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Zalgcznik nr 8

STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU
RATOWNIKA MEDYCZNEGO

I.  SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania
zawodu ratownika medycznego, prowadzonego na studiach na kierunku ratownictwo
medyczne, zwanych dalej ,,studiami”.

1.2. Studia sg prowadzone na poziomie studiéw pierwszego stopnia.

1.3. Studia trwaja nie krécej niz 6 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaje¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza
niz 3675.

1.5. Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studidéw nie moze by¢é mniejsza
niz 180.

1.6. Kierunek ratownictwo medyczne jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej —

nauki medyczne albo dyscypliny naukowej — nauki o zdrowiu, jako dyscypliny wiodacej.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztalcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow (np. anatomii,
farmakologii, chirurgii);

2)  grup zajeé zintegrowanych laczacych dwa lub wiecej zagadnien z dyscypliny naukowej,
do ktérej jest przyporzadkowany kierunek studiow (np. choroby wewnetrzne,
diagnostyka laboratoryjna i obrazowa);

3) wielodyscyplinarnych  grup  zaje¢  poswieconych  okreslonym  zagadnieniom
(np. klasytikacje i mechanizmy bélu, ocena i pomiar nasilenia bolu, leczenie bolu).

2.2. W przypadku studiéw o profilu:
1) ogoélnoakademickim — program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zaje¢, zwigzane

z prowadzong w uczelni dzialalnosciag naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
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przyporzadkowany kierunek studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze
wiekszym niz 50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow
iuwzglednia udzial studentéw w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia
dziatalnosci naukowej lub udziat w tej dzialalnosci;

2)  praktycznym — program studiow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztaltujace
umiejetnosci praktyczne, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wiekszym niz

50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zaje¢é, w ramach ktorych osigga si¢ | Liczba godzin | Liczba punktow ECTS
szczegllowe efekty uczenia si¢
A. Nauki podstawowe 250 16
B. Nauki behawioralne i spoteczne 475 32
C. Nauki kliniczne 1690 81
D. Praktyki zawodowe 960 36
Razem 3375 165

3.1. Program studiéw konstruuje sie tak, aby mozliwe bylo przypisanie grupom zajeé

powtarzalnej wartosci punktowej wyrazonej w ECTS.

3.2. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 300 godzin zaje¢ (15 punktéw
ECTS), ktére moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajace efekty uczenia sig
w kategoriach wiedzy, umiejetnosci lub kompetencji spotecznych, z czego 200 godzin
(10 punktéw ECTS) stanowia zajecia ksztattujace umiejetnosci praktyczne, z tym ze program
studiow umozliwia studentowi wybor zaje¢é, ktdorym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie

mniejszym niz 5% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studidw.

3.3. Ksztaltowanie umiejetnosci praktycznych jest realizowane w ramach zajec
w grupie zajec C.
3.4. Program studidw umozliwia studentom uzyskanie 5 punktow ECTS =za

przygotowanie si¢ do egzaminu dyplomowego.
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3.5. W ramach ksztatcenia w grupie zaje¢ B sa prowadzone zajecia z jezyka obcego
W wymiarze nie mniejszym niz 120 godzin. Zajecia te obejmuja jezyk specjalistyczny z
zakresu ratownictwa medycznego. Zajeciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz 5 punktdéw

ECTS.

3.6. Zajecia z wychowania fizycznego sa zajeciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie

przypisuje si¢ punktow ECTS.

3.7. Program studiéw przewiduje — nie wczesniej niz na II roku studiow — zajecia
sprawnosciowe z elementami ratownictwa specjalistycznego. Szczegdélowy program tych
zajec, termin i forme ich odbywania oraz sposéb weryfikacji osiggnietych efektow uczenia sig¢

okresla uczelnia. Zajeciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz 4 punkty ECTS.

3.8. Liczba punktéw ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztalcenia
z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odleglos$é, nie moze by¢ wieksza niz 10%

liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. PRAKTYKI ZAWODOWE

Rodzaj praktyk Zakres praktyk zawodowych Liczba Liczba
zawodowych godzin punktow
ECTS
Praktyki Zespo6t ratownictwa medycznego 168 6
wakacyjne Szpitalny oddziat ratunkowy (SOR) 168 6
Oddziat anestezjologii i intensywne;j terapii 164 6
Praktyki Oddziat chirurgii 60 2
Srodroczne Oddziat ortopedyczno-urazowy 50 2
Oddziat choréb wewnetrznych 50 2
SOR 100 4
Oddziat neurologii 50 2
Oddzial kardiologii 50 2
Oddziat pediatrii 50 2
Zespo6t ratownictwa medycznego 50 2
Razem 960 36
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Praktyki zawodowe stuza osiagnigciu wybranych efektow uczenia sie. Szczegotowy program
praktyk, termin i forme ich odbywania oraz sposéb weryfikacji osiagnigtych efektow uczenia

sie ustala uczelnia.

5.  INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na

osiagnigcie efektow uczenia sie.

5.2. Ksztaltowanie umiejetnosci praktycznych w warunkach naturalnych jest
poprzedzone ksztalttowaniem tych umiejetnosci w warunkach symulowanych — w

pracowniach symulacji.

5.3. Zajecia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne w grupie zaje¢ C 1 praktyki
zawodowe odbywajg si¢ w oparciu o infrastrukture uczelni lub podmiotéw wykonujacych
dziatalnos¢ lecznicza, z ktorymi uczelnia zawarla umowy lub porozumienia w tym zakresie,
w szczegolnosci w SOR, zespotach ratownictwa medycznego oraz w innych wybranych

oddziatach szpitalnych zgodnie z zakresem okreslonym w ust. 4.

II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

1.  Ksztalcenie stuzace osiagnieciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ jest
prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje
naukowe lub zawodowe oraz doswiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zajeé,
ztym ze w grupie zaje¢ C jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych dorobek naukowy lub kompetencje zawodowe i prawo wykonywania zawodu
lekarza, pielegniarki lub potoznej, lub wykonujacych zawdd ratownika medycznego oraz
doswiadczenie w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zajec.

