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Zasady organizacji ksztatcenia

Medycyna Pola Walki
1. ZASADY ORGANIZACJI STUDIOW

1.1 Organizatorzy
Organizatorami studiéw podyplomowych s3: Slaski Uniwersytet Medyczny

w Katowicach wraz z Jednostkg Wojskowg Komandoséw z Lublinca.
1.2 Zakres studidw podyplomowych:
Medycyna pola walki to dziedzina medycyny zajmujaca sie ratowaniem zycia i zdrowia w

warunkach konfliktéw zbrojnych oraz innych sytuacjach kryzysowych, takich jak kleski zywiotowe czy
zdarzenia taktyczne w srodowisku cywilnym. Obejmuje dziatania podejmowane w ekstremalnych i
niestandardowych warunkach, gdzie dostep do tradycyjnej opieki medycznej jest ograniczony, a czas
reakcji odgrywa kluczowag role.

Przestanka do utworzenia studiéw podyplomowych z zakresu medycyny pola walki jest pilna
potrzeba ksztatcenia specjalistéw przygotowanych do skutecznego dziatania w ekstremalnych
warunkach wobec aktualnie narastajgcego znaczenia zagrozen o charakterze militarnym,
terrorystycznym czy katastroficznym, a takze specyfiki obrazen i warunkéw udzielania pomocy w
srodowisku taktycznym.

Studia bedg kompleksowo przygotowywac kadre (lekarzy, pielegniarki, ratownikdw,
przedstawicieli stuzb mundurowych) do efektywnych dziatan medycznych w sytuacjach wysokiego
ryzyka, w warunkach ograniczonych zasobdw, presji czasu i zagrozen taktycznych.

Program studiow integruje wiedze i umiejetnosci z zakresu chirurgii, medycyny ratunkowej,
wojskowej, psychologii oraz taktyk przetrwania i reagowania w warunkach zagrozenia, ze
szczegblnym uwzglednieniem zaawansowanej opieki przedszpitalnej w warunkach ograniczonego
dostepu do zasobdw medycznych. Zostat oparty na aktualnych miedzynarodowych standardach, w
tym wytycznych NATO, standardach TCCC (Tactical Combat Casualty Care) oraz zasadach
miedzynarodowego prawa humanitarnego. Szczegdlny nacisk potozony jest na nauke podejmowania
decyzji zapewniajacych wzgledne bezpieczenstwo zaréwno osobom udzielajgcym pomocy, jak i
poszkodowanym, a takze skutecznej wspodtpracy w zespole taktycznym, radzenia sobie ze stresem -
co znajduje odzwierciedlenie w catym programie ksztatcenia.

Program studiéw obejmuje zajecia teoretyczne i praktyczne:

o wyktady prowadzone przez ekspertéw z dziedziny medycyny taktycznej, ratownictwa
i psychologii pola walki,
e intensywne warsztaty praktyczne i éwiczenia terenowe,
e symulacje sytuacji bojowych i kryzysowych z wykorzystaniem realistycznych scenariuszy.

Wyktadowcami sg nauczyciele akademiccy - praktycy o duzym doswiadczeniu z zakresu
medycyny, ratownictwa medycznego, psychologii, natomiast zajecia praktyczne realizowane sg przez
zotnierzy - instruktoréw z ramienia Jednostki Wojskowej w Lublificu.

1.3 Adresaci studiéw podyplomowych:

Studia podyplomowe z zakresu medycyny pola walki skierowane sg gtéwnie do lekarzy, lekarzy
dentystéw, pielegniarek i potoznych oraz ratownikdw medycznych. Kandydaci na studia powinni
legitymowac sie dyplomem ukonczenia studiéw | lub 1l stopnia albo jednolitych studiéw
magisterskich na kierunku:

1) lekarskim lub lekarsko-dentystycznym,
2) pielegniarstwo lub potoznictwo,



3) ratownictwo medyczne lub innym kierunku — pod warunkiem posiadania uprawnien do
wykonywania zawodu ratownika medycznego w rozumieniu Ustawy o Paistwowym Ratownictwie
Medycznym.

