Programu studiow
Kierunku: Ratownictwo medyczne obowiazujacy od r.a. 2025-2028

Uniwersytetu Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu

Cze$¢ A. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA STUDIOW

1. Koncepcja ksztalcenia (zgodna ze strategia Uniwersytetu oraz zapotrzebowaniem spoteczno-
gospodarczym, uwzgledniajaca przyporzadkowanie kierunku do dyscypliny lub dyscyplin, do ktérych
odnosza si¢ efekty uczenia si¢, ze wskazaniem dyscypliny wiodacej)

Ratownictwo medyczne jest dyscypling wiedzy mieszczaca si¢ w dyscyplinie nauk o zdrowiu nauk
oraz nauk medycznych wykorzystujaca takze w wybranych zakresach wiedze z dziedziny nauk
spotecznych. Kierunek studiow ratownictwo medyczne jest zgodny ze strategia Uniwersytetu
Medycznego im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu. Koncepcja ksztalcenia oparta jest o potrzeby
rynku pracy. Grupa zawodowa ratownikéw medycznych jest w Polsce mtodg grupa zawodowa, ktora
wymaga ksztalcenia nowych kadr oraz statego monitorowania ich rozwoju. Absolwent kierunku
ratownictwo medyczne powinien by¢ przygotowany do pelnienia roli kierownika podstawowego
zespolu ratownictwa medycznego oraz pracy w ramach swoich kompetencji we wszystkich
jednostkach systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne. Wydzial Nauki o Zdrowiu ksztatci
studentow ratownictwa medycznego w oparciu o Krajowe Ramy Kwalifikacji, Ustawe
0 Panstwowym Ratownictwie Medycznym z dnia 8 wrze$nia 2006 roku wraz z pdzniejszymi
zmianami, Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie kursu w zakresie kwalifikowanej pierwszej
pomocy, Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie doskonalenia zawodowego dyspozytorow
medycznych, Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie doskonalenia zawodowego ratownikow
medycznych, Rozporzadzenie Ministra Zdrowia zmieniajace rozporzadzenie w sprawie
szczegotowego zakresu medycznych czynno$ci ratunkowych, ktére moga by¢ podejmowane przez
ratownika medycznego, Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie centrum urazowego,
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie oznaczenia systemu Panstwowe Ratownictwo
Medyczne oraz wymagan w zakresie umundurowania cztonkdéw zespotdéw ratownictwa medycznego,
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia zmieniajace rozporzadzenie w sprawie szpitalnego oddziatu
ratunkowego, Rozporzadzenie Ministra Zdrowia W sprawie ramowych procedur przyjmowania
wezwan przez dyspozytora medycznego i dysponowania zespolami ratownictwa medycznego,
zaktualizowane wytyczne Europejskiej i Polskiej Rady Resuscytacii.

Strona 1z 99



2. Ogolne cele ksztalcenia (w tym uzasadnienie utworzenia/prowadzenia studiow na okre§lonym
kierunku, poziomie i profilu)

Absolwent kierunku ratownictwo medyczne powinien wykonywaé swoj zawod ze szczegodlng
staranno$cia, przejawiajac empati¢ w relacji z pacjentem, jego rodzing oraz ze wspotpracownikami,
zna¢ i respektowac prawa pacjenta oraz zapewnia¢ bezpieczenstwo informacji i poufnos$¢ danych.

Celem ksztalcenia jest przekazywanie studentom aktualnej wiedzy medycznej oraz umiejetnosci
praktycznych i kompetencji pozwalajacych na udzielanie $wiadczen z zakresu ratownictwa
medycznego na najwyzszym poziomie z zachowaniem zasad bezpieczenstwa wlasnego i pacjenta,
ksztaltowanie nienagannej postawy etyczno-moralnej, a takze umiej¢tnosci zarzadzania pracg wiasna
1 catego zespotu. Koncepcja ksztalcenia uwzglednia kompetencje zawodowe ratownika medycznego
okreslone na podstawie obowigzujacych aktow prawnych oraz standardéw medycznych. Absolwent

powinien by¢ przygotowany do podjecia studiow II stopnia.

3. Sylwetka absolwenta (opis kwalifikacji absolwenta w odniesieniu do zaktadanych efektéw uczenia
si¢)

Wykonywanie zawodu ratownika medycznego polega na realizacji zadan zawodowych
W szczegdlnos$ci na:

e udzielaniu §wiadczen zdrowotnych, w tym medycznych czynno$ci ratunkowych
udzielanych samodzielnie lub na zlecenie lekarza;

e zabezpieczeniu oséb znajdujacych si¢ w miejscu zdarzenia oraz podejmowaniu dziatan
zapobiegajacych zwickszeniu liczby 0osob w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego;

e transportowaniu oso6b w stanie naglego zagrozenia zdrowotnego;

o udzielaniu wsparcia psychicznego w sytuacji powodujacej stan nagtego zagrozenia
zdrowotnego;

e edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia.

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

e medyczne czynnosci ratunkowe i $wiadczenia zdrowotne inne niz medyczne czynnos$ci
ratunkowe, ktore moga by¢ udzielane przez ratownika medycznego;

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

e systemy ratownictwa medycznego w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej;

e etyczne, spoleczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu ratownika
medycznego;

e potrzeby pacjentow niepelnosprawnych.
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W zakresie umiejetnos$ci absolwent potrafi:

rozpoznawac¢ stany naglego zagrozenia zdrowotnego;

prowadzi¢ medyczne czynnos$ci ratunkowe i udziela¢ $wiadczen zdrowotnych innych niz
medyczne czynno$ci ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego;

podejmowac dziatania w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki chorob;

wspotdziata¢ z pracownikami jednostek systemu ratownictwa medycznego i innych
podmiotow w zdarzeniach jednostkowych, mnogich, masowych i katastrofach;

e inicjowac, wspiera¢ i organizowac dzialania spotecznosci lokalnej na rzecz
upowszechniania zasad udzielania pierwszej pomocy;

e promowac znajomos¢ zasad udzielania pierwszej pomocy, kwalifikowanej pierwszej
pomocy i medycznych czynno$ci ratunkowych;

e planowac wlasng aktywnos$¢ edukacyjng i stale podnosi¢ swoje kwalifikacje w celu
aktualizacji wiedzy;

e przeprowadza¢ badania kwalifikacyjne do szczepien ochronnych i wykonywaé szczepienia
ochronne okre§lone w przepisach prawa, realizowa¢ obowiazujace procedury w przypadku
wystapienia niepozadanego odczynu poszczepiennego (NOP) oraz prowadzié¢
sprawozdawczo$¢ w zakresie szczepien ochronnych;

e wspodlpracowac z rodzing lub opiekunem pacjenta w zakresie wykonywanych zadan
zawodowych oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych;

o komunikowa¢ si¢ z pacjentem oraz z jego rodzing lub opiekunem, z uwzglgdnieniem
przypadku zgonu pacjenta, a takze z osobami wykonujacymi inne zawody medyczne,
wykorzystujac rozne metody i techniki komunikacji oraz przeprowadza¢ negocjacje w celu
rozwiagzywania problemow i konfliktow w zespole;

e podawac pacjentowi produkty lecznicze réznymi drogami zgodnie z uprawnieniami
zawodowymi ratownika medycznego lub pisemnym zleceniem lekarskim w okreslonych
stanach klinicznych oraz produkty lecznicze z zestawow przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

o dokonywac analizy jakos$ci $wiadczen zdrowotnych udzielanych w ramach wykonywania
zawodu ratownika medycznego i podejmowaé dzialania na rzecz jej poprawy;

e organizowaé prac¢ wlasng oraz wspotpracowac w zespole.

W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

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

e przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowej oraz
holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego
poszanowanie jego praw i potrzeb;

e organizowania pracy wiasnej i wspotpracy w zespole, w tym z osobami wykonujgcymi
inne zawody medyczne, oraz w srodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym;

e dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejgtnosci i
kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych;

e kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii 0s6b
powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i
kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem;

e przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu.
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4. Nazwa Kierunku studiéw (adekwatna do zaktadanych efektow uczenia si¢)

| ratownictwo medyczne

5. Poziom studiow (studia pierwszego stopnia, drugiego stopnia, jednolite studia magisterskie, studia

inzynierskie)

| Studia pierwszego stopnia

6. Forma lub formy studiow (studia na tym samym kierunku studiow, prowadzone w formie
stacjonarnej i niestacjonarnej powinny umozliwi¢ studentowi uzyskanie tych samych efektow uczenia

si¢)

| Studia stacjonarne

7. Profil studiéw (ogoélnoakademicki lub praktyczny)

Praktyczny

8. Przyporzadkowanie kierunku studiow do dyscypliny lub dyscyplin (do ktorych odnosza si¢

efekty uczenia sig, ze wskazaniem dyscypliny wiodacej)

100%
DYSCYPLINA 1 % DYSCYPLINA 2 % DYSCYPLINA 3 %
WIODACA
Nauki medyczne 75 Nauki o zdrowiu 25

9. Opis kompetencji oczekiwanych od kandydata

Odpornos$¢ na stres
Samodzielno$¢ 1 inicjatywa
Umiejetno$¢ organizacji pracy wilasnej
Umiejetno$¢ poszukiwania, gromadzenia i przetwarzania informacji
Budowanie relacji z pacjentem
Komunikatywno$¢, empatia
Nastawienie na wspotprace w zespole
Umiejetno$¢ rozwigzywania problemow
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10. Kryteria kwalifikowania kandydatéw oraz przeprowadzania postepowania kwalifikacyjnego

Kandydaci ubiegajacy si¢ o przyjecie na studia I stopnia kierunku Ratownictwo medyczne
powinni spetnia¢ kryteria zawarte w aktualnej Uchwale Senatu Uniwersytetu Medycznego
im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu, okreslajacej warunki i tryb rekrutacji na studia w
danym roku akademickim.

11. Zasady i warunki ukonczenia studiow

e Zasady i1 warunki ukonczenia studiow okre$la Regulamin Studiéw Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

e Studia pierwszego stopnia koncza si¢ egzaminem dyplomowym, sktadajacym si¢ z
czesci teoretycznej i praktycznej OSCE.

e Egzamin dyplomowy obejmuje weryfikacje osiagnietych efektow uczenia sig
objetych programem studiéw. Egzamin dyplomowy na studiach pierwszego stopnia,
na kierunku ratownictwo medyczne sktada si¢ z czgsci praktycznej i teoretycznej.
Czeg$¢ praktyczng oraz teoretyczng egzaminu okresla odrgbny regulamin.

e Warunkiem dopuszczenia do egzaminu dyplomowego jest:

v uzyskanie zaliczenia wszystkich zaje¢ i praktyk przewidzianych w planie
studiow oraz ztozenie w Uczelnianym Centrum Obshugi Studenta karty
okresowych osiagnie¢ studenta ostatniego roku studidow pierwszego stopnia;

e Warunkiem uzyskania dyplomu ukonczenia studiow pierwszego stopnia oraz tytutu
licencjata jest =zaliczenie wszystkich zajeé, praktyk, zlozenie egzamindéw
przewidzianych w planie studidw, ztozenie egzaminu dyplomowego z wynikiem
pozytywnym, przy czym osoba, ktora ukonczyla studia pierwszego stopnia,
zachowuje prawa studenta do dnia 31 pazdziernika roku, w ktorym ukonczyla te
studia.

12. Mozliwosci zatrudnienia (typowe miejsca pracy) i kontynuacji ksztalcenia przez absolwentow

Warunkiem koniecznym, aby zosta¢ ratownikiem medycznym jest uzyskanie tytut zawodowy
licencjata.
Absolwenci uzyskuja tytut zawodowy licencjata na kierunku ratownictwo medyczne, moga
podja¢ prace w
° Zespotach Ratownictwa Medycznego,
Zespotach Transportu Sanitarnego,
Lotniczym Pogotowiu Ratunkowym (LPR),
Centrum Powiadamiania Ratunkowego (CPR),
szpitalnych oddziatach ratunkowych (SOR),
izbach przyje¢,
oddziatach szpitalnych,
innych publicznych i niepublicznych zaktadach opieki zdrowotnej,
jednostkach wspolpracujacymi z systemem Panstwowego Ratownictwa Medycznego
W mys$l ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym,
prowadzenie szkolen z zakresu pierwszej pomocy i kwalifikowanej pierwszej pomocy,
charakterze koordynatora medycznego przy zabezpieczaniu imprez masowych.
jednostkach podlegtych Ministrowi Obrony Narodowej,
jednostkach realizujacych dziatania antyterrorystyczne,
jednostkach ochrony przeciwpozarowe;j,
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° lotniskach,

Ratownik medyczny posiadajacy tytut licencjata na kierunku ratownictwo medyczne posiada
mozliwos¢ podjecia studidw II stopnia (magisterskich) oraz studiow III stopnia (doktoranckich).
Studia Il stopnia (magisterskie) na kierunku: ratownictwo medyczne, zdrowie publiczne ze
specjalnoscig: zarzadzanie w opiece zdrowotnej, promocja zdrowia z epidemiologia,
monitorowanie badan klinicznych. Czas trwania 2 lata.

Studia III stopnia (doktoranckie). Studia doktoranckie, umozliwiaja uzyskanie stopnia

naukowego doktora, absolwentom uczelni wyzszych, wykazujagcym zainteresowanie praca
naukowa.

13. Praktyki zawodowe (zasady i forma odbywania praktyk zawodowych, jesli program je
przewiduje)

Obowiazuje uczelniany regulamin praktyk

° Praktyki zawodowe odbywaja si¢ w podmiotach wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, z
ktoérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia.
° Celem praktyk zawodowych jest osiggnigcie zatozonych efektow uczenia sig, w tym:

doskonalenia umiejetnosci praktycznych i kompetencji spotecznych niezb¢dnych do uzyskania
kwalifikacji zawodowych zgodnych z obowigzujacym standardem ksztatcenia.

° Praktyki zawodowe na studiach stacjonarnych organizowane sa w oparciu o plan i program
studiow obowigzujacy w danym roku akademickim.
° Bezposrednim przetozonym studenta w trakcie realizacji praktyk jest osoba begdaca

pracownikiem danego podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza, w ktorym odbywa si¢ praktyka,
a nadzor nad realizacjg praktyk sprawuje opiekun praktyk z uczelni.

° Warunkiem przystapienia przez studenta do praktyk zawodowych jest posiadanie:

a) wymaganych szczepien ochronnych zgodnych z aktualnie obowigzujacym

b) programem szczepien ochronnych (WZW typ B),

C) ksigzeczki zdrowia dla celow sanitarno-epidemiologicznych z aktualnym wpisem lekarza o

zdolnosci do zaje¢ praktycznych, praktyk zawodowych lub zaswiadczenia lekarza medycyny pracy o
zdolnosci do zajec,

d) niezbe¢dnej odziezy ochronne;.

° Student oceniany jest zgodnie z przyjetymi kryteriami. O warunkach i kryteriach zaliczenia
praktyk student informowany jest najpozniej w dniu rozpoczecia zajeé praktycznych.

° Uczestnictwo w praktykach zawodowych jest obowigzkowe, obecno$¢ studenta jest
kontrolowana.

° Frekwencja studentow na praktykach zawodowych jest odnotowywana przez osobg
w dokumentacji praktyk zawodowych.

° Interwencje wykonywane przez studenta podczas praktyk zawodowych zaliczane

sg przez osobe w ksigzeczce efektow uczenia sig studenta.

) Podczas praktyk zawodowych osoba ocenia postawe etyczng i zawodowa studenta
wobec innych studentow, w tym:

a. kulturg osobistg studenta,

b. szacunek wobec innych studentow, personelu oraz nauczyciela,

c. umiejetnos¢ wspotpracy w zespole terapeutycznym,

d. zaangazowanie w przygotowanie do zaj¢¢, w proces dydaktyczny,

oraz doskonalenie jej metod i organizacji.

° Liczebnos¢ grup studenckich na praktykach ustala corocznie Senat UMP w uchwale

dotyczacej pensum dydaktycznego.
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° Przed rozpoczeciem praktyk studenci sa zapoznani z regulaminem BHP i P.POZ
oraz obowigzujacymi w danej placéwce procedurami/standardami/zasadami.

° Podczas praktyk studentéw obowigzuje zakaz korzystania z telefonu komorkowego,

fotografowania i nagrywania obrazow i dzwigkow.

° Studenci nie mogg samowolnie opuszcza¢ miejsca odbywania praktyk zawodowych;
w sytuacjach koniecznych student moze uzyska¢ zwolnienie za zgoda osoby za nich

odpowiedzialnej.

Czes¢ B. INFORMACJE PODSTAWOWE O KIERUNKU

1. Tytul zawodowy nadawany absolwentom: licencjat
2. Poziom Polskiej Ramy Kwalifikacji: 6

3. Liczba semestréow: 6

4, Laczna liczba punktow ECTS: 180

5. Laczna liczba godzin zajeé: 3788

6. Laczna liczba pkt ECTS zaje¢ z bezposrednim

udzialem nauczycieli:

136,79

75,99

7. Liczba punktow ECTS zaje¢ z dziedziny nauk humanistycznych i spolecznych (min. 5
pkt. ECTS w przypadku kierunku przyporzadkowanego do dyscyplin w ramach dziedzin innych niz

nauki humanistyczne i spoleczne):

Etyka zawodowa ratownika medycznego

Jezyk obcy

Komunikacja w zespole ratownictwa medycznego

Socjologia medycyny. Socjologiczny aspekt pracy ratownika medycznego
Psychologia

Zdrowie publiczne a promocja zdrowia

Prawo medyczne

Ochrona wlasnosci intelektualnej

Ratownictwo medyczne w §rodowisku taktycznym

Medycyna taktyczna

Ekonomia i zarzadzanie w ochronie zdrowia

Psychotraumatologia dla ratownika medycznego

Badania naukowe w ratownictwie medycznym

Dydaktyka medyczna

Psychologia w ratownictwie medycznym

Wielokulturowos¢ 1 wspotpraca w pracy zespotu ratownictwa medycznego

PRPNRPRPRRPRPRPREPRPORENWN
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Bezpieczenstwo wiasne ratownika medycznego

8.

1

Wymiar oraz liczbe punktéw ECTS praktyk zawodowych (jezeli program je przewiduje):

Czeéé C. INFORMACIE SZCZEGOtOWE O KIERUNKU

1.

