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Rok akademicki 2022/2023

1. PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

PZ wakacyjna — oddziat anestezjologii i intensywnej
terapii (OIOM)

Kod przedmiotu*

PZ w OIOM

nazwa jednostki
prowadzacej kierunek

Kolegium Nauk Medycznych

Nazwa jednostki
realizujgcej przedmiot

Instytut Nauk o Zdrowiu

Kierunek studiow

Ratownictwo medyczne

Poziom studiow

Studia | stopnia

Profil

praktyczny

Forma studiow

Stacjonarne/niestacjonarne

Rok i semestr/y studiow

Rok I, Il semestr 2,4

Rodzaj przedmiotu

Praktyki zawodowe

Jezyk wyktadowy

polski

Koordynator

Wg przydziatu

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej [ osob
prowadzacych

Opiekunowie praktyk wyznaczeni w jednostce, gdzie odbywa sie
praktyka

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

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

Semest
. Konw Inne Liczba pkt.
r Wykt. | Cw. Lab. | Sem. | ZP | Prakt. (jakie?) ECTS
(nr) |
2 82 3
4 82 3

1.2. Sposab realizacji zajec
v zajecia w formie tradycyjnej
L] zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtos¢




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

oceny)

2.WYMAGANIA WSTEPNE

Zaliczanie tresci programowych z | roku studiow z zakresu podstawowych zabiegow
medycznych, technik zabiegéw medycznych, procedur ratunkowych przedszpitalnych.

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

3.1 Cele przedmiotu

Ca

Praktyka Zawodowa ma za zadanie przygotowanie studenta do wspotpracy z
pacjentem, jego rodzing, zespotem terapeutycznym oraz ksztattowanie poczucia
odpowiedzialnosci za decyzje o wykonaniu, przebieg i wynik zabiegu, ktory
wykonuje.

3.2 Efekty uczenia sie dla przedmiotu

Odniesienie do
EK (efekt ., L - . ,
o Tresc efektu uczenia sie zdefiniowanego dla przedmiotu efektow
uczenia sie) .
kierunkowych *
EK o1 C.U11
Absolwent jest gotowy monitorowac czynnosc¢ uktadu
oddechowego, z uwzglednieniem pulsoksymetrii,
kapnometrii i kapnografii
EK_o2 Absolwent jest gotowy podawac pacjentowi leki i ptyny C.U20
EK_o3 Absolwent jest gotowy asystowac przy czynnosciach C.U24
przygotowawczych do transplantacji narzagdow
EK_o4 Absolwent jest gotowy rozpoznawac stan zagrozenia C.U31
Zycia u pacjenta po przeszczepie narzadu
EK_og C.Uys
Absolwent jest gotowy prowadzi¢ wentylacje zastepcza z
uzyciem worka samorozprezalnego i respiratora
transportowego
EK_06 C.Us6
Absolwent jest gotowy decydowac o niepodejmowaniu
resuscytacji krgzeniowo-oddechowej lub
o odstgpieniu od jej przeprowadzenia
EK_o7 Absolwent jest gotowy rozpoznawac pewne znamiona C.Us7
Smierci
EK_o8 Absolwent jest gotow do aktywnego stuchania, K.o1
nawigzywania kontaktdw interpersonalnych, skutecznego
i empatycznego porozumiewania sie z pacjentem
EK_og Absolwent jest gotow do dostrzegania czynnikow K.o2
wptywajacych na reakcje wtasne i pacjenta

1 W przypadku éciezki ksztatcenia prowadzacej do uzyskania kwalifikacji nauczycielskich uwzglednié¢ réwniez efekty

uczenia sie ze standarddw ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu nauczyciela.




EK_10 Absolwent jest gotow do samodzielnego wykonywania K.o3
zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowe;j
oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do
pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw

EK_11 Absolwent jest gotdw do organizowania pracy wtasnej i K.o4
wspotpracy w zespole specjalistow, w tym

z przedstawicielami innych zawoddw medycznych, takze
w srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym

EK_12 Absolwent jest gotow do dostrzegania i rozpoznawania K.og
wiasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
i potrzeb edukacyjnych

EK_13 Absolwent jest gotow do kierowania sie dobrem pacjenta | K.06

3.3 Tresci programowe
A. Problematyka wyktadu

Tresci merytoryczne

Nie dotyczy

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

Tresci merytoryczne

Semestr 2

Wyposazenie oddziatu intensywnej terapii medycznej.
2. Monitorowanie przyrzagdowe i bezprzyrzagdowe chorych oddziatu intensywnej opieki
medyczne;j.
3. Udziat ratownika medycznego w podstawowych zabiegach diagnostycznych
i terapeutycznych w oddziale intensywnej terapii medycznej.
4. Badania laboratoryjne.
Opieka nad pacjentem nieprzytomnym
Opieka nad pacjentem z niewydolnoscig oddechowa- krazeniowa oraz niewydolnoscig
uktadu nerwowego.