1.4 Organizacja zaje¢:
Zajecia odbywac sie beda na terenie Slaskiego Uniwersytetu Medycznego

w Katowicach, ze szczegdlnym uwzglednieniem Wydziatu Nauk Medycznych w Zabrzu oraz na terenie
Jednostki Wojskowej Komandoséw w Lubliricu. Zajecia realizowane beda w trybie niestacjonarnym,
w systemie weekendowym, 1-3 razy w miesigcu w formie dwudniowych (sobotnio-niedzielnych) sesji
stacjonarnych. Program przewiduje réwniez realizacje zaje¢ symulacyjnych na terenie obiektéw
wojskowych (w tym jeden kilkudniowy wyjazd). Udziat w tym etapie ksztatcenia jest niezbedny, aby
zdobyc¢ praktyczne umiejetnosci i doswiadczenie w realnych warunkach pola walki.

Studia trwajg 3 semestry, obejmujg tacznie 1125 godz. dydaktycznych (328 godz. kontaktowych, 797
godz. pracy wtasnej), w tym:

liczba godzin zajed teoretycznych: 114

liczba godzin zaje¢ praktycznych: 214

liczba godzin pracy wtasnej: 797

taczna liczba punktow ECTS = 45

Warunkiem ukonczenia studiéw podyplomowych jest uzyskanie pozytywnych wynikéw z egzaminéw
czastkowych oraz zdanie praktycznego egzaminu koncowego. Egzaminy czgstkowe i egzamin
praktyczny tacznie weryfikujg osiggniecie efektéw uczenia sie w zakresie wiedzy i umiejetnosci
okreslonych w programie studiéw. Po zakoriczeniu uczestnik otrzymuje swiadectwo ukoriczenia
studiéw podyplomowych.

1.5 Zasady rekrutaciji:

Postepowanie kwalifikacyjne prowadzone bedzie w oparciu o ztozone przez kandydata na studia
dokumenty okreslone w Regulaminie Studidw Podyplomowych, t;.
e kwestionariusz osobowy,
e kopia dyplomu ukonczenia studidow wyzszych z zakresu: medycyny (lekarz/ lekarz-dentysta),
pielegniarstwa i potoznictwa, ratownictwa medycznego,
e oswiadczenie o zapoznaniu sie i akceptacji warunkéw odptatnosci za studia podyplomowe
prowadzone w Slagskim Uniwersytecie Medycznym w Katowicach.
Ze wzgledu na praktyczny charakter studiéw oraz obecnos¢ zaje¢ wymagajgcych od uczestnikéw
aktywnosci fizycznej — w tym ¢wiczen terenowych, symulacji taktyczno-medycznych oraz realizacji
zadan w warunkach zwiekszonego obcigzenia psychofizycznego — rekomenduje sie, aby kandydaci
na studia odznaczali sie dobrg ogdlng sprawnoscig fizyczng oraz brakiem przeciwwskazan
zdrowotnych do udziatu w intensywnych formach ruchu.
Wymogi zwigzane z ukonczeniem studiéw podyplomowych

1. Osiggniecie wszystkich efektéw uczenia sie okreslonych w programie studiow
podyplomowych, potwierdzone uzyskaniem pozytywnych wynikéw egzaminéw
czastkowych i egzaminu praktycznego.

2. Uzyskanie 45 ECTS wymaganych do ukoriczenia studiow podyplomowych.

3. Obecnos¢ na poziomie min. 80% zajec.



Zaktadane efekty ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Kod
efektu®

Efekty uczenia sie 2

Kod
PRK?

WIEDZA (zna i rozumie)

Absolwent studiéw podyplomowych:

Wwo1

Specyfike i zasady medycyny pola walki, fundamentalne réznice
miedzy medycyng cywilng a medycyng pola walki, w tym zasady
opieki taktycznej nad poszkodowanym (TCCC/TECC), priorytety
dziatania oraz etyczne i prawne aspekty udzielania pomocy
medycznej w Srodowisku bojowym.

P7S_WG

W02

Zaawansowane aspekty fizjologii cztowieka w ekstremalnych
warunkach: mechanizmy fizjologiczne adaptacji i dekompensacji
organizmu ludzkiego w warunkach stresu bojowego, niedotlenienia,
wychtodzenia/przegrzania, odwodnienia, utraty krwi oraz skutkow
urazow balistycznych i niebalistycznych, wykraczajace poza
podstawowgq wiedze akademicka.

