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1. PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

ANESTEZJOLOGIA | STANY ZAGROZENIA ZYCIA

Kod przedmiotu*

Pot/I/D-AISZ

nazwa jednostki Kolegium Nauk Medycznych,
prowadzgcej kierunek Instytut Nauk o Zdrowiu
Nazwa jednostki

realizujgcej przedmiot

Zaktad Opieki Potozniczo - Ginekologicznej

Kierunek studiow

Potoznictwo

Poziom studiow

Studia | stopnia

Profil

Praktyczny

Forma studiow

Stacjonarne

Rok i semestr/y studiow

Il rok, V semestr

Rodzaj przedmiotu

Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Jezyk wyktadowy

polski

Koordynator

Lek med. Michat Idec

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej [ osob
prowadzacych

lek. med. Michat Idec, mgr Beata Midura, mgr Ewelina Kwasny,
mgr Bogumita Mackowicz-Trzyna, mgr Maria Rogoz, mgr Dorota Rogoz

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

1.1.Formy zaje¢ dydaktycznych, wymiar godzin i punktow ECTS

Semestr . Inne Liczba pkt.
) Wykt. | Cw. | Konw. | Lab. | Sem. ZP Prakt. (jakie?) ECTS
v 30 - -- -- - 40 40 20 Sam 5

*-Centrum Symulacji Medycznej

1.2. Sposab realizacji zajec
Ezaje;cia w formie tradycyjnej
[] zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtosc

1.3 Forma zaliczenia przedmiotu (z toku) (egzamin, zaliczenie z oceng, zaliczenie bez oceny)

Wyktad: egzamin z oceng,
Cwiczenia: zaliczenie z oceng

Samoksztatcenie*: zaliczenie z oceng (efekt uczenia sie: D.W58, D.W5g, D.U47, D.U48)
ZAJECIA PRAKTYCZNE (ZP): zaliczenie z oceng,




PRAKTYKA ZAWODOWA (PZ): zaliczenie z ocena.

2.WYMAGANIA WSTEPNE

Tresci z zakresu Podstaw Ratownictwa Medycznego (I rok Il sem): BLS, przyrzadowe i
bezprzyrzagdowe udraznianie drog oddechowych, rozpoznanie pacjentow w stanie zagrozenia
zycia, opieka poresuscytacyjna

3. CELE, EFEKTY UCZENIA SIE , TRESCI PROGRAMOWE | STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE
3.1 Cele przedmiotu

Przygotowanie studenta do interpretowania i rozumienia wiedzy dotyczacej:

- specyfiki organizacji i pracy oddziatu intensywnej terapii medycznej;

- metod i zasad prowadzenia anestezji w potoznictwie i ginekologii operacyjne;

- zasad postepowania w stanach nagtego zagrozenia zycia, zasad monitorowania pacjentow.

Ca1

Przygotowanie studenta w zakresie umiejetnosci do:
C2 - wspotpracy z personelem w sytuacjach zagrozenia zycia u pacjentow oddziatow intensywne;j
terapii medyczne;j

Ksztattowanie postawy studenta do:
G - przypomnienia i usystematyzowania wiedzy dotyczacej anestezjologii i intensywnej opieki
medycznej