2. Praktyki zawodowe sa prowadzone pod kierunkiem osoby wykonujacej zawdd
ratownika medycznego lub posiadajacej prawo wykonywania zawodu lekarza, ratownika
medycznego lub pielegniarki systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne, bedacych
pracownikami podmiotu wykonujacego dziatalnos$¢ lecznicza, w ktorym odbywa sie praktyka,

a nadzér nad prowadzeniem praktyk sprawuje opiekun praktyk z uczelni.
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III. EFEKTY UCZENIA SIE

1.  OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) medyczne czynnosci ratunkowe 1 $wiadczenia zdrowotne inne niz medyczne czynnosci
ratunkowe podejmowane przez ratownika medycznego;

2)  problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — nauki medyczne i nauki o zdrowiu —
w stopniu podstawowym;

3)  systemy ratownictwa medycznego w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych panstwach;

4)  regulacje prawne, zasady etyczne i deontologie, odnoszace sie¢ do wykonywania zawodu

ratownika medycznego.

1.2. W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

1)  rozpoznawac stany naglego zagrozenia zdrowotnego;

2)  prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢ $wiadczen zdrowotnych innych
niz medyczne czynnosci ratunkowe podejmowane przez ratownika medycznego;

3) podejmowac dziatania w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki chordb;

4)  wspotdziala¢ z pracownikami jednostek systemu ratownictwa medycznego i innych
podmiotéw w zdarzeniach jednostkowych, mnogich, masowych i katastrofach;

5) inicjowaé, wspiera¢ 1 organizowa¢ dzialania spotecznosci lokalnej na rzecz
upowszechniania zasad udzielania pierwszej pomocy;

6) promowac znajomos¢ zasad udzielania pierwszej pomocy, kwalifikowanej pierwszej
pomocy i medycznych czynnosci ratunkowych;

7)  planowa¢ wlasng aktywnos$¢ edukacyjng i stale doksztalca¢ si¢ w celu aktualizacji

wiedzy.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1) aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow interpersonalnych, skutecznego
i empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem;

2)  dostrzegania czynnikow wpltywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;

3) samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowe;j
oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego

poszanowanie jego praw;
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4)  organizowania pracy wlasne] 1 wspdtpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami  innych zawodow  medycznych, takze w  $rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym;

5)  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
1 potrzeb edukacyjnych;

6) kierowania si¢ dobrem pacjenta.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. NAUKI PODSTAWOWE (anatomia, fizjologia z elementami fizjologii klinicznej,
biologia 1 mikrobiologia, biofizyka, biochemia z elementami chemii, farmakologia

z toksykologia, informatyka i biostatystyka, patologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. mianownictwo anatomiczne;

A.W2. budowe ciata ludzkiego w ujeciu topograficznym oraz czynnosciowym;

A.W3. anatomiczne podstawy badania przedmiotowego;

A.W4. podstawowe struktury komorkowe i ich specjalizacje funkcjonalne;

A.WS5. fizjologie narzaddéw i uktadéw organizmu;

A.W6. mechanizmy regulacji narzadow i uktadéw organizmu oraz zaleznos$ci istniejace
migdzy nimi;

A.W7. funkcje zyciowe osoby dorostej i dziecka;

A.W8. proces oddychania i krazenia oraz procesy neurofizjologiczne;

A.W9. neurohormonalng regulacje procesow fizjologicznych i elektrofizjologicznych;

A.W10. mechanizm dziatania hormonow i konsekwencje zaburzen regulacji hormonalnej;

A.W1l1. zmiany w funkcjonowaniu organizmu jako calo$ci w sytuacji zaburzenia jego
homeostazy, a takze specyfikacje 1 znaczenie gospodarki wodno-elektrolitowe;j
i kwasowo-zasadowej w utrzymaniu homeostazy ustroju;

A.W12. role nerek w utrzymaniu homeostazy organizmu;

A.W13. budowe 1 funkcje ukladu pokarmowego, enzymy biorgce udziat w trawieniu
1 podstawowe zaburzenia enzymdw trawiennych oraz skutki tych zaburzen;

A.W14. tizykochemiczne podstawy dziatania narzadow zmystow;

A.W15. skladniki krwi, preparaty krwi i krwiozastepcze oraz produkty krwiopochodne;

A.W16. uwarunkowania genetyczne grup krwi oraz konfliktu serologicznego w uktadzie Rh;
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A.W17. podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i parazytologii;

A.W18. budowe materiatu genetycznego;

A.W19. epidemiologi¢ zarazen wirusami i bakteriami oraz zakazen grzybami i pasozytami;

A.W20. zasady postepowania przeciwepidemicznego;

A.W21. genetyczne mechanizmy nabywania lekoopornosci przez drobnoustroje i komorki
nowotworowe;

A.W22. inwazyjne formy lub stadia rozwojowe wybranych pasozytniczych grzybow,
pierwotniakow, helmintéw i stawonogow;

A.W23. zasady funkcjonowania uktadu pasozyt — zywiciel i podstawowe objawy chorobowe
wywolywane przez pasozyty;

A.W24. objawy zakazen jatrogennych, drogi ich rozprzestrzeniania si¢ 1 patogeny
wywotujace zmiany w poszczegdlnych narzadach;

A.W25. zasady dezynfekcji, sterylizacji i postepowania antyseptycznego;

A.W26. podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologicznej;

A.W27. podstawy rozwoju oraz mechanizmy dziatania uktadu odpornosciowego, w tym
swoiste 1 nieswoiste mechanizmy odpornosci humoralnej i komorkowej;

A.W28. naturalne i sztuczne zrodta promieniowania jonizujacego oraz jego oddziatywanie
Z materia;

A.W29. prawa fizyki wptywajace na przeptyw cieczy, a takze czynniki oddzialujace na opdr
naczyniowy przeptywu krwi;

A.W30. budowe organizmu pod wzgledem biochemicznym i podstawowe przemiany w nim
zachodzace w stanie zdrowia i choroby;

A.W31. budowe 1 mechanizmy syntezy oraz funkcje biatek, lipidow i polisacharydoéw oraz
interakcje makroczasteczek w strukturach komdrkowych i pozakomdrkowych;

A.W32. rownowage kwasowo-zasadowa oraz mechanizm dziatania buforow i ich znaczenie
w homeostazie ustrojowej;

A.W33. podstawowe szlaki kataboliczne i anaboliczne oraz sposoby ich regulacji;

A.W34. podstawowe zasady farmakoterapii;

A.W35. pochodzenie, rodzaje i drogi podawania lekdw, mechanizm i efekty ich dzialania
oraz procesy, jakim podlegaja leki w organizmie, a takze ich interakcje;

A.W36. problematyke z zakresu farmakokinetyki i farmakodynamiki wybranych lekéw
stosowanych w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego;

A.W37. poszczegolne grupy sSrodkdéw leczniczych, gléwne mechanizmy ich dzialania

w organizmie i dziatania niepozadane;
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A.W38. wplyw leczenia farmakologicznego na fizjologiczne i biochemiczne procesy
zachodzace w poszczegolnych narzadach;

A.W309. rodzaje lekow, ktéore moga by¢é samodzielnie podawane przez ratownika
medycznego, i ich szczegdtowy charakterystyke farmakologiczng;

A.W40. podstawy farmakoterapii u kobiet w cigzy i osob starszych w stanie zagrozenia zycia;

A.W41. roznice w farmakoterapii osob dorostych i dzieci w zakresie dotyczacym dziatan
ratownika medycznego;

A.W42. wplyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacj¢ lekow;

A.W43. problematyke z zakresu toksykologii, dziatan niepozadanych lekéw, zatru¢ lekami —
w podstawowym zakresie;

A.W44. objawy najczescie] wystepujacych ostrych zatru¢, w tym alkoholami, narkotykami
iinnymi substancjami psychoaktywnymi, metalami ciezkimi oraz wybranymi
grupami lekow;

A.W45. podstawowe zasady postepowania diagnostycznego w zatruciach;

A.W46. patofizjologie narzadéw i uktadoéw organizmu;

A.W47. szczegodtowe zasady rozpoznawania i leczenia wstrzasu oraz jego rodzaje;

A.W48. podstawowe pojecia z zakresu patologii ogolnej dotyczace zmian wstecznych, zmian
postepowych i zapalen;

A.W49. wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzagdowej ukladu nerwowego,
pokarmowego i moczowo-plciowego;

A.WS50. zasady ergonomii i higieny pracy z komputerem;

A.WS51. podstawowe narzedzia informatyczne i metody biostatyczne wykorzystywane
w medycynie, w tym medyczne bazy danych i arkusze kalkulacyjne;

A.W52. podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach
populacyjnych i diagnostycznych;

A.W53. mozliwosci wspoélczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy

ratownika medycznego.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.UI. lokalizowaé poszczegdlne okolice ciata i znajdujace si¢ w nich narzady oraz ustalaé
polozenie narzadéow wzgledem siebie;

A.U2. wykazywac¢ roznice w budowie ciata oraz w czynnosciach narzadow u osoby
dorostej 1 dziecka;

A.U3. ocenia¢ czynno$ci narzadow i uktadow organizmu;
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A.U4. rozpoznawaé patofizjologiczne podstawy niewydolnosci uktadu krazenia;

A.US. rozpoznawaé zaburzenia trawienia, z uwzglednieniem roli enzymow, w tym
podstawowe zaburzenia enzymow trawiennych, oraz okreslac¢ skutki tych zaburzen;

A.U6. rozpoznawaé zaburzenia czynnosci nerek i ich wplyw na homeostaze organizmu;

A.U7. rozpoznawad zarazenia wirusami i bakteriami oraz zakazenia grzybami i pasozytami,
z uwzglednieniem geograficznego zasiegu ich wystepowania;

A.U8. wykorzystywa¢ znajomos$¢ praw fizyki do okreslenia wplywu na organizm
czynnikow zewnetrznych, takich jak temperatura, przyspieszenie, ci$nienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace;

A.U9. stosowaé zasady ochrony radiologicznej;

A.UI0. oblicza¢ stezenia molowe i procentowe zwigzkoéw oraz stezenia substancji
w roztworach izoosmotycznych jedno- i wielosktadnikowych;

A.U11l. przewidywa¢ kierunek procesow biochemicznych w zaleznosci od stanu
energetycznego komorek;

A.U12. postugiwaé si¢ wybranymi podstawowymi technikami laboratoryjnymi;

A.U13. wykonywa¢ podstawowe obliczenia farmakokinetyczne;

A.U14. stosowaé wiasciwe do sytuacji postepowanie epidemiologiczne;

A.U15. dobiera¢ leki w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk patologicznych
w organizmie i poszczegolnych narzadach;

A.U16. postugiwaé sie informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach
leczniczych;

A.U17. wigza¢ zmiany patologiczne stwierdzane w badaniu przedmiotowym ze zmianami
zachodzacymi na poziomie komoérkowym;

A.U18. rozpoznawa¢ zaburzenia oddychania, krazenia oraz czynnosci innych uktadow
organizmu i narzadow;

A.U19. dobiera¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadza¢ podstawowe analizy

statystyczne 1 postugiwaé si¢ odpowiednimi metodami przedstawiania wynikow.

B. NAUKI BEHAWIORALNE I SPOLECZNE (socjologia medycyny, psychologia,
dydaktyka medyczna, etyka zawodowa ratownika medycznego, prawo medyczne, zdrowie
publiczne, ekonomia i zarzadzanie w ochronie zdrowia, badania naukowe w ratownictwie
medycznym, jezyk obcy, zajecia sprawnosciowe z elementami ratownictwa

specjalistycznego)
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W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.WI1. wybrane teorie 1 metody modelowania rzeczywistosci z perspektywy socjologii
majace zastosowanie w ratownictwie medycznym;

B.W2. zagadnienia zwigzane z funkcjonowaniem podmiotéw systemu ochrony zdrowia oraz
z problemami ewaluacji i kontroli w ochronie zdrowia;

B.W3. spoteczny wymiar zdrowia i choroby, wptyw srodowiska spotecznego (rodziny, sieci
relacji spotecznych) oraz réznic spoteczno-kulturowych na stan zdrowia;

B.W4. role stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i autodestrukcyjnych;

B.W5. formy przemocy, modele wyjasniajace przemoc w rodzinie i w wybranych
instytucjach oraz spoteczne uwarunkowania r6znych form przemocys;

B.W6. postawy spoleczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepetnosprawnosei i
staro$ci, konsekwencje spoteczne choroby 1 niepetnosprawnosci oraz bariery
spoteczno-kulturowe, a takze koncepcje jakosci zycia uwarunkowang stanem
zdrowia;

B.W7. =znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie komunikowania si¢
Z pacjentami oraz pojecie zaufania w interakcji z pacjentem;

B.W8. psychospoleczne konsekwencje hospitalizacji i choroby przewlektej;

B.W9. spoteczng role ratownika medycznego;

B.W10. podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania cztowieka w zdrowiu
1 w chorobie;

B.W11. role rodziny w procesie leczenia;

B.W12. rolg stresu w etiopatogenezie i przebiegu choréb oraz mechanizmy radzenia sobie ze
stresem;

B.W13. zasady motywowania pacjentow do prozdrowotnych zachowan i informowania
o niepomyslnym rokowaniu;

B.W14. gltowne pojecia, teorie, zasady etyczne stuzace jako ogdlne ramy wlasciwego
interpretowania i analizowania zagadnien moralno-medycznych;

B.W15. podstawowe zagadnienia dotyczace swiatowych probleméw zdrowotnych;

B.W16. zasady zarzadzania podmiotami systemu ochrony zdrowia;

B.W17. prawne, organizacyjne i etyczne uwarunkowania wykonywania zawodu ratownika
medycznego, z uwzglednieniem miejsca zatrudnienia i petnionej funkcji;

B.W18. podstawowe pojecia z zakresu teorii poznania i logiki;

B.W19. zasady komunikacji w sytuacjach typowych dla wykonywania zawodu ratownika

medycznego;
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B.W20. pojecia emocji, motywacji i osobowosci, zaburzenia osobowosci, istote i strukture
zjawisk zachodzacych w procesie przekazywania i wymiany informacji oraz modele
i style komunikacji interpersonalnej;

B.W21. zagadnienia dotyczace zespolu stresu pourazowego, reakcji fizjologicznych
i emocjonalnych, poznawczych oraz interpersonalnych, a takze mechanizmy
funkcjonowania cztowieka w sytuacjach trudnych;

B.W22. techniki redukowania lgku i sposoby relaksacji oraz mechanizmy powstawania
i objawy zespotu wypalenia zawodowego, a takze metody zapobiegania powstaniu
tego zespotu;

B.W23. aspekty prawne, organizacyjne, etyczne i spoleczne zwigzane z przeszczepianiem
tkanek, komorek i narzadow;

B.W24. przepisy prawa dotyczace ratownictwa medycznego, w tym zasady
odpowiedzialnosci cywilnej, karnej oraz zawodowej ratownika medycznego;

B.W25. strukture i organizacje systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

B.W26. pojecie zdrowia i jego determinanty oraz choroby cywilizacyjne i zawodowe;

B.W27. skutki zdrowotne wywolane dziataniem szkodliwych czynnikow fizycznych,
chemicznych 1 biologicznych na organizm, w tym zasady bezpieczenstwa wiasnego
ratownika medycznego;

B.W28. podstawowe zagadnienia dotyczace ekonomiki zdrowia i zarzadzania finansami
w systemie ochrony zdrowia;

B.W29. zasady promocji zdrowia 1 profilaktyki chordb;

B.W30. problematyke zywnosci i zywienia, higieny s$rodowiska, higieny pracy, higieny
dzieci i mtodziezy oraz regulacje prawne w tym zakresie;

B.W31. epidemiologi¢ chordb zakaznych i regulacje prawne w tym zakresie;

B.W32. podstawowe pojecia  epidemiologiczne i  podstawowe metody badan
epidemiologicznych;

B.W33. podstawowe zagadnienia z zakresu ergonomii, w tym zasady ergonomicznej
organizacji pracy;

B.W34. podstawy ekologii i ochrony srodowiska, rodzaje zanieczyszczen i sposoby ochrony
srodowiska;

B.W35. problematyke postepowania w sytuacjach interwencji kryzysowych oraz zasady
imetody radzenia sobie ze stresem przy wykonywaniu zawodu ratownika

medycznego;
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B.W36. profilaktyke zachowan antyzdrowotnych przejawiajacych si¢ w postaci uzywania
srodkow odurzajacych lub substancji psychoaktywnych, spozywania alkoholu i
palenia tytoniu oraz profilaktyke chorob cywilizacyjnych i psychicznych;

B.W37. wpltyw czynnikéw $rodowiskowych na zdrowie cztowieka i spoleczenstwa, polityke
zdrowotng panstwa, programy zdrowotne oraz zagrozenia zdrowia, przy
uwzglednieniu zmiennych takich jak wiek, miejsce zamieszkania, nauki lub pracy;

B.W38. zadania nadzoru sanitarno-epidemiologicznego i Panstwowej Inspekcji Sanitarnej;

B.W39. podstawowe regulacje dotyczace organizacji i finansowania systemu ochrony
zdrowia oraz powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego;

B.W40. metody promocji zdrowia, ze szczegdlnym uwzglednieniem edukacji zdrowotne;j;

B.W41. zasady zarzadzania jakoscig oraz metody zapewnienia jakos$ci;

B.W42. sposoby zwigkszania sprawnosci fizycznej;

B.W43. rodzaje zagrozen terrorystycznych oraz zasady przeciwstawiania si¢ atakom
terrorystycznym i bioterrorystycznym, a takze prawne uwarunkowania zarzadzania

kryzysowego.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul. wdraza¢ wtasciwe do sytuacji procedury postepowania epidemiologicznego;

B.U2. rozpoznawaé sytuacje, ktore wymagaja konsultacji z przedstawicielem innego
zawodu medycznego lub koordynatorem medycznym;

B.U3. dba¢ o bezpieczenstwo wlasne, pacjentdw, otoczenia i Srodowiska, przestrzegajac
zasad bezpieczenstwa 1 higieny pracy oraz przepisow 1 zasad regulujacych
postepowanie w przypadku réznych rodzajow zagrozen;

B.U4. udziela¢ informacji o podstawowych zabiegach i czynnosciach dotyczacych pacjenta
oraz informacji na temat jego stanu zdrowia;

B.US5. przestrzega¢ zasad etycznych podczas wykonywania dziatan zawodowych;

B.U6. przestrzega¢ praw pacjenta;

B.U7. uwzglednia¢ podczas medycznych czynnosci ratunkowych oczekiwania pacjenta
wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych;

B.US. stosowa¢ si¢ do zasad bezpieczenstwa sanitarno-epidemiologicznego oraz
profilaktyki chorob zakaznych i niezakaznych;

B.U9. identyfikowaé¢ czynniki ryzyka wystgpienia przemocy, rozpoznawaé przemoc

i odpowiednio na nig reagowac;
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B.U10. stosowa¢ — w podstawowym zakresie — psychologiczne interwencje motywujace
1 wspierajace;

B.U11. komunikowaé¢ si¢ ze wspotpracownikami w ramach zespotu, udzielajac im
informacji zwrotnej 1 wsparcia;

B.U12. podnosi¢ swoje kwalifikacje i przekazywaé wiedzg innym;

B.U13. zapobiega¢ zespotowi stresu pourazowego po traumatycznych wydarzeniach, w tym
przeprowadza¢ podsumowanie zdarzenia traumatycznego (debriefing) w zespole;

B.U14. radzi¢ sobie ze stresem przy wykonywaniu zawodu ratownika medycznego;

B.U15. ocenia¢ funkcjonowanie czlowieka w sytuacjach trudnych (stres, konflikt,
frustracja);

B.U16. porozumiewaé si¢ z pacjentem w jednym z jezykdéw obcych na poziomie B2
Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego;

B.U17. ocenia¢ narazenie na substancje szkodliwe w srodowisku cztowieka i stosowac
zasady monitoringu ergonomicznego;

B.U18. stosowa¢ dzialania na rzecz ochrony srodowiska;

B.U19. okresla¢ wzajemne relacje miedzy cztowiekiem a §rodowiskiem;

B.U20. wykonywaé¢ czynnosci z zakresu ratownictwa medycznego iudziela¢ $wiadczen
zdrowotnych z zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych wykonywania zawodu

ratownika medycznego.

C. NAUKI KLINICZNE (pediatria, choroby wewnetrzne z elementami onkologii,
neurologia, psychiatria, choroby zakazne, kardiologia, medycyna katastrof, farmakologia
i toksykologia kliniczna, podstawowe zabiegi medyczne, techniki zabiegdéw medycznych,
medycyna ratunkowa, medyczne czynnosci ratunkowe, procedury ratunkowe przedszpitalne,
procedury ratunkowe wewnatrzszpitalne, ginekologia i potoznictwo, chirurgia, ortopedia
1 traumatologia narzadu ruchu, intensywna terapia, neurochirurgia, okulistyka, laryngologia,

urologia, medycyna sadowa, choroby tropikalne, medycyna taktyczna)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1. zasady postepowania w najczestszych chorobach dzieci, z uwzglednieniem
odrebnosci uzaleznionych od wieku;

C.W2. podstawowe normy rozwojowe badania przedmiotowego dziecka;

C.W3. wybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia i przewodu pokarmowego

oraz choroby neurologiczne u dzieci;
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C.W4. najczestsze choroby zakazne wieku dzieciecego;

C.W5. odrebnosci morfologiczno-fizjologiczne poszczegdlnych narzadow 1 ukladow
organizmu w wieku rozwojowym,;

C.Wé6. fizjologig i patofizjologie okresu noworodkowego;

C.W7. wybrane wady wrodzone i choroby uwarunkowane genetycznie;

C.W8. problemy wynikajace z niepetnosprawnosci i chordb przewlektych;

C.W9. symptomatologie ogdlng zaburzen psychicznych i zasady ich klasyfikacji wedtug
gléwnych systemow klasyfikacyjnych;

C.W10. objawy najczestszych chorob psychicznych, zasady ich diagnozowania i
postepowania terapeutycznego;

C.W11. specyfike zaburzen psychicznych u dzieci, mtodziezy i osob starszych;

C.W12. regulacje prawne dotyczace ochrony zdrowia psychicznego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem zasad przyjecia do szpitala psychiatrycznego;

C.W13. rodzaje srodkdéw przymusu bezposredniego i zasady ich stosowania w systemie
ochrony zdrowia;

C.W14. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych nowotwordw;

C.W15. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego
w najczestszych problemach medycyny paliatywnej;

C.W16. zasady postepowania ratunkowego w przypadku pacjenta w stanie terminalnym,;

C.W17. mechanizmy prowadzace do nagltych zagrozen zdrowia i zycia;

C.W18. mechanizmy dziatania podstawowych grup lekéw i lekdw podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego;

C.W19. metody ograniczania bolu, ze szczegdlnym uwzglednieniem farmakoterapii dzieci;

C.W20. skale oceny bolu i mozliwosci wdrozenia leczenia przeciwbdlowego przez ratownika
medycznego;

C.W21. zasady dekontaminacji;

C.W22. techniki symulacji medycznej w niezabiegowych dziedzinach medycyny;

C.W23. stany zagrozenia w chorobach nowotworowych i hematologicznych, zaburzeniach
uktadu krzepniecia, zespole wykrzepiania wewnatrznaczyniowego i ostrej biataczce
oraz zasady postepowania przedszpitalnego w tych stanach;

C.W24. zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych

czynnosci ratunkowych;
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C.W25. zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia
medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania §wiadczen zdrowotnych innych niz
medyczne czynnosci ratunkowe;

C.W26. przyczyny i rodzaje bélu w klatce piersiowej oraz jego diagnostyke;

C.W27. problematyke ostrego zespotu wiencowego, zawatu serca, nadci$nienia tetniczego,
rozwarstwienia aorty, niewydolno$ci krazenia, ostrego niedokrwienia konczyny,
obrzeku ptuc i zatorowosci ptucnej;

C.W28. problematyke ostrej niewydolnosci oddechowe;;

C.W29. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w
zespole ostrej niewydolnosci oddechowej, zaostrzeniu przewleklej obturacyjnej
choroby pluc, astmie, ostrych stanach zapalnych droég oddechowych i1 odmie
optucnowej;

C.W30. przyczyny, objawy i postgpowanie w ostrej niewydolnosci nerek;

C.W31. wybrane choroby przewodu pokarmowego;

C.W32. zagadnienia $pigczki metabolicznej i stanow naglego zagrozenia w endokrynologii;

C.W33. metody oceny stanu odzywienia;

C.W34. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postepowania profilaktycznego
w najczestszych chorobach bakteryjnych, wirusowych, pasozytniczych i grzybicach,
w tym zakazeniach pneumokokowych i meningokokowych, wirusowym zapaleniu
watroby, nabytym niedoborze odpornosci AIDS, sepsie i zakazeniach szpitalnych;

C.W35. leki stosowane w naglych chorobach internistycznych, neurologicznych
1 psychiatrycznych;

C.W36. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego
w najczestszych chorobach uktadu nerwowego;

C.W37. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w bolach
glowy i chorobach naczyniowych mdzgu, w szczegdlnosci w udarze mézgu oraz
padaczce;

C.W38. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego
w zakazeniach ukladu nerwowego, w szczegdlnosci w zapaleniu opon mdzgowo-
-rdzeniowych;

C.W39. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego
w chorobach otepiennych;

C.W40. rodzaje badan obrazowych oraz obraz radiologiczny podstawowych chordb;

C.W41. zasady tancucha przezycia;
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C.W42. zasady udzielania pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym;

C.W43. zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu;

C.W44. zasady udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkow;

C.W45. zasady i technike wykonywania opatrunkow;

C.W46. zasady przygotowania do zabiegéw medycznych w stanach zagrozenia zycia;

C.W47. zasady postepowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem zewnetrznym;

C.W48. zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta zaintubowanego;

C.W49. zasady wykonywania toalety u pacjenta z zatozong rurka tracheostomijng i
pielegnacji tracheostomii;

C.W50. techniki zabiegow medycznych wykonywanych samodzielnie przez ratownika
medycznego;

C.W51. zasady aseptyki i antyseptyki;

C.W52. zasady zabezpieczania materialu biologicznego do badan;

C.W53. zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania i podjecia albo
odstapienia od medycznych czynnosci ratunkowych, w tym w przypadku
rozpoznania zgonu,

C.W54. wskazania do uktadania pacjenta w pozycji wiasciwej dla jego stanu lub
odniesionych obrazen;

C.W55. przyczyny i objawy naglego zatrzymania krazenia;

C.W56. zasady prowadzenia podstawowej i zaawansowanej resuscytacji krazeniowo-
-oddechowej u 0so6b dorostych i dzieci;

C.W57. wskazania do odsysania drog oddechowych i techniki jego wykonywania;

C.W58. wskazania do przyrzadowego i bezprzyrzadowego przywracania droznosci drog
oddechowych i techniki ich wykonywania;

C.W59. wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji zastepczej powietrzem lub
tlenem, recznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora i1 techniki ich
wykonywania;

C.W60. wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia srodkéw zwiotczajacych i do prowadzenia wentylacji zastepczej oraz techniki
ich wykonywania;

C.W6l. wskazania do  wykonania  defibrylacji  manualnej,  zautomatyzowanej
1 potautomatycznej oraz techniki ich wykonania;

C.W62. wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych konczyn gornych i dolnych

oraz zyly szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej wykonania;
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C.W63.

C.Wo64.
C.W65s.

C.W66.
C.Weo7.

C.W68.
C.W69.
C.W70.
C.WT71.
C.W72.
C.W73.

C.W74.

C.W7s.

C.W76.

C.WT77.
C.W78.

C.W79.

C.W80.

C.W81.

C.W82.

zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego i ukltadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi;

zasady wykonywania dostepu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu,
wskazania do podawania lekéw droga dozylna, w tym przez porty naczyniowe,
domigsniowa, podskorng, dotchawiczg, doustng, doodbytniczag, wziewng i
doszpikowa oraz techniki tego podawania;

wybrane skale oceny $pigczki oraz skale urazowe i rokownicze;

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i post¢powania terapeutycznego
W najczestszych chorobach wymagajacych interwencji chirurgicznej,
z uwzglednieniem odrebnosci chorob wieku dzieciecego;

wybrane zagadnienia z zakresu traumatologii dzieciecej;

wskazania do stosowania intensywne;j terapii i zasady jej stosowania;

objawy i rodzaje odmy optucnowej;

objawy krwiaka optucnej, wiotkiej klatki piersiowej i ztamania zeber;

technike oznaczania stezen parametréw krytycznych;

procedury medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci
zaopatrywanie ran i oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie ztaman,
zwichnie¢ 1 skrecen oraz unieruchamianie kregostupa, ze szczeg6lnym
uwzglednieniem odcinka szyjnego, a takze podawanie lekdéw;

zasady podejmowania dzialan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkow

zdrowotnych zdarzenia;

zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i wtornej oraz segregacji
szpitalnej;

techniki przygotowania pacjenta do transportu i opieki medycznej podczas
transportu;

techniki przyjecia porodu naglego w warunkach pozaszpitalnych;

postepowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego u 0s6b
dorostych i dzieci;

rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postepowania przedszpitalnego;
rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w SOR;

stany zagrozenia w chorobach nowotworowych oraz postepowanie przedszpitalne
i w SOR w przypadku takich zagrozen;

zasady transportu pacjentéw z obrazeniami ciata;
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C.W83. procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia wewngtrznego,
w szczegblnoscei takie jak: elektrostymulacja, kardiowersja, pierwotna przezskdérna
interwencja wiencowa (Percutaneous coronary intervention, PCI), kontrapulsacja
wewnatrzaortalna (Intra-aortic balloon pump, 1ABP), dializa, sztuczna wentylacja
i formy krazenia pozaustrojowego;

C.W84. wskazania do leczenia hiperbarycznego;

C.W85. zagrozenia Srodowiskowe;

C.W86. rodzaje katastrof, procedury medyczne i dziatania ratunkowe podejmowane
w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach, a takze w zdarzeniach
z wystapieniem  zagrozen chemicznych, biologicznych, radiacyjnych lub
nuklearnych;

C.W87. etyczne aspekty postepowania ratowniczego w zdarzeniach mnogich i masowych
oraz katastrofach;

C.W88. zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych;

C.W89. zaburzenia rownowagi kwasowo-zasadowej i wodno-elektrolitowej oraz zasady
postepowania przedszpitalnego i w SOR w takich zaburzeniach;

C.W90. zasady postepowania profilaktycznego zakazen w SOR;

C.W91. zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR;

C.W92. procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia urazowego stosowane
w ramach postgpowania przedszpitalnego i w SOR;

C.W93. rodzaje obrazen ciata, ich definicje oraz zasady kwalifikacji do centrum urazowego
1 centrum urazowego dla dzieci;

C.W94. zasady funkcjonowania centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci;

C.W95. zasady postepowania przedszpitalnego i w SOR w obrazeniach: czaszkowo-
-mozgowych, kregostupa i rdzenia kregowego, konczyn, jamy brzusznej i klatki
piersiowej oraz w przypadku wstrzasu;

C.W96. procedure kardiowersji elektrycznej i elektrostymulacji zewnetrznej;

C.W97. zasady cewnikowania pecherza moczowego;

C.W98. procedure zaktadania sondy zotadkowej i plukania zotadka;

C.W99. wybrane stany nagle okulistyczne i zasady postepowania przedszpitalnego w tym

zakresie;

C.W100. wybrane stany nagte laryngologiczne i zasady postepowania przedszpitalnego w

tym zakresie;

C.W101. stany zagrozenia zdrowotnego w ginekologii i potoznictwie;
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C.W102. zasady funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

C.W103. role i znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w systemie Panstwowe

Ratownictwo Medyczne;

C.W104. zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $mierci mozgu;

C.W105. podstawowe techniki obrazowe;

C.W106. wskazania, przeciwwskazania i przygotowanie pacjentow do poszczegdlnych

rodzajow badan obrazowych oraz przeciwwskazania do stosowania $rodkow

kontrastujacych;

C.W107. mechanizmy, cele i zasady leczenia uzaleznien od substancji psychoaktywnych;

C.W108. podstawowe zagadnienia z zakresu medycyny sagdowe;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul.
C.U2.
C.U3.

C.U4.
C.Us.
C.Ue.
C.U7.

C.U8.
C.U9.

C.U10.

C.Ull.

C.U12.
C.U13.
C.U14.
C.U15.
C.U16.

oceniac¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego;

uktadac¢ pacjenta do badania obrazowego;

postepowaé z dzieckiem w oparciu o znajomos$¢ symptomatologii najczestszych
choréb dziecigcych;

przeprowadza¢ badanie przedmiotowe pacjenta;

dostosowywacé sposob postepowania do wieku dziecka;

ocenia¢ stan noworodka w skali APGAR;

przeprowadza¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym
do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych;

ocenia¢ stan $wiadomosci pacjenta;

uktada¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju choroby lub odniesionych obrazen
ciala;

przeprowadza¢ badanie fizykalne pacjenta doroslego w zakresie niezbednym
do ustalenia jego stanu;

monitorowa¢ czynnos¢ ukladu oddechowego, z uwzglednieniem pulsoksymetrii,
kapnometrii 1 kapnografii;

interpretowac wyniki badan pacjenta z przewlekta niewydolnoscia oddechowa;
wykonywa¢ elektrokardiogram i interpretowaé go w podstawowym zakresie;
monitorowac czynnos$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi;

oceniac i opisywaé stan somatyczny i psychiczny pacjenta;

przeprowadza¢ analize¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekow

oraz interakcji miedzy nimi;
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C.U17.
C.U18.
C.U19.

C.U20.
C.U21.
C.U22.
C.U23.
C.U24.
C.U25.

C.U26.
C.U27.
C.U28.
C.U29.
C.U30.
C.U31.
C.U32.
C.U33.
C.U34.
C.U35.

C.U36.

C.U37.

C.U38.

C.U39.
C.U40.

ocenia¢ stan neurologiczny pacjenta;

monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi;

prowadzi¢ dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynnosci, w tym
w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego 1 odstapienia od
medycznych czynnos$ci ratunkowych;

podawac pacjentowi leki i ptyny;

oznacza¢ stezenie glukozy z uzyciem glukometru;

zaklada¢ zglebnik dozotadkowy;

zaklada¢ cewnik do pecherza moczowego;

asystowaé przy czynnosciach przygotowawczych do transplantacji narzadéw;
identyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacj¢ narazenia na czynniki szkodliwe
i niebezpieczne;

przygotowywacé pacjenta do transportu;

identyfikowaé btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego;

monitorowac stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i transportowych;
stosowac¢ leczenie przeciwbolowe;

oceniac stopien nasilenia bolu wedtug znanych skal;

rozpoznawac stan zagrozenia zycia u pacjenta po przeszczepie narzadu;

monitorowa¢ czynnosci zyciowe pacjenta podczas badania diagnostycznego;
interpretowac¢ wyniki podstawowych badan toksykologicznych;

rozpoznawac toksydromys;

ocenia¢ wskazania do transportu pacjenta do osrodka toksykologicznego,
hiperbarycznego, replantacyjnego i kardiologii inwazyjnej oraz centrum leczenia
oparzen, centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci;

szacowaé niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych
1 w réznych stanach klinicznych;

wigza¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi
choroby;

prowadzi¢ podstawowe i zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u osoéb dorostych,
dzieci, niemowlat i noworodkéw, z uwzglednieniem prawidtowego zastosowania
urzadzen wspomagajacych resuscytacj¢ (urzadzenia do kompresji klatki piersiowe;,
respiratora);

przywraca¢ drozno$¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi;

przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadglo$niowymi;



Dziennik Ustaw - 237 — Poz. 1573

C.U4l.
C.U42.
C.U43.
C.U44.

C.U45.

C.U46.

C.U47.
C.U48.
C.U49.
C.U50.

C.U51.
C.U52.
C.U53.
C.U54.
C.U55.
C.U56.

C.U57.
C.U58.

C.U59.

C.U60.
C.U6l.

C.ue2.
C.U63.

wykonywa¢ intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej i posredniej;
wykonywa¢ konikopunkcje;

wdraza¢ tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagac¢ oddech;

stosowa¢ si¢ do zasad aseptyki i antyseptyki, zaopatrywaé prosta rane, zakltadaé
i zmieniac jatowy opatrunek chirurgiczny;

prowadzi¢ wentylacje zastepcza z uzyciem worka samorozprezalnego i respiratora
transportowego;

wykonywa¢ defibrylacje elektryczng z wuzyciem defibrylatora manualnego
1 zautomatyzowanego;

wykonywa¢ kardiowersj¢ i elektrostymulacje zewnetrzng serca;

ocenia¢ nagle zagrozenia neurologiczne u pacjenta;

wykonywac dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu,

pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢é materiat do badan laboratoryjnych,
mikrobiologicznych i toksykologicznych;

tamowac¢ krwotoki zewnetrzne i unieruchamia¢ konczyny po urazie;

stabilizowa¢ i1 unieruchamiaé kregostup;

wdraza¢ odpowiednie postepowanie w odmie optucnowej zagrazajacej zyciu;
stosowac skale ciezkosci obrazen;

przyjmowac pordd nagly w warunkach pozaszpitalnych;

decydowa¢ o niepodejmowaniu resuscytacji krazeniowo-oddechowej lub
o odstgpieniu od jej przeprowadzenia;

rozpoznawa¢ pewne znamiona $mierci;

dokonywaé segregacji medycznej przedszpitalne] pierwotnej 1 wtornej oraz
segregacji szpitalnej;

dziata¢ zespotowo, udzielajac pomocy w trudnych warunkach terenowych w dzien
1 w nocy oraz w warunkach znacznego obcigzenia fizycznego i psychicznego;
zaopatrywaé krwawienie zewnetrzne;

transportowa¢ pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych
1 miedzyszpitalnych;

identyfikowa¢ btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego;

identyfikowaé zagrozenia obrazen: czaszkowo-mozgowych, klatki piersiowej, jamy
brzusznej, konczyn, kregostupa i rdzenia kregowego oraz miednicy, a takze wdrazaé

postepowanie ratunkowe w przypadku tych obrazen;
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C.U64. identyfikowa¢ wskazania do transportu do centrum urazowego lub centrum
urazowego dla dzieci i zglasza¢ obecnos¢ kryteriow kwalifikacji kierownikowi
zespolu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego dzieciecego;

C.U65. wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza;

C.U66. dostosowywac postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta;

C.U67. monitorowa¢ stan pacjenta podczas badania obrazowego.

IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiagnietych efektow wuczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

i kompetencji spotecznych, ktérych dotycza te efekty.

2. Osiagniete efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowac za pomoca

egzamindéw pisemnych lub ustnych.

3.  Jako formy egzamindéw pisemnych mozna stosowaé eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania, testy jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple
choice questions, MCQ), testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple response questions, MRQ),

testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i s3 ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy napoziomie wyzszym niz sama znajomos$¢ zagadnien (poziom zrozumienia

zagadnien, umiejetnos¢ analizy i syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5.  Weryfikacja osiagnietych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w zakresie
komunikowania si¢ oraz umiejetnosci proceduralnych (manualnych) wymaga bezposredniej
obserwacji studenta demonstrujgcego umiejetno$¢ w czasie tradycyjnego egzaminu
klinicznego lub egzaminu standaryzowanego w warunkach zapewniajacych przejrzystos¢ i
obiektywizm formutowania ocen.

6. Zajecia sprawnosciowe koncza sie zaliczeniem umozliwiajacym weryfikacje
osiagnietych efektow uczenia sie.

7. Egzamin dyplomowy obejmuje czes$¢ teoretyczng i praktyczng. Egzamin powinien
by¢ przeprowadzony w formie umozliwiajacej sprawdzenie osiagnietych efektow uczenia si¢

w kategorii wiedzy i umiejetnosci objetych programem studiow.