o

Semestr 4

Catosciowe i zindywidualizowane pielegnowanie chorego nieprzytomnego
Zasady postepowania i pielegnacja w obrzeku ptuc

Zasady postepowania i pielegnacja pacjenta w ostrej niewydolnosci nerek
Pielegnowanie chorego z obrazeniami wielonarzgdowymi

Pielegnowanie chorego we wstrzasie

Opieka nad chorym wentylowanym po zabiegu operacyjnym

Metody wspomagania uktadu krazenia( IABP, sztuczne komory, ECMO)

Opieka nad chorym okototransplantacyjna. Mechanizm Smier¢ mézgu ,procedura
rozpznawania.
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3.4 Metody dydaktyczne
Praktyki zawodowe, instruktaz, objasnienie, analiza dokumentacji, analiza przypadkow, praca z
pacjentem

Np.:

Wyktad: wyktad problemowy, wyktad z prezentacjq multimedialng, metody ksztatcenia na odlegtos¢

Cwiczenia: analiza tekstéw z dyskusjg, metoda projektow (projekt badawczy, wdrozeniowy, praktyczny), praca w grupach
(rozwigzywanie zadar, dyskusja),gry dydaktyczne, metody ksztatcenia na odlegtosc

Laboratorium: wykonywanie doswiadczen, projektowanie doswiadczer

4. METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektow uczenia sie Forma zajec
Symbol efektu (np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, dydaktycznych
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) (w, Cw, ...)
EK_o01-18 OBSERWACJA W TRAKCIE PRAKTYKI PRAKTYKA
ZAWODOWEJ I ZALICZENIE PRAKTYCZNE ZAWODOWA
ZGODNE Z DZIENNICZKIEM PRAKTYK

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

FORMY ZALICZENIA:

®  ZALICZENIE TRESCI PROGRAMOWYCH PRZEWIDZIANYCH DO REALIZACJI W TRAKCIE PRAKTYKI
ZAWODOWEJ W CIAGU DANEGO SEMESTRU

®  ZALICZENIE MA FORME PRAKTYCZNA, POPRZEZ ZREALIZOWANIE ZAGADNIEN ZAWARTY W
TRESCIACH PROGRAMOWYCH PRZEWIDZIANYCH DO REALIZACJI W DANYM SEMESTRZE, OCENA
CIAGLA (BIERZACE PRZYGOTOWANIE DO ZAJEC | AKTYWNOS(C)

® WYMAGANA JEST 100% OBECNOSC NA ZAJECIACH

®  ZALICZENIE WSZYSTKICH UMIEJETNOSCI OBJETYCH PROGRAMEM, ZAWARTYCH W DZIENNICZKU
PRAKTYK ZGODNIE Z REGULAMINEM PRAKTYK ZAWODOWYCH

® W CELU ZALICZENIA STUDENT JEST ZOBOWIAZANY UZYSKAC CO NAJMNIEJ 60% PUNKTOW
PRZEWIDZIANYCH DO REALIZACJI ZADAN NA ZALICZENIU

5. CALKOWITY NAKEAD PRACY STUDENTA POTRZEBNY DO OSIAGNIECIA ZALOZONYCH
EFEKTOW W GODZINACH ORAZ PUNKTACH ECTS

Srednia liczba godzin na zrealizowanie

Forma aktywnosci L .
i aktywnosci




Godziny kontaktowe wynikajace 164
z harmonogramu studiow

Inne z udziatem nauczyciela akademickiego -
(udziat w konsultacjach, egzaminie)

Godziny niekontaktowe — praca witasna 6
studenta

(przygotowanie do zaje¢, egzaminu, napisanie
referatu itp.)

SUMA GODZIN 170

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 6
* Nalezy uwzglednic, ze 1 pkt ECTS odpowiada 25-30 godzin catkowitego naktadu pracy
studenta.

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy 164
zasady i formy odbywania Praktyka zawodowa realizowana jest
praktyk w oddziale intensywnej terapii ktory

spetnia wymogi NFZ.

Opiekunem praktyk moze by¢ lekarz
z minimum 3-letnim doswiadczeniem
pracy na oddziale intensywne;j
terapii/specjalista w zakresie
anestezjologii i intensywne;j terapii
lub pielegniarstwa z minimum 3-
letnim doswiadczeniem pracy na
oddziale intensywnej terapii
posiadajaca specjalizacje w dziedzinie
anestezjologii i intensywnej opieki
medycznej.
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Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznione;j



