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CEL1

10

CELE PRZEDMIOTU

Zapoznanie studenta z  podstawami
i odmienno$ciami w postepowaniu z chorymi
w przypadku zdarzen mnogich i masowych.

medycyny  Katastrof

CEL 2

Przekazanie studentom wiedzy na temat rodzajow mozliwych
katastrof i ich rozpoznawania.

CEL 3

c.w.21

Przygotowanie studenta w zakresie umiejetnosci do wykorzystania
wiedzy zwigzanej z koniecznoscig rozpoznania zdarzenia mnogiego,
masowego oraz katastrofy 1 wykonywania medycznych czynnos$ci
ratunkowych ze szczegbélnym uwzglednieniem standardow
przewidzianych dla w/w sytuacji.

EFEKTY UCZENIA SIE!

Zna i rozumie zasady dekontaminaciji;
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| Medycyna katastrof

Zna i rozumie zasady badania fizykalnego w zakresie niezbednym do
C.W.26 prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i udzielania $wiadczeh
zdrowotnych innych niz medyczne czynnos$ci ratunkowe
C.w.43 Zna i rozumie zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu;
C.W.75 Zna i rozumie wybrane zagadnienia z zakresu traumatologii dzieciecej;
Zna i rozumie zasady podejmowania dziatah zabezpieczajgcych w celu
c.w.81 . . . o
ograniczenia skutkow zdrowotnych zdarzenia;
Zna i rozumie zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej
C.W.82 i wtornej oraz segregacji medycznej szpitalnej z wykorzystaniem systemow
o informatycznych, a takze zasady zarzgdzania akcjg medyczng w trakcie
zdarzenia z duzg liczbg poszkodowanych;
Zna i rozumie techniki przygotowania pacjenta do transport i opieki
C.w.83 ) ?
medycznej podczas transportu;
Zna i rozumie postepowanie przedszpitalne w stanach nagtego zagrozenia
C.W.85 .
zdrowotnego u dorostych;
C.W.86 Zna i rozumie postepowanie przedszpitalne w stanach nagtego zagrozenia
o zdrowotnego u dzieci;
C.W.87 Zna i rozumie rodzaje terapii inwazyjnych stosowanych w ramach
o postepowania przedszpitalnego;
C.w.88 Zna i rozumie rodzaje terapii inwazyjnych stosowanych w SOR;
C.W.90 Zna i rozumie zasady transportu pacjenta z obrazeniami ciata;
Zna i rozumie rodzaje katastrof, procedury medyczne i dziatania ratunkowe
C.wW.94 ; ; L .
podejmowane w zdarzeniach z duzg liczbg poszkodowanych;
Zna i rozumie procedury medyczne i dziatania ratunkowe zwigzane
z wystgpieniem zagrozenia terrorystycznego, chemicznego, biologicznego,
C.W.95 radiacyjnego lub nuklearnego;
Zna i rozumie rodzaje =zagrozen terrorystycznych oraz zasady
C.W.96 przeciwstawiania sie atakom terrorystycznym i bioterrorystycznym, a takze
prawne uwarunkowania zarzgdzania kryzysowego;
Zna i rozumie etyczne aspekty postepowania ratowniczego w zdarzeniach
C.w.97 s i
z duzg liczbg poszkodowanych;
Zna i rozumie rodzaje obrazen ciata, ich definicie oraz zasady
C.w103 o ; . oo
kwalifikowania do centrum urazowego i centrum urazowego dla dzieci;
Zna i rozumie zasady funkcjonowania centrum urazowego i centrum
C.W104 a>a
urazowego dla dzieci;
Zna i rozumie zasady funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo
C.Ww1i11 .
Medyczne;
Zna i rozumie role i znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego
C.w112 ; f . .
w systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne;
C.W115 Zna i rozumie obraz radiologiczny podstawowych choréb;
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| Medycyna katastrof