P7S_WG

W03

Psychologiczne uwarunkowania sytuacji kryzysowych i bojowych:
ztozone mechanizmy psychologiczne, takie jak reakcje na
ekstremalny stres, traume, zmeczenie bojowe, panike, a takze
podstawy psychologii ttumu i dynamiki grupowej w warunkach
zagrozenia, niezbedne do efektywnego zarzadzania wtasnym stanem
psychicznym i psychika poszkodowanych.

P7S_WG
P7S_WK

wo4

Interdyscyplinarny charakter medycyny pola walki, powigzania
miedzy wiedzg z zakresu medycyny, fizjologii, psychologii, taktyki
wojskowej i etyki, podkreslajgce kompleksowy charakter zarzadzania
opieka zdrowotng w warunkach bojowych.

P7S_WG
P7S_WK

W05

Specyfike farmakologii w medycynie pola walki mechanizmy
dziatania, wskazania, dawkowanie kluczowych lekédw stosowanych w
stanach nagtych i urazach na polu walki z uwzglednieniem zmian
farmakokinetyki i farmakodynamiki w warunkach stresu i wstrzasu.

P7S_WG
P7S_WK

W06

Modele i techniki wentylacji pacjenta w warunkach polowych: zasady
mechanicznej wentylacji oddechowej, w tym wentylacji manualnejiz
wykorzystaniem respiratorow, wskazania do intubacji RSI, techniki
zabezpieczania drég oddechowych oraz monitorowania
podstawowych parametréw oddechowych w réznych scenariuszach
urazowych.

P7S_WG

wo7

Interpretacje parametrow laboratoryjnych i diagnostyki
przytézkowej: znaczenie i interpretacje podstawowych parametréw
krwi (np. morfologia, CRP, laktaty, gazometria, elektrolity, parametry
krzepniecia) w kontekscie stanu poszkodowanego w warunkach
urazowych, oraz potrafi wykorzystaé szybkie testy diagnostyczne
dostepne w warunkach polowych.

P7S_WG




W08

Zasady wykonywania i interpretacji ultrasonografii w stanach nagtych
Zasady dziatania ultrasonografu, protokotéw badania eFAST, BLUE,
FATE, RUSH, FEEL.

P7S_WG

w09

Techniki wykonywania blokad nerwéw obwodowych dla kontroli
bdlu: anatomie istotnych splotéw i nerwéw obwodowych,
wskazania, przeciwwskazania i techniki wykonywania blokad
nerwowych (np. blokada koriczyny gérnej, dolnej i tutowia) w celu
opanowania silnego bdlu pourazowego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem bezpieczenstwa i ograniczen sprzetowych.

P7S_WG
P7S_WK

W10

Kluczowe zagadnienia zwigzane z anatomig i fizjologig uktaddéw
oddechowego i krazenia. Zna patofizjologie niewydolnosci
krazeniowo-oddechowej po urazach klatki piersiowej oraz wptyw
hipoksji. Posiada wiedze o prawidtowych parametrach fizjologicznych
tych uktadéw w réznych grupach wiekowych. Rozumie mechanizmy i
klasyfikacje urazéw klatki piersiowej, w tym obrazen
spowodowanych bronig palng i eksplozjami. Zna techniki
interwencyjne, takie jak odbarczanie odmy optucnowej, oraz zasady
wentylacji wspomagane;j i zastepczej, wtgczajgc w to dziatanie
respiratora i jego podstawowe tryby. Posiada rowniez wiedze na
temat aktualnych wytycznych medycznych (TCCC, ITLS) dotyczacych
postepowania w stanach zagrozenia zycia, a takze zna rodzaje szwéw
stosowanych przy drenach.

P7S_WG
P7S_WK

w11l

Alternatywne i chirurgiczne metody zabezpieczania drég
oddechowych. Zna i rozumie wskazania, przeciwwskazania i techniki
wykonywania konikotomii i tracheotomii chirurgicznej w sytuacjach
ratujgcych zycie, gdy intubacja jest niemozliwa lub nieskuteczna.

