KARTA MODULU 2025/2026

|. OGOLNE INFORMACJE O MODULE

COLLEGIUM WITELONA UCZELNIA PANSTWOWA

WYDZIAL NAUK O ZDROWIU | KULTURZE FIZYCZNEJ

Kierunek studiow: Ratownictwo medyczne

Poziom studiow: | stopien

Profil studiow: praktyczny

Forma studiéw: stacjonarne

Nazwa modutu: Intensywna terapia

Rodzaj modutu: Nauki kliniczne

Jezyk wyktadowy: Jezyk polski*

Rok studiow: 3 Formy prowadzenia zaje¢ wraz z liczba godzin dydaktycznych:

Semestr: 6 Wyktad Laboratorium Cwiczenia Seminarium Zajecia Praktyki

praktyczne zawodowe

Liczba punktéw

ECTS ogotem: 4 35 30 20

Forma zaliczenia: Egzamin
Student posiada podstawowg wiedze z zakresu anatomii, fizjologii, patofizjologii, farmakologii
oraz medycyny ratunkowej i chorob wewnetrznych. Student posiada umiejetnosci w zakresie

Wymagania wstepne: medycyny ratunkowej i chorob wewnetrznych. Student wykazuje potrzebe podnoszenia
kompetencji zawodowych i osobistych.

Il. CELE KSZTALCENIA

Cele ksztatcenia:

Cel 1: Nauczenie studentéw metod monitorowania i diagnostyki stanu pacjenta stosowanymi u chorych na OIT.

Cel 2: Zapoznanie studentéw z metodami leczenia stosowanymi u chorych na OIT oraz zasadami funkcjonowania OIT.

lll. EFEKTY UCZENIA SIE WRAZ Z ODNIESIENIEM DO EFEKTOW KIERUNKOWYCH

Odniesienie
Efekt .
. . . . do efektow
uczenia Student, ktory zaliczyt modut w zakresie: .

sie kierunkowych

wiedzy:

1 Student zna i rozumie zasady przygotowania do zabiegéw medycznych w stanach C.W47
nagtego zagrozenia zdrowotnego. )

5 Student zna i rozumie zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta C.W49
zaintubowanego. )
Student zna i rozumie zasady wykonywania toalety u pacjenta z zatozong rurka

3 L - o C.W50
tracheostomijng i pielegnaciji tracheostomii.

Student zna i rozumie zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu

4 postepowania i podjecia medycznych czynnosci ratunkowych albo odstgpienia od C.w54
nich, w tym w przypadku rozpoznania $mierci.

5 Student zna i rozumie przyczyny i objawy $mierci oraz zasady jej rozpoznawania C.W55
oraz zasady stwierdzania zgonu. )
Student zna i rozumie wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii

6 bezposredniej przez usta bez uzycia $rodkow zwiotczajgcych i do wentylacji C.we6
zastepczej oraz techniki ich wykonywania.

7 Student zna i rozumie wskazania do stosowania intensywnej terapii i zasady jej C.W76
stosowania. )

8 Student zna i rozumie zasady wysuwania podejrzenia $mierci mézgu i jej C.W113

rozpoznawania.

umiejetnosci:




1 Student potrafi monitorowa¢ czynnos$¢ ukladu oddechowego, z uwzglednieniem C.U11
pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii. )
Student potrafi podawa¢ produkty lecznicze stosowane w stanach nagtego

2 zagrozenia zdrowotnego, w tym anestetyczne, zwiotczajgce, analgetyczne, C.U20
wptywajgce na profil krzepniecia krwi, fibrynolityki, aminy presyjne oraz wybrane '
antybiotyki.

3 Student potrafi asystowac przy czynnosciach przygotowawczych do transplantaciji c.U24
narzgdow. )

4 Student potrafi stosowac leczenie przeciwbodlowe. C.U29

5 Student potrafi ocenic stopien nasilenia bélu wedtug skal oceny boélu. C.U30

6 Student potrafi rozpozna¢ stan nagtego zagrozenia zdrowotnego u pacjenta po C.U31
przeszczepie narzadu. )

7 Student potrafi wykona¢ intubacje dotchawiczg w laryngoskopii bezposredniej u C.U43
pacjenta ze stwierdzonym nagtym zatrzymaniem krazenia. )

8 Student potrafi decydowac o niepodejmowaniu resuscytacji krgzeniowo-oddechowe;j C.U62
lub o zaprzestaniu jej przeprowadzenia. )
Student potrafi prowadzi¢ dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych

9 czynnosci, w tym w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i C.U70
odstgpienia od medycznych czynnosci ratunkowych.