Efekty uczenia sie (jednakowe dla obu form studiéw)

36

960

Odniesienie do
standardow
ksztatcenia

Efekty ksztatcenia - po zakonczeniu
zajec student osiggnie w zakresie:

Odniesienie do

charakterystyki drugiego
stopnia Polskiej Ramy

Kwalifikacji
WIEDZA

A.W1. mianownictwo anatomiczne; P6eS WG M
budowe ciata ludzkiego w ujeciu

A.W2. ] o P6S_WG_M
topograficznym oraz czynnosciowym;
anatomiczne podstawy badania

A.W3. . P6S_WG_M
fizykalnego -~
podstawowe struktury komérkowe i

A.W4, ) o i P6S_WG_M
ich specjalizacje funkcjonalne;
fizjologie narzaddw i uktaddéw

A.WS5. . P6S_WG_M
organizmu;
mechanizmy regulacji narzadéw i

A.W6. uktaddw organizmu oraz zaleznosci P6S_ WG_M
istniejgce miedzy nimi;
funkcje zyciowe osoby dorostej i

A.W7. . P6S_WG_M
dziecka; - =
proces oddychania i krgzenia oraz

A.W8. . ) P6S_WG_M
procesy neurofizjologiczne;
neurohormonalng regulacje proceséw

A.W9, fizjologicznych i P6S WG_M

elektrofizjologicznych;
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A.W10.

mechanizm dziatania hormonow i
konsekwencje zaburzen regulacji
hormonalnej;

P6S_WG_M

A.W11.

zmiany w funkcjonowaniu organizmu
jako catosci w sytuacji zaburzenia jego
homeostazy, a takze specyfikacje i
znaczenie gospodarki wodno-
elektrolitowe] i kwasowo-zasadowej
w utrzymaniu homeostazy ustroju;

P6S_WG_M

A.W12.

role nerek w utrzymaniu homeostazy
organizmu;

P6S_WG_M

A.W13.

budowe i funkcje uktadu
pokarmowego, enzymy biorgce udziat
w trawieniu i podstawowe zaburzenia
enzymow trawiennych oraz skutki
tych zaburzen;

P6S_WG_M

AW14.

fizykochemiczne podstawy dziatania
narzgddéw zmystow;

P6S_WG_M

A.W15.

sktadniki krwi, preparaty krwi i
krwiozastepcze oraz produkty
krwiopochodne;

P6S_WG_M

A.W16.

uwarunkowania genetyczne grup krwi
oraz konfliktu serologicznego w
uktadzie Rh;

P6S_WG_M

AW17.

podstawowe pojecia z zakresu
mikrobiologii i parazytologii;

P6S_WG_M

A.W18.

budowe materiatu genetycznego;

P6S_WG_M

A.W19.

epidemiologie zarazen wirusami i
bakteriami oraz zakazen grzybami i
pasozytami;

P6S_WG_M

A.W20.

zasady postepowania
przeciwepidemicznego;

P6S_WG_M
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AW21.

genetyczne mechanizmy nabywania
lekoopornosci przez drobnoustroje i
komorki nowotworowe;

P6S_WG_M

AW22.

inwazyjne formy lub stadia rozwojowe
wybranych pasozytniczych grzyboéw,
pierwotniakoéw, helmintow i
stawonogow;

P6S_WG_M

A.W23.

zasady funkcjonowania uktadu
pasozyt — zywiciel i podstawowe
objawy chorobowe wywotywane
przez pasozyty;

P6S_WG_M

AW24,

objawy zakazen jatrogennych, drogi
ich rozprzestrzeniania sie i patogeny
wywotujgce zmiany w poszczegdlnych
narzadach;

P6S_WG_M

A.W25.

zasady dezynfekgji, sterylizacji i
postepowania antyseptycznego;

P6S_WG_M

A.W26.

podstawy diagnostyki
mikrobiologicznej i parazytologicznej;

P6S_WG_M

AW27.

podstawy rozwoju oraz mechanizmy
dziatania uktadu odpornosciowego, w
tym swoiste i nieswoiste mechanizmy

odpornosci humoralnej i komérkowej;

P6S_WG_M

A.W28.

naturalne i sztuczne zrodta
promieniowania jonizujgcego oraz

jego oddziatywanie z materig;

P6S_WK_M

A.W209.

prawa fizyki wptywajgce na przeptyw
cieczy, a takze czynniki oddziatujgce
na opodr naczyniowy przeptywu krwi;

P6S_WK_M

A.W30.

budowe organizmu pod wzgledem
biochemicznym i podstawowe
przemiany w nim zachodzgce w stanie
zdrowia i choroby;

P6S_WG_M
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A.W31.

budowe i mechanizmy syntezy oraz
funkcje biatek, lipidow i
polisacharyddéw oraz interakcje
makroczgsteczek w strukturach
komadrkowych i pozakomérkowych;

P6S_WG_M

A.W32.

rownowage kwasowo-zasadowg oraz
mechanizm dziatania buforéw i ich
znaczenie w homeostazie ustrojowej;

P6S_WG_M

A.W33.

podstawowe szlaki kataboliczne i
anaboliczne oraz sposoby ich
regulacji;

P6S_WG_M

AW34.

podstawowe zasady farmakoterapii;

P6S_WG_M

A.W35.

pochodzenie, rodzaje i drogi
podawania lekéw, mechanizm i efekty
ich dziatania oraz procesy, jakim
podlegajg leki w organizmie, a takze
ich interakcje;

P6S_WG_M

A.W36.

problematyke z zakresu
farmakokinetyki i farmakodynamiki
wybranych lekéw stosowanych w
stanach nagtego zagrozenia

zdrowotnego;

P6S_WG_M

A.W37.

poszczegdlne grupy srodkéw
leczniczych, gtdwne mechanizmy ich
dziatania w organizmie i dziatania

niepozadane;

P6S_WG_M

A.W38.

wptyw leczenia farmakologicznego na
fizjologiczne i biochemiczne procesy
zachodzace w poszczegdlnych
narzadach;

P6S_WG_M

A.W39.

rodzaje lekow, ktdre mogg by¢
samodzielnie podawane przez
ratownika medycznego, i ich

P6S_WG_M

Strona 11z 99



szczegdtowq charakterystyke
farmakologiczng;

A.W40.

podstawy farmakoterapii u kobiet w
Cigzy i oséb starszych w stanie
zagrozenia zycia;

P6S_WG_M

A.W41.

réznice w farmakoterapii oséb
dorostych i dzieci w zakresie objetym
zakresem uprawnien zawodowych
ratownika medycznego;

P6S_WG_M

AWA42.

wptyw proceséw chorobowych na
metabolizm i eliminacje lekow;

P6S_WG_M

A.WA43.

problematyke z zakresu toksykologii,
dziatan niepozadanych lekéw, zatrué
lekami — w podstawowym zakresie;

P6S_WG_M

AW44.

objawy najczesciej wystepujacych
ostrych zatrué, w tym alkoholami,
narkotykami i innymi substancjami
psychoaktywnymi, metalami ciezkimi
oraz wybranymi grupami lekow;

P6S_WG_M

A.W45.

podstawowe zasady postepowania
diagnostycznego w zatruciach;

P6S_WG_M

A.W46.

patofizjologie narzagddéw i uktadéw
organizmu;

P6S_WG_M

AW47.

szczegbtowe zasady rozpoznawania i

leczenia wstrzgsu oraz jego rodzaje;

P6S_WG_M

A.W48.

podstawowe pojecia z zakresu
patologii ogdlnej dotyczace zmian
wstecznych, zmian postepowych i
zapalen;

P6S_WG_M

A.W49.

wybrane zagadnienia z zakresu
patologii narzgdowej uktadu
nerwowego, pokarmowego i
moczowo-ptciowego;

P6S_WG_M
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A.W50.

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

P6S_WK_M

A.W51.

podstawowe metody analizy
statystycznej wykorzystywane w
badaniach populacyjnych i
diagnostycznych;

P6S_WK_M

AW52.

mozliwosci wspodfczesnej
telemedycyny jako narzedzia
wspomagania pracy ratownika
medycznego.

P6S_WK_M

A.W53.

podstawowe zasady postepowania
ratunkowego i logistyke w
zdarzeniach o charakterze CBRNE
(chemiczne,biologiczne,radiacyjne
nuklearne oraz zwigzane z eksplozjg

P6S_WK_M

AW.54

podstawowe zasady postepowania
ratunkowego w zdarzeniach o
charakterze srodowiska taktycznego

P6S_WK_M

B.W1.

wybrane teorie i metody
modelowania rzeczywistosci z
perspektywy socjologii majgce
zastosowanie w ratownictwie

medycznym;

P6S_WG_M

B.W2.

zagadnienia zwigzane z
funkcjonowaniem podmiotéow
systemu ochrony zdrowia oraz z
problemami ewaluacji i kontroli w

ochronie zdrowia;

P6S_WG_M

B.WS3.

spoteczny wymiar zdrowia i choroby,
wptyw srodowiska spotecznego
(rodziny, sieci relacji spotecznych)

P6S_WG_M
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oraz roznic spoteczno-kulturowych na
stan zdrowia;

B.W4.

role stresu spotecznego w
zachowaniach zdrowotnych i
autodestrukcyjnych;

P6S_WG_M

B.WS5.

formy przemocy, modele wyjasniajace
przemoc w rodzinie i w wybranych
instytucjach oraz spoteczne
uwarunkowania réznych form
przemocy;

P6S_WG_M

B.W6.

postawy spofeczne wobec znaczenia
zdrowia, choroby,
niepetnosprawnosci i starosci,
konsekwencje spoteczne choroby i
niepetnosprawnosci oraz bariery
spoteczno-kulturowe, a takze
koncepcje jakosci zycia
uwarunkowang stanem zdrowia;

P6S_WG_M

B.W7.

znaczenie komunikacji werbalnej i
niewerbalnej w procesie
komunikowania sie z pacjentami oraz
pojecie zaufania w interakcji z
pacjentem;

P6S_WG_M

B.WS8.

psychospoteczne konsekwencje
hospitalizacji i choroby przewlekte;j;

P6S_WG_M

B.W9.

psychologiczne podstawy rozwoju
cztowieka, zachowania prawidtowe i
zaburzenia zachowania

P6S_WG_M

B.W10.

spoteczna rola ratownika medycznego

P6S_WG_M

B.W11.

podstawowe psychologiczne
mechanizmy funkcjonowania
cztowieka w zdrowiu i chorobie

P6S_WG_M

B.W12.

pojecia oraz zasady funkcjonowania
rodziny, grupy, organizacji, instytucji,

P6S_WG_M
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populacji,spotecznosci i ekosystemu
oraz pojecie humanizmu w opiece
zdrowotnej

B.W13.

role stresu w etiopatogenezie i
przebiegu chordb oraz mechanizmy
radzenia sobie ze stresem

P6S_WG_M

B.W14.

teorie stresu psychologicznego,
zalezno$¢ miedzy stresem a stanem
zdrowia oraz inne psychologiczne
determinanty zdrowia

P6S_WG_M

B.W15.

problematyke relacji cztowiek-
srodowisko spoteczne, zachowania
adaptacyjne i mechanizmy
funkcjonowania cztowieka w
sytuacjach trudnych

P6S_WG_M

B.W16.

zasady motywowania pacjenta do
prozdrowotnych zachowan i
informowania o niepomysinym
rokowaniu

P6S_WG_M

B.W17.

podstawowe pojecia, teorie i zasady
etyczne stuzgce jako ogélne ramy
wtasciwego interpretowania i
analizowania zagadnien moralno-
medycznych

P6S_WG_M

B.W18.

podstawowe zagadnienia dotyczace
Swiatowych problemdéw zdrowotnych

P6S_WG_M

B.W19.

zasady zarzgdzania podmiotami
systemu ochrony zdrowia

P6S_WG_M

B.W20.

prawne, organizacyjne i etyczne
uwarunkowania wykonywania
zawodu ratownika medycznego, z
uwzglednieniem miejsca zatrudnienia
i petnionej funkgcji

P6S_WG_M

B.W21.

przedmiot etyki ogdlnej i zawodowej

P6S_WG_M
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B.W22.

istote podejmowania decyzji
etycznych i zasady rozwigzywania
dylematéw moralnych w pracy
ratownika medycznego

P6S_WG_M

B.W23.

priorytety pracy zespotowej i czynniki
wptywajace na efektywnos¢ pracy
zespotu

P6S_WG_M

B.W24.

znaczenie motywacji cztonkow
zespotu dla jakosci i efektywnosci
pracy zespotu

P6S_WG_M

B.W25.

proces podejmowania decyzji w
zespole

P6S_WG_M

B.W26.

metody samooceny pracy zespotu

P6S_WG_M

B.W27.

czynniki zaktécajace prace zespotowq i
metody rozwigzywania konfliktéw w
zespole

P6S_WG_M

B.W28.

zasady efektywnego komunikowania
sie w zespole

P6S_WG_M

B.W29.

zasady nawigzywania kontaktu z
pacjentem, jego rodzing lub
opiekunem i budowania relacji

P6S_WG_M

B.W30.

metody usprawniajgce komunikacje z
pacjentem jego rodzing lub
opiekunem i zasady przekazywania
informacji pacjentowi lub osobie
upowaznionej

P6S_WG_M

B.W31.

zasady komunikacji z pacjentem
odmiennym kulturowo, o odmiennej
orientacji seksualnej oraz pacjentem
niewidzgcym i niedowidzgcym oraz
niestyszgcym i niedostyszagcym

P6S_WG_M
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B.W32.

metody okazywania empatii
pacjentowi jego rodzinie lub
opiekunowi

P6S_WG_M

B.W33.

podstawowe pojecia z zakresu teorii
poznania i logiki

P6S_WG_M

B.W34.

zasady komunikacji w sytuacjach
typowych dla wykonywania zawodu
ratownika medycznego

P6S_WG_M

B.W35.

pojecia emocji, motywacji, i
osobowosci, zaburzeniach
osobowosci istote i strukture zjawisk
zachodzgcych w procesie
przekazywania i wymiany informacji
oraz modele i style komunikacji
interpersonalnej

P6S_WG_M

B.W36.

zagadnienia dotyczgce zespotu stresu
pourazowego reakgcji fizjologicznych
emocjonalnych procesdéw
poznawczych i interpersonalnych oraz
mechanizmy funkcjonowania
cztowieka w sytuacjach trudnych

P6S_WG_M

B.W37.

techniki redukowania leku i sposoby
relaksacji mechanizmy powstawania i
objawy zespofu wypalenia
zawodowego oraz metody
zapobiegania powstawaniu tego
zespotu

P6S_WG_M

B.W38.

aspekty prawne, organizacyjne
etyczne i spoteczne przeszczepiania

tkanek komérek i narzagdéw

P6S_WG_M

B.W39.

przepisy prawa dotyczace
ratownictwa medycznego , w tym
zasady odpowiedzialnosci
pracowniczej,zawodowej, cywilnej i

karnej zwigzanej z wykonywaniem

P6S_WG_M
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zawodu ratownika medycznego z
uwzglednieniem zdarzenia
niepozgdanego, przewinienia
zawodowego i btedu medycznego

B.W40.

strukture i organizacje systemu
Panistwowe Ratownictwo Medyczne

P6S_WG_M

B.W41.

pojecie zdrowia i jego determinanty
oraz choroby cywilizacyjne i
zawodowe

P6S_WG_M

B.W42.

skutki zdrowotne wywofane
dziataniem szkodliwych czynnikéw
fizycznych chemicznych i
biologicznych na organizm cztowieka
oraz zasady zapewniania wfasnego
bezpieczenstwa

P6S_WG_M

B.W43.

podstawowe zagadnienia dotyczgce
ekonomiki zdrowia i zarzadzania
finansami w systemie ochrony
zdrowia

P6S_WG_M

B.W.44

zasady i metody promocji zdrowia i
profilaktyki choréb z uwzglednieniem
edukacji zdrowotnej

P6S_WG_M

B.W.45

problematyke z zakresu zywnosci i
zywienia, higieny srodowiska i higieny
pracy oraz regulacje prawne w tym

zakresie

P6S_WG_M

B.W.46

problematyke higieny dzieci i
mitodziezy

P6S_WG_M

B.W.47

epidemiologie choréb zakaznych i
regulacje prawne w tym zakresie

P6S_WG_M

B.W.48

podstawowe pojecia
epidemiologiczne i podstawowe
metody badan epidemiologicznych

P6S_WG_M
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B.W.49

podstawowe zagadnienia z zakresu
ergonomii, w tym zasady
ergonomicznej organizacji pracy

P6S_WG_M

B.W.50

podstawy ekologii i ochrony
srodowiska, rodzaje zanieczyszczen i
sposoby ochrony $rodowiska

P6S_WG_M

B.W.51

problematyke postepowania w
sytuacjach kryzysowych oraz zasady i
metody radzenia sobie ze stresem
przy wykonywaniu zawodu ratownika
medycznego

P6S_WG_M

B.W.52

profilaktyke zachowan
antyzdrowotnych, w tym uzywania
sSrodkoéw odurzajgcych lub substancji
psychoaktywnych, spozywania
alkoholu i palenia tytoniu oraz
profilaktyke choréb cywilizacyjnych i
psychicznych

P6S_WG_M

B.W.53

polityke zdrowotng panstwa,
programy zdrowotne i programy
zwalczania zagrozen dla zdrowia oraz
wptyw czynnikéw srodowiskowych na
zdrowie cztowieka, przy
uwzglednieniu zmiennych takich jak
wiek, miejsce zamieszkania, nauki lub

pracy.

P6S_WG_M

B.W.54

zadania nadzoru sanitarno-
epidemiologicznego i Paristwowej
Inspekcji Sanitarne;j

P6S_WG_M

B.W.55

podstawowe regulacje prawne
dotyczace powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego oraz
organizacji i finansowania systemu
ochrony zdrowia

P6S_WG_M
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B.W.56

zasady zarzadzania jakoscig Swiadczen
zdrowotnych oraz metody jej
zapewnienia

P6S_WG_M

B.W.57

sposoby zwiekszania sprawnosci
fizycznej

P6S_WG_M

B.W.58

podstawowe pojecia z zakresu
dydaktyki medycznej i zasady

przygotowania do dziatalnosci
dydaktycznej

P6S_WG_M

B.W.59

terminologie w zakresie zagadnien
zwigzanych z ochrong zdrowia i
terminologie specjalistyczng z zakresu
ratownictwa medycznego w jezyku
obcym

P6S_WG_M

B.W.60

podstawy jezyka migowego, znaki
daktylograficzne i ideologiczne w
zakresie niezbednym do gromadzenia
informacji o sytuacji zdrowotnej
pacjenta

P6S_WG_M

B.W.61

techniki stosowane przez
specjalistyczne jednostki ratownicze

P6S_WG_M

C.W1.

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

P6S_WG_M

C.wa2.

podstawowe normy rozwojowe w

badania fizykalnym dziecka;

P6S_WG_M

C.W3.

wybrane choroby uktadu
oddechowego, uktadu krazenia i
przewodu pokarmowego oraz
choroby neurologiczne u dzieci;

P6S_WG_M

C.w4.

najczestsze choroby zakazne wieku
dzieciecego;

P6S_WG_M

C.WS5.

odrebnosci morfologiczno-
fizjologiczne poszczegdinych

P6S_WG_M
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narzadoéw i uktaddéw organizmu w
wieku rozwojowym;

C.We.

fizjologie i patofizjologie okresu
noworodkowego;

P6S_WG_M

C.W7.

wybrane wady wrodzone i choroby
uwarunkowane genetycznie;

P6S_WG_M

C.W8.

problemy wynikajgce z
niepetnosprawnosci i choréb
przewlektych;

P6S_WG_M

C.Wo.

symptomatologie ogdlng zaburzen
psychicznych i zasady ich klasyfikacji
wedtug gtéwnych systemow
klasyfikacyjnych;

P6S_WG_M

C.w1o0.

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

P6S_WG_M

C.W11.

specyfike zaburzen psychicznych u
dzieci, mtodziezy i oséb starszych;

P6S_WG_M

C.w1iz2.

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

P6S_WG_M

C.w13.

rodzaje Srodkdw przymusu
bezposredniego i zasady ich
stosowania w systemie ochrony

zdrowia;

P6S_WG_M

C.W14.

uwarunkowania $rodowiskowe i
epidemiologiczne najczestszych
nowotworéw;

P6S_WG_M

C.W15.

zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w opiece

P6S_WG_M
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paliatywnej i najczestsze problemy
medycyny paliatywnej

C.W1e.

zasady postepowania ratunkowego w
przypadku pacjenta w stanie
terminalnym;

P6S_WG_M

C.W17.

mechanizmy prowadzgace do nagtych
zagrozen zdrowia i zycia;

P6S_WG_M

C.W1s.

mechanizmy dziatania podstawowych
grup lekow i lekéw podawanych
samodzielnie przez ratownika
medycznego;

P6S_WG_M

C.w1o.

skale oceny bdlu i metody
ograniczania bélu

P6S_WG_M

C.W20.

mozliwosci wdrozenia leczenia
przeciwbdlowego przez ratownika
medycznego z uwzglednieniem
farmakoterapii dzieci

P6S_WG_M

C.w21.

zasady dekontaminacji;

P6S_WG_M

C.W22.

techniki symulacji medycznej w
niezabiegowych dziedzinach
medycyny;

P6S_WG_M

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;

P6S_WG_M

C.wW24.

mechanizmy dziatania, wskazania,
przeciwwskazania, interakcje i
dawkowanie produktéw leczniczych
stosowanych w stanach zagrozenia
zdrowotnego w szczegdlnosci

produktow lecznicznych

P6S_WG_M
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anestetycznych,
zwiodczajacych,anelgetycznych,
wptywajacych na profil krzepniecia
krwi, fibrynolitykédw,amin presyjnych i
antybiotykéw

C.W25.