3.2 Efekty uczenia sie dla przedmiotu

Odniesienie do
EK (efekt , L - . ,
. Tresc efektu uczenia sie zdefiniowanego dla przedmiotu efektow
uczenia sie) .
kierunkowych *
EK_o1 omawia zasady resuscytacji krgzeniowo-oddechowej oraz D.Ws8
objasnia postepowanie w przypadku wstrzgsu
oligowolemicznego, ostrej niewydolnosci oddechowej i ostrej
niewydolnosci nerek
EK_o2 opisuje zasady prowadzenia intensywnej opieki medyczne;j D.Wsg
bezprzyrzadowej i przyrzagdowej
EK_o3 farmakologiczne sposoby tagodzenia bdlu porodowego; D.W6o
EK_o4 potrafi wykonywac resuscytacje krazeniowo-oddechowa D.Us7
EK_osg potrafi wdrazac konieczne postepowanie w sytuacji zagrozenia | D.U48
zdrowia lub zycia
EK_o6 potrafi przygotowac pacjentke do znieczulenia i monitorowac D.Us9
jej stan w trakcie znieczulenia
EK_o7 uczestniczy w farmakoterapii i leczeniu bolu D.Uso
EK_o8 kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania Ki.
godnosci i autonomii oséb powierzonych opiece,
okazywania zrozumienia dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w
relacji z pacjentem i jego rodzing
EK_og systematycznie aktualizuje wiedze zawodowsq i ksztattuje swoje | K.
umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu
EK_10 przestrzega wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad K3.

LW przypadku $ciezki ksztatcenia prowadzacej do uzyskania kwalifikacji nauczycielskich uwzgledni¢ réwniez efekty
uczenia sie ze standarddw ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu nauczyciela.



ciezarng, rodzaca, potoznica i jej dzieckiem oraz kobietg
zagrozong choroba i chorg ginekologicznie
EK_11 wykazuje odpowiedzialnos¢ za pacjenta i wykonywanie zadan | Ks.
zawodowych
EK_12 przestrzega praw pacjenta Ks.
EK_13 rzetelnie i doktadnie wykonuje powierzone obowigzki K6.
zawodowe
EK_14 zachowuje tajemnice zawodowa K7.
EK_15 $wiadomej odpowiedzialnosci za podejmowanie K8.
indywidualnych i zespotowych decyzji i dziatan
Swiadczonych na rzecz pacjenta.

3.3 Tresci programowe
A. Problematyka wyktadu

Tresci merytoryczne wyktadow

Lp. Tresci merytoryczne (lll rok: V semestr) Liczba godzin
ANESTEZJOLOGIA | STANY ZAGROZENIA ZYCIA (20 godz.)

1. Zatrzymanie krazenia. Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa: CPR u 5
dorostych i dzieci, postepowanie poresuscytacyjne

2. Wstrzas oligowolemiczny, ostra niewydolnos¢ oddechowa, ostra 2
niewydolnosc nerek: obraz kliniczny, postepowanie.

3. Intensywny nadzor bezprzyrzadowy i przyrzadowy

4. Anestezjologia w potoznictwie i ginekologii

5. Przygotowanie pacjentow do znieczulenia i operacji w trybie planowym i

ze wskazan nagtych; ocena stanu pacjenta i ryzyka znieczulenia.
Wskazania i przeciwskazania w zakresie wyboru rodzaju i metod

znieczulenia.

6. Znieczulenie ogodlne: rodzaje znieczulenia, stosowane srodki. 2
Znieczulenie ogodlne stosowane w ginekologii i potozZnictwie.

7. Znieczulenie przewodowe: podpajeczyndwkowe i zewnatrzoponowe. 2

Stosowane srodki, wskazania i przeciwskazania. Znieczulenie porodu i
ciecia cesarskiego. Zastosowanie w ginekologii i potoznictwie.

8. Opieka nad pacjentem po znieczuleniu i operacji. Powiktania analgezji. 3
PIELEGNIARSTWO ANESTEZJOLOGICZNE | W STANACH
ZAGROZENIA ZYCIA (10 godz.)