P7S_WG
P7S_WK

W12

Zaawansowane zasady zaopatrywania ran urazowych na polu walki:
zasady oczyszczania, drenazu i szycia ran o réznej etiologii
(postrzatowe, ktute, szarpane), z uwzglednieniem profilaktyki
zakazen i technik szycia warstwowego w celu minimalizacji powiktan.

P7S_WG
P7S_WK

W13

Zna anatomie i fizjologie niezbedng do oceny niewydolnosci
oddechowej, niedokrwienia koriczyn oraz zespotu ciasnoty
miedzypowieziowej, jego objawy, wskazania do fascjotomii, a takze
klasyfikacje oparzen, zasady oceny rozlegtosci i gtebokosci, oraz
podstawowe metody leczenia oparzen termicznych i chemicznych.
Zna zasady farmakoterapii (leki przeciwbdlowe, ptynoterapia) i
zabezpieczania oparzen zgodnie z TCCC, ITLS i ERC.

P7S_WG
P7S_WK

W14

Topografie anatomiczng i techniki operacyjne na preparatach
kadawerowych: trojwymiarowg anatomie kluczowych regionéw ciata
oraz potrafi zidentyfikowac struktury anatomiczne istotne dla
procedur chirurgicznych, co stanowi podstawe do wykonywania
procedur inwazyjnych.

P7S_WG
P7S_WK

W15

Zaawansowane procedury pielegniarskie w warunkach polowych:
zasady dbania o higiene poszkodowanego, pielegnacji ran, zmian
opatrunkowych, profilaktyki odlezyn, cewnikowania i odbarczania

P7S_WG
P7S_WK




pecherza moczowego oraz innych kluczowych procedur
pielegniarskich w warunkach ograniczonych zasobow.

W16 Wczesne elementy fizjoterapii i mobilizacji poszkodowanych: P7S_WG
znaczenie wczesnej mobilizacji, zasady pionizacji i unieruchomienia, P7S_WK
techniki bezpiecznego przenoszenia i uktadania pacjenta oraz
podstawowe ¢wiczenia zapobiegajgce powiktaniom z
unieruchomienia (np. zakrzepica, zaniki miesniowe).

W17 Podstawy stomatologii polowej: najczestsze problemy P7S_WG
stomatologiczne w warunkach polowych (np. urazy zebéw, stany P7S_WK
zapalne, ztamania szczeki/zuchwy), techniki doraznego
zaopatrywania bélu zeba, unieruchamiania ztaman oraz higieny jamy
ustnej u poszkodowanego.

W18 Zasady zywienia pacjenta w warunkach pola walki: podstawowe P7S_WG
zasady zywienia doustnego, dojelitowego i pozajelitowego w P7S_WK
zaleznosci od stanu poszkodowanego i dostepnych zasobdw, oraz
potrafi okresli¢ zapotrzebowanie energetyczne i ptynowe u rannych.

w19 Metodyke planowania medycznego operacji bojowych: zasady P7S_ WG
strategicznego i taktycznego planowania wsparcia medycznego w P7S_WK
operacjach wojskowych, w tym ocene ryzyka, rozmieszczenie
zasobow, tancuch ewakuacji medycznej oraz komunikacje w
sytuacjach bojowych.

W20 Patofizjologie i zaawansowane postepowanie w hipotermii urazowej: P7S_WG
mechanizmy powstawania, objawy i stadia hipotermii pourazowej, a P7S_WK
takze zaawansowane metody ogrzewania pacjenta, profilaktyki i
leczenia powiktan hipotermii w warunkach polowych.

w21 Specyfike urazéw narzadu wzroku w srodowisku bojowym: Zna i P7S_WG
rozumie mechanizmy, objawy i zasady doraznego zaopatrywania P75_WK
urazow wzroku (np. urazy penetrujgce gatki ocznej, oparzenia
chemiczne, ciata obce) oraz ich dtugoterminowe konsekwencje.