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

P6S_WG_M

C.W26.

zasady badania fizykalnego w zakresie
niezbednym do prowadzenia
medycznych czynnosci ratunkowych i
udzielania $wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe

P6S_WG_M

C.W27.

przyczyny i rodzaje bélu w klatce
piersiowej oraz jego diagnostyke

P6S_WG_M

C.W2s8.

problematyke ostrego zespotu
wiencowego, zawatu serca,
nadcisnienia tetniczego,
rozwarstwienia aorty, niewydolnosci
krazenia, ostrego niedokrwienia
konczyny, obrzeku ptuc i zatorowosci
ptucnej

P6S_WG_M

C.W29.

przyczyny i rodzaje ostrej
niewydolnosci oddechowej

P6S_WG_M

C.W30.

zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w zespole ostrej
niewydolnos$ci oddechowej,
zaostrzeniu przewlektej obturacyjnej
choroby ptuc, astmie, ostrych stanach
zapalnych drég oddechowych i odmie

P6S_WG_M
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optucnowej oraz ich przyczyny i
objawy

C.W31.

zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w ostrej
niewydolnosci nerek oraz jej
przyczyny i objawy

P6S_WG_M

C.W32.

wybrane choroby przewodu
pokarmowego

P6S_WG_M

C.W33.

zagadnienia $pigczki metabolicznej i
standw nagtego zagrozenia zycia w
endokrynologii

P6S_WG_M

C.W34.

metody oceny stanu odzywienia

P6S_WG_M

C.W35.

zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego oraz
profilaktycznego w najczestszych
chorobach bakteryjnych, wirusowych,
pasozytniczych i grzybicach w tym
zakazeniach pneumokokowych i
meningokokowych, wirusowym
zapaleniu watroby (WZW), zespole
nabytego niedoboru odpornosci AIDS,
sepsie i zakazeniach szpitalnych oraz
ich przyczyny i objawy

P6S_WG_M

C.W36.

produkty lecznicze stosowane w
nagtych chorobach internistycznych,
neurologicznych i psychiatrycznych

P6S_WG_M

C.wW37.

zasady diagnozowania i postepowania
terapeuycznego w najczestszych
chorobach uktadu nerwowego (bdle
gtowy, choroby naczyniowe mézgu, w
szczegblnosci udar mozgu i

padaczka)oraz ich przyczyny i objawy

P6S_WG_M

C.W38.

zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w zakazeniach
uktadu nerwowego, w szczegdlnosci w

P6S_WG_M
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zapaleniu opon mdzgowo-
rdzeniowych oraz ich przyczyn i
objawy

zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w chorobach

C.W39. . i ) P6S_WG_M
otepiennych oraz ich przyczyny i
objawy
zasady diagnozowania i postepowania

C.w40. terapeutycznego w hipotermii oraz jej P6S_WG_M
przyczyny i objawy

C.w41. zasady taficucha przezycia; P6S WG _M
zasady udzielania pierwszej pomoc

C.w42. ) y . P 1P Y P6S_WG_M
pacjentom nieurazowym;
zasady ewakuacji poszkodowanych z

C.W43. i P6S_WG_M
pojazdu;
zasady udzielania pierwszej pomoc

C.w44. } y ) P 1P Y P6S_WG_M
ofiarom wypadkow; -~
zasady udzielenia kwalifikowanej

C.W45, . _ P6S_WG_M
pierwszej pomocy
zasady i technike wykonania

C.W46. ] P6S_WG_M
opatrunkow
zasady przygotowania do zabiegow

C.w47. medycznych w stanach nagtego P6S_WG_M
zagrozenia zdrowotnego
zasady postepowania z pacjentem z

C.w4s. ) Y POSteP . pad P6S_WG_M
zatozonym cewnikiem zewnetrznym -~
zasady wykonania toalety drzewa

C.w49. oskrzelowego u pacjenta P6S WG_M
zaintubowanego;
zasady wykonania toalety u pacjenta z

C.W50. zatozong rurke tracheostomijng i P6S WG_M

pielegnacji tracheostomii
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C.W51.

techniki zabiegéw medycznych
wykonywanych samodzielnie przez
ratownika medycznego;

P6S_WG_M

C.W52.

zasady aseptyki i antyseptyki

P6S_WG_M

C.W.53

zasady zabezpieczania materiatu
biologicznego do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i
toksykologicznych

P6S_WG_M

C.W54.

zasady oceny stanu pacjenta w celu
ustalenia sposobu postepowania i
podjecia albo odstgpienia od
medycznych czynnosci ratunkowych,
w tym w przypadku rozpoznania
Smierci;

P6S_WG_M

C.W55.

przyczyny i objawy $mierci oraz
zasady jej rozpoznawania oraz zasady
stwierdzania zgonu

P6S_WG_M

C.W.56

wskazania do utozenia pacjenta w
pozycji wiasciwej do jego stanu lub
odniesionych obrazen

P6S_WG_M

C.W57.

przyczyny i objawy nagtego
zatrzymania krazenia;

P6S_WG_M

C.W58.

zasady prowadzenia podstawowej i
zaawansowanej resuscytacji
krgzeniowo-oddechowej u oséb
dorostych i dzieci;

P6S_WG_M

C.W.59.

zasady prowadzenia zaawansowanej
resuscytacji krgzeniowo- oddechowej
u dzieci i dorostych

P6S_WG_M

C.W.60.

zasady prowadzenia zaawansowanej
resuscytacji krgzeniowo-oddechowej
u dzieci w tym niemowlat i
noworodkow

P6S_WG_M
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C.wel.

wskazania do odsysania drdég
oddechowych i techniki jego
wykonywania;

P6S_WG_M

C.We2.

wskazania do bezprzyrzagdowego
przywracania droznosci drég
oddechowych i techniki ich
wykonywania;

P6S_WG_M

C.W.63

wskazania do przyrzgdowego
przywracania droznosci drég
oddechowych i techniki ich
wykonywania;

P6S_WG_M

C.Weé4.

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

P6S_WG_M

C.W.65

wskazania do wentylacji zastepczej
mechanicznej z uzyciem respiratora
oraz techniki jej wykonania

P6S_WG_M

C.We6b.

wskazania do intubacji dotchawiczej
w laryngoskopii bezposredniej przez
usta bez uzycia srodkow
zwiotczajgcych i do prowadzenia
wentylacji zastepczej oraz techniki ich

wykonywania;

P6S_WG_M

C.We67.

wskazania do wykonania defibrylacji
zautomatyzowanej i
poétautomatycznej oraz techniki ich

wykonania;

P6S_WG_M

C.We8.

wskazania do wykonania defibrylacji
manualnej oraz kardiowers;ji i
elektrostymulacji u pacjentéw z
niestabilnoscig hemodynamiczng oraz
techniki ich wykonania;

P6S_WG_M
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C.W.69.

wskazania do kaniulacji zyt
obwodowych koriczyn gérnych i
dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej i
techniki jej wykonania

P6S_WG_M

C.W70.

zasady monitorowania czynnosci
uktadu oddechowego i uktadu
krazenia metodami nieinwazyjnymi;

P6S_WG_M

C.W71.

zasady wykonywania dostepu
doszpikowego przy uzyciu gotowego
zestawu;

P6S_WG_M

C.W72.

wskazania do podawania produktéw
leczniczych zgodnie z charakterystyka
produktu leczniczego ora aktualna
wiedzg medyczng

P6S_WG_M

C.W73.

wybrane skale oceny $pigczki oraz
skale urazowe i rokownicze;

P6S_WG_M

C.W74.

zasady diagnozowania i postepowania
terapeutycznego w najczestszych
chorobach wymagajacych interwencji
chirurgicznej,z uwzglednieniem
odrebnosci choréb wieku dzieciecego
oraz ich przyczyny i objawy

P6S_WG_M

C.W75.

wybrane zagadnienia z zakresu
traumatologii dzieciecej;

P6S_WG_M

C.W76.

wskazania do stosowania intensywnej
terapii i zasady jej stosowania;

P6S_WG_M

C.W77.

objawy i rodzaje odmy optucnowej;

P6S_WG_M

C.W78.

objawy krwiaka optucnej, wiotkiej
klatki piersiowej i ztamania zeber;

P6S_WG_M

C.W79.

technike oznaczania stezen
parametréow krytycznych;

P6S_WG_M

C.W80.

procedury medyczne stosowane przez
ratownika medycznego, w

P6S_WG_M
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szczegoblnosci zaopatrywanie ran i
oparzen, tamowanie krwotokéw,
unieruchamianie ztaman, zwichnie¢ i
skrecen oraz unieruchamianie
kregostupa, ze szczegblnym
uwzglednieniem odcinka szyjnego, a
takze podawanie lekdw;

C.W8l1.

zasady podejmowania dziatan
zabezpieczajacych w celu ograniczenia
skutkéw zdrowotnych zdarzenia;

P6S_WG_M

C.W82.

zasady segregacji medycznej
przedszpitalnej pierwotnej i wtérnej
oraz segregacji szpitalnej z
wykorzystaniem systemow
informatycznych, a takze zasady
zarzadzania akcjg medyczna w trakcie
zdarzenia z duzg liczbg
poszkodowanych

P6S_WG_M

C.W83.

techniki przygotowania pacjenta do
transportu i opieki medycznej podczas
transportu;

P6S_WG_M

C.weg4.

techniki przyjecia porodu nagtego w
warunkach pozaszpitalnych;

P6S_WG_M

C.W85.

postepowanie przedszpitalne w
stanach nagtego zagrozenia
zdrowotnego u 0s6b dorostych

P6S_WG_M

C.W.86

postepowanie przedszpitalne w
stanach nagtego zagrozenia
zdrowotnego u dzieci

C.W87.

rodzaje terapii inwazyjnej stosowane
w ramach postepowania
przedszpitalnego;

P6S_WG_M

C.W88.

rodzaje terapii inwazyjnej stosowane
w SOR;

P6S_WG_M
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C.W89.

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

P6S_WG_M

C.W90.

zasady transportu pacjentdw z
obrazeniami ciata;

P6S_WG_M

C.Woa1.

procedury specjalistyczne w stanach
nagtych pochodzenia wewnetrznego,
w szczegolnosci takie jak:
elektrostymulacja, kardiowersja,
pierwotna przezskdrna interwencja
wiencowa (Percutaneous coronary
intervention, PCl), kontrapulsacja
wewnatrzaortalna (/ntra-aortic
balloon pump, 1ABP), dializa, sztuczna
wentylacja i formy krazenia
pozaustrojowego;

P6S_WG_M

C.W92.

wskazania do leczenia
hiperbarycznego;

P6S_WG_M

C.wW93.

procedury medyczne i dziatania
ratunkowe w stanach zagrozenia

Srodowiskowego

P6S_WG_M

C.Wo4.

rodzaje katastrof, procedury
medyczne i dziatania ratunkowe
podejmowane w zdarzeniach z duzg

liczbg poszkodowanych

P6S_WG_M

C.W.95.

procedury medyczne i dziatania
ratunkowe zwigzane z wystgpieniem
zagrozenia
terrorystycznego,chemicznego,biologi
cznego radiacyjnego lub nuklearnego

P6S_WG_M

C.W.96

etyczne aspekty postepowania
ratowniczego w zdarzeniach z duzg
liczbg poszkodowanych

P6S_WG_M
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C.W97.

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

P6S_WG_M

C.W9s.

zastosowanie symulacji medycznej w
nauczaniu procedur zabiegowych;

P6S_WG_M

C.W99.

zaburzenia réwnowagi kwasowo-
zasadowej i wodno-elektrolitowej
oraz zasady postepowania
przedszpitalnego i w SOR w takich
zaburzeniach;

P6S_WG_M

C.W.100.

zasady postepowania
profilaktycznego zakazenn w SOR;

P6S_WG_M

C.w101.

zasady monitorowania stanu pacjenta
w SOR;

P6S_WG_M

C.w102.

procedury specjalistyczne w stanach
nagtych pochodzenia urazowego
stosowane w ramach postepowania
przedszpitalnego i w SOR;

P6S_WG_M

C.W103.

rodzaje obrazen ciatfa ich definicje
oraz zasady kwalifikowania do
centrum urazowego i centrum

urazowego dla dzieci

P6S_WG_M

C.W104.

zasady funkcjonowania centrum
urazowego i centrum urazowego dla

dzieci;

P6S_WG_M

C.W105.

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

P6S_WG_M

C.W106.

zasady cewnikowania pecherza
moczowego;

P6S_WG_M
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C.W107.

procedure zaktadania sondy
zofadkowej i ptukania zotgdka;

P6S_WG_M

C.W108.

wybrane stany nagte okulistyczne i
zasady postepowania
przedszpitalnego w tym zakresie;

P6S_WG_M

C.W109.

wybrane stany nagte laryngologiczne i
zasady postepowania
przedszpitalnego w tym zakresie;

P6S_WG_M

C.W110.

wybrane stany nagtego zagrozenia
zdrowotnego w ginekologii i
potoznictwie oraz zasady
postepowania przedszpitalnego w
tym zakresie

P6S_WG_M

C.w111.

zasady funkcjonowania systemu
Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

P6S_WG_M

C.w112.

role i znaczenie Lotniczego Pogotowia
Ratunkowego w systemie Panstwowe
Ratownictwo Medyczne;

P6S_WG_M

C.wW113.

zasady wysuniecia podejrzenia i

rozpoznawania Smierci moézgu;

P6S_WG_M

C.wW114.

rodzaje badan obrazowych oraz
techniki ich wykonywania

P6S_WG_M

C.W115.

obraz radiologiczny podstawowych
choréb

P6S_WG_M

C.W11e.

zasady diagnostyki za pomocg badan
obrazowych w szczegdlnosci oceny
ultrasonograficznej w zakresie

protokotéw ratunkowych

P6S_WG_M

C.W117.

wskazania i przeciwwskazania i
przygotowanie pacjenta do
poszczegdlnych rodzajéw badan

obrazowych oraz przeciwwskazania

P6S_WG_M

Strona 32z99



do stosowania Srodkéw
kontrastujgcych

C.W118.

mechanizmy,cele i zasady leczenia
uzaleznien od substancji
psychoaktywnych

P6S_WG_M

C.W.119.

podstawowe zagadnienia z zakresu
medycyny sgdowej

P6S_WG_M

C.W.120.

rodzaje szczepionek wynikajace z
obowigzujgcego programu szczepien
ochronnych w Rzeczypospolitej
Polskiej oraz ich dziatanie
immunologiczne

P6S_WG_M

c.w.121

zasady kwalifikowania do szczepien
ochronnych oraz wykonywania tych
szczepien

P6S_WG_M

CW.122

standardy przeprowadzania badan
kwalifikacyjnych do szczepien
ochronnych przeciw
grypie,WZW,tezcowi,COVID-19 i
wykonywania tych szczepien
ochronnych przeciw
grypie,WZW,tezcowi,COVID-
19,pneumokokom,wsciekliznie oraz
innych obowigzkowych i zalecanych
szczepien ochronnych, zgodnie z
przepisami prawa oraz zapewnieniem
bezpieczenstwa pacjentowi oraz
sobie.

P6S_WG_M

C.w.123

procedury stosowane w sytuacji
wystgpienia NOP oraz zasady
prowadzenia sprawozdawczosci w
zakresie szczepien ochronnych.

P6S_WG_M

C.W.124.

podstawy dysponowania zespotami
ratownictwa medycznego i
koordynacji dziatan w Systemie PRM

P6S_WG_M
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CW.125

zasady prowadzenia dokumentacji
medycznej w praktyce ratownika
medycznego.

P6S_WG_M

UMIEJETNOSCI

A.U1.

zlokalizowac poszczegdlne okolice
ciata i znajdujgce sie w nich narzady
oraz ustala¢ potozenie narzagdéw
wzgledem siebie;

P6S_UW_M

A.U2.

wykazywac réznice w budowie ciata
oraz w czynnosciach narzadéw u
osoby dorostej i dziecka;

P6S_UW_M

A.U3.

oceniac czynnosci narzadow i uktadow
organizmu;

P6S_UW_M

A.U4.

rozpoznawac patofizjologiczne
podstawy niewydolno$ci uktadu
krazenia;

P6S_UW_M

A.US.

rozpoznawac zaburzenia trawienia, z
uwzglednieniem roli enzymoéw, w tym
podstawowe zaburzenia enzymow
trawiennych, oraz okreslaé skutki tych

zaburzen;

P6S_UW_M

A.U6.

rozpoznawac zaburzenia czynnosci
nerek i ich wptyw na homeostaze
organizmu;

P6S_UW_M

A.U7.

rozpoznawac zarazenia wirusami i
bakteriami oraz zakazenia grzybami i
pasozytami, z uwzglednieniem
geograficznego zasiegu ich
wystepowania;

P6S_UW_M

A.US.

wykorzystywac znajomosc¢ praw fizyki
do okreslenia wptywu na organizm
czynnikdw zewnetrznych, takich jak
temperatura, przyspieszenie,

P6S_UW_M
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cisnienie, pole elektromagnetyczne
oraz promieniowanie jonizujgce;

A.U9.

stosowac zasady ochrony
radiologicznej;

P6S_UW_M

A.U10.

obliczaé stezenia molowe i
procentowe zwigzkdw oraz stezenia
substancji w roztworach
izoosmotycznych jedno- i
wielosktadnikowych;

P6S_UW_M

A.U11.

przewidywac kierunek procesow
biochemicznych w zaleznosci od stanu
energetycznego komoérek;

P6S_UW_M

A.U12.

postugiwac sie wybranymi
podstawowymi technikami
laboratoryjnymi;

P6S_UW_M

A.U13.

oceniaé podstawowe procesy
farmakokinetyczne i
farmakodynamiczne

P6S_UO_M

A.U14.

stosowac wiasciwe do sytuacji
postepowanie epidemiologiczne;

P6S_UW_M

A.U15.

dobierac produkty lecznicze w
odpowiednich dawkach w celu
korygowania zjawisk patologicznych w
organizmie cztowieka i

poszczegdlnych narzadach

P6S_UW_M

A.U16.

postugiwac sie informatorami
farmaceutycznymi i bazami danych o
produktach leczniczych;

P6S_UW_M

A.U17.

wigzaé zmiany patologiczne
stwierdzane w badaniu fizykalnym ze
zmianami zachodzgcymi na poziomie
komoérkowym;

P6S_UW_M
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A.U18.

rozpoznawac zaburzenia oddychania,
krgzenia oraz czynnosci innych
uktaddw organizmu i narzadow;

P6S_UW_M

A.U19.

dobiera¢ odpowiedni test
statystyczny, przeprowadzac
podstawowe analizy statystyczne i
postugiwac sie odpowiednimi
metodami przedstawiania wynikéw.