1. Intensywna opieka z udziatem potoznej w: ginekologii, potoznictwie i 3
neonatologii

2. Zasady przygotowania pacjentki do znieczulenia ogdlnego i 3
przewodowego w ginekologii i potoznictwie.

3. Bol porodowy

4. Zadania potoznej/pielegniarki w przygotowaniu pacjenta do znieczulenia

zgodnie z obowigzujacymi standardami i procedurami oraz opieka w
trakcie analgezji.
Razem 30 godzin

B. Problematyka cwiczen audytoryjnych, konwersatoryjnych, laboratoryjnych, zajec
praktycznych



Tresci merytoryczne zajec praktycznych

Tresci merytoryczne zajec praktycznych
Oddziat Intensywnej opieki medycznej

Lp. Tresci merytoryczne (lll rok: V semestr) Liczba godzin
Standardy i procedury obowigzujgce w oddziale. Dokumentacja. 3
Wyposazenie oddziatu intensywnej terapii medyczne;j. 3

3. Monitorowanie przyrzadowe i bezprzyrzagdowe chorych oddziatu 4
intensywnej opieki medycznej.

4. Udziat potoznej w podstawowych zabiegach diagnostycznychii 5
terapeutycznych w oddziale intensywnej terapii medycznej. Badania
laboratoryjne.

5. Nagte zatrzymanie krazenia. Zasady postepowania. Reanimacja i 5
resuscytacja krazeniowo-oddechowa

6. Zasady postepowania we wstrzgsie. Sktad zestawu 4
przeciwwstrzgsowego dla dorostych i dzieci.

7. Zasady postepowania i pielegnacja w obrzeku ptuci ostrej niewydolnosci | 4
nerek

8. Opieka nad pacjentem nieprzytomnym 4
Opieka nad pacjentem z rozpoznanym zawatem miesnia sercowego. 4

10. Opieka nad pacjentem z niewydolnoscig oddechowa 4

Razem 40

Tresci merytoryczne praktyk zawodowych

Oddziat Intensywnej opieki medycznej
Lp. Tresci merytoryczne (lll rok: V semestr) Liczba godzin
1. Pomiar, ocena i dokumentowanie parametréw biochemicznych i 5

fizycznych stanu pacjenta oraz ocena stanu swiadomosci pacjenta.

2. Catosciowa i zindywidualizowana opieka nad pacjentem wymagajacym | 5
leczenia farmakologicznego, w tym pacjenta zywionego enteralnie,
parenteralnie i/lub troficznie.

3. Catosciowa i zindywidualizowana opieka nad pacjentem wymagajacym | 5
wsparcia oddechowego / w tym toaleta drzewa oskrzelowego.*

4. Catosciowa i zindywidualizowana opieka nad pacjentem w zakresie 5
planowania i realizacji profilaktyki przeciwodlezynowe;j.

5. Dokumentowanie przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego i 5
opieki nad pacjentem w oddziale intensywnej terapii medycznej.

6. Catosciowa i zindywidualizowana opieka nad pacjentem 5
przygotowywanym do znieczulenia i po wybudzeniu.

7. Ocena stanu zdrowia pacjenta wraz z wdrazaniem koniecznego 5
postepowania w sytuacji zagrozenia zdrowia i lub zycia.*

8. Rozpoznanie stanu zatrzymania krazenia i asysta w prowadzeniu 5
resuscytacji krazeniowo-oddechowej.*

Razem 40

*Zajecia realizowane w Centrum Symulacji Medycznej UR
3.4 Metody dydaktyczne

Wyktad konwersatoryjny z prezentacjg multimedialna

Zajecia praktyczne i praktyka zawodowa: praca indywidualna, wspotpraca z zespotem terapeutycznym,
dyskusja dydaktyczna, préba pracy, instruktaz, analiza przypadkow.

Samoksztatcenie: proba pracy, wspotpraca z zespotem terapeutycznym, ¢wiczenia symulacyjne



4. METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektow uczenia sie Forma zajed
Symbol efektu (np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, dydaktycznych
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) (w, ¢w, ...)
D.W58 Egzamin testowy W, S
D.Wsg Egzamin testowy W,S
D.W6o Egzamin testowy W, S
D.Ug7 Egzamin testowy Ocena realizacji czynnosci ratunkowych | S, ZP, PZ

u pacjenta/wg dzienniczka ksztatcenia praktycznego
Ocena scenariusza symulowanego /wg kryterium oceny