W22 Anatomie i fizjologie ucha w kontekscie urazéw akustycznych P7S_WG
typowych dla pola walki. Rozumie mechanizmy urazéw stuchu, ich P7S_WK
zwigzki z innymi obrazeniami (np. OUN) oraz kryteria rozpoznania
ostrego urazu akustycznego. Zna rodzaje ochronnikéw stuchu i ich
zastosowanie w warunkach bojowych. Rozumie podstawy
rehabilitacji stuchu i mozliwosci wspomagania pacjenta z trwatym
niedostuchem.

w23 Zaawansowane zasady postepowania z urazami ortopedycznymi na P75_WG
polu walki: klasyfikacje ztaman otwartych i zamknietych, zwichnieg, P7S_WK
uszkodzen stawow i tkanek miekkich, techniki unieruchomienia,
redukcji ztaman oraz zasady stabilizacji, w tym zastosowanie
improwizowanych szyn.

w24 Podstawowe i zaawansowane procedury medyczne TCCC/TECC: Zna i P7S_ WG
rozumie algorytmy i protokoty dziatania w réznych fazach opieki P7S_WK

taktycznej nad poszkodowanym (Care Under Fire, Tactical Field Care,




Tactical Evacuation Care), rozumie ograniczenia stosowania srodkéw
medycznych znajdujacych sie na wyposazeniu indywidualnym.

W25

Kompleksowg resuscytacje pacjenta po urazie (DCR — Damage
Control Resuscitation): koncepcje i poszczegdlne elementy DCR, w
tym permisyjng hipotensje, hemostatyczng resuscytacje ptynowa,
profilaktyke koagulopatii indukowanej urazem, oraz zasady
postepowania z pacjentem we wstrzgsie krwotocznym i hipotermia.

P7S_WG
P7S_WK

W26

Zasady ewakuacji medycznej w réznych srodowiskach: systemy
ewakuacji medycznej (MEDEVAC, CASEVAC), rézne platformy
transportowe (lgdowe, powietrzne), zasady bezpiecznego
przenoszenia i zatadunku pacjentow oraz priorytety ewakuacji i
dokumentacji.

P7S_WG
P7S_WK

W27

Postepowanie w przypadku zagrozenn CBRNE (chemicznych,
biologicznych, radiologicznych, nuklearnych, wybuchowych): rodzaje
zagrozen CBRNE, ich wptyw na organizm ludzki, zasady ochrony
osobistej, dekontaminacji poszkodowanych i sprzetu oraz
podstawowe zasady leczenia w przypadku ekspozycji na te czynniki.

P7S_WG
P7S_WK

W28

Zaawansowane techniki nawigacji w terenie zréznicowanym: zasady
postugiwania sie mapg topograficzng, kompasem, busolg oraz
technikami orientacji w terenie, w réznych warunkach
atmosferycznych i typach uksztattowania terenu.

P7S_WG

W29

Fizjologiczne i psychologiczne aspekty przetrwania w warunkach
deprywacji: wptyw ograniczonego snu, niedoboru wody i zywnosci na
organizm ludzki (np. odwodnienie, wychtodzenie, wyczerpanie,
ostabienie zdolnosci poznawczych) oraz metody minimalizowania
negatywnych skutkdw deprywacji.

P7S_WG
P7S_WK

W30

Podstawowe techniki bytowania w terenie przygodnym: zasady
budowania schronien, pozyskiwania wody pitnej, racjonowania
zywnosci, rozpalania ognia oraz maskowania i unikania wykrycia w
warunkach polowych.

P6S_WG

W31

Metodologie i cele symulacji medycznych w kontekscie pola walki:
znaczenie symulacji wysokiej wiernosci dla doskonalenia
umiejetnosci medycznych, taktycznych i decyzyjnych w bezpiecznym,
kontrolowanym srodowisku.

P7S_WG

W32

Kompleksowos$¢ scenariuszy bojowych wymagajacych zintegrowane;j
wiedzy medycznej: ztozonos¢ wieloaspektowych scenariuszy
symulacyjnych, ktére wymagajg zastosowania wiedzy z réznych
dziedzin medycyny pola walki, taktyki i psychologii.

P7S_WG
P7S_WK

UMIEJETNOSCI (potrafi)

Absolwent studiéw podyplomowych:

uo1

Analizowac i interpretowac dane fizjologiczne w warunkach
bojowych: interpretowac podstawowe parametry fizjologiczne
poszkodowanego w zmiennych i niepewnych warunkach pola walki

P7S_UW
PS7_UK




oraz przewidywac kierunek ich zmian w kontekscie specyficznych
urazow i obcigzen srodowiskowych.

uo2

Oceni¢ podstawowy stan psychiczny poszkodowanego i wtasny w
sytuacji kryzysowej: dokonaé wstepnej oceny stanu psychicznego
osoby poszkodowanej oraz wtasnego, identyfikujgc objawy ostrego
stresu, paniki lub reakcji na traume, co jest kluczowe dla zarzgdzania
sytuacja i udzielania wsparcia psychologicznego.