P6S_UW_M

B.U1.

wdrazac witasciwe do sytuacji
procedury postepowania
epidemiologicznego;

P6S_UW_M

B.U2.

rozpoznawac sytuacje, ktére
wymagajg konsultacji z
przedstawicielem innego zawodu
medycznego lub koordynatorem
medycznym;

P6S_UW_M

B.U3.

dbac o bezpieczenstwo wtasne,
pacjentéw, otoczenia i Srodowiska,
przestrzegajgc zasad bezpieczeistwa i
higieny pracy oraz przepiséw i zasad
regulujgcych postepowanie w
przypadku réznych rodzajow

zagrozen;

P6S_UW_M

B.U4.

udziela¢ informacji o podstawowych
zabiegach i czynnosciach dotyczgcych
pacjenta oraz informacji na temat

jego stanu zdrowia;

P6S_UK_M

B.US.

przestrzegac zasad etycznych podczas

wykonywania dziatan zawodowych;

P6S_UW_M

B.U6.

przestrzega¢ praw pacjenta;

P6S_UW_M

B.U7.

uwzglednia¢ podczas medycznych
czynnosci ratunkowych

uwarunkowania kulturowe,religijne i

P6S_UW_M

Strona 36z 99



spofeczne w odniesieniu do potrzeb
pacjenta

B.US.

stosowac sie do zasad bezpieczenstwa
sanitarno-epidemiologicznego oraz
profilaktyki chordb zakaznych i
niezakaznych;

P6S_UW_M

B.UOS.

identyfikowa¢ czynniki ryzyka
wystgpienia przemocy, rozpoznawac
przemoc i odpowiednio na nig
reagowac;

P6S_UK_M

B.U10.

stosowac — w podstawowym zakresie
— psychologiczne interwencje
motywujgce i wspierajace;

P6S_UW_M

B.U11.

komunikowaé sie ze
wspotpracownikami w ramach
zespotu, udzielajgc im informacji
zwrotnej i wsparcia;

P6S_UK_M

B.U12.

podnosi¢ swoje kwalifikacje i
przekazywad wiedze innym;

P6S_UU_M

B.U13.

zapobiegac zespotowi stresu
pourazowego po traumatycznych
wydarzeniach, w tym przeprowadzac
podsumowanie zdarzenia
traumatycznego (debriefing) w
zespole;

P6S_UK_M

B.U14.

radzi¢ sobie ze stresem przy
wykonywaniu zawodu ratownika
medycznego;

P6S_UW_M

B.U15.

oceniac funkcjonowanie cztowieka w
sytuacjach trudnych (stres, konflikt,
frustracja);

P6S_UW_M

B.U16.

porozumiewac sie z pacjentem w

jednym z jezykdw obcych na poziomie

P6S_UK_M
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B2 Europejskiego Systemu Opisu
Ksztatcenia Jezykowego;

B.U17.

postugiwac sie jezykiem migowym i
innymi sposobami oraz srodkami
komunikowania sie e opiece nad
pacjentem niestyszagcym i
niedostyszgcym

P6S_UW_M

B.U18.

oceni¢ narazenie na substancje
szkodliwe w Srodowisku cztowieka i
stosowac zasady pomiaru stezen tych
substangji

P6S_UW_M

B.U19.

wykonywac czynnosci zawodowe z
poszanowaniem zasad ochrony
Srodowiska

P6S_UW_M

B.U20.

wykonywac czynnosci z zakresu
ratownictwa medycznego i udzielaé
Swiadczen zdrowotnych z
zachowaniem regulacji prawnych
dotyczacych wykonywania zawodu
ratownika medycznego.

P6S_UW_M

B.U.21.

stosowac podstawowe metody
dydaktyczne

P6S_UW_M

B.U.22.

identyfikowac obszary zdrowia
publicznego szczegdlnie zwigzane z
funkcjonowaniem systemu PRM

P6S_UW_M

B.U.23.

ocenic¢ poziom swojej sprawnosci
fizycznej i dobraé wtasciwg forme
aktywnosci do potrzeb swojego

organizmu i warunkdéw pracy

P6S_UW_M

C.Ul.

oceniac stan pacjenta w celu ustalenia
sposobu postepowania ratunkowego;

P6S_UW_M

C.u2.

utozyc¢ pacjenta do badania
obrazowego oraz monitorowac jego
stan podczas wykonywania badania

P6S_UW_M
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C.U3.

postepowac z dzieckiem w oparciu o
znajomos¢ symptomatologii
najczestszych chordéb dzieciecych;

P6S_UW_M

C.u4.

przeprowadza¢ badanie fizykalne
pacjenta;

P6S_UW_M

C.US.

dostosowywac sposdb postepowania
do wieku dziecka;

P6S_UO_M

C.Us6.

oceniac stan noworodka w skali
APGAR;

P6S_UW_M

C.U7.

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

P6S_UK_M

C.U8.

oceniac stan swiadomosci pacjenta;

P6S_UW_M

C.US.

uktadac pacjenta w pozycji wtasciwej
dla rodzaju choroby lub odniesionych
obrazen ciata;

P6S_UO_M

C.u10.

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

P6S_UW_M

C.U11.

monitorowac czynnos$é uktadu
oddechowego, z uwzglednieniem
pulsoksymetrii, kapnometrii i
kapnografii;

P6S_UW_M

C.ui12.

interpretowac wyniki badan pacjenta
z przewlekta niewydolnoscia
oddechowg;

P6S_UW_M

C.U13.

wykonywa¢ elektrokardiogram i
interpretowac go w podstawowym
zakresie;

P6S_UW_M

C.U14.

monitorowac czynno$é uktadu
krazenia metodami nieinwazyjnymi;

P6S_UW_M
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C.U15.

oceniac i opisywac stan somatyczny i
psychiczny pacjenta;

P6S_UW_M

C.U16.

przeprowadzac¢ analize ewentualnych
dziatan niepozadanych
poszczegdlnych lekdw oraz interakgji
miedzy nimi;

P6S_UW_M

C.U17.

oceniac stan neurologiczny pacjenta;

P6S_UW_M

C.u1s.

monitorowad stan pacjenta metodami
nieinwazyjnymi;

P6S_UW_M

C.u19.

oblicza¢ dawki produktow leczniczych
oraz przygotowac do podania i
podawac produkty lecznicze
pacjentowi

P6S_UO_M

C.U20.

podawac produkty lecznicze
stosowane w stanach nagtego
zagrozenia zdrowotnego, w tym
anestetyczne, zwiotczajace,
analgetyczne,wptywajgce na profil
krzepniecia krwi,fibrynolityki,aminy
presyjne oraz wybrane antybiotyki

P6S_UW_M

C.u21.

oznaczac stezenie glukozy z uzyciem

glukometru;

P6S_UW_M

C.u22.

zaktadac zgtebnik dozotgdkowy;

P6S_UW_M

C.u23.

zaktadac cewnik do pecherza
moczowego;

P6S_UW_M

C.u24.

asystowacé przy czynnosciach
przygotowawczych do transplantacji
narzadéw;

P6S_UW_M

C.U25.

identyfikowac na miejscu zdarzenia
sytuacje narazenia na czynniki
szkodliwe i niebezpieczne;

P6S_UW_M
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C.U26.

przygotowywac pacjenta do
transportu;

P6S_UK_M

C.U27.

identyfikowac btedy i zaniedbania w
praktyce ratownika medycznego;

P6S_UW_M

C.u2s.

monitorowac stan pacjenta podczas
czynnos$ci medycznych i
transportowych;

P6S_UW_M

C.U29.

stosowac leczenie przeciwbdlowe;

P6S_UW_M

C.U30.

oceniac stopien nasilenia bélu wedtug
skali oceny bolu.

P6S_UW_M

C.u31.

rozpoznawac stany zagrozenia zycia u
pacjenta po przeszczepie narzadu;

P6S_UW_M

C.u32.

monitorowac czynnosci zyciowe
pacjenta podczas badania
diagnostycznego;

P6S_UW_M

C.U33.

interpretowac wyniki podstawowych
badan toksykologicznych;

P6S_UW_M

C.U34.

rozpoznawac toksydromy;

P6S_UW_M

C.U35.

ocenia¢ wskazania do transportu
pacjenta do jednostki
wyspecjalizowanej w szczegdélnosci do
osrodka toksykologicznego,
hiperbarycznego, replantacyjnego i
kardiologii inwazyjnej oraz centrum

leczenia oparzen,

P6S_UW_M

C.U36.

szacowacé niebezpieczenstwo
toksykologiczne w okreslonych
grupach wiekowych i w réznych
stanach klinicznych;

P6S_UW_M

C.u37.

wigzaé obrazy uszkodzen tkankowych
i narzgdowych z objawami klinicznymi
choroby;

P6S_UW_M
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C.U38.

prowadzi¢ podstawowe czynnosci
resuscytacyjne u oséb dorostych,
dzieci w tym niemowlat i
noworodkow.

P6S_UW_M

C.U39.

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci
resuscytacyjne u dorostych, z
uwzglednieniem prawidtowego
zastosowania urzadzen
wspomagajgcych resuscytacje

P6S_UW_M

C.U40.

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci
resuscytacyjne u dzieci, w tym
niemowlat i noworodkéw, z
uwzglednieniem prawidtowego
zastosowania urzadzen
wspomagajgcych resuscytacje

P6S_UO_M

C.u41.

udrazniac drogi oddechowe
metodami bezprzyrzagdowymi

P6S_UW_M

C.u.42

udrazniac drogi oddechowe
przyrzagdowymi metodami
nadgto$niowymi

P6S_UW_M

C.u.43.

wykonywac intubacje dotchawiczg w
laryngoskopii bezposredniej u
pacjenta ze stwierdzonym nagtym
zatrzymaniem krazenia

P6S_UW_M

C.u44.

wykonywac konikopunkcje;

P6S_UW_M

C.U45.

wdrazac tlenoterapie zaleznie od
potrzeb pacjenta i wspomagac
oddech;

P6S_UW_M

C.U46.

stosowac sie do zasad aseptyki i
antyseptyki,

P6S_UO_M

c.u.47

zaopatrywac rany, z uwzglednieniem
ich rodzaju i charakterystyki

P6S_UW_M

C.u.4s.

tamowac i zaopatrywacd krwawienia
lub krwotoki z uzyciem opatrunkdw

P6S_UW_M
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zwyktych hemostatycznych i opaski
uciskowej

prowadzi¢ wentylacje zastepcza z

C.U49. o ] P6S_UW_M

uzyciem worka samorozprezalnego
rowadzi¢ wentylacje zastepcza z

C.U.50 p. ) i yiade epeza P6S_UW_M
uzyciem respiratora
wykonywac defibrylacje elektryczng z

C.U.51. uzyciem defibrylatora
zautomatyzowanego;
wykonywac defibrylacje elektryczng z

C.U.52. y i Y } yiade yezna P6S_UW_M
uzyciem defibrylatora manualnego
wykonywac kardiowersje i

C.U.53. ) P6S_UW_M
elektrostymulacje zewnetrzng serca;
oceniac nagte zagrozenia

C.U.54. ) i P6S_UW_M
neurologiczne u pacjenta;
wykonywac dostep doszpikowy prz

C.U.55. y i Y &P P yprzy P6S_UW_M
uzyciu gotowego zestawu;
pobiera¢ krew oraz zabezpieczac
materiat do badan laboratoryjnych,

C.U.56. ) ) ) } P6S_UW_M
mikrobiologicznych i
toksykologicznych;

C.U.57. unieruchomié konczyne po urazie P6S_ UW_M
stabilizowaé i unieruchamiac

C.U.58. P6S_UW_M
kregostup; - -
wdrazac odpowiednie postepowanie

C.U.59. w odmie opftucnowej zagrazajacej P6S_ UO M
zyciu;
ocenic obrazenia przy zastosowaniu

C.U.60. P6S_UW_M
skal urazowych

rzyjmowac pordd nagty w
C.uel. przyl P gl P6S_UW_M

warunkach pozaszpitalnych;
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c.ue2.

decydowac o niepodejmowaniu
resuscytacji krgzeniowo-oddechowej
lub zaprzestaniu jej przeprowadzenia;

P6S_UW_M

C.U.63.

dokonac segregacji medycznej
przedszpitalnej pierwotnej i wtérnej
oraz segregacji medycznej szpitalnej z
wykorzystaniem systemow
informatycznych

P6S_UW_M

C.u64.

dziatac zespotowo,udzielajgc pomocy
w trudnych warunkach terenowych
oraz w warunkach znacznego
obcigzenia fizycznego i psychicznego

P6S_UW_M

C.U65.

transportowac pacjenta w warunkach
przedszpitalnych,
wewnatrzszpitalnych i
miedzyszpitalnych;

P6S_UO_M

C.U66.

identyfikowac obrazenia ciata i
wdrazac¢ postepowanie ratunkowe, z
uwzglednieniem obrazen
wielomiejscowych i
wielonarzagdowych

P6S_UW_M

C.U67.

identyfikowac¢ wskazania do
transportu do centrum urazowego
lub centrum urazowego dla dzieci i
zgtaszad spetnienie kryteriéw
kwalifikacji kierownikowi zespotu
urazowego lub kierownikowi

zespotu urazowego dzieciecego

P6S_UO_M

C.ue8

wykonywa¢ procedury medyczne pod
nadzorem lub na zlecenie lekarza

P6S_UW_M

C.Ue9

dostosowac postepowanie ratunkowe
do stanu pacjenta

P6S_UW_M

C.U70.

prowadzi¢ dokumentacje medyczna w
zakresie wyknywanych czynnosci, w

P6S_UW_M
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tym w przypadku zgonu pacjenta,
urodzenia dziecka martwego i
odstapienia od medycznych czynnosci
ratunkowych

C.U71.

rozpoznaé pewne znamiona smierci i
stwierdzi¢ zgon pacjenta

P6S_UW_M

C.U72

wykonywac szczepienia przeciw
grype, WZW,tezcowi,COVID-
19,pneumokokom,wsciekliznie oraz
inne obowigzkowe i zalecane
szczepienia ochronne zgodne z
przepisami prawa

P6S_UW_M

C.U.73.

rozpoznac i sklasyfikowa¢ NOP oraz
charakteryzowaé miejscowe i
uogolnione reakcje organizmu
wystepujgce u pacjenta

P6S_UW_M

C.U.74.

wdrazaé procedury medyczne i
dziatania ratunkowe w przypadku
zdarzenia z duzg liczbg
poszkodowanych

P6S_UW_M

C.U.75.

wdrazac procedury medyczne i
dziatania ratunkowe w przypadku
wystgpienia zagrozenia
terrorystycznego,chemicznego,biologi
cznego,radiacyjnego lub nuklearnego

P6S_UW_M

C.U.76.

prowadzi¢ medyczne czynnosci
ratunkowe i udzielaé swiadczen
zdrowotnych innych niz medyczne
czynnosci ratunkowe udzielane przez
ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych
dotyczacych wykonywania zawodu
ratownika medycznego

P6S_UW_M

C.U.77.

stosowac srodki przymusu
bezposredniego

P6S_UW_M
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przeprowadzi¢ badania kwalifikacyjne
do szczepien ochronnych przeciw

C.U.78. grypie, WZW,tezcowi,COVID-19 oraz P6S_UW_M
innych obowigzkowych i zalecanych
szczepien ochronnych
wykonywac kaniulacje zyt

C.U.79. obwodowych koriczyn gérnych i P6S_UW_M

dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej
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2.  Wykaz zajec lub grup zaje¢ wraz z przypisaniem do nich efektow uczenia sie i tresci programowych zapewniajgcych uzyskanie tych efektow*
Lp. zajecia/grupa zajec EgT Symbole efektéw uczenia sie podstawowe tresci programowe L Ocegﬁl AL
RATOWNICTWO MEDYCZNE ROK |
mianownictwo anatomiczne;
budowe ciata ludzkiego w ujeciu topograficznym oraz
czynnosciowym;
anatomiczne podstawy badania fizykalnego
AW.1. bud i funkcie uktad K bi .
AW, udowe i funkcje uktadu pokarmowego, enzymy biorace Egzamin
Anatomia 5 |Awas. udziat w trawieniu i podstawowe zaburzenia enzyméw
AW.13 trawiennych oraz skutki tych zaburzen; TEST
A.U.1. . . . L .
A 3 5 zlokalizowac poszczegdlne okolice ciata i znajdujgce sie w
nich narzady oraz ustalaé potozenie narzagdéw wzgledem
siebie;
wykazywac réznice w budowie ciata oraz w czynnosciach
narzadéw u osoby dorostej i dziecka;
budowe materiatu genetycznego;
genetyczne mechanizmy nabywania lekoopornosci przez
drobnoustroje i komdrki nowotworowe;
2'&';? podstawy rozwoju oraz mechanizmy dziatania uktadu
AW.27. odpornosciowego, w tym swoiste i nieswoiste
) ) A.W.30. mechanizmy odpornosci humoralnej i komoérkowej; Zaliczenie z oceng
Biochemia z AW.42. . . . .
1 budowe organizmu pod wzgledem biochemicznym i
elementami chemii A.U.10. . . .
AU1L. podstawowe przemiany w nim zachodzace w stanie TEST
AW.31. zdrowia i choroby;
ﬁxig wptyw procesdw chorobowych na metabolizm i

eliminacje lekow;

obliczaé stezenia molowe i procentowe zwigzkéw oraz
stezenia substancji w roztworach izoosmotycznych jedno-
i wielosktadnikowych;
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przewidywac kierunek proceséow biochemicznych w

zaleznosci od stanu energetycznego komorek;

budowe i mechanizmy syntezy oraz funkcje biatek, lipidéw i
polisacharyddw oraz interakcje makroczasteczek w strukturach
komoérkowych i pozakomdrkowych;

rownowage kwasowo-zasadowg oraz mechanizm dziatania
buforéw i ich znaczenie w homeostazie ustrojowej;
podstawowe szlaki kataboliczne i anaboliczne oraz sposoby ich
regulacji;

prawa fizyki wptywajgce na przeptyw cieczy, a takze
czynniki oddziatujace na opdr naczyniowy przeptywu
krwi;

Zaliczenie z oceng

L AW.14 fizykochemiczne podstawy dziatania narzadéw zmystéw;
Biofizyka Q'YJV:Q wykorzystywaé znajomos¢ praw fizyki do okreslenia TEST
AUS. wptywu na organizm czynnikdw zewnetrznych, takich jak
temperatura, przyspieszenie, cisnienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujgce;
stosowac zasady ochrony radiologicznej;
podstawowe struktury komérkowe i ich specjalizacje
funkcjonalne;
sktadniki krwi, preparaty krwi i krwiozastepcze oraz
AWA. produkty krwiopochodne;
Biologia ﬁwiz uwarunkowania genetyczne grup krwi oraz konfliktu Zaliczenie z ocena
iologia i ochrona . .
i . A.W.28. serologicznego w uktadzie Rh;
Srodowiska A.W.18. naturalne i sztuczne Zrédta promieniowania jonizujgcego TEST
ﬁx;; oraz jego oddziatywanie z materig;

budowe i mechanizmy syntezy oraz funkcje biatek,
lipidéw i polisacharyddéw oraz interakcje makroczasteczek
w strukturach komoérkowych i pozakomérkowych;
stosowac zasady ochrony radiologicznej;
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podstawy rozwoju oraz mechanizmy dziatania ukfadu
odpornosciowego, w tym swoiste i nieswoiste mechanizmy
odpornosci humoralnej i komdrkowej;

budowe materiatu genetycznego;

Farmakoterapia w
ratownictwie
medycznym

A.W.34.
A.W.35.
A.W.36.
A.W.37.
A.W.38.
A.W.39.
A.W.40.
AWA41.
AW.42.
AW.43.
A.W.44.