10 Student potrafi rozpozna¢ pewne znamiona $mierci i stwierdzi¢ zgon pacjenta. C.u71

kompetencji spotecznych:

1 Student jest gotow do aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow K1R KO1
interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania sie z pacjentem. —
Student jest gotdéw do wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogodlnej i

5 zawodowej oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, K1R KO3
uwzgledniajgcego poszanowanie jego praw i potrzeb. —
Student jest gotéw do organizowania pracy wiasnej i wspotpracy w zespole, w tym

3 z osobami wykonujgcymi inne zawody medyczne, oraz w Srodowisku K1R_KO04
wielokulturowym i wielonarodowosciowym.

Student jest gotéw do kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i

4 autonomii 0sOb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic K1R K06
Swiatopoglgdowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem, jego rodzing —
lub opiekunem.

5 Student jest gotow do przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu. K1R_KO07

IV. TRESCI PROGRAMOWE

Tresci programowe (tematyka zaje¢, zaprezentowana z podziatam na poszczegdlne formy zaje¢ z okresleniem liczby

godzin potrzebnych na ich realizacje)

Wyktad
Kod Tematyka zaje¢ ;fj;i
S
Wieloprofilowy oddziat Intensywnej terapii (OIT) — standardy wyposazenia, metody monitorowania
Wyktad 1 i leczenia w stanach niewydolnosci waznych dla zycia narzgddéw i uktaddéw, ocena stopnia 5
wydolnosci narzadowej w oparciu o skale punktowe, monitorowanie funkcji zyciowych
Ostra niewydolno$¢ oddechowa: przyczyny, diagnostyka, monitorowanie i leczenie. Metody biernej
Wyktad 2 i czynnej tlenoterapii.. Wentylacja mechaniczna chorych z niewydolnoscig oddechows. 4
Zastosowanie RSI. Intubacja wskazanie, przeciwwskazania, trudna intubacja
Wyktad 3 Wstrzgs: postacie, przyczyny, objawy i leczenie. Nieinwazyjne i inwazyjne nonitorowanie 4
hemodynamiczne chorych we wstrzgsie, mechaniczne wspomaganie krgzenia IABP, ECMO
Wykiad 4 Opieka poresuscytacyjna pacjenta. Wyréwnywanie zaburzen elektrolitowych. 3
Réwnowaga kwasowo — zasadowa: wdrazanie odpowiedniej terapii na podstawie interpretacji
Wykiad 5 o 2
wynikéw.
W Kaniulacja naczyn krwionosnych. Aktualne strategie ptynoterapii. | leczenia preparatami krwi w
Wyktad 7 Zasady leczenia zywieniowego w OIT: wskazania, przeciwwskazania, preparaty zywieniowe 2
Wykiad 8 Postepowanie z pacjentami z ostrymi zaburzeniami CUN. Przyczyny $pigczki: podziat, skale oceny 3
stanu Swiadomosci, rokowanie i leczenie
W Zakazenia szpitalne w OIT: profilaktyka, postacie zakazen i leczenie. Sepsa: diagnostyka i leczenie
ykiad 9 . . : - 4
wg wytycznych SSC; rola ratownika medycznego w przedszpitalnej diagnostyce sepsy