P7S_UW
P7S_UO

uo3

Dostosowacd podstawowe procedury medyczne do specyfiki
srodowiska bojowego: teoretycznie zmodyfikowac standardowe
procedury postepowania medycznego (np. oceny poszkodowanego)
z uwzglednieniem ograniczen czasowych, sprzetowych,
bezpieczenstwa i dostepnosci zasobdw na polu walki.

P7S_UW
P7S_UU

uo4

Komunikowa¢ sie efektywnie w warunkach ekstremalnego stresu:
formutowac jasne i zwiezte komunikaty, wydawac polecenia i
odbierac informacje zwrotne w warunkach wysokiego stresu i
zagrozenia, co jest kluczowe dla koordynacji dziatan.

PS7_UK
P7S_UO

uos

Precyzyjnie dobrac i zastosowac farmakoterapie w stanach nagtych:
dobraé odpowiednie leki i ich dawkowanie w zaleznosci od urazu i
stanu poszkodowanego zgodnie z algorytmami TCCC, a takze podac
je bezpiecznie w sytuacjach wysokiego ryzyka.

P7S_UW

uo6

Zabezpieczy¢ drogi oddechowe i prowadzi¢ zastepczg wentylacje:
wykonac intubacje dotchawiczg, obstugiwac sprzet do wentylacji
manualnej i mechanicznej oraz monitorowac efektywnos¢ wentylacji
w dynamicznych warunkach.

P7S_UW

uo7

Ocenic i interpretowac parametry laboratoryjne w warunkach
polowych: szybko ocenic kluczowe parametry zyciowe i wyniki badan
laboratoryjnych, wyciggajac z nich wnioski istotne dla dalszego
postepowania medycznego.

P7S_UW

uo8

Samodzielnie wykona¢ badanie ultrasonograficzne, poprawnie
postugiwac sie aparatem USG, wykonac protokoty eFAST, BLUE,
FATE, RUSH, FEEL i zinterpretowac uzyskane obrazy, co jest kluczowe
dla szybkiej diagnostyki urazowej.

P7S_UW

uo9

Samodzielnie wykonac¢ wybrane blokady nerwéw obwodowych:
zlokalizowa¢ anatomiczne punkty do iniekcji, bezpiecznie wykonac
blokade nerwu obwodowego i ocenic jej skutecznosé¢ w warunkach
pola walki.

P7S_UW

uio

Rozpoznacé i skutecznie interweniowac w przypadku najczestszych
urazow klatki piersiowej w warunkach bojowych. Umie
przeprowadzi¢ badanie fizykalne i wdrozy¢ procedury lecznicze
zgodnie z protokotem MARCHE TCCC, sprawnie udroznia i utrzymuje
droznosé drog oddechowych. Jest réwniez w stanie wykonac
natychmiastowe interwencje w urazach klatki piersiowej, takie jak
odbarczenie odmy optucnowej (w tym fingertorakostomia na
preparacie zwierzecym), zaktadanie opatrunkéw oraz drenaz jamy

P7S_UW




optucnowej wraz z zabezpieczajagcym szwem. Posiada umiejetnos¢
postugiwania sie podstawowym sprzetem medycznym, takim jak
worek samorozprezalny z maska twarzowg, skalpel oraz podstawowe
narzedzia i nici chirurgiczne.