A.U.13.
A.U.15.
A.U.16.

podstawowe zasady farmakoterapii;

pochodzenie, rodzaje i drogi podawania lekéw,
mechanizm i efekty ich dziatania oraz procesy, jakim
podlegajg leki w organizmie, a takze ich interakcje;
problematyke z zakresu farmakokinetyki i
farmakodynamiki wybranych lekédw stosowanych w
stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego;
poszczegdlne grupy srodkow leczniczych, gtdéwne
mechanizmy ich dziatania w organizmie i dziatania
niepozadane;

wptyw leczenia farmakologicznego na fizjologiczne i
biochemiczne procesy zachodzgce w poszczegdlnych
narzadach;

rodzaje lekow, ktére mogg by¢ samodzielnie podawane
przez ratownika medycznego, i ich szczegétowa
charakterystyke farmakologiczng;

podstawy farmakoterapii u kobiet w cigzy i oséb starszych
w stanie zagrozenia zycia;

réznice w farmakoterapii oséb dorostych i dzieci w
zakresie objetym zakresem uprawnien zawodowych
ratownika medycznego;

wptyw procesdw chorobowych na metabolizm i
eliminacje lekéw;

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

objawy najczesciej wystepujgcych ostrych zatrué, w tym
alkoholami, narkotykami i innymi substancjami

Zaliczenie z oceng

TEST
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psychoaktywnymi, metalami ciezkimi oraz wybranymi
grupami lekéw;

podstawowe pojecia, teorie i zasady etyczne stuzgce jako
ogolne ramy witasciwego interpretowanla i analizowania
zagadnien moralno-medycznych

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

Zaliczenie z oceng

B.W.17. przedmiot etyki ogélnej i zawodowej
Etyka zawodowa B.W.20. . . . . . TEST
] B.W.21. istote podejmowania decyzji etycznych i zasady
ratownika B.W.22. rozwigzywania dylematéw moralnych w pracy ratownika
medycznego B.U.3. medycznego ESEJ
232 dbac o bezpieczeristwo wtasne, pacjentdw, otoczenia i PORTFOLIO
Srodowiska, przestrzegajac zasad bezpieczenstwa i
higieny pracy oraz przepisow i zasad regulujacych
postepowanie w przypadku réznych rodzajéw zagrozen;
przestrzegac zasad etycznych podczas wykonywania
dziatan zawodowych;
przestrzegac¢ praw pacjenta;
fizjologie narzaddéw i uktadéw organizmu;
AW.5. mechanizmy regulacji narzadéw i uktadéw organizmu
2&3 oraz zaleznosci istniejgce miedzy nimi;
AW.8. funkcje zyciowe osoby dorostej i dziecka; Egzamin
Fizjologia z AWw... proces oddychania i krgzenia oraz procesy
elementami - neurofizjologiczne; TEST
fizjologii klinicznej AW.12 neurohormonalng regulacje proceséw fizjologicznych i
AW.14. elektrofizjologicznych; MINI-CEX
f\'\L’JV;”' mechanizm dziatania hormondéw i konsekwencje
AUS. zaburzen regulacji hormonalnej;

zmiany w funkcjonowaniu organizmu jako catos$ci w
sytuacji zaburzenia jego homeostazy, a takze specyfikacje
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i znaczenie gospodarki wodno-elektrolitowej i kwasowo-
zasadowej w utrzymaniu homeostazy ustroju;

role nerek w utrzymaniu homeostazy organizmu;
fizykochemiczne podstawy dziatania narzagdéw zmystow;
szczegotowe zasady rozpoznawania i leczenia wstrzgsu
oraz jego rodzaje;

ocenia¢ czynnosci narzaddw i uktadéw organizmu;
rozpoznawac zaburzenia trawienia, z uwzglednieniem roli
enzymow, w tym podstawowe zaburzenia enzymow
trawiennych, oraz okresla¢ skutki tych zaburzen;

porozumiewac sie z pacjentem w jednym z jezykdéw
obcych na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu

Zaliczenie z oceng

Jezyk obcy B.W.59. Ksztatcenia Jezykowego;
B.U.16. terminologie w zakresie zagadnien zwigzanych z ochrong TEST
zdrowia i terminologie specjalistyczng z zakresu
ratownictwa medycznego w jezyku obcym
znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w
W7 procesie komunikowania sie z pacjentami oraz pojecie
B.W.16. zaufania w interakcji z pacjentem;
B.W.23. zasady motywowania pacjenta do prozdrowotnych Zaliczenie z oceng
:a-;‘s‘- zachowarn i informowania o niepomysinym rokowaniu
Komunikacja w B.W.26. priorytety pracy zespotowej i czynniki wptywajgce na TEST
zespole ratownictwa B.W.27. efektywnosé pracy zespotu
medycznego g-a-;g znaczenie motywacji cztonkdw zespotu dla jakosci i ESE)
B 30, efektywnosci pracy zespotu
B.W.34. proces podejmowania decyzji w zespole PORTFOLIO
B.U.2. metody samooceny pracy zespotu
E'S'j’l czynniki zaktécajgce prace zespotowg i metody

rozwigzywania konfliktow w zespole
zasady efektywnego komunikowania sie w zespole
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zasady nawigzywania kontaktu z pacjentem, jego rodzing
lub opiekunem i budowania relacji

metody usprawniajgce komunikacje z pacjentem jego
rodzing lub opiekunem i zasady przekazywania informacji
pacjentowi lub osobie upowaznionej

zasady komunikacji w sytuacjach typowych dla
wykonywania zawodu ratownika medycznego
rozpoznawac sytuacje, ktére wymagajg konsultacji z
przedstawicielem innego zawodu medycznego lub
koordynatorem medycznym;

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

komunikowac sie ze wspétpracownikami w ramach
zespotu, udzielajac im informacji zwrotnej i wsparcia;

10

Procedury
ratunkowe
przedszpitalne

A.W.47
C.W.22
C.W.25
C.W.26
C.W.59
C.W.63
C.W.65
C.W.68
C.W.70
C.W.85
Cul
C.uU.39
C.u.42
C.U.52
C.U.53
C.U.62

Egzamin OSCE

MINI-CEX

11

Mikrobiologia

AW.17.
A.W.19.
A.W.20.

podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i
parazytologii;

Zaliczenie z oceng
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A.W.22.
A.W.23.
AW.24.
A.W.25.

A.U.7.
A.U.14.

epidemiologie zakazen wirusami i bakteriami oraz
zakazen grzybami i pasozytami;

zasady postepowania przeciwepidemicznego;
inwazyjne formy lub stadia rozwojowe wybranych
pasozytniczych grzybow, pierwotniakéw, helmintéw i
stawonogow;

zasady funkcjonowania ukfadu pasozyt — zywiciel i
podstawowe objawy chorobowe wywotywane przez
pasozyty;

objawy zakazen jatrogennych, drogi ich
rozprzestrzeniania sie i patogeny wywotujgce zmiany w
poszczegdlnych narzadach;

zasady dezynfekgji, sterylizacji i postepowania
antyseptycznego;

podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i
parazytologicznej;

rozpoznawac zarazenia wirusami i bakteriami oraz
zakazenia grzybami i pasozytami, z uwzglednieniem
geograficznego zasiegu ich wystepowania;
stosowac witasciwe do sytuacji postepowanie
epidemiologiczne;

TEST
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12

Socjologia
medycyny.
Socjologiczny aspekt
pracy ratownika
medycznego

B.W.1.
B.W.3.
B.W.4.
B.W.5.
B.W.6.
B.W.8.

B.W.10.
B.W.12.
B.W.18..
B.W.31.

wybrane teorie i metody modelowania rzeczywistosci z
perspektywy socjologii majgce zastosowanie w
ratownictwie medycznym;

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

role stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i
autodestrukcyjnych;

formy przemocy, modele wyjasniajgce przemoc w
rodzinie i w wybranych instytucjach oraz spoteczne
uwarunkowania réznych form przemocy;

postawy spofeczne wobec znaczenia zdrowia, choroby,
niepetnosprawnosci i starosci, konsekwencje spoteczne
choroby i niepetnosprawnosci oraz bariery spoteczno-
kulturowe, a takze koncepcje jakosci zycia uwarunkowang
stanem zdrowia;

psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji i choroby
przewlektej;

spoteczna rola ratownika medycznego

pojecia oraz zasady funkcjonowania rodziny, grupy,
organizacji, instytucji, populacji,spotecznosci i
ekosystemu oraz pojecie humanizmu w opiece
zdrowotnej

podstawowe zagadnienia dotyczgce Swiatowych
problemdéw zdrowotnych

zasady komunikacji z pacjentem odmiennym kulturowo, o
odmiennej orientacji seksualnej oraz pacjentem
niewidzgcym i niedowidzgcym oraz niestyszagcym i
niedostyszgcym

Zaliczenie z oceng
TEST

ESEJ
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patofizjologie narzagdéw i uktadéw organizmu;
podstawowe pojecia z zakresu patologii ogdlnej
dotyczace zmian wstecznych, zmian postepowych i
zapalen;

wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzagdowej

Patofiziologi ﬁ'a'j:' uktadu nerwowego, pokarmowego i moczowo-ptciowego; Egzamin
atofizjologia z . - . . L
y g AW .49. rozpoznawac patofizjologiczne podstawy niewydolnosci
13 |elementami . TEST
AU.4. uktadu krazenia;
patologii A.U.6. . . , . ..
AULT rozpoznawac zaburzema czynnosci nerek i ich wptyw na MINI-CEX
AU 1S, homeostaze organizmu;
wigza¢ zmiany patologiczne stwierdzane w badaniu
przedmiotowym ze zmianami zachodzgcymi na poziomie
komoérkowym;
rozpoznawac zaburzenia oddychania, krgzenia oraz
czynnosci innych uktadéw organizmu i narzadow;
AW.47 szczegbtowe zasady rozpoznawania i leczenia wstrzgsu
C.W.41. . .
CWad oraz jego lrodzaje, .
C.W.43 zasady tancucha przezycia;
cw.44 zasady udzielania pierwszej pomocy pacjentom
C.W.45 nieurazowym;
C.W.46 . ]
C.W.56 zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu;
L C.W.57 zasady udzielania pierwszej pomocy ofiarom Egzamin OSCE
Podstawowe zabiegi C.W.58 , . . e - .
14 wypadkdéw;zasady udzielenia kwalifikowanej pierwszej
medyczne - PP/KPP Cw.62
C.W.64 pomocy MINI-CEX
C.W.67 zasady i technike wykonania opatrunkéw
E.w:g wskazania do utozenia pacjenta w pozycji wtasciwej do
CW.90 jego stanu lub odniesionych obrazer
C.W.111 przyczyny i objawy nagtego zatrzymania krazenia;
2-3'28 zasady prowadzenia podstawowe] i zaawansowane;j
cual resuscytacji krgzeniowo-oddechowej u oséb dorostych i
C.U.49 dzieci;
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C.us1
C.U.57
C.U.58

wskazania do bezprzyrzgdowego przywracania droznosci
drég oddechowych i techniki ich wykonywania;
wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji
zastepczej powietrzem lub tlenem, recznie lub
mechanicznie — z uzyciem respiratora i techniki ich
wykonywania;

wskazania do wykonania defibrylacji zautomatyzowanej i
potautomatycznej oraz techniki ich wykonania;
procedury medyczne stosowane przez ratownika
medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran i
oparzen, tamowanie krwotokdw, unieruchamianie
ztaman, zwichniec i skrecen oraz unieruchamianie
kregostupa, ze szczegélnym uwzglednieniem odcinka
szyjnego, a takze podawanie lekow;

zasady podejmowania dziatan zabezpieczajgcych w celu
ograniczenia skutkéw zdrowotnych zdarzenia;

zasady transportu pacjentéw z obrazeniami ciata;

zasady funkcjonowania systemu Paristwowe
Ratownictwo Medyczne;uktadaé pacjenta w pozycji
wiasciwe] dla rodzaju choroby lub odniesionych obrazen
ciata;

prowadzi¢ podstawowe czynnosci resuscytacyjne u 0sob
dorostych, dzieci w tym niemowlat i noworodkéw.
udrazniac drogi oddechowe metodami bezprzyrzagdowymi
prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka
samorozprezalnego

wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem
defibrylatora zautomatyzowanego;

unieruchomié konczyne po urazie

stabilizowac i unieruchamiac¢ kregostup;
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CW.51

zasady aseptyki i antyseptyki
techniki zabiegdw medycznych wykonywanych
samodzielnie przez ratownika medycznego;

Zaliczenie z oceng

15 |Chirurgia C.W.52 zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w TEST
CW.74 najczestszych chorobach wymagajacych interwencji MINI-CEX
chirurgicznej,z uwzglednieniem odrebnosci choréb wieku
dzieciecego oraz ich przyczyny i objawy
Diagnostyka chordb pos’fugwas sie \{\{ybranyml podstawowymi technikami Zaliczenie z oceng
16 A.W.45 laboratoryjnymi;
wewnetrznych AU.12. podstawowe zasady postepowania diagnostycznego w TEST
zatruciach;
zasady i technike wykonania opatrunkéw
zasady przygotowania do zabiegéw medycznych w
stanach nagtego zagrozenia zdrowotnego
zasady postepowania z pacjentem z zatozonym
cewnikiem zewnetrznym
W46 techniki zabiegdw medycznych wykonywanych
C.W.47 samodzielnie przez ratownika medycznego; Zaliczenie z oceng
L C.W.48 zasady aseptyki i antyseptyki
Techniki zabiegow C.W.51 . . .. . , .
17 wskazania do kaniulacji zyt obwodowych koriczyn gérnych TEST
medycznych szg i dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej i techniki jej
C.U.79 wykonania DOPES
Eﬂig wykonywac¢ kaniulacje zyt obwodowych koriczyn gérnych i

dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej
zaktadad zgtebnik dozotgdkowy;
zaktadac cewnik do pecherza moczowego;
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role stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i
autodestrukcyjnych;

psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, zachowania
prawidtowe i zaburzenia zachowania

podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania
cztowieka w zdrowiu i chorobie

E:a:g: role stresu w etiopatogenezie i przebiegu chordb oraz Zaliczenie z oceng
B.W.11. mechanizmy radzenia sobie ze stresem
18 |Psychologia B.W.13. teorie stresu psychologicznego, zalezno$¢ migdzy stresem TEST
Eai‘s‘ a stanem zdrowia oraz inne psychologiczne determinanty
BW.32 zdrowia ESEJ
problematyke relacji cztowiek-srodowisko spoteczne,
zachowania adaptacyjne i mechanizmy funkcjonowania
cztowieka w sytuacjach trudnych
istote podejmowania decyzji etycznych i zasady
rozwigzywania dylematow moralnych w pracy ratownika
medycznego
podstawowe narzedzia informatyczne i metody
AW.S0 biostatyczne wykorzystywane w medycynie, w tym
S medyczne bazy danych i arkusze kalkulacyjne;
AW.51, podstawowe metody analizy statystycznej . .
Informatyka i wykorzystywane w badaniach populacyjnych i Zaliczenie z oceng
1 biostatystyka Awsz diagnostycznych; TEST
A.U.19. mozliwosci wspdtczesnej telemedycyny jako narzedzia
wspomagania pracy ratownika medycznego.
dobiera¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadzaé
podstawowe analizy statystyczne i postugiwac sie
odpowiednimi metodami przedstawiania wynikdéw.
Zdrowie publiczne a B.W.41. — A . Zaliczenie z ocena
20 B.W.42. pojecie zdrowia i jego determinanty oraz choroby
promocja zdrowia B.W.46. TEST

B.W.47

cywilizacyjne i zawodowe
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B.W.48

B.W.50.
B.W.52.
B.W.53.
B.W.54.

B.U.1.
B.U.8.
B.U.18.
B.U.20.
B.U.22.

skutki zdrowotne wywotane dziataniem szkodliwych
czynnikéw fizycznych chemicznych i biologicznych na
organizm cztowieka oraz zasady zapewniania wtasnego
bezpieczenstwa

problematyke higieny dzieci i mtodziezy

epidemiologie chordb zakaznych i regulacje prawne w
tym zakresie

podstawowe pojecia epidemiologiczne i podstawowe
metody badan epidemiologicznych

podstawy ekologii i ochrony srodowiska, rodzaje
zanieczyszczen i sposoby ochrony srodowiska
profilaktyke zachowan antyzdrowotnych, w tym uzywania
srodkoéw odurzajgcych lub substancji psychoaktywnych,
spozywania alkoholu i palenia tytoniu oraz profilaktyke
chordéb cywilizacyjnych i psychicznych

polityke zdrowotng panstwa, programy zdrowotne i
programy zwalczania zagrozen dla zdrowia oraz wptyw
czynnikdéw srodowiskowych na zdrowie cztowieka, przy
uwzglednieniu zmiennych takich jak wiek, miejsce
zamieszkania, nauki lub pracy.

zadania nadzoru sanitarno-epidemiologicznego i
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej

wdrazac¢ wtasciwe do sytuacji procedury postepowania
epidemiologicznego;

stosowac sie do zasad bezpieczenstwa sanitarno-
epidemiologicznego oraz profilaktyki choréb zakaznych i
niezakaznych;

stosowac dziatania na rzecz ochrony srodowiska;
okresla¢ wzajemne relacje miedzy cztowiekiem a
Srodowiskiem;
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wykonywac czynnosci z zakresu ratownictwa medycznego
i udzielaé $wiadczen zdrowotnych z zachowaniem
regulacji prawnych dotyczgcych wykonywania zawodu
ratownika medycznego.

identyfikowac obszary zdrowia publicznego szczegdlnie
zwigzane z funkcjonowaniem systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne

symptomatologie ogdlng zaburzen psychicznych i zasady
ich klasyfikacji wedtug gtéwnych systemoéw
klasyfikacyjnych;

objawy najczestszych choréb psychicznych, zasady ich
diagnozowania i postepowania terapeutycznego;

CW.9
cw.10 specyfike zaburzen psychicznych u dzieci, mtodziezy i Zaliczenie z oceng
21 |Psychiatria Ewi 0s0b starszych;
CW.13 regulacje prawne dotyczgce ochrony zdrowia TEST
C.u.15 psychicznego, ze szczegdlnym uwzglednieniem zasad
cu.77 przyjecia do szpitala psychiatrycznego;
rodzaje Srodkéw przymusu bezposredniego i zasady ich
stosowania w systemie ochrony zdrowia;
oceniac i opisywac stan somatyczny i psychiczny pacjenta;
cu.2
cu.7 c .
C.U.10 utozy¢ pacjenta do badania obrazowego oraz
cu.11 monitorowac jego stan podczas wykonywania badania Zaliczenie z oceng
- Praktyka $rédroczna Eﬂii przeprowadza¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym DOPES
-SOR Cu21 w zakresie niezbednym do podjecia medycznych
cu.28 czynnosci ratunkowych; MINI-CEX
cu4l przeprowadzac badanie fizykalne pacjenta dorostego w
2'3'2; zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu;
C.U.51
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C.U.52

monitorowac czynnos$¢ uktadu oddechowego, z
uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i
kapnografii;

wykonywac elektrokardiogram i interpretowac go w
podstawowym zakresie;

monitorowad czynnos$¢ uktadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi;

oznaczac stezenie glukozy z uzyciem glukometru;
monitorowacd stan pacjenta podczas czynnosci
medycznych i transportowych;

udraznia¢ drogi oddechowe metodami bezprzyrzgdowymi
udraznia¢ drogi oddechowe przyrzgdowymi metodami
nadgto$niowymi

prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka
samorozprezalnego

wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem
defibrylatora zautomatyzowanego;

wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem
defibrylatora manualnego

23

Praktyka wakacyjna
-ZRM

C.U.1.
C.U.7.