Zna i rozumie zasady diagnostyki za pomocg badan obrazowych,
C.W116 w szczegolnosci oceny ultrasonograficznej w zakresie protokotow
ratunkowych;
Cc.UL Potrafi oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania
' ratunkowego;
c.u1v Potrafi oceni¢ stan neurologiczny pacjenta;
Potrafi wdrozy¢ tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomagac
C.U45 .
oddech;
C.U46 Potrafi stosowa¢ zasady aseptyki i antyseptyki;
Cc.u47 Potrafi zaopatrywac rany, z uwzglednieniem ich rodzaju i charakterystyki;
Potrafi tamowa¢ i zaopatrywa¢ krwawienia lub krwotoki z uzyciem
C.u48 - . R .
opatrunkéw zwyklych, hemostatycznych i opaski uciskowej;
C.U49 Potrafi prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem  worka
' samorozprezalnego;
C.U50 Potrafi prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem respiratora
’ transportowego;
C.U51 Potrafi wykona¢ defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora
’ zautomatyzowanego;
C.U52 Potrafi wykona¢ defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora
’ manualnego;
C.U53 Potrafi wykona¢ kardiowersje i elektrostymulacje zewnetrzng serca;
C.Us4 Potrafi ocenia¢ nagte stany neurologiczne u pacjenta;
C.Us55 Potrafi wykona¢ dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu;
C.U56 Potrafi wykonaé dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu;
C.Us57 Potrafi unieruchomi¢ konczyne po urazie;
C.uss8 Potrafi stabilizowa¢ i unieruchomic kregostup;
C.U59 Potrafi wdrozy¢ odpowiednie postepowanie w odmie optucnhowej
' zagrazajgcej zyciu;
C.U60 Potrafi oceni¢ obrazenia przy zastosowaniu skal urazowych;
Potrafi decydowa¢ o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo-
C.U62 : SR e
oddechowej lub o zaprzestaniu jej przeprowadzenia;
Potrafi dokona¢ segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej iwtdérnej
c.ue3 oraz segregacji medycznej szpitalnej z wykorzystaniem systemow
informatycznych;
Potrafi dziata¢ zespotowo, udzielajgc pomocy w trudnych warunkach
C.ue4 terenowych oraz w warunkach znacznego obcigzenia fizycznego
i psychicznego;
Potrafi transportowa¢ pacjenta w warunkach przedszpitalnych,
C.U65 ; C . i
wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;
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| Medycyna katastrof

Potrafi identyfikowa¢ obrazenia ciata i wdrazaé postepowanie ratunkowe,

C.U66 T L - g )
z uwzglednieniem obrazen wielomiejscowych i wielonarzgdowych;
Potrafi identyfikowaé wskazania do transportu do centrum urazowego lub
C.U67 centrum urazowego dla dzieci i zgtasza¢ spetnienie kryteriow kwalifikaciji
' kierownikowi zespotu urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego
dzieciecego;
C.U69 Potrafi dostosowac¢ postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta;
C.U71 Potrafi rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta;
c.u74 Potrafi wdrazaé procedury medyczne i dziatania ratunkowe w przypadku

zdarzenia z duzg liczbg poszkodowanych;

Potrafi wdrazaé procedury medyczne i dziatania ratunkowe  w przypadku
C.U75 wystgpienia zagrozenia terrorystycznego, chemicznego, biologicznego,
radiacyjnego lub nuklearnego;

Jest gotdbw  aktywnego  stuchania, nawigzywania  kontaktow
K.S1 interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania sie
Z pacjentem;

Jest gotéw przewidywania i uwzgledniania czynnikbw wptywajgcych na

K.S2 - . ) )
reakcje wiasne i pacjenta;

Jest gotéw do wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej
K.S3 i zawodowej oraz holistycznego i zindywidualizowanego podej$cia do
pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw i potrzeb;

Jest gotéw organizowania pracy wtasnej i wspotpracy w zespole, w tym
K.S4 z osobami wykonujgcymi inne zawody medyczne, oraz w Srodowisku
wielokulturowym i wielonarodowos$ciowym;

Jest gotdw dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie
K.S5 wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;

Jest gotéw kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci
i autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic

K.S6 . X - . . :
Swiatopoglgdowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem, jego
rodzing lub opiekunem;

K.S7 Jest gotéw przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu.

| WYMAGANIA WSTEPNE?
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| Medycyna katastrof

C.U 1 [Potrafi oceni¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego;