Wykona¢ chirurgiczne udroznienie drég oddechowych: bezpiecznie i
efektywnie wykonac konikotomie/tracheotomie chirurgiczng w

u11 o , P7S_UW
warunkach nagtych, zabezpieczajgc drogi oddechowe -
poszkodowanego.
Samodzielnie zaopatrzy¢ rany urazowe: wykonac chirurgiczne
oczyszczenie rany, hemostaze oraz zaszy¢ rane réznymi technikami
u12 . L P7S _UW
(np. szew ciggly, szew przerywany, szew materacowy), dobierajac -
odpowiednie materiaty szewne.
Rozpoznad i ocenié¢ rodzaj, rozlegtosc i potencjalne powiktania
oparzen. Zastosowac algorytmy TCCC w ocenie pacjenta i wdrozy¢
leczenie przedszpitalne. Wykona¢ escharotomie i fasciotomie w P75 UW
U13 warunkach pola walki. Prowadzi¢ podstawowe czynnosci P7S_UO
chirurgiczne, zabezpieczy¢ drogi oddechowe, wdrozy¢ tlenoterapie P7S_UU
oraz zastosowac ptynoterapie i leczenie przeciwbélowe. Ocenic stan -
pacjenta w kontekscie niedokrwienia koriczyn, sztywnosci klatki
piersiowej i zespotu ciasnoty miedzypowieziowe;j.
Wykona¢ wybrane procedury chirurgiczne na preparatach
kadawerowych: samodzielnie lub pod nadzorem wykona¢ kluczowe P7S_UW
ui4g procedury chirurgiczne (np. konikotomia, drenaz klatki piersiowej, PS7_UO
fascjotomia, szycie ran) na modelach anatomicznych, doskonalac P7S_UU
precyzje i technike.
Samodzielnie wykonaé kluczowe procedury pielegniarskie: P7S_UW
U1s kompleksowo zadbac o higiene i pielegnacje poszkodowanego, w P7S_UO
tym zmiane opatrunkow, cewnikowanie, profilaktyke odlezyn, z
zachowaniem zasad aseptyki w warunkach polowych.
Zastosowac wczesne techniki mobilizacji i transportu pacjenta: P75 UW
Ul6 bezpiecznie i efektywnie mobilizowa¢ pacjenta, stosowac techniki PS7_UO
przenoszenia i uktadania, minimalizujac ryzyko pogorszenia stanu -
poszkodowanego i zabezpieczajac jego komfort.
Doraznie zaopatrzy¢ podstawowe problemy stomatologiczne:
wykona¢ wstepne badanie jamy ustnej, doraznie opanowad bdl zeba, 7S UW
unieruchomic¢ ztamania szczeki/zuchwy oraz zapewnié¢ podstawowg -
u17 S 7 o PS7_UO
higiene jamy ustnej i wykorzysta¢ dostepne materiaty i -
instrumentarium stomatologiczne do wykorzystania w warunkach
ekstremalnych.
Zaplanowa¢ i wdrozy¢ podstawowe zywienie pacjenta w sytuacji
U1s stresu bojowego i niedozywienia, oceni¢ mozliwos¢ i sposéb zywienia | P7S_UW
poszkodowanego, dobra¢ odpowiednig diete lub forme podazy P7S_UO

sktadnikéw odzywczych w zaleznosci od jego stanu.