C.u.10.
C.U.11.
C.U.13.
C.U.14.
C.uU.21.
C.U.26.
C.U.28.
C.U.38.
C.u.41.
C.u.42.
C.U.49.
C.U51.
C.U.52.
C.U.65.

oceniac stan pacjenta w celu ustalenia sposobu
postepowania ratunkowego;

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

przeprowadzaé badanie fizykalne pacjenta dorostego w
zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu;
monitorowac czynno$é uktadu oddechowego, z
uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i
kapnografii;

wykonywac elektrokardiogram i interpretowaé go w
podstawowym zakresie;

Zaliczenie z oceng
DOPES

MINI-CEX

Strona 61z 99




C.U.67.

wykonywac elektrokardiogram i interpretowac go w
podstawowym zakresie;

monitorowaé czynnos$¢ uktadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi;

oznaczac stezenie glukozy z uzyciem glukometru;
przygotowywacé pacjenta do transportu;monitorowac
stan pacjenta podczas czynnosci medycznych i
transportowych;

prowadzi¢ podstawowe czynnosci resuscytacyjne u osob
dorostych, dzieci w tym niemowlat i noworodkow.
udraznia¢ drogi oddechowe metodami bezprzyrzgdowymi
udraznia¢ drogi oddechowe przyrzagdowymi metodami
nadgto$niowymi

prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka
samorozprezalnego

wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem
defibrylatora zautomatyzowanego;

wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem
defibrylatora manualnego

transportowac pacjenta w warunkach przedszpitalnych,
wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;
identyfikowac¢ wskazania do transportu do centrum
urazowego lub centrum urazowego dla dzieci i zgtaszaé
spetnienie kryteriéw kwalifikacji kierownikowi zespotu
urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego
dzieciecego
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przeprowadzac badanie fizykalne pacjenta;

oceniac stan Swiadomosci pacjenta;

przeprowadza¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w
zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu;
monitorowac czynno$é uktadu oddechowego, z
uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i

c.u.4.
cus. kapnografii;
2312 monitorowad czynnos$¢ uktadu krazenia metodami
C.U.13. nieinwazyjnymi; ] ]
. C.u.14. oznaczac stezenie glukozy z uzyciem glukometru; Zaliczenie z oceng
24 Praktyka wakacyjna gﬂg; prowadzi¢ podstawowe czynnosci resuscytacyjne u osob DOPES
-SOR CUAL dorostych, dzieci w tym niemowlat i noworodkéw.
c.u.42. udraznia¢ drogi oddechowe metodami bezprzyrzagdowymi MINI-CEX
gﬂ:i udraznia¢ drogi oddechowe przyrzagdowymi metodami
CU.52. nadgtosniowymi
prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem worka
samorozprezalnego
wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem
defibrylatora zautomatyzowanego;
wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem
defibrylatora manualnego
Praktyka wakacyjna
psychiatria
Zaliczenie z oceng
25 L . : . . DOPES
C.U.15. oceniad i opisywaé stan somatyczny i psychiczny pacjenta;
KONIEC ROKU 1 MINI-CEX
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RATOWNICTWO MEDYCZNE ROK Il

26

Farmakologia
nagtych stanéw
zagrozenia zycia

C.w.18.
C.W.20.
C.w.24.
C.W.36.
CW.72.

C.U.16.
C.u.19.
C.U.20.

mechanizmy dziatania podstawowych grup lekéw i lekéw
podawanych samodzielnie przez ratownika medycznego;
mozliwosci wdrozenia leczenia przeciwbdlowego przez
ratownika medycznego z uwzglednieniem farmakoterapii
dzieci;

mechanizmy dziatania, wskazania, przeciwwskazania,
interakcje i dawkowanie produktéw leczniczych
stosowanych w stanach zagrozenia zdrowotnego w
szczegolnosci produktéw lecznicznych anestetycznych,
zwiodczajacych,anelgetycznych, wptywajgcych na profil
krzepniecia krwi, fibrynolitykédw,amin presyjnych i
antybiotykow;

produkty lecznicze stosowane w nagtych chorobach
internistycznych, neurologicznych i psychiatrycznych;
wskazania do podawania produktéw leczniczych zgodnie
z charakterystyka produktu leczniczego ora aktualna
wiedzg medyczng;

przeprowadzaé analize ewentualnych dziatan
niepozgdanych poszczegdlnych lekdw oraz interakcji
miedzy nimi;

obliczaé dawki produktdw leczniczych oraz przygotowaé
do podania i podawac produkty lecznicze pacjentowi;
podawac produkty lecznicze stosowane w stanach
nagtego zagrozenia zdrowotnego, w tym anestetyczne,
zwiotczajgce, analgetyczne,wptywajace na profil
krzepniecia krwi,fibrynolityki,aminy presyjne oraz
wybrane antybiotyki;

Egzamin

TEST
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porozumiewac sie z pacjentem w jednym z jezykow
obcych na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu

Zaliczenie z oceng

27 |Jezyk obcy B.U16. Ksztafcenia Jezykowego;
B.W.59 terminologie w zakresie zagadnien zwigzanych z ochrong TEST
zdrowia i terminologie specjalistyczng z zakresu
ratownictwa medycznego w jezyku obcym;
procedury specjalistyczne w stanach nagtych pochodzenia
wewnetrznego, w szczegdlnosci takie jak:
elektrostymulacja, kardiowersja, pierwotna przezskérna
interwencja wiencowa (Percutaneous coronary
intervention, PCl), kontrapulsacja wewnatrzaortalna
(Intra-aortic balloon pump, |ABP), dializa, sztuczna Egzamin
CwW.9L. wentylacja i formy krazenia pozaustrojowego;
28 |Kardiologia C.U.13. , . . , TEST
cu1a. wykonywac elektrokardiogram i interpretowac go w
C.U.35. podstawowym zakresie; DOPES
monitorowaé czynnos$¢ uktadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi;
oceniac¢ wskazania do transportu pacjenta do jednostki
wyspecjalizowanej w szczegdlnosci do osrodka
toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego i
kardiologii inwazyjnej oraz centrum leczenia oparzen;
C.W.53.
C.W.79. zasady zabezpieczania materiatu biologicznego do badan
Medyczne czynnosci g-w-:z- laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych; Egzamin
ratunkowe - cud technike oznaczania stezen parametrow krytycznych;
29 |procedury c.u.7. rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w SOR; TEST
ratunkowe CU.1L stany zagrozenia w chorobach nowotworowych oraz
wewnatrzszpitalne Eﬂi postepowanie przedszpitalne i w SOR w przypadku takich DOPES
C.U.56. zagrozen;
8353 przeprowadzac badanie fizykalne pacjenta;
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przeprowadza¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym
w zakresie niezbednym do podjecia medycznych
czynnosci ratunkowych;

monitorowaé czynnos$¢ uktadu oddechowego, z
uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i
kapnografii;

monitorowad stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi;
oznaczac stezenie glukozy z uzyciem glukometru;
pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza;

wykonywac kaniulacje zyt obwodowych koriczyn gérnych i
dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej;

30

Medyczne czynnosci
ratunkowe

C.W.54.

C.W.59.

C.W.60.

C.W.66.

C.W.68.

CW.71.

CW.77.

C.W.78.

C.w.81.

C.W.83.

C.w.84.

zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu
postepowania i podjecia albo odstgpienia od medycznych
czynnosci ratunkowych, w tym w przypadku rozpoznania
Smierci;

zasady prowadzenia zaawansowanej resuscytacji
krazeniowo- oddechowej u dzieci i dorostych;

zasady prowadzenia zaawansowanej resuscytacji
krgzeniowo-oddechowej u dzieci w tym niemowlat i

noworodkdw;

wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii
bezposredniej przez usta bez uzycia srodkow
zwiotczajgcych i do prowadzenia wentylacji zastepczej
oraz techniki ich wykonywania;

Egzamin
TEST
DOPES

OSCE
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C.W.85.

C.W.86.

C.W.90.

C.u.27

C.U.28.

C.U.40.

C.u.43.

C.Uu.44.

C.U.45

C.U.50.

C.U.55.

C.U.69.

C.U.76.

wskazania do wykonania defibrylacji manualnej oraz
kardiowers;ji i elektrostymulacji u pacjentéw z
niestabilnoscig hemodynamiczng oraz techniki ich
wykonania;

zasady wykonywania dostepu doszpikowego przy uzyciu
gotowego zestawu;

objawy i rodzaje odmy optucnowej;

objawy krwiaka optucnej, wiotkiej klatki piersiowej i
ztamania zeber;

zasady podejmowania dziatan zabezpieczajgcych w celu
ograniczenia skutkéw zdrowotnych zdarzenia;

techniki przygotowania pacjenta do transportu i opieki
medycznej podczas transportu;

techniki przyjecia porodu nagtego w warunkach
pozaszpitalnych;

postepowanie przedszpitalne w stanach nagtego
zagrozenia zdrowotnego u oséb dorostych;

postepowanie przedszpitalne w stanach nagtego

zagrozenia zdrowotnego u dzieci;

zasady transportu pacjentéw z obrazeniami ciata;
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identyfikowac btedy i zaniedbania w praktyce ratownika
medycznego;

monitorowad stan pacjenta podczas czynnosci
medycznych i transportowych;

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u
dzieci, w tym niemowlat i noworodkdw, z
uwzglednieniem prawidtowego zastosowania urzadzen
wspomagajgcych resuscytacje;

wykonywac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii
bezposredniej u pacjenta ze stwierdzonym nagtym
zatrzymaniem krazenia;

wykonywac konikopunkcje;

wdrazac tlenoterapie zaleznie od potrzeb pacjenta i
wspomagac oddech;

prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem respiratora;

wykonywac dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego

zestawu;
dostosowac postepowanie ratunkowe do stanu pacjenta;

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
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zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;

Ortopedia i

wybrane zagadnienia z zakresu traumatologii dzieciecej;

Zaliczenie z oceng

31 |traumatologia C.W.75. identyfikowac obrazenia ciata i wdraza¢ postepowanie
narzadu ruchu C.U.66. ratunkowe, z uwzglednieniem obrazer wielomiejscowych TEST
i wielonarzagdowych;
zasady badania fizykalnego w zakresie niezbednym do
prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i
udzielania $wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne
czynnosci ratunkowe;
przyczyny i rodzaje bélu w klatce piersiowej oraz jego
diagnostyke;
zasady badania przedmiotowego w zakresie niezbednym
Wi, do prowadzenia medycznych czynnosci ratunkowych i
CW27 udzielania $wiadczen zdrowotnych innych niz medyczne
C.W35. czynnosci ratunkowe; ) )
5, |Choroby Ewig zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w | Zaliczenie z oceng
wewnetrzne K. ostrej niewydolnosci nerek oraz jej przyczyny i objawy; TEST
C.W17. zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego
c.was. oraz profilaktycznego w najczestszych chorobach
C.w33 . . L . .
CW36 bakteryjnych, wirusowych , pasozytniczych i grzybicach w

tym zakazeniach pneumokokowych i meningokokowych,
wirusowym zapaleniu watroby (WZW), zespole nabytego
niedoboru odpornosci AIDS, sepsie i zakazeniach
szpitalnych oraz ich przyczyny i objawy;

kierowania sie dobrem pacjenta;

mechanizmy prowadzgce do nagtych zagrozen zdrowia i
Zycia;

przyczyny i rodzaje ostrej niewydolnosci oddechowej;
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zagadnienia $pigczki metabolicznej i standw nagtego
zagrozenia zycia w endokrynologii;

produkty lecznicze stosowane w nagtych chorobach
internistycznych, neurologicznych i psychiatrycznych;

fizjologie i patofizjologie okresu noworodkowego;
techniki przyjecia porodu nagtego w warunkach

Ginekologia i gw; pozaszpitalnych; o Zaliczenie z oceng
33 o wybrane stany nagtego zagrozenia zdrowotnego w
potoznictwo Ej\lﬂv_;m' ginekologii i potoznictwie oraz zasady postepowania TEST
c.u.61 przedszpitalnego w tym zakresie;
oceniac stan noworodka w skali APGAR;
przyjmowac pordd nagly w warunkach pozaszpitalnych;
Zaliczenie z oceng
34 |Laryngologia C.W.109. wybrane stany nagte laryngologiczne i zasady
postepowania przedszpitalnego w tym zakresie; TEST
procedury medyczne stosowane przez ratownika
medycznego, w szczegdlnosci zaopatrywanie ran i
oparzen, tamowanie krwotokdw, unieruchamianie
ztaman, zwichniec i skrecen oraz unieruchamianie Zaliczenie z ocena
35 |Neurochirurgia C.W80. kregostupa, ze szczegdlnym uwzglednieniem odcinka
C.W105. szyjnego, a takze podawanie lekéw; TEST
zasady postepowania przedszpitalnego i w SOR w
obrazeniach: czaszkowo-mdzgowych, kregostupa i rdzenia
kregowego, koriczyn, jamy brzusznej i klatki piersiowe;j
oraz w przypadku wstrzasu;
Ew:; zasady diagnozowania i postepowania terapeuycznego w | zaliczenie z ocena
36 |Neurologia C.W.39. najczestszych chorobach uktadu nerwowego (bdle gtowy,
Eﬂi choroby naczyniowe mozgu, w szczegdlnosci udar mdzgu TEST

C.U.54.

i padaczka)oraz ich przyczyny i objawy;

Strona 70 z 99




zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
zakazeniach uktadu nerwowego, w szczegdlnosci w
zapaleniu opon mdzgowo-rdzeniowych oraz ich przyczyn i
objawy;

zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
chorobach otepiennych oraz ich przyczyny i objawy;
oceniac stan swiadomosci pacjenta;

oceniac stan neurologiczny pacjenta;

ocenia¢ nagte zagrozenia neurologiczne u pacjenta;

37

Okulistyka

wybrane stany nagte okulistyczne i zasady postepowania

Zaliczenie z oceng

C.W.108 . .
przedszpitalnego w tym zakresie; TEST
zasady postepowania w najczestszych chorobach dzieci, z
uwzglednieniem odrebnosci uzaleznionych od wieku;
podstawowe normy rozwojowe w badania fizykalnym
dziecka;
CW.A wybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia i
CW.2. przewodu pokarmowego oraz choroby neurologiczne u )
C.W.3. dzieci; Egzamin
38 |Pediatria cw.a4. . , . . ]
CWE. najczestsze choroby zakazne wieku dzieciecego; TEST
CW.7. odrebnosci morfologiczno-fizjologiczne poszczegdlnych
cus. narzadoéw i uktadéw organizmu w wieku rozwojowym;
C.U.5. _
wybrane wady wrodzone i choroby uwarunkowane
genetycznie;
postepowac z dzieckiem w oparciu o znajomos$é
symptomatologii najczestszych chordb dzieciecych;
dostosowywac sposdb postepowania do wieku dziecka;
C.W.118. : :
Toksykologia C.U.33. . . . L Zaliczenie z oceng
39 o U3 mechanizmy,cele i zasady leczenia uzaleznien od
Kliniczna C.U.35. substancji psychoaktywnych; TEST
C.U.36.
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interpretowac wyniki podstawowych badan
toksykologicznych;

rozpoznawac toksydromy;

ocenia¢ wskazania do transportu pacjenta do jednostki
wyspecjalizowanej w szczegdlnosci do osrodka
toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego i
kardiologii inwazyjnej oraz centrum leczenia oparzen;
szacowac niebezpieczenstwo toksykologiczne w
okreslonych grupach wiekowych i w réznych stanach
klinicznych;

DOPES

wybrane choroby przewodu pokarmowego;
metody oceny stanu odzywienia;

zaktadad zgtebnik dozotagdkowy;

zaktadac cewnik do pecherza moczowego;

C.W.32. asystowac przy czynnosciach przygotowawczych do
2'3’2324' transplantacji narzagdéw; . .
Chirurgia- blok cu23. ocenia¢ wskazania do transportu pacjenta do jednostki Zaliczenie z oceng
40 operacyjny C.U.24. wyspecjalizowanej w szczegdlnosci do osrodka DOPES
gﬂg? toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego i
C.U.46. kardiologii inwazyjnej oraz centrum leczenia oparzen;
C.U.47. wigzac obrazy uszkodzen tkankowych i narzgdowych z
objawami klinicznymi choroby;
stosowac sie do zasad aseptyki i antyseptyki;
zaopatrywac rany, z uwzglednieniem ich rodzaju i
charakterystyki;
B.W.20 prawne, organizacyjne i etyczne uwarunkowania,
B.W.38. wykonywania zawodu ratownika medycznego, z Zaliczenie z oceng
41 |Prawo medyczne B.W.39. L .. L . . "
BW.40. uwzglednieniem miejsca zatrudnienia i petnionej funkcji TEST
B.W.45. aspekty prawne, organizacyjne etyczne i spoteczne
B.U.6.

przeszczepiania tkanek komorek i narzgdow
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przepisy prawa dotyczgce ratownictwa medycznego , w
tym zasady odpowiedzialnosci pracowniczej,zawodowej,
cywilnej i karnej zwigzanej z wykonywaniem zawodu
ratownika medycznego z uwzglednieniem zdarzenia
niepozgdanego, przewinienia zawodowego i btedu
medycznego

strukture i organizacje systemu Panstwowe Ratownictwo
Medyczne

problematyke z zakresu zywnosci i zywienia, higieny
Srodowiska i higieny pracy oraz regulacje prawne w tym
zakresie

przestrzega¢ praw pacjenta;

42

Wspotpraca z
podmiotami
systemu Panstwowe
Ratownictwo
Medyczne

C.W102.
B.W.61
C.w.21.
C.w.81.
C.w.82.
C.W.93.
C.W.95.

C.W.111.
CW.112.
C.W.124.

procedury specjalistyczne w stanach nagtych pochodzenia
urazowego stosowane w ramach postepowania
przedszpitalnego i w SOR;

techniki stosowane przez specjalistyczne jednostki
ratownicze;

zasady dekontaminacji;

zasady podejmowania dziatan zabezpieczajgcych w celu
ograniczenia skutkdw zdrowotnych zdarzenia;

zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i
wtornej oraz segregacji szpitalnej z wykorzystaniem
systemow informatycznych, a takze zasady zarzgdzania
akcjg medyczng w trakcie zdarzenia z duzg liczg
poszkodowanych;

procedury medyczne i dziatania ratunkowe w stanch
zagrozenia srodowiskowego;

procedury medyczne i dziatania ratunkowe zwigzane z
wystgpieniem zagrozenia
terrorystycznego,chemicznego,biologicznego
radiacyjnego lu nuklearnego;

Zaliczenie z oceng

DOPES
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zasady funkcjonowania systemu Panstwowe
Ratownictwo Medyczne;

role i znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w
systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne;
podstawy dysponowania zespotami ratownictwa
medycznego i koordynacji dziatan w Systemie PRM;

Zajecia sposoby zwiekszania sprawnosci fizycznej
sprawnosciowe z techniki stosowane przez specjalistyczne jednostki Zaliczenie z oceng
43  |elementami S er ratownicze
ratownictwa B.U.23 oceni¢ poziom swojej sprawnosci fizycznej i dobraé DOPES
specjalistycznego wiasciwg forme aktywnosci do potrzeb swojego
organizmu i warunkdéw pracy
monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi;
pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych; | zaliczenie z oceng
Praktyka $rédroczna C.U.18 wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
44 |- Oddziat choréb C.U.56 zlecenie lekarza; DOPES
wewnetrznych 2-3-32- prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé
B Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci Mini-CEX
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;
postepowac z dzieckiem w oparciu o znajomosé
CU3. symptomatologii najczestszych chordb dzieciecych; Zaliczenie z oceng
c.u4. przeprowadzaé badanie fizykalne pacjenta;
Praktyka srédroczna C.US. , , . . .
45 dostosowywac sposdb postepowania do wieku dziecka; DOPES
- Oddziat pediatrii Eﬂgg prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u
C.U.68. dzieci, w tym niemowlat i noworodkéw, z Mini-CEX
C.U.76.

uwzglednieniem prawidtowego zastosowania urzadzen
wspomagajgcych resuscytacje;
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pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza;

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;

46

Praktyka srédroczna
- Oddziat kardiologii

C.u.18.
C.U.56.
C.U.68.
C.U.76.

monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi;
pobierac krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza;

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;

Zaliczenie z oceng
DOPES

Mini-CEX
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uktada¢ pacjenta w pozycji wtasciwej dla rodzaju choroby
lub odniesionych obrazen ciata;

pobierac krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
unieruchomié konczyne po urazie;

stabilizowad i unieruchamia¢ kregostup;

Praktyka $rédroczna c.U.9. . . , s . . Zaliczenie z ocena
Oddziat C.U.56. identyfikowad obrazenia ciata i wdraza¢ postepowanie
- Zla . . . . ..
47 cU.57. ratunkowe, z uwzglednieniem obrazen wielomiejscowych DOPES
ortopedyczno- C.u.s8. - _
C.U.66. i wielonarzagdowych;
urazowy C.U.68. wykonywa¢é procedury medyczne pod nadzorem lub na Mini-CEX
c.u.76. zlecenie lekarza;
prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;
oceniac stan neurologiczny pacjenta;
ocenia¢ nagte zagrozenia neurologiczne u pacjenta;
pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na Zaliczenie z oceng
c.u.17. _
Praktyka $rédroczna C.U.54. zlecenie lekarza;
48 . . DOPES
- Oddziat neurologii C.U.56. B o . o
C.U.68. prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé .
C.U.76. .. , . . L. Mini-CEX
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;
49 |Praktyka srédroczna C.U.70. prowadzi¢ dokumentacje medyczna w zakresie Zaliczenie z oceng
C.U.76.