D.U48 Egzamin testowy Ocena realizacji czynnosci ratunkowych | S, ZP, PZ
u pacjenta/wg dzienniczka ksztatcenia praktycznego
Ocena scenariusza symulowanego /wg kryterium oceny

D.Usg Egzamin testowy Ocena realizacji czynnosci ratunkowych | ZP, PZ
u pacjenta/wg dzienniczka ksztatcenia praktycznego
Ocena scenariusza symulowanego /wg kryterium oceny

D.Uso Egzamin testowy Ocena realizacji czynnosci ratunkowych | ZP, PZ
u pacjenta/wg dzienniczka ksztatcenia praktycznego
Ocena scenariusza symulowanego /wg kryterium oceny

K. Ocena realizacji czynnosci ratunkowych u pacjenta oraz ZP, PZ
K. sprawowania opieki nad pacjentem/wg dzienniczka
K3. ksztatcenia praktycznego

Kg.
Ks.
K6.
K7.

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Wyktad

- pozytywna ocena z egzaminu testowego jednokrotnego wyboru
tj. uzyskanie co najmniej 60% punktow z testu pisemnego

- egzamin teoretyczny pisemny, 30 pytan

- €zas 30 min

- 30 pytan jednokrotnego wyboru zamknietych

- kryterium uzyskania pozytywnej oceny jest udzielenie poprawnych odpowiedzi na 60% pytan
- punktacja za kazde pytanie 1 punkt

Max:30 pkt min: 18pkt

ponizej 19 pkt - 2,0

20-21 pkt-3,0

22-23 pkt—3,5

24-26 pkt—4,0

27-29 pkt—4,5

30 pkt—r5,0

Ocena umiejetnosci odbywa sie w oparciu o kryteria:
— zasady
— sprawnosc/ skutecznosc
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Zajecia praktyczne i praktyka zawodowa

Warunki zaliczenia zaje¢ praktycznych

- obecnos¢ na zajeciach wg. listy obecnosci, uzyskanie pozytywnej oceny z wiedzy, umiejetnosci i
postawy:

1. Ocena petnego uczestnictwa i aktywnosci studenta na zajeciach praktycznych.

2. Obserwacja pracy studenta.

3. Biezaca informacja zwrotna.

4. Obserwacja pracy studenta na zajeciach praktycznych.

5. Ocena przygotowania studenta do zajec.

6. Sprawdzanie wiedzy studenta w trakcie zaje¢ praktycznych.

7. Realizacji opieki nad pacjentem.

8. Wspotpraca studenta z zespotem terapeutycznym oddziatu.

9. Ocena terminowosci wykonywania zadan oraz dostosowania sie do wymagan (procedur) dotyczacych
sposobu ich wykonania.

10. Prowadzenie indywidualnej dokumentacji — proces pielegnowania pacjenta.

11. Zaliczenie umiejetnosci wg Dzienniczka Ksztatcenia Praktycznego obowigzujacego na Kierunku
Potoznictwo.

Metody weryfikacji efektow uczenia sie w zakresie kompetencji spotecznych:

1. obserwacja przez opiekuna/nauczyciela prowadzacego, personel oddziatu pracy studenta na zajeciach
praktycznych;

2. ocena aktywnosci studenta w czasie zaje¢;

3. ocena innych studentéw z grupy;

4. samoocena.

Kryteria powyzsze stanowig punkt odniesienia, wzgledem ktdérych opracowywane sg normy opanowania
czynnosci: organizacja pracy, jakos¢ wykonywanych zabiegéw, profesjonalna/etyczna praktyka, estetyka,
komunikowanie, rozwoj osobowy.




Praktyki zawodowe:

1. Obowigzkowa obecnosc¢ na wszystkich zajeciach (dopuszczalna 1 nieobecnos¢ z nastepujacych
powodow: zawarcie zwigzku matzenskiego, pogrzeb w najblizszej rodzinie, honorowe krwiodawstwo)
2. Kultura osobista, staranne umundurowanie.