Samodzielnie opracowac podstawowy plan medyczny dla operacji

u19 taktycznej: zidentyfikowaé kluczowe ryzyka medyczne, rozmiesci¢ E;i‘ﬂtﬁv
zasoby i zaplanowac taricuch ewakuacji dla okreslonego scenariusza. -
Samodzielnie wdrozy¢ zaawansowane postepowanie w hipotermii
U20 urazowej: ocenic stopien hipotermii, zastosowac techniki ogrzewania | P7S_UW
(biernego i czynnego), monitorowac pacjenta i zapobiegaé P7S _UU
powiktaniom w zaleznosci od stopnia hipotermii.
Doraznie zaopatrzy¢ urazy akustyczne i narzgdéw wzroku: wykonaé
U1 wstepne badanie, zabezpieczy¢ oczy i uszy przed dalszym P7S_UW
uszkodzeniami i zakazeniem z zastosowaniem procedur ratunkowych
zgodnych z wytycznymi TCCC.
Rozpoznaé objawy ostrego urazu akustycznego i réznicowac jego
U22 rodzaj za pomocg prostych narzedzi. Potrafi udzieli¢ pierwszej P7S_UW
pomocy i wskazaé potrzebe ewakuacji medycznej w przypadku
uszkodzenia stuchu oraz zastosowac $rodki ochrony stuchu.
Skutecznie unieruchomic i zabezpieczy¢ urazy ortopedyczne:
U23 zastosowac réznorodne techniki unieruchomienia (szyny, opatrunki), | P7S_UW
zredukowaé niektdre zwichniecia oraz prawidtowo przygotowacé
pacjenta do transportu.
Wykona¢ zaawansowane procedury medyczne na polu walki:
U4 samodzielnie i precyzyjnie wykona¢ wszystkie procedury zalecanew | P7S_UW
protokotach TCCC/TECC, w tym zaktadanie opasek uciskowych,
opatrunkéw hemostatycznych, intubacje, drenaz klatki piersiowej.
Poprowadzi¢ kompleksowg resuscytacje uszkodzen kontrolnych P75 UW
75 (DCR): wdrozy¢ protokdt DCR, zarzadzac ptynoterapig i transfuzjami, P7S_UO
monitorowac stan pacjenta i podejmowac decyzje w oparciu o -
biezgce parametry, w celu stabilizacji pacjenta do ewakuacji.
Zorganizowac i przeprowadzié¢ ewakuacje medyczng 7S UW
U26 poszkodowanego: ocenié priorytety ewakuacji, zabezpieczy¢ P7S_UO
pacjenta do transportu, wybraé¢ odpowiednig platforme ewakuacyjng P7S_UK
oraz prawidtowo przekazac pacjenta na wyzszy szczebel opieki. -
Rozpozna¢ zagrozenie CBRNE i wdrozy¢ podstawowe procedury P75 UW
U7 bezpieczenstwa: zidentyfikowad typ zagrozenia, zabezpieczy¢ siebie i P7S_UO
poszkodowanych, przeprowadzi¢ wstepng dekontaminacje oraz P7S_UK
podja¢ dziatania lecznicze w przypadku ekspozycji. -
Samodzielnie planowad i przeprowadzi¢ nawigacje w trudnym P75 UW
U728 terenie: ef(?ktywnle posfuglvxfaé 'SIQ mafpa, kompasem,‘ busolg do P7S_UO
wyznaczania trasy, poruszania sie w nieznanym terenie oraz P7S_UK
osiggania punktéw docelowych w dzien i w nocy. -
Zastosowac techniki przetrwania w warunkach deprywacji: budowa¢
U29 wiasny zestaw przetrwania, pozyskiwac i uzdatnia¢ wode, P7S_UW

racjonowac ograniczone zasoby zywnosci oraz zarzgdzac¢ wiasnym
snem i energig w celu utrzymania sprawnosci.
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u3o

Efektywnie dziata¢ w ztozonych scenariuszach symulacyjnych
medycyny pola walki: samodzielnie i w zespole zastosowac catg
nabytg wiedze medyczng i taktyczng w realistycznych, dynamicznych
symulacjach, w tym:

- szybka ocene i stabilizacje poszkodowanego w warunkach
zagrozenia.

- wykonywanie zaawansowanych procedur medycznych pod presja
czasu i w stresie.

- podejmowanie decyzji w oparciu o ograniczone informacje.

- zarzadzanie zespotem i koordynacje dziatan w chaosie.

- adaptacje do zmieniajacych sie warunkéw scenariusza.

P7S_UW
P7S_UO
P7S_UK

U3l

Dokona¢ ewaluacji wtasnych dziatan i dziatan zespotu po symulacji:
krytycznie analizowad swoje postepowanie, identyfikowac btedy i
wyciggac wnioski w celu ciggtego doskonalenia.

P7S_UW
P7S_UU

KOMPETENCIJE SPOLECZNE (jest gotéw do)

Absolwent

studiow podyplomowych:

KO1

Przyjecia odpowiedzialnosci za decyzje medyczne w warunkach
ograniczonych zasobdéw: do podejmowania samodzielnych,
etycznych decyzji medycznych w sytuacjach wysokiego ryzyka i
niepewnosci, z petng swiadomoscia ich konsekwencji dla
poszkodowanego i zespotu.

P7S_KK
P7S_KR

K02

Pracy w zespole interdyscyplinarnym pod presjg czasu: efektywnej
wspotpracy w stresujgcym i dynamicznym srodowisku, aktywnie
wspierajgc cztonkdw zespotu medycznego i taktycznego.

P7S_KO

KO3

Rozwoju odpornosci psychicznej i adaptacji do