Dyspozytornia

wyknywanych czynnosci, w tym w przypadku zgonu
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medyczna

pacjenta, urodzenia dziecka martwego i odstgpienia od
medycznych czynnosci ratunkowych;

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;

DOPES

Mini-CEX

50

Praktyka wakacyjna
blok operacyjny

C.u.22.
C.U.23.
C.u.32.
C.u.42.
C.u.43.
C.u.47.
C.u.48.
C.U.56.
C.U.65.
C.U.66.
C.U.68.

zaktadad zgtebnik dozotagdkowy;

zaktadaé cewnik do pecherza moczowego;

monitorowaé czynnosci zyciowe pacjenta podczas
badania diagnostycznego;

udraznia¢ drogi oddechowe przyrzgdowymi metodami
nadgto$niowymi;

wykonywac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii
bezposredniej u pacjenta ze stwierdzonym nagtym
zatrzymaniem krazenia;

zaopatrywac rany, z uwzglednieniem ich rodzaju i
charakterystyki;

tamowac i zaopatrywad krwawienia lub krwotoki z
uzyciem opatrunkéw zwyktych hemostatycznych i opaski
uciskowej;

pobieraé krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
transportowaé pacjenta w warunkach przedszpitalnych,
wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;

identyfikowac obrazenia ciata i wdrazaé postepowanie
ratunkowe, z uwzglednieniem obrazen wielomiejscowych
i wielonarzagdowych;

wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza;

Zaliczenie z oceng
DOPES

Mini-CEX
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51

Praktyka wakacyjne
-SOR

C.u.18

C.U.33.
C.U.34.

C.U.39
C.u.40
C.u.42

C.U.43.
C.U.44.

C.U.50
C.U.55

C.U.56.
C.U.57.
C.U.58.
C.U.60.

C.U.62

C.U.63.

C.U.65
C.U.66

C.U.68.
C.U.71.

C.U.72

C.U.75.
C.U.76.
C.U.77.
C.U.78.

monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi;
interpretowac wyniki podstawowych badan
toksykologicznych;

rozpoznawac toksydromy;

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u
dorostych, z uwzglednieniem prawidtowego zastosowania
urzgdzen wspomagajacych resuscytacje;

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u
dzieci, w tym niemowlat i noworodkoéw, z
uwzglednieniem prawidtowego zastosowania urzadzen
wspomagajgcych resuscytacje;

udraznia¢ drogi oddechowe przyrzgdowymi metodami
nadgto$niowymi;

wykonywac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii
bezposredniej u pacjenta ze stwierdzonym nagtym
zatrzymaniem krazenia;

wykonywac konikopunkcje;

prowadzi¢ wentylacje zastepcza z uzyciem respiratora;
wykonywac dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego
zestawu;

pobieraé krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
unieruchomié konczyne po urazie;

stabilizowaé i unieruchamia¢ kregostup;

oceni¢ obrazenia przy zastosowaniu skal urazowych;
decydowac o niepodejmowaniu resuscytacji kragzeniowo-
oddechowej lub zaprzestaniu jej przeprowadzenia;
dokonac segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej
i wtérnej oraz segregacji medycznej szpitalnej z
wykorzystaniem systemoéw informatycznych;

Zaliczenie z oceng
DOPES

Mini-CEX
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transportowac pacjenta w warunkach przedszpitalnych,
wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;

identyfikowac obrazenia ciata i wdrazaé postepowanie
ratunkowe, z uwzglednieniem obrazen wielomiejscowych
i wielonarzagdowych;

wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza;

rozpoznaé pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon
pacjenta;

wykonywac szczepienia przeciw
grype,WZW,tezcowi,COVID-
19,pneumokokom,wsciekliznie oraz inne obowigzkowe i
zalecane szczepienia ochronne zgodne z przepisami
prawa;

wdrazac procedury medyczne i dziatania ratunkowe w
przypadku wystgpienia zagrozenia
terrorystycznego,chemicznego,biologicznego,radiacyjneg
o lub nuklearnego;

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;
stosowac srodki przymusu bezposredniego;
przeprowadzié¢ badania kwalifikacyjne do szczepien
ochronnych przeciw grypie, WZW,tezcowi,COVID-19 oraz
innych obowigzkowych i zalecanych szczepien
ochronnych;

52

Praktyka wakacyjne
- Oddziat
anestezjologii i

C.u.12.
C.U.16.
C.U.20.
C.U.31L

interpretowac wyniki badan pacjenta z przewlekta
niewydolnoscig oddechowg;

Zaliczenie z oceng

DOPES
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intensywnej terapii

KONIEC ROKU 2

C.u.42

C.u.43.

C.u.44

C.U.50.
C.U.56.
C.u.62.
C.U.66.

C.U.68

C.U.71.
C.U.76.
C.u.77.

przeprowadzac analize ewentualnych dziatan
niepozgdanych poszczegdlnych lekéw oraz interakcji
miedzy nimi;

podawac produkty lecznicze stosowane w stanach
nagtego zagrozenia zdrowotnego, w tym anestetyczne,
zwiotczajgce, analgetyczne,wptywajace na profil
krzepniecia krwi,fibrynolityki,aminy presyjne oraz
wybrane antybiotyki;

rozpoznawac stany zagrozenia zycia u pacjenta po
przeszczepie narzadu;

udraznia¢ drogi oddechowe przyrzagdowymi metodami
nadgto$niowymi;

wykonywac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii
bezposredniej u pacjenta ze stwierdzonym nagtym
zatrzymaniem krazenia;

wykonywac konikopunkcje;

prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem respiratora;
pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
decydowac o niepodejmowaniu resuscytacji kragzeniowo-
oddechowej lub zaprzestaniu jej przeprowadzenia;
identyfikowac¢ obrazenia ciata i wdraza¢ postepowanie
ratunkowe, z uwzglednieniem obrazen wielomiejscowych
i wielonarzagdowych;

wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza;

rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon
pacjenta;

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z

Mini-CEX
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RATOWNICTWO

zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego;
stosowac srodki przymusu bezposredniego;
MEDYCZNE ROK Il

53

Medycyna
ratunkowa

14

CW.17.
Cw.92.
C.W.99.

C.W.100.
C.W.101.
C.W.102.
C.W.105.
C.W.112.
C.W.125.

C.u.2.
C.u.4.
C.U.7.
C.U.11.
C.U.68.

mechanizmy prowadzgce do nagtych zagrozen zdrowia i
Zycia;

wskazania do leczenia hiperbarycznego;

zaburzenia réwnowagi kwasowo-zasadowej i wodno-
elektrolitowej oraz zasady postepowania
przedszpitalnego i w SOR w takich zaburzeniach;

zasady postepowania profilaktycznego zakazenn w SOR;
zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR;

procedury specjalistyczne w stanach nagtych pochodzenia
urazowego stosowane w ramach postepowania
przedszpitalnego i w SOR;

zasady postepowania przedszpitalnego i w SOR w
obrazeniach: czaszkowo-médzgowych, kregostupa i rdzenia
kregowego, konczyn, jamy brzusznej i klatki piersiowe;j
oraz w przypadku wstrzasu;

role i znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w
systemie Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

zasady prowadzenia dokumentacji medycznej w praktyce
ratownika medycznego.

utozy¢ pacjenta do badania obrazowego oraz
monitorowac jego stan podczas wykonywania badania
przeprowadzaé badanie fizykalne pacjenta;
przeprowadzaé wywiad medyczny z pacjentem dorostym
w zakresie niezbednym do podjecia medycznych
czynnosci ratunkowych;

Egzamin
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monitorowac czynnos$¢ uktadu oddechowego, z
uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i
kapnografii;

wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza

54

Intensywnej terapia

C.w.19.
C.W.29.
C.W.30.
C.W.40.
C.W.49.
C.W.50.
C.w.6l.
C.W.66.
C.W.73.
C.W.76.
C.w.92.
C.W.113.
C.u.12.
C.U.29.
C.U.30.
C.U.3.

skale oceny bdlu i metody ograniczania bdlu

przyczyny i rodzaje ostrej niewydolnosci oddechowej
zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
zespole ostrej niewydolnos$ci oddechowej, zaostrzeniu
przewlektej obturacyjnej choroby ptuc, astmie, ostrych
stanach zapalnych drég oddechowych i odmie
optucnowej oraz ich przyczyny i objawy

zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
hipotermii oraz jej przyczyny i objawy

zasady wykonania toalety drzewa oskrzelowego u
pacjenta zaintubowanego;

zasady wykonania toalety u pacjenta z zatozong rurke
tracheostomijng i pielegnacji tracheostomii

wskazania do odsysania drég oddechowych i techniki jego
wykonywania;

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

wybrane skale oceny $pigczki oraz skale urazowe i
rokownicze;

wskazania do stosowania intensywnej terapii i zasady jej
stosowania;

wskazania do leczenia hiperbarycznego;

zasady wysuniecia podejrzenia i rozpoznawania smierci
mozgu;

Egzamin
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interpretowac wyniki badan pacjenta z przewlektg
niewydolno$cig oddechowg;

stosowac leczenie przeciwbdlowe;

oceniac stopien nasilenia bdlu wedtug skal oceny boélu.
postepowac z dzieckiem w oparciu o znajomos$é
symptomatologii najczestszych choréb dzieciecych;

55

Procedury
pediatryczne - SOR

C.W.103.
C.W.104.
C.U.7.
C.u.10.
C.U.11.
C.U.67.
C.U.68.
C.u.79.

rodzaje obrazen ciafa ich definicje oraz zasady
kwalifikowania do centrum urazowego i centrum
urazowego dla dzieci

zasady funkcjonowania centrum urazowego i centrum
urazowego dla dzieci;

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

przeprowadzaé badanie fizykalne pacjenta dorostego w
zakresie niezbednym do ustalenia jego stanu;
monitorowac czynno$¢ uktadu oddechowego, z
uwzglednieniem pulsoksymetrii, kapnometrii i
kapnografii;

identyfikowa¢ wskazania do transportu do centrum
urazowego lub centrum urazowego dla dzieci i zgtaszaé
spetnienie kryteriéw kwalifikacji kierownikowi zespotu
urazowego lub kierownikowi zespotu urazowego
dzieciecego

wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza

wykonywac kaniulacje zyt obwodowych koriczyn gérnych i
dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej

Egzamin
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Ratownictwo

proces podejmowania decyzji w zespole
podstawy dysponowania zespotami ratownictwa
medycznego i koordynacji dziatan w Systemie PRM

specjalistyczne dla E\\;\v/i; identyfikowaé¢ na miejscu zdarzenia sytuacje narazenia na o
>6 ratownika C.U.25. czynniki szkodliwe i niebezpieczne; Zaliczenie z oceng
medycznego 2322 przygotowywac pacjenta do transportu;
dziata¢ zespotowo,udzielajgc pomocy w trudnych
warunkach terenowych oraz w warunkach znacznego
obcigzenia fizycznego i psychicznego
przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania
C.W.55. oraz zasady stwierdzania zgonu . .
57 |Medycyna sadowa C.W.119. podstawowe zagadnienia z zakresu medycyny sgdowej Zaliczenie z oceng
CU.7L rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon
pacjenta
podstawowe pojecia epidemiologiczne i podstawowe
metody badan epidemiologicznych
zadania nadzoru sanitarno-epidemiologicznego i
Panistwowej Inspekcji Sanitarnej
BV 48, rodzaje szczepionek wynikajgce z obowigzujacego
L B.W.54. programu szczepien ochronnych w Rzeczypospolitej
Zagrozenia - . . . .
Do . C.W.120. Polskiej oraz ich dziatanie immunologiczne
58 ep|derfuo!og|czne ' C.W.121. zasady kwalifikowania do szczepient ochronnych oraz Zaliczenie z oceng
szczeplenia Ewﬁg wykonywania tych szczepien
ochronne cu.72. standardy przeprowadzania badan kwalifikacyjnych do
cU.73. szczepien ochronnych przeciw
C.U.78.

grypie, WZW,tezcowi,COVID-19 i wykonywania tych
szczepien ochronnych przeciw

grypie, WZW,tezcowi,COVID-
19,pneumokokom,wsciekliznie oraz innych
obowigzkowych i zalecanych szczepien ochronnych,
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zgodnie z przepisami prawa oraz zapewnieniem
bezpieczenstwa pacjentowi oraz sobie.

procedury stosowane w sytuacji wystgpienia NOP oraz
zasady prowadzenia sprawozdawczosci w zakresie
szczepien ochronnych.

wykonywac szczepienia przeciw
grype,WZW,tezcowi,COVID-
19,pneumokokom,wsciekliznie oraz inne obowigzkowe i
zalecane szczepienia ochronne zgodne z przepisami
prawa

rozpoznac i sklasyfikowaé NOP oraz charakteryzowaé
miejscowe i uogdlnione reakcje organizmu wystepujgce u
pacjenta

przeprowadzi¢ badania kwalifikacyjne do szczepien
ochronnych przeciw grypie, WZW,tezcowi,COVID-19 oraz
innych obowigzkowych i zalecanych szczepien
ochronnych

59

Medycyna katastrof

C.w.21.
C.w.82.
C.W.93.
C.W.94.
C.W.97.

C.U.63.
C.U.74.

zasady dekontaminacji;

zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej i
wtornej oraz segregacji szpitalnej z wykorzystaniem
systemow informatycznych, a takze zasady zarzadzania
akcjg medyczng w trakcie zdarzenia z duzg liczbg
poszkodowanych

procedury medyczne i dziatania ratunkowe w stanach
zagrozenia Srodowiskowego

rodzaje katastrof, procedury medyczne i dziatania
ratunkowe podejmowane w zdarzeniach z duzg liczba
poszkodowanych

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

Zaliczenie z oceng
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dokonac segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej
i wtérnej oraz segregacji medycznej szpitalnej z
wykorzystaniem systeméw informatycznych

wdrazac¢ procedury medyczne i dziatania ratunkowe w
przypadku zdarzenia z duzg liczbg poszkodowanych

Ochrona wtasnosci

60 podstawowe zagadnienia z zakresu ergonomii, w tym Zaliczenie z oceng
intelektualnej B.W.49 . . o
zasady ergonomicznej organizacji pracy
etyczne aspekty postepowania ratowniczego w
zdarzeniach z duzg liczbg poszkodowanych
tamowac i zaopatrywaé krwawienia lub krwotoki z
. uzyciem opatrunkéw zwyktych hemostatycznych i opaski
Ratownictwo . .
q C.W.9. uciskowej
61 ',ne ycz.ne W 2'3'22' wdrazac odpowiednie postepowanie w odmie Zaliczenie z oceng
srodowisku C.U.60. optucnowej zagrazajacej zyciu;
taktycznym L . .
C.U.75. oceni¢ obrazenia przy zastosowaniu skal urazowych
wdrazac procedury medyczne i dziatania ratunkowe w
przypadku wystgpienia zagrozenia
terrorystycznego,chemicznego,biologicznego,radiacyjneg
o lub nuklearnego
62 Chirurgia z C.W.106. zasady cewnikowania pecherza moczowego; . .
elementami urologii C.W.107. procedure zaktadania sondy zotgdkowej i ptukania gzamin
zotadka;
procedury medyczne i dziatania ratunkowe zwigzane z
wystgpieniem zagrozenia
63 q § C.W.95. terrorystycznego,chemicznego,biologicznego Zali .
Medycyna taktyczna c.u.4s. radiacyjnego lub nuklearnego aliczenie z oceng
C.U.75.

tamowad i zaopatrywaé krwawienia lub krwotoki z
uzyciem opatrunkéw zwyktych hemostatycznych i opaski
uciskowej
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wdrazac procedury medyczne i dziatania ratunkowe w
przypadku wystgpienia zagrozenia
terrorystycznego,chemicznego,biologicznego,radiacyjneg
o lub nuklearnego

Postepowanie z
pacjentem

uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne
najczestszych nowotworéw;

zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego w
opiece paliatywnej i najczestsze problemy medycyny

onkologicznym w C.w.14. paliatywnej
S C.W.15. : : . .
64 [ratownictwie W1t zasady postgpowania ratunkowego w przypadku pacjenta | Zaliczenie z oceng
medycznym z C.W.23. w stanie terminalnym;
elementami stanéw stany zagrozenia w chorobach nowotworowych i
paliatywnych hematologicznych, zaburzeniach uktadu krzepniecia,
zespole wykrzepiania wewnatrznaczyniowego i ostrej
biataczce oraz zasady postepowania przedszpitalnego w
tych stanach;
65 |Geriatria Zaliczenie z oceng
zagadnienia zwigzane z funkcjonowaniem podmiotéw
systemu ochrony zdrowia oraz z problemami ewaluacji i
kontroli w ochronie zdrowia;
. B.W.2. zasady zarzgdzania podmiotami systemu ochrony zdrowia
Ekonomiaii B.W.19. . . .
. B.W.20. prawne, organizacyjne i etyczne uwarunkowania . .
66 |zarzadzanie w . . Zaliczenie z oceng
' _ B.W.43, wykonywania zawodu ratownika medycznego, z
ochronie zdrowia S'wgg' uwzglednieniem miejsca zatrudnienia i petnionej funkcji
BW.S6 podstawowe zagadnienia dotyczace ekonomiki zdrowia i

zarzadzania finansami w systemie ochrony zdrowia
zasady i metody promocji zdrowia i profilaktyki chordb z
uwzglednieniem edukacji zdrowotne;j
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podstawowe regulacje prawne dotyczgce powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego oraz organizacji i
finansowania systemu ochrony zdrowia

zasady zarzgdzania jakosScig $wiadczen zdrowotnych oraz
metody jej zapewnienia

zasady motywowania pacjenta do prozdrowotnych
zachowan i informowania o niepomysinym rokowaniu
techniki redukowania leku i sposoby relaksacji
mechanizmy powstawania i objawy zespotu wypalenia
zawodowego oraz metody zapobiegania powstawaniu