3. Punktualnosc.

4. Zaliczenie umiejetnosci wg Dzienniczka Ksztatcenia Praktycznego obowigzujacego na Kierunku
Potoznictwo.

5. Prowadzenie indywidualnej dokumentacji — proces pielegnowania pacjenta.

6. Zaliczenie realizowanych tematow.

7. Przestrzeganie regulaminu praktyki zawodowej.

W PRZYPADKU NIEOBECNOSCI USPRAWIEDLIWIONEJ PRAKTYKA ZAWODOWA MUSI BYC ZREALIZOWANA W INNYM
TERMINIE USTALONYM Z KOORDYNATOREM PRZEDMIOTU LUB ZAJEC PRAKTYCZNYCH/PRAKTYK ZAWODOWYCH.

Samoksztatcenie: odegranie scenariusza dotyczacego postepowania z pacjentem w stanie nagtego
zatrzymania krazenia (praca w zespotach po 3 osoby, ocenie podlega kierownik zespotu - efekt uczenia
sie: D.W58, D.Ws5g, D.U47, D.U48)

Kryterium oceny stanowi:

1. wykonanie scenariusza w czasie rzeczywistym

2. wykonanie czynnosci wg algorytmu postepowania (wtasciwa kolejnosc)
3. technika wykonywanych czynnosci (postugiwanie sie sprzetem)

4. umiejetnos¢ pracy w zespole (koordynacja zadania)

5. postawiona diagnoza

Za kazde z kryterium oceny mozna otrzymac o-2 p

Zaliczenie — uzyskanie min 12 pkt (60%)

5. CALKOWITY NAKEAD PRACY STUDENTA POTRZEBNY DO OSIAGNIECIA ZALOZONYCH
EFEKTOW W GODZINACH ORAZ PUNKTACH ECTS
Forma aktywnosci Srednia liczba godzin na

zrealizowanie aktywnosci

Liczba Liczba
godzin punktow
ECTS

l. GODZINY KONTAKTOWE WYNIKAJACE Z HARMONOGRAMU STUDIOW -
ZAJECIA TEORETYCZNE

1. Zajecia kontaktowe z nauczycielem

e udziat w wyktadach/ udziat w e-wyktadach 30/0 1
e udziat w ¢wiczeniach/udziat w e-éwiczeniach -/0
e udziat w ¢wiczeniach - Monoprofilowe Centrum -
Symulacji Medycznej
e Inne, jakie? - -

Il. GODZINY KONTAKTOWE WYNIKAJACE Z HARMONOGRAMU STUDIOW - KSZTALCENIE

PRAKTYCZNE
1. Zajecia praktyczne
e godziny kontaktowe z nauczycielem 32
e godziny kontaktowe z nauczycielem — Monoprofilowe 8 2




Centrum Symulacji Medycznej
2. Cwiczenia kliniczne -

3. Inne, jakie?.............

Il. GODZINY KONTAKTOWE WYNIKAJACE Z HARMONOGRAMU STUDIOW - PRAKTYKI
ZAWODOWE

e Praktyka zawodowa 40 2
IV. GODZINY NIEKONTAKTOWE WYNIKAJACE Z HARMONOGRAMU STUDIOW*

e Samoksztatcenie 20

V. GODZINY NIEKONTAKTOWE — PRACA WtASNA STUDENTA (PRZYGOTOWANIE DO ZAJEC,
EGZAMINU, NAPISANIE REFERATU ITP.)

Przygotowanie do zajec¢, egzaminu, napisanie referatu 10
itp.
Samoksztatcenie 10
SUMA GODZIN 150
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 5

*dotyczy tylko tych kierunkéw standaryzowanych, dla ktérych standard przewiduje samoksztatcenie jako
forme zajec

Nalezy uwzglednic, ze 1 pkt ECTS odpowiada 25-30 godzin catkowitego naktadu pracy studenta.

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy 40 GODZ.

zasady i formy odbywania
praktyk
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Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznionej



