢, ze nie konczy zdan.

Zasady: nie zawsze przestrzega zasad. Wymaga nadzoru. Chaotycznie wykonuje czynnosci. Wykonuje proste
czynnosci bez uwag.

Sprawno$¢: czynnosci wykonuje niepewnie, bardzo wolno. Widoczna sprawno$¢ podczas wykonywania
prostych czynnosci.

Samodzielno$¢: wymaga ciaglego naprowadzania i przypominania w zakresie wykonywania zlozonych
czynnosci.

Postawa: nie zawsze potrafi ocenic i analizowac wlasne postgpowanie.

Opanowatl wickszo§¢ treSci programowych na poziomie zadowalajacym, prezentuje
ukierunkowaniu, potrafi ja zastosowaé w sytuacjach typowych.

Zasady: przestrzega zasad po ukierunkowaniu. Wykonuje czynno$ci w mir¢ poprawnie.
Sprawno$¢: wykonuje czynnosci niepewnie. Niekiedy wymaga wsparcia i poczucia pewnosci.
Samodzielno$¢: Czegsto wymaga przypominania w podejmowanym dziataniu.

Postawa: podejmuje wysitek by oceni¢ i analizowaé wtasne postgpowanie

wiedze po

Opanowal wigkszo$¢ treSci programowych na poziomie zadowalajacym, prezentuje wiedze w miare
samodzielnie, potrafi ja zastosowaé w typowych sytuacjach.

Zasady: przestrzega zasad po ukierunkowaniu. Wykonuje czynno$ci poprawnie.

Sprawno$¢: Czynnosci wykonuje w tempie zwolnionym.

Samodzielnos¢: Czasami wymaga przypominania w podejmowanym dziataniu.

Postawa: wykazuje nieporadno§¢ w zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania

Opanowat petny zakres wiedzy tresci programowych, prezentuje wiedz¢ samodzielnie, zna nowosci medyczne,
potrafi zastosowac wiedzg po ukierunkowaniu w nowych sytuacjach.

Zasady: przestrzega zasad po wstgpnym ukierunkowaniu. Technika i kolejnos¢ czynnosci bez zadnych uwag.
Sprawnos¢: czynnosci wykonuje pewnie, ale po krotkim zastanowieniu.

Samodzielnos$¢: czasami wymaga przypomnienia i ukierunkowania dziatania.

Postawa: wykazuje starania w zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania

Forma |Ocena
zajec
3
3,5
4
4.5
2
g
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[
S
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O

Opanowat petny zakres wiedzy tresci programowych, wiedze prezentuje samodzielnie, zna nowosci medyczne,
potrafi zastosowa¢ wiedz¢ w nowych sytuacjach.

Zasady: przestrzega zasad. Technika i kolejno§¢ wykonywania czynnosci bez zadnych uwag.

Sprawno$¢: wykonuje czynno$ci pewnie i energicznie.

Samodzielno$¢: planuje i wykonuje dziatania catkowicie samodzielnie.

Postawa: potrafi oceni¢ i analizowaé postgpowanie wlasne




Praca pisemna - wynik > 5 pkt.

Praca pisemna - 6 pkt.

Praca pisemna - 7 pkt.

Praca pisemna — 8 pkt.

cwiczenia

(C)*

Praca pisemna — 9 pkt.

Zasady: nie zawsze przestrzega zasad. Wymaga nadzoru. Chaotycznie wykonuje czynno$ci. Wykonuje proste
czynnosci bez uwag.

Sprawno$¢: czynnosci wykonuje niepewnie, bardzo wolno. Widoczna sprawno$¢ podczas wykonywania
prostych czynnosci.

Skutecznos$¢: nie zawsze uwzglednia indywidualng sytuacje pacjenta. Osiaga cel po ukierunkowaniu dzialania.
Samodzielno$¢: wymaga ciaglego naprowadzania i przypominania w zakresie wykonywania zlozonych
czynnosci.

Komunikowanie si¢ z pacjentem: podejmuje kontakt, ale nie potrafi utrzymywaé dalej komunikacji z
pacjentem.

Postawa: nie zawsze potrafi oceni¢ i analizowa¢ wlasne postgpowanie. Czasami podejmuje wspOlprace z
zespolem terapeutycznym. W miar¢ swoich mozliwosci identyfikuje si¢ z rola zawodowa.

3,5

Zasady: przestrzega zasad po ukierunkowaniu. Wykonuje czynno$ci w mir¢ poprawnie.
Sprawno$¢: wykonuje czynnosci niepewnie. Niekiedy wymaga wsparcia i poczucia pewnosci.
Skutecznos¢: uwzglednia indywidualng sytuacje zdrowotng pacjenta. Osiaga cel.
Samodzielno$¢: Czegsto wymaga przypominania w podejmowanym dzialaniu.
Komunikowanie si¢ z pacjentem: potrafi nawigzac i utrzymac kontakt werbalny z pacjentem.
Postawa: podejmuje wysitek by oceni¢ i analizowal wilasne postgpowanie. Wspodlpracuje z zespotem
terapeutycznym. Zwykle identyfikuje sie z rolg zawodowsg

Zasady: przestrzega zasad po ukierunkowaniu. Wykonuje czynnos$ci poprawnie.

Sprawno$¢: Czynnosci wykonuje w tempie zwolnionym.

Skutecznos¢: zwraca uwage na indywidualng sytuacj¢ pacjenta. Osiaga cel.

Samodzielno$é: Czasami wymaga przypominania w podejmowanym dziataniu.

Komunikowanie si¢ z pacjentem: potrafi nawiazac i utrzymac kontakt werbalny i pozawerbalny z pacjentem.
Postawa: wykazuje nieporadno$¢ w zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania. Wspotpracuje z zespolem|
terapeutycznym. Identyfikuje si¢ z rola zawodowa.

4,5

Zasady: przestrzega zasad po wstgpnym ukierunkowaniu. Technika i kolejnos¢ czynnosci bez zadnych uwag.
Sprawno$¢: czynnosci wykonuje pewnie, ale po krotkim zastanowieniu.

Skutecznos¢: przejawia trosk¢ o uwzglednienie sytuacji zdrowotnej pacjenta. Osigga cel po wstepnym
ukierunkowaniu.

Samodzielno$¢: czasami wymaga przypomnienia i ukierunkowania dziatania.

Komunikowanie si¢ z pacjentem: prawidtowe, ale wymaga niekiedy ukierunkowania w doborze metod
komunikowania sig.

Postawa: wykazuje starania w zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania. Dobrze wspodtpracuje z
zespotem terapeutycznym. W sposob zauwazalny identyfikuje si¢ z rola zawodowa

Zajecia praktyczne

Zasady: przestrzega zasad. Technika i kolejno$¢ wykonywania czynnosci bez zadnych uwag.

Sprawnos¢: wykonuje czynno$ci pewnie i1 energicznie.

Skutecznos¢: uwzglednia sytuacje pacjenta i aktualne mozliwosci wykonania tych czynnosci.

Samodzielno$¢: planuje i wykonuje dziatania catkowicie samodzielnie.

Komunikowanie si¢ z pacjentem: spontaniczne, konstruktywne. Dobor tresci adekwatny do oczekiwan
odbiorcy.

Postawa: potrafi oceni¢ i analizowa¢ postepowanie wilasne. Wspolpracuje z zespotem terapeutycznym.

'Widocznie identyfikuje si¢ z rolg zawodowa

5. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
stacjonarne niestacjonarne
LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 520
NAUCZYCIELA/GODZINY KONTAKTOWE/
Udzial w ¢wiczeniach® 100
Udziat w ¢wiczeniach praktycznych 100
Udziat w zajgciach praktycznych* 320
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 25
Przygotowanie do ¢wiczen 25
EACZNA LICZBA GODZIN 545
PUNKTY ECTS za przedmiot 20