Wyktad 10 Ostra niewydolnos$¢ nerek; monitorowanie i leczenie. Terapia nerkozastepcza. 2
Wykiad 11 Podstawy transplantologii: diagnostyka $mierci mézgu, problemy etyczno moralne 2
Cwiczenia
Liczba
Kod Tematyka zaje¢ godzin
S
A . Zasady monitorowania w oddziale intensywnej terapii (metody nieinwazyjne i inwazyjne) —
Cwiczenie 1 | . . - . . . e ; 10
informacje uzyskiwane podczas monitorowania, granice warto$ci prawidtowych
A . Metody podtrzymania czynnosci niewydolnych narzadéw — podtrzymywanie funkcji uktadu
Cwiczenie 2 L . . 10
krazenia, uktadu oddechowego i wydalniczego — metody.
. Metody wentylacji mechanicznej — wskazania do stosowania wentylacji, parametry wentylaciji,
Cwiczenie 3 | rodzaje wentylacji, monitorowanie wentylacji, odzwyczajanie od respiratora. Zespét ostrych 10
zaburzen oddechowych (ARDS).
Zajecia praktyczne
Liczba
Kod Tematyka zajec godzin
S
Zaiecia Struktura i organizacja Oddziatu Intensywnej Terapii. Dokumentacja obowigzujgce w oddziale IT.
19 — analiza struktury oddziatu i przyktadowej dokumentacji. Wskazania do przyjecia na oddziat 5
praktyczne 1 . . ; g -
Intensywnej Terapii — analiza wskazan i przypadkow.
Zajecia Wyposazenia stanowiska resuscytacyjnego w oddziale intensywnej terapii — sprzet, zasady 5
praktyczne 2 | obstugi, kalibracja
Zaieci Monitorowanie nieinwazyjne/inwazyjne hemodynamiczne uktadu krgzenia (RR, HR, OCZ, cewnik
ajecia o e . .
Swana-Ganza, Vigilleo); niefarmakologiczne metody w stanach zagrozenia zycia: elektroterapia, 5
praktyczne 3 : -
kontrapulsacja wewnatrzaortalna, terapia nerkozastepcza
Zaieci Leczenie i monitorowanie ostrych zaburzen oddechowych: stosowanie tlenoterapii biernej, czynnej,
ajecia ; . ’ . X hp ) ’
mechaniczna wentylacja ptuc: monitorowanie, metody stosowane w réznych stanach klinicznych; 5
praktyczne 4 X
opieka nad chorym wentylowanym
Zajecia Asysta w czynno$ciach zwigzanych z diagnostykg $mierci mézgu: obraz kliniczny, test bezdechu; 5

praktyczne 5

opieka dawcg narzgdowym

V. METODY KSZTALCENIA, NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Metody ksztatcenia:
. Wyktad

Analiza przypadkow
Dyskusja dydaktyczna
Pokaz

Inscenizacja

2. Narzedzia (Srodki) dydaktyczne:

Projektor/tablica multimedialna
Tablica

Sprzet laboratoryjne

Sprzet medyczny

Sprzet do praktycznej nauki zawodu

VI. FORMA | KRYTERIA ZALICZENIA MODULU

1. Formy zaliczenia:
e egzamin
e zaliczenie z oceng
e zaliczenie bez oceny

2. Sposob weryfikacji i oceniania efektéw uczenia sie:
e Kolokwium
o Cwiczenia
e Aktywnos¢ podczas zajec
e Obserwacja zachowan

3. Podstawowe kryteria oceny lub wymagania egzaminacyjne okreslane sa indywidualnie, jednak powinny zachowacé
adekwatnosé wobec zaplanowanych efektéw uczenia sie

VII. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKLAD PRACY STUDENTA

Kategoria

Obcigzenie
studenta




85
Liczba godzin realizowanych przy bezposrednim udziale nauczyciela (godziny kontaktowe)
Udziat w wyktadach 35
Udziat w innych formach zaje¢ (**) 50
15
Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe)
Przygotowanie do wyktadu
Przygotowanie do innych form zaje¢ (**) 5
Przygotowanie do egzaminu 10
Przygotowanie do zaliczenia innych form zaje¢ (**)
tagczna liczba godzin 100
Punkty ECTS za modut 4

VIII. ZALECANA LITERATURA

Literatura podstawowa:
1. Braun J., Preuss R. Intensywna terapia wyd.10 wyd. Edra Urban&Partner 2021

2. Weinert M.: Anestezjologia; Crash course ; Urban&Partner Wroctaw 2016
3.Falke F., Hoffmann BA. : Leki w medycynie ratunkowej i intensywnej terapii: EDRA Urban&Partner 2019

Literatura uzupetniajgca:

1. P.L. Marino: Intensywna terapia wydanie IV polskie opod red. A. Kiiblera , EDRA Urban&Partner Warszawa 2017
2. Owens W. Intensywna terapia dla poczatkujgcych Edra Urban&Partner 2024

3. Gaszynski W. Intensywna terapia i wybrane zagadnienia medycyna ratunkowej PZWL 2014

Na kierunkach studidw, na ktorych obowigzujg standardy ksztatcenia oraz odrebne przepisy okreslone przez wtasciwego ministra, karty
modutéw powinny takze uwzglednia¢ powyzsze uregulowania

*nalezy odpowiednio wypetni¢

** nalezy wpisa¢ forme/formy przypisane do modutu okreslone w programie studiéw (¢wiczenia, seminarium, konwersatorium, lektorat,
laboratorium, warsztat, projekt, zajecia praktyczne, zajecia terenowe, zajecia wychowania fizycznego, praktyka zawodowa, inne)