Psychotraumatologi B.W.16. tego zespotu
67 |adlaratownika S'\L’J\/fg' stosowac — w podstawowym zakresie — psychologiczne Zaliczenie z oceng
medycznego B.U13. interwencje motywujace i wspierajgce;
B.U.15. zapobiegac zespotowi stresu pourazowego po
traumatycznych wydarzeniach, w tym przeprowadzac
podsumowanie zdarzenia traumatycznego (debriefing) w
zespole;
oceniac funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych
(stres, konflikt, frustracja);
przyczyny i rodzaje bolu w klatce piersiowej oraz jego
diagnostyke
Ostre stany w .
68 L C.W.27 problematyke ostrego zespotu wieficowego, zawatu Zaliczenie z oceng
kardiologii CW.28 o . -
-W.28. serca, nadcisnienia tetniczego, rozwarstwienia aorty,
niewydolnosci krazenia, ostrego niedokrwienia konczyny,
obrzeku ptuc i zatorowosci ptucne;j
C.W.114. rodzaje badan obrazowych oraz techniki ich wykonywania
o C.W.115. obraz radiologiczny podstawowych chordb . .
69 |Radiologia C.W.116. . . . Zaliczenie z oceng
CW.117. zasady diagnostyki za pomocg badan obrazowych w
c.u.2. szczegoblnosci oceny ultrasonograficznej w zakresie
C.u.32.

protokotdow ratunkowych
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wskazania i przeciwwskazania i przygotowanie pacjenta
do poszczegdlnych rodzajéw badan obrazowych oraz
przeciwwskazania do stosowania srodkow
kontrastujgcych

utozy¢ pacjenta do badania obrazowego oraz
monitorowac jego stan podczas wykonywania badania
monitorowaé czynnosci zyciowe pacjenta podczas
badania diagnostycznego;

Badania naukowe w

70 |ratownictwie Zaliczenie z oceng
medycznym
podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki medycznej i
71 Dydaktyka B.W.58 zasady przygotowania do dziatalnosci dydaktycznej Zaliczenie z oceng
medyczna Sﬂi podnosi¢ swoje kwalifikacje i przekazywaé wiedze innym;
stosowac podstawowe metody dydaktyczne
pojecia emocji, motywacji, i osobowosci, zaburzeniach
osobowosci istote i strukture zjawisk zachodzgcych w
procesie przekazywania i wymiany informacji oraz
modele i style komunikacji interpersonalnej
psychologia w B.W.35. problematyke postepowania w sytuacjach kryzysowych
s B.W.51. oraz zasady i metody radzenia sobie ze stresem przy . .
72 |ratownictwie :3'26 wykonywaniu zawodu ratownika medycznego Zaliczenie z oceng
medycznym B.U.14. identyfikowac czynniki ryzyka wystgpienia przemocy,
rozpoznawac przemoc i odpowiednio na nig reagowag;
stosowac — w podstawowym zakresie — psychologiczne
interwencje motywujace i wspierajace;
radzic¢ sobie ze stresem przy wykonywaniu zawodu
ratownika medycznego;
73 |Wielokulturowosc i B.W.31. zasady komunikacji z pacjentem odmiennym kulturowo, o | Zaliczenie z ocena
B.U.7.

wspoétpraca w pracy

odmiennej orientacji seksualnej oraz pacjentem
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zespotu ratownictwa
medycznego

niewidzgcym i niedowidzgcym oraz niestyszagcym i
niedostyszgcym

uwzglednia¢ podczas medycznych czynnosci ratunkowych
oczekiwania pacjenta wynikajgce z uwarunkowan
spoteczno-kulturowych;

74 |Choroby zakaine Zaliczenie z oceng
75 |Choroby tropikalne Zaliczenie z oceng
dbac o bezpieczenstwo wilasne, pacjentow, otoczenia i
Srodowiska, przestrzegajac zasad bezpieczenstwa i
higieny pracy oraz przepisow i zasad regulujacych
postepowanie w przypadku réznych rodzajow zagrozen;
Bezpieczeristwo B.U.3. uwzglednia¢ podczas medycznych czynnosci ratunkowych
76 |wtasne ratownika B.U.7. uwarunkowania kulturowe,religijne i spoteczne w Zaliczenie z oceng
medycznego :3-2- odniesieniu do potrzeb pacjenta
o stosowac sie do zasad bezpieczenstwa sanitarno-
epidemiologicznego oraz profilaktyki choréb zakaznych i
niezakaznych;
identyfikowac czynniki ryzyka wystgpienia przemocy,
rozpoznawac przemoc i odpowiednio na nig reagowag;
523 priorytety pracy zespotowej i czynniki wptywajgce na
B 24, efektywnos¢ pracy zespotu
) L. B.W.25. znaczenie motywacji cztonkdw zespotu dla jakosci i
Interdyscyplinarnos¢ B.W.26 L
-W.26. efektywnosci pracy zespotu .
77 |w ratownictwie B.W.27. . . " Egzamin
proces podejmowania decyzji w zespole
medycznym B.W.28.
B.U.2. metody samooceny pracy zespofu
B.U.12. czynniki zaktécajgce prace zespotowg i metody
C.U.64. . . .
Cues. rozwigzywania konfliktow w zespole

zasady efektywnego komunikowania sie w zespole
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rozpoznawac sytuacje, ktore wymagaja konsultacji z
przedstawicielem innego zawodu medycznego lub
koordynatorem medycznym;podnosi¢ swoje kwalifikacje i
przekazywad wiedze innym;

dziata¢ zespotowo,udzielajgc pomocy w trudnych
warunkach terenowych oraz w warunkach znacznego
obcigzenia fizycznego i psychicznego

wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza

procedury medyczne i dziatania ratunkowe w stanach
zagrozenia Srodowiskowego

rodzaje katastrof, procedury medyczne i dziatania
ratunkowe podejmowane w zdarzeniach z duzg liczba
poszkodowanych

C.W.93. procedury medyczne i dziatania ratunkowe zwigzane z
Zarzadzanie C.W.94. wystgpieniem zagrozenia . .
78 C.W.95. . . . Zaliczenie z ocena
kryzysowe C.W.96. terrorystycznego,chemicznego,biologicznego
C.W.111. radiacyjnego lub nuklearnego
cu.74. etyczne aspekty postepowania ratowniczego w
zdarzeniach z duzg liczbg poszkodowanych
zasady funkcjonowania systemu Panistwowe
Ratownictwo Medyczne;
wdrazac¢ procedury medyczne i dziatania ratunkowe w
przypadku zdarzenia z duzg liczbg poszkodowanych
79 |Egzamin dyplomowy Egzamin
Fakultet jezyk podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i . .
80 migowy B.W.60 ideologiczne w zakresie niezbednym do gromadzenia Zaliczenie z ocena
informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta
81 Praktyka érédroczna Eﬂgz stosowac leczenie przeciwbdlowe; Zaliczenie z oceng

C.U.39.

oceniac stopien nasilenia bolu wedtug skali oceny bélu.
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-SOR

C.u.40.
C.u.42.
C.u.43.
C.U.44.
C.U.50.
C.U.56.
C.U.57.
C.U.58.
C.U.59.
C.U.60.
C.U.65.
C.U.66.
C.U.68.
C.U.71.
C.u.72.
C.U.75.
C.U.76.
C.u.77.
C.U.78.

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u
dorostych, z uwzglednieniem prawidtowego zastosowania
urzgdzen wspomagajacych resuscytacje

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u
dzieci, w tym niemowlat i noworodkoéw, z
uwzglednieniem prawidtowego zastosowania urzadzen
wspomagajgcych resuscytacje

udraznia¢ drogi oddechowe przyrzgdowymi metodami
nadgto$niowymi

wykonywac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii
bezposredniej u pacjenta ze stwierdzonym nagtym
zatrzymaniem krazenia

prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem respiratora
pobieraé krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
unieruchomié konczyne po urazie

stabilizowad i unieruchamiaé kregostup;

wdrazac odpowiednie postepowanie w odmie
optucnowej zagrazajacej zyciu;

ocenic obrazenia przy zastosowaniu skal urazowych
transportowadé pacjenta w warunkach przedszpitalnych,
wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;
identyfikowac obrazenia ciata i wdrazaé postepowanie
ratunkowe, z uwzglednieniem obrazen wielomiejscowych
i wielonarzgdowych

wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza

rozpoznaé pewne znamiona $mierci i stwierdzic¢ zgon
pacjenta

wykonywac szczepienia przeciw
grype,WZW,tezcowi,COVID-
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19,pneumokokom,wsciekliznie oraz inne obowigzkowe i
zalecane szczepienia ochronne zgodne z przepisami
prawa

wdrazac¢ procedury medyczne i dziatania ratunkowe w
przypadku wystgpienia zagrozenia
terrorystycznego,chemicznego,biologicznego,radiacyjneg
o lub nuklearnego

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego

stosowac srodki przymusu bezposredniego
przeprowadzi¢ badania kwalifikacyjne do szczepien
ochronnych przeciw grypie, WZW,tezcowi,COVID-19 oraz
innych obowigzkowych i zalecanych szczepien
ochronnych

oceniac stan noworodka w skali APGAR;
pobieraé krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan

C.u.6. . . . . . .
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
L C.U.56. przyjmowac pordd nagty w warunkach pozaszpitalnych;
Praktyka srédroczna ,
) o wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na . .
82 |ginekologiai C.U.61. . Zaliczenie z oceng
o zlecenie lekarza
potoznictwo C.U.68. prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
C.U.76. . .
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego
a3 Praktyka $rédroczna C.U.26. przygotowywacd pacjenta do transportu; 2ali .
-ZRM Eﬂ 2; identyfikowac btedy i zaniedbania w praktyce ratownika aliczenie z oceng
C.U.35. medycznego;
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C.U.39.
C.u.40.
C.u.42.
C.u.43.
C.U.44.
C.U.50.
C.U.55.
C.u.52.
C.U.56.
C.U.57.
C.U.58.
C.U.59.
C.U.60.
C.u.62.
C.U.63.
C.U.64.
C.U.65.
C.U.66.
C.U.67.
C.U.68.
Cc.u.70.
C.U.71.
C.U.74.
C.U.75.
C.U.76.
C.u.77.

monitorowad stan pacjenta podczas czynnosci
medycznych i transportowych;

ocenia¢ wskazania do transportu pacjenta do jednostki
wyspecjalizowanej w szczegdlnosci do osrodka
toksykologicznego, hiperbarycznego, replantacyjnego i
kardiologii inwazyjnej oraz centrum leczenia oparzen,
prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u
dorostych, z uwzglednieniem prawidtowego zastosowania
urzadzen wspomagajacych resuscytacje

prowadzi¢ zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u
dzieci, w tym niemowlat i noworodkow, z
uwzglednieniem prawidtowego zastosowania urzadzen
wspomagajgcych resuscytacje

udrazniac drogi oddechowe przyrzgdowymi metodami
nadgto$niowymi

wykonywac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii
bezposredniej u pacjenta ze stwierdzonym nagtym
zatrzymaniem krazenia

wykonywac konikopunkcje;

prowadzi¢ wentylacje zastepczg z uzyciem respiratora
wykonywac defibrylacje elektryczng z uzyciem
defibrylatora manualnego

wykonywac dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego
zestawu;

pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
unieruchomié konczyne po urazie

stabilizowa¢ i unieruchamia¢ kregostup;

wdraza¢ odpowiednie postepowanie w odmie
optucnowej zagrazajacej zyciu;

ocenic obrazenia przy zastosowaniu skal urazowych
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decydowac o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo-
oddechowej lub zaprzestaniu jej przeprowadzenia;
dokonac segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej
i wtérnej oraz segregacji medycznej szpitalnej z
wykorzystaniem systemdw informatycznych

dziata¢ zespotowo,udzielajgc pomocy w trudnych
warunkach terenowych oraz w warunkach znacznego
obcigzenia fizycznego i psychicznego

transportowac pacjenta w warunkach przedszpitalnych,
wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;

identyfikowac obrazenia ciata i wdraza¢ postepowanie
ratunkowe, z uwzglednieniem obrazen wielomiejscowych
i wielonarzagdowych

identyfikowac wskazania do transportu do centrum
urazowego lub centrum urazowego dla dzieci i
zgtaszad spetnienie kryteriéw kwalifikacji
kierownikowi zespotu urazowego lub kierownikowi
zespotu urazowego dzieciecego

wykonywacprowadzi¢ dokumentacje medyczna w
zakresie wyknywanych czynnosci, w tym w przypadku
zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i
odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych
procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie
lekarza

rozpoznaé pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon
pacjenta

wdrazac¢ procedury medyczne i dziatania ratunkowe w
przypadku zdarzenia z duzg liczbg poszkodowanych
wdrazac¢ procedury medyczne i dziatania ratunkowe w
przypadku wystgpienia zagrozenia
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terrorystycznego,chemicznego,biologicznego,radiacyjneg
o lub nuklearnego

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczgcych
wykonywania zawodu ratownika medycznego

stosowac srodki przymusu bezposredniego

Praktyka srédroczna
c.u.9.

c.u4v.
84 2 |C.u.4.
C.U.56.
C.U.68.
KONIEC ROKU llI C.U.76.

- Oddziat chirurgii

uktada¢ pacjenta w pozycji wtasciwej dla rodzaju choroby
lub odniesionych obrazen ciata;

zaopatrywac rany, z uwzglednieniem ich rodzaju i
charakterystyki

tamowac i zaopatrywac krwawienia lub krwotoki z
uzyciem opatrunkéw zwyktych hemostatycznych i opaski
uciskowej

pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan
laboratoryjnych, mikrobiologicznych i toksykologicznych;
wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na
zlecenie lekarza

prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udzielaé
Swiadczen zdrowotnych innych niz medyczne czynnosci
ratunkowe udzielane przez ratownika medycznego z
zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych
wykonywania zawodu ratownika medycznego

Zaliczenie z oceng

* sposdb i metody oceny i weryfikacji zaktadanych efektéw uczenia sie:

METODA OCENY EFEKTOW UCZENIA SIE

odpowied? ustna
odpowiedz pisemna

Strona 96 z 99




test

projekt (np. raport, protokét itp.)

analiza przypadku
esej

portfolio
OSCE/OSPE

DOPS (direct observation of procedural skills)

Mini — CEX
inne, jakie?.........

* sposdb i metody oceny i weryfikacji zaktadanych efektow uczenia sie:

METODA OCENY EFEKTOW UCZENIA SIE

METO[?A OCENY OPIS

EFEKTOW UCZENIA SIE
forma pisemna obejmujaca pytania wielokrotnego wyboru (MCQs), pytania wielokrotnej odpowiedzi (MRQs),

test pytania typu Extended Matching Items (EMls) <student wybiera odpowiedz sposrdd dtuzszej kafeterii krotkich odpowiedzi (od 5 do 26, zwykle 8), ukierunkowane
klinicznie>, pytania krétkich odpowiedzi (SAQs) student samodzielnie wpisuje krétkie odpowiedzi (1-2 stowa).

esef refleksyjna forma pisemna, opatrzona kryteriami oceny, wymagajgca od studenta twérczej odpowiedzi na zadany temat. Pozwala zweryfikowa¢ ztozone umiejetnosci
trudne do oceny innymi metodami, takie jak argumentacja, przetwarzanie informac;ji lub wykorzystywanie ich w nowym kontekscie.

portfolio zbiér udokumentowanych osiggniec i pracy studenta potwierdzajgcych proces uczenia sie, jego postep oraz refleksje studenta odnosnie doswiadczen edukacyjnych.
Moze obejmowacd np. opisy przypadkéw, wykaz przeprowadzonych procedur, dokumentacje przeprowadzonych rozméw z pacjentami, projekty czy refleksyjne eseje.

OSCE/OSPE uzywany do oceny podstawowych umiejetnosci klinicznych, technicznych lub komunikacyjnych. Studenci oceniani sa na przestrzeni okreslonej liczby stacji, pomiedzy

Objective Structured
Clinical/Practical
Examination

ktérymi sie rotuja. Stacje moga obejmowac udziat m.in. prawdziwych lub symulowanych pacjentéw, manekindw, symulatoréw lub trenazeréw. Ocena przeprowadzana
jest z wykorzystaniem checklisty lub tzw. global rating.

DOPS (direct observation
of procedural skills)

obserwacja wsparta ustrukturyzowang skalg oceny stuzgcg do ewaluacji i udzielenia feedbacku odnosnie wykonywanych przez studenta procedur praktycznych. Zwykle
obejmujg one ogdlng wiedze na temat procedury, swiadomga zgode pacjenta, przygotowanie do procedury, zachowanie zasad aseptyki, umiejetnosci techniczne,
postepowanie po procedurze oraz umiejetnosci komunikacyjne.

Mini - CEX

cykl oparty o wielokrotne krétkie kilkunastominutowe obserwacje studenta podczas réznych zajeé klinicznych w odniesieniu m.in. do zbierania wywiadu, badania
przedmiotowego, interpretacji ich wynikow czy profesjonalizmu i podejscia do pacjenta.

odpowiedz ustna
odpowiedz pisemna
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test
projekt (np. raport, protokot itp.)
analiza przypadku

esej
portfolio
OSCE/OSPE
DOPS (direct observation of procedural skills)
Mini — CEX
inne, jakie?.........
METODA OCENY
EFEKTOW UCZENIA OPIS
SIE
forma pisemna obejmujaca pytania wielokrotnego wyboru (McCaQs), pytania wielokrotnej odpowiedzi (MRQs),
test pytania typu Extended Matching Items (EMIs) <student wybiera odpowiedz sposréd dtuzszej kafeterii krotkich odpowiedzi (od 5 do 26, zwykle 8),
ukierunkowane klinicznie>, pytania krétkich odpowiedzi (SAQs) student samodzielnie wpisuje krotkie odpowiedzi (1-2 stowa).
refleksyjna forma pisemna, opatrzona kryteriami oceny, wymagajgca od studenta twdrczej odpowiedzi na zadany temat. Pozwala zweryfikowaé
esej ztozone umiejetnosci trudne do oceny innymi metodami, takie jak argumentacja, przetwarzanie informacji lub wykorzystywanie ich w nowym
kontekscie.
zbiér udokumentowanych osiggniec i pracy studenta potwierdzajgcych proces uczenia sie, jego postep oraz refleksje studenta odnosnie doswiadczen
portfolio edukacyjnych. Moze obejmowac np. opisy przypadkdw, wykaz przeprowadzonych procedur, dokumentacje przeprowadzonych rozmdw z pacjentami,
projekty czy refleksyjne eseje.
OSCE/OSPE uzywany do oceny podstawowych umiejetnosci klinicznych, technicznych lub komunikacyjnych. Studenci oceniani sg na przestrzeni okreslonej liczby
Objective Structured stacji, pomiedzy ktérymi sie rotujg. Stacje moga obejmowac udziat m.in. prawdziwych lub symulowanych pacjentéw, manekinéw, symulatoréw lub
Clinical/Practical trenazeréw. Ocena przeprowadzana jest z wykorzystaniem checklisty lub tzw. global rating.
Examination
DOPS (direct obserwacja wsparta ustrukturyzowang skalg oceny stuzacg do ewaluacji i udzielenia feedbacku odnosnie wykonywanych przez studenta procedur
observation of praktycznych. Zwykle obejmuja one ogdlng wiedze na temat procedury, Swiadomg zgode pacjenta, przygotowanie do procedury, zachowanie zasad
procedural skills) aseptyki, umiejetnosci techniczne, postepowanie po procedurze oraz umiejetnosci komunikacyjne.
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cykl oparty o wielokrotne krdtkie kilkunastominutowe obserwacje studenta podczas réznych zaje¢ klinicznych w odniesieniu m.in. do zbierania

Mini - CEX
nt wywiadu, badania przedmiotowego, interpretacji ich wynikéw czy profesjonalizmu i podejscia do pacjenta.
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