Potrafi utozy¢ pacjenta do badania obrazowego oraz monitorowac¢ jego stan podczas

cU2 wykonywania badania;

Potrafi postgpowac z dzieckiem w oparciu o znajomos$¢ symptomatologii najczestszych

C.U3 choréb dziecigcych;

C. U4 |Potrafi przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta;

Potrafi przeprowadzi¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym

C.u7 do podjecia medycznych czynnosci ratunkowych;

C. U 8 [Potrafi oceni¢ stan §wiadomosci pacjenta;

Potrafi utozy¢ pacjenta w pozycji wlasciwej do jego stanu lub odniesionych obrazen

C.U9 |.
ciala;

Potrafi przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezb¢dnym do

C.U10 L _
ustalenia jego stanu;

TRESCI Efekty

PROGRAMOWE SZCZEGOLOWY OPIS BLOKOW TEMATYCZNYCH uczenia sie

Wprowadzenie do problemu medycyny katastrof podstawowe
pojecia. Definicja kleski zywiolowej. Rodzaje katastrof
WYKLAD 1 spowodowanych sitami natury i wywotanych przez cztowieka. 3
Plany  zabezpieczenia ratunkowego z  uwzglednieniem
zabezpieczenia medycznego na wypadek katastrof.

Triage segregacja medyczna (wstepny triage, etapy triageu
przesiewowego). Organizacja pomocy medycznej w wypadkach
masowych katastrof. Zasady dekontaminacji w zdarzeniach
WYKLAD 2 masowych. Zasady transportu poszkodowanych. Rola szpitalnego 3
oddziatu  ratunkowego podczas wypadkéw  masowych
spowodowanych atakami terroru.

Organizacja Krajowego Systemu Ratowniczo-Gasniczego na

obszarze powiatu, wojewddztwa i kraju. Organizacja
WYKLAD 3 przekazywania informacji w zabezpieczeniu medycznym 3

wypadkédw masowych i katastrof. Rola i organizacja tgcznosci

radiowej.

Terroryzm bombowy i bioterroryzm zagrozenia i procedury 2
WYKLAD 4 postepowania.

Ryzyka zwigzane z duzymi zgromadzeniami, zabezpieczenie 2
WYKLAD 5 medyczne.

Psychologiczne aspekty katastrof. 2
WYKLAD 6 Y J pekty
, Cwiczenia z doskonalenia triage’u, éwiczenia z mapa, korzystanie z 5
. Symulowane zdarzenie masowe/katastrofa. 5
CWICZENIE 2
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METODY DYDAKTYCZNE?®

GODZINY KONTAKTOWE
Z NAUCZYCIELEM
AKADEMICKIM

M1 Wyktad

M2 Symulowane zdarzenie medyczne
M3 Dyskusja

M4 Praca w grupach

M5 Burza mézgow

NAKLAD PRACY STUDENTA*

25

GODZINY BEZ UDZIALU
NAUCZYCIELA
AKADEMICKIEGO

SUMARYCZNA LICZBA
GODZIN DLA PRZEDMIOTU

z ocena.

W ZAKRESIE WIEDZY®

25

REGULAMIN ZAJEC | WARUNKI ZALICZENIA

Student otrzymuje odrebne oceny ewaluacji efektow ksztalcenia - wyktad (egzamin), éwiczenia - zaliczenie

Warunkiem przystgpienia do egzaminu jest zaliczenie ¢wiczen.

Uzyskanie negatywnego wyniku egzaminu w sesji poprawkowej lub ostatecznie w ramach warunku
krétkoterminowego oznacza niezaliczenie przedmiotu i koniecznos¢ jego powtarzania.

METODY OCENY POSTEPU STUDENTOW

Test wielokrotnego wyboru, sprawdzian pisemny ztozony z pytan

otwartych, test wielokrotnej odpowiedzi, test wyboru TAK/NIE Ilub
dopasowania odpowiedzi.

W ZAKRESIE
UMIEJETNOSCI®

Demonstracja umiejetnosci — zdarzenie symulowane, aktywno$¢ na
zajeciach (ocena zrozumienia zagadnien ocena umiejetnosci analizy
i syntezy rozwigzywania probleméw).

Aktywnos¢ na zajeciach, obserwacja zachowania wobec pacjentow,

W ZAKRESIE kolegéw, ocena pracy w grupie.
KOMPETENCJI
SPOLECZNYCH’
Kolokwia, prezentacje multimedialne, projekty.
SPRAWDZIANY
KSZTALTUJACES®
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SPRAWDZIANY ) . .
PODSUMOWUJACE? Egzamin (I i Il termin)
(I'i 11'termin)

\ KRYTERIA EGZAMINU/ ZALICZENIA Z OCENA

Student nie opanowat niezbednego minimum podstawowych wiadomosci
i umiejetnosci okreslonych programem ksztatcenia dla przedmiotu, nie
potrafi rozwigza¢ zadan o niewielkim stopniu trudnosci, popetia razgce
NA OCENE 2,0 btedy terminologiczne, a styl jego wypowiedzi jest nieporadny.

Wymagany procent osiggnietych efektéw uczenia sie z egzaminu dla
przedmiotu: 50% i mniej niz 50%

Student opanowat podstawowe wiadomos$ci i umiejetnosci okreslone
programem ksztatcenia dla przedmiotu, rozwigzuje typowe zadania
teoretyczne i praktyczne o $rednim stopniu trudnosci, popetnia niewielkie
btedy terminologiczne, a wiadomosci przekazuje jezykiem zblizonym do
NA OCENE 3,0 potocznego

Wymagany procent osiagnietych efektow uczenia sie z egzaminu dla
przedmiotu: min. 51%

Student osiggnagt efekty uczenia sie powyzej wymagan dla oceny
dostatecznej, ale niewystarczajgce dla oceny dobre;j.

NA OCENE 3,5
Wymagany procent osiaggnietych efektéw uczenia sie z egzaminu dla
przedmiotu: min. 66%

Student opanowat wigkszo$¢ wiadomosci i umiejetnosci okreslonych
programem ksztatlcenia dla przedmiotu, rozwigzuje typowe zadania
teoretyczne i praktyczne, ujmuje w terminach naukowych i zawodowych

NA OCENE 4,0 podstawowe pojecia i prawa.

Wymagany procent osiagnietych efektéw uczenia sie z egzaminu dla
przedmiotu: min. 71%

Student osiggnat efekty uczenia sie powyzej wymagan dla oceny dobrej,
ale niewystarczajgce dla oceny bardzo dobre;j.

NA OCENE 4,5
Wymagany procent osiagnietych efektéw uczenia sie z egzaminu dla
przedmiotu: min. 86%

Student opanowat peften =zakres wiedzy i umiejetnosci okreslony
w programie ksztatcenia dla przedmiotu, samodzielnie rozwigzuje
problemy teoretyczne i praktyczne, potrafi wykorzysta¢ wiedze w nowych

sytuacjach problemowych, poprawnie postuguje sie terminologig naukowag
NA OCENE 5,0 oraz zawodowa.

Wymagany procent osiagnietych efektow uczenia sie z egzaminu dla
przedmiotu: min. 91%
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Student osiggnat efekty uczenia iloSciowo lub jako$ciowo wykraczajgce

poza zakres przewidziany programem ksztatcenia dla przedmiotu,

w szczegolnosci: posiada wiedze znacznie przekraczajgcg zakres

okreslony programem ksztatcenia dla przedmiotu, samodzielnie okresla

i rozwigzuje problemy teoretyczne i praktyczne, potrafi wykorzysta¢ wiedze

NA OCENE 6,0 w nowych sytuacjach problemowych, poprawnie i swobodnie postuguije sie
terminologig naukowg oraz zawodowg

Wymagany procent osiaggnietych efektéow uczenia sie z egzaminu dla
przedmiotu: 100% oraz dodatkowe osiggniecia wykraczajgce ilosciowo
lub jakosciowo poza te przewidziane na ocene bardzo dobrg

| LITERATURA OBOWIAZKOWA

[1] Przemystaw Gula - Postepowanie ratownicze w wypadkach masowych i katastrofach, Medycyna
Praktyczna

[2] Andrzej Zawadzki — Medycyna ratunkowa i katastrof. Podrecznik dla studentéw uczelni medycznych,
Warszawa, PZWL

[3] Jan Cieckiewicz, Odeda Benin — Goren, Przemyslaw Gula, Kazimierz Krzowski, Stanistaw Nakonieczny,
Jacek Nitecki, Jarostaw Rospond, Liliana Styka - Ratownictwo medyczne w wypadkach masowych,

Wroclaw, Gornicki Wydawnictwo Medyczne

| LITERATURA UZUPELNIAJACA

[1] Przemystaw Gula, Waldemar Machala — Postepowanie przedszpitalne w obrazeniach ciala, Warszawa

[2] Przemyslaw Gula, Kuba Jaloszynski, Pawel Tarnawski — Medyczne skutki terroryzmu, Warszawa,
PZWL
[3] Krzysztof Chomiczewski, Wieslaw Gall, Jacek Grzybowski — Epidemiologia dzialan wojennych i

katastrof — Bielsko Biala, a-medica press

! Odnosnie Efektéw uczenia sie: sa one przepisane doslownie jak w standardach- NALEZY Efekty Uczenia sie
modyfikowaé w niewielkim zakresie odnoszac do specjalnosci realizowanego przedmiotu Wazne jest, aby tresci
zaje¢¢ korespondowaty z zacytowanymi efekty uczenia sie.

2 W warunkach wstepnych prosze nie wymienia¢ koniecznosci zaliczenia okre$lonych przedmiotéw, tylko uprzednio
osiggniete efekty uczenia, ktére sa oczekiwane. (student zna anatomig, potrafi rozpozna¢ problemy zdrowotne pacjenta
a nie student zdat egzamin np. z Anatomii, Podstaw Pielegniarstwa.

3 Wpisaé metody dydaktyczne np. Wyktad, Konwersatorium, Seminarium, Dyskusja, Cwiczenie laboratoryjne,
Metoda problemowa, Prezentacja multimedialna, Rozwigzywanie zadan, Metody e-learningowe, Analiza przypadku,
Burza mozgéw, Pokaz, Nauczanie przy 16zku chorego, Zajecia praktyczne, Cwiczenia w warunkach symulowanych,
Wirtualny pacjent, Symulowany Pacjent, Cwiczenia komputerowe, Samoksztatcenie.

4 Przy Nakladzie pracy studenta nalezy zwrécié¢ uwage na to, aby taczna liczba godzin (z Nauczycielem i bez)
odpowiadata liczbie punktow ECTS, przy zalozeniu, ze 1 punkt ECTS = 25-30 godzin.

®> Metody weryfikacji efektow uczeni si¢/Sprawdziany w zakresie wiedzy; egzaminy/sprawdziany ustne i pisemne.
Formy egzaminow pisemnych to: esej, raport, krétkie ustrukturyzowane pytania, test wielokrotnego wyboru,
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sprawdzian pisemny zlozony z pytan otwartych (ilu), test wielokrotnej odpowiedzi, test wyboru TAK/NIE lub
dopasowania odpowiedzi, projekt pisemny.

& Metody weryfikacji efektow uczeni sie/sprawdziany w zakresie umiejetno$ci to: demonstracja umiejetnosci (egzamin
praktyczny, zaliczenie w formie Mini-OSCE, opisy przypadkow (ustalanie i prezentowanie planu specjalistyczne;j
opieki pielegniarskiej), aktywnos¢ na zajgciach (ocena zrozumienia zagadnien ocena umiejetnosci analizy i syntezy
rozwigzywania problemoéw), dzienniczek umiejetnosci.

" Metody weryfikacji efektow uczeni sie/Mozliwa ocena kompetencji spotecznych to: aktywno$¢ na zajeciach,
obserwacja zachowania wobec pacjentow, kolegéw, ocena pracy w grupie.

567 Oczywiscie nie wszystkie te sposoby musza by¢ zastosowane na kazdym Kursie.

8 Sprawdziany ksztaltujace np. kolokwia, prace srddsemestralne ( prezenatcje mulimedoalne, projekty, standardy,
procedury, rekomendacje do praktyki pielggniarskie;j).

® Sprawdziany podsumowujgce np. egzamin, zaliczenie koncowe. Uwzgledni¢ sposob oceny w drugim terminie oraz
warunki do zaliczenia (dopuszczenie do zaliczenia/egzaminu).
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