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Liczba godzin w semestrze

Egzamin

Medycyna ratunkowa to dziedzina kliniczna zajmujaca sie pacjentami w kazdym wieku, z szerokim spektrum objawéw, ktére sa konsekwencjg stanéw nagtych, jak i choréb
przewlektych. Dziatania medycyny ratunkowej obejmujg cate spektrum probleméw fizycznych, psychicznych, jak i spotecznych pacjentéw. Medycyna Ratunkowa jest
specjalnoscig interdyscyplinarng, ktéra funkcjonuje w $cistym powigzaniu ze wszystkimi dyscyplinami klinicznymi. Celem zajec¢ z medycyny ratunkowej dla studentow VI roku
jest zapoznanie ich z specyfikg dziedziny klinicznej jaka jest medycyna ratunkowa.

Cel przedmiotu:

1. Przypomnienie i doskonalenie umiejetnosci z zakresu podstawowych czynnosci resuscytacyjnych u dorostych i dzieci.
2. Przypomnienie i doskonalenie umiejetnosci prowadzenia resuscytacji krgzeniowo — oddechowej na poziomie zaawansowanym zgodnie z aktualnymi wytycznymi

dotyczacymi dorostych.

3. Zapoznanie studenta z zasadami prowadzenia resuscytacji kragzeniowo — oddechowej na poziomie zaawansowanym zgodnie z aktualnymi wytycznymi dotyczacymi

dzieci.

4. Zapoznanie studenta z procedurami postepowania w przypadku urazowych przyczyn zatrzymania krazenia:

- niedrozno$¢ drég oddechowych,
- odma prezna,

- krwotok zewnetrzny,

1. Zapoznanie studenta z zasadami postepowania w trakcie zatrzymania krazenia spowodowanego:

- dziataniem substancji toksycznych i lekdw,
- zaburzeniami elektrolitowymi,

- hipotermig,

- anafilaksja,

- zatorem ptucnym,

1. Zapoznanie studenta z zasadami postepowania w przypadku zatrzymania krazenia u ciezarnej.
2. Zapoznanie studentéw z podstawowymi zasadami postepowania w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym z pacjentem we wstrzasie.
3. Przypomnienie i doskonalenie umiejetnosci postepowania, w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym, z pacjentem z zaburzeniami rytmu serca zagrazajacymi zatrzymaniem

krazenia:
- bradykardia,

- czestoskurcz z waskimi zespotami QRS,



- czestoskurcz z szerokimi zespotami QRS,

1.

Zapoznanie pacjenta z zasadami organizacji zadaniowych zespotéw terapeutycznych dziatajacych w szpitalnym oddziale ratunkowym:

- urazowym,

- resuscytacyjnym,

- udarowym.

1.
2.
3.

Wprowadzenie studenta w podstawowe zasady zarzadzania i komunikacji w zespotach terapeutycznych.

Zapoznanie studenta z podstawowymi zagadnieniami z zakresu medycyny katastrof.

Zapoznanie studenta z podstawowymi zasadami postepowania zespotéw medycznych w przypadku zdarzen z duza iloscig poszkodowanych na poziomie
przedszpitalnym.

Zapoznanie studenta z podstawowymi zasadami organizacji pracy Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego w oczekiwaniu na przybycie duzej ilosci poszkodowanych w
zdarzeniu nagtym przedszpitalnym.

Przypomnienie i wiedzy studenta zwigzanej z podstawowymi zasadami organizacji i zasad dziatania systemu segregacji pacjentéw w Szpitalnym Oddziale
Ratunkowym, w trakcie rutynowej pracy oddziatu ratunkowego.

Wymagania wstepne

Znajomos¢ anatomii, fizjologii, patofizjologii, patomorfologii, propedeutyki choréb wewnetrznych, propedeutyki pediatrii, diagnostyki laboratoryjnej, farmakologii. Uprzednie
zaliczenie w poprzednich semestrach nastepujacych przedmiotéw: anestezjologia i intensywna terapia oraz medycyna ratunkowa.

Zakres tematyczny

Zakres tematow realizowanych w formie wprowadzenia:

1.
2.
3.

Zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u dzieci.
Zatrzymanie krazenia u pacjenta po urazie.
Zatrzymanie krazenia w sytuacjach szczegélnych:

- ciezarna,

- hipotermia,

- zaburzenia elektrolitowe,

- dziatanie substancji toksycznych i lekéw

- anafilaksja,
1. Uraz wielonarzadowy.
2. Resuscytacja ptynowa.
3. Medycyna hiperbaryczna.
4. Strategia postepowania na poziomie przedszpitalnym podczas zdarzenia masowego.
5. Segregacja pacjentow w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym - systemy ESI i MTS.
6. Podstawowe zasady zarzadzania i komunikacji w zespotach terapeutycznych.
7. Podstawowe zasady organizacji i dziatania zespotow terapeutycznych.

Zakres tematow realizowanych w ramach éwiczen w Centrum Symulacji Medycznej.

No gk~ owen =

Podstawowe czynnosci resuscytacyjne u dorostych.

Podstawowe czynnosci resuscytacyjne u dzieci.

Elektroterapia: defibrylacja, kardiowersja elektryczna, stymulacja przezskérna.
Zaawansowane procedury resuscytacyjne u pacjenta dorostego.
Zaawansowane procedury resuscytacyjne u pacjenta pediatrycznego.
Procedury ratunkowe realizowane na etapie przedszpitalnym.

Komunikacja w zespole terapeutycznym.

Zakres tematow realizowanych w ramach zaje¢ w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym.

1. Terapia hiperbaryczna.
2. Analizator parametréw krytycznych i analiza wynikow badan krwi pacjentéw SORu.
3. Segregacja pacjentow w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym - systemy ESI i MTS.

Metody ksztatcenia

Zajecia kliniczne odbywaja sie w grupach 5-6 osobowych w szpitalnym oddziale ratunkowym Szpitala Uniwersyteckiego oraz w Centrum Symulacji Medycznej UZ z
ukierunkowaniem na praktyczng nauke postepowania w stanach nagtych i zabezpieczenia funkcji zyciowych z uwzglednieniem strat masowych.

Efekty uczenia sie i metody weryfikacji osiggania efektéw uczenia sie
Opis efektu Symbole efektéw Metody weryfikacji Forma zaje¢



Opis efektu
potrafi ocenia¢ stan chorego nieprzytomnego zgodnie z obowiazujacymi miedzynarodowymi skalami
punktowymi;

potrafi zaopatrywac prosta rane, zaktadaé i zmienia¢ jatowy opatrunek chirurgiczny;

potrafi badaé sutki, wezty chtonne, gruczot tarczowy oraz jame brzuszna w aspekcie ostrego brzucha,
a takze wykonuwac badanie palcem przez odbyt;

zna i rozumie zasady funkcjonowania zintegrowanego systemu Pafistwowe Ratownictwo Medyczne;

potrafi rozpoznawac objawy narastajgcego cisnienia Srédczaszkowego;

zna i rozumie zasady kwalifikacji do podstawowych zabiegéw operacyjnych i inwazyjnych procedur
diagnostyczno-leczniczych, zasady ich wykonywania i najczestsze powiktania;

zna i rozumie wytyczne resuscytacji krgzeniowo-oddechowej noworodkéw, dzieci i dorostych;

potrafi stosowac sie do zasad aseptyki i antyseptyki;

potrafi ocenia¢ wynik badania radiologicznego w zakresie najczestszych typéw ztaman, szczegélnie
ztaman kosci dtugich;

potrafi wykonywa¢ dorazne unieruchomienie koriczyny, wybieraé rodzaj unieruchomienia konieczny do
zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych oraz kontrolowa¢ poprawnos¢ ukrwienia koriczyny
po zatozeniu opatrunku unieruchamiajacego;

potrafi dziata¢ zgodnie z aktualnym algorytmem zaawansowanych czynnosci resuscytacyjnych;

potrafi zaopatrywa¢ krwawienie zewnetrzne;

zna i rozumie wskazania i zasady stosowania intensywnej terapii;

zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w przypadku
najczestszych chordb osrodkowego uktadu nerwowego w zakresie: 1) obrzeku mézgu i jego
nastepstw, ze szczegdlnym uwzglednieniem stanéw nagtych, 2) innych postaci ciasnoty
wewnatrzczaszkowej z ich nastepstwami, 3) urazéw czaszkowo-mdzgowych, 4) wad naczyniowych
centralnego systemu nerwowego, 5) guzéw nowotworowych centralnego systemu nerwowego, 6)
chordb kregostupa i rdzenia kregowego;

potrafi postugiwac sie podstawowymi narzedziami chirurgicznymi;

potrafi zaktada¢ wktucie obwodowe;

Symbole efektéw Metody weryfikacji

® EU21

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Forma zaje¢

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne

Zajecia
kliniczne



Opis efektu
potrafi wykonywa¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne z uzyciem automatycznego defibrylatora
zewnetrznego i inne czynno$ci ratunkowe oraz udzielaé pierwszej pomocy;

zna i rozumie zasady prowadzenia badan naukowych, obserwacyjnych i doswiadczalnych oraz badan
in vitro stuzacych rozwojowi medycyny

zna i rozumie przyczyny, objawy, zasady diagnozowania oraz postepowania terapeutycznego w
odniesieniu do najczestszych choréb wymagajacych interwencji chirurgicznej, z uwzglednieniem
odrebnosci wieku dzieciecego, w tym w szczegdInosci: 1) ostrych i przewlektych chordb jamy
brzusznej, 2) chordb klatki piersiowej, 3) chordb koriczyn i gtowy, 4) ztaman kosci i urazéw narzaddw;

ocenia stan chorego nieprzytomnego zgodnie z obowigzujacymi miedzynarodowymi skalami
punktowymi;

potrafi rozpozna¢ i wdrozyé postepowanie w zatruciach

zna i rozumie problematyke wspoétczes$nie wykorzystywanych badar obrazowych, w szczegdinosci: 1)
symptomatologie radiologiczng podstawowych choréb, 2) metody instrumentalne i techniki obrazowe
wykorzystywane do wykonywania zabiegdw leczniczych, 3) wskazania, przeciwwskazania i
przygotowanie pacjentéw do poszczegdlnych rodzajéw badarn obrazowych oraz przeciwwskazania do
stosowania $rodkow kontrastujacych;

Warunki zaliczenia

Zaliczenie przedmiotu nastepuje po spetnieniu przez studenta nastepujacych warunkéw:

Symbole efektéw Metody weryfikacji

® EU10

® EW01

® EU21

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

aktywno$¢ w trakcie
zajec

biezaca kontrola na
zajeciach

egzamin - ustny,
opisowy, testowy i
inne

aktywnos¢ w trakcie
zajec

biezaca kontrola na
zajeciach

egzamin - ustny,
opisowy, testowy i
inne

Sprawdziany testowe,
opisowej i praktyczne,
dyskusja

Forma zaje¢
¢ Zajecia
kliniczne

® Zajecia
kliniczne

¢ Zajecia
kliniczne

® Zajecia

kliniczne

® Zajecia
kliniczne

® Zajecia
kliniczne

1. Dopuszczalna jest nieobecno$¢ na jednych zajeciach klinicznych. Usprawiedliwienie - odpowiedni dokument poswiadczajacy chorobe (zwolnienie lekarskie) lub wypadek
losowy - nalezy przedstawi¢ prowadzacemu zajecia w ciggu 3 dni roboczych od zdarzenia. Nieobecnosci nieusprawiedliwione oznaczaja brak mozliwosci zaliczenia przedmiotu.

Uzyskanie zaliczenia z wiedzy teoretycznej podczas zajec¢ praktycznych W trakcie zaje¢ praktycznych student musi napisa¢ 3 sprawdziany w postaci testu. Zaliczenie
nastepuje po uzyskaniu pozytywnej oceny z kazdego wprowadzajgcego sprawdzianu pisemnego. Pozytywny wynik z wszystkich wprowadzajacych sprawdzianéw testowych jest

warunkiem dopuszczenia do egzaminu koficowego.

2. Warunkiem zaliczenia testu na zajeciach praktycznych jest uzyskanie z testu minimum 60% pozytywnych odpowiedzi:

a. ocena bardzo dobra - 100,00% - 90,00%

b. ocena dobra plus - 89,99% - 85,00%

c. ocena dobra - 84,99% - 75,00%

d. ocena dostateczna plus - 74,99% - 70,00%
e. ocena dostateczna - 69,99% - 60,00%

f. ocena niedostateczna - ponizej 60,00 %

3. Egzamin koncowy sktada sie z czesci teoretycznej i praktycznej.

3a. Czes¢ teoretyczna egzaminu to test zawierajacy 50 pytan jednokrotnego wyboru. Warunkiem zaliczenia zaliczenia testu koricowego jest uzyskanie minimum (60%)

pozytywnych odpowiedzi:

a. ocena bardzo dobra - 100,00% - 90,00%

b. ocena dobra plus - 89,99% - 85,00%

c. ocena dobra - 84,99% - 75,00%

d. ocena dostateczna plus - 74,99% - 70,00%
e. ocena dostateczna - 69,99% - 60,00%

3b. Czesé praktyczna egzaminu realizowana jest w formule egzaminu Objective Structured Clinical Examination), czyli Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego

(OSCE).



Pozostate warunki okresla Regulamin Studiéw Uniwersytetu Zielonogdrskiego https://www.uz.zgora.pl/index.php?regulamin-studiow

Literatura podstawowa
1. Wytyczne resuscytacji 2020 Europejskiej Rady Resuscytacji;
2. Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagte J. Gucwa, M.Ostrowski; Wydawnictwo Medycyna Praktyczna, Krakéw 2018;

Literatura uzupetniajaca
1. ITLS 2017 (International Trauma Life Support) - Ratownictwo przedszpitalne w urazach
2. Medycyna ratunkowa NMS, Plantz Scott H., E.John Wipfler, Wroctaw, 2, 2012
3. Triage. Ratunkowa segregacja medyczna. red. wyd. pol. Juliusz Jakubaszko, Wydawca: Edra Urban & Partner; 2016
4. Zarys medycyny hiperbarycznej; Aleksander Sieron, Grzegorz Cie$lar; Alfa Medica Press; 2020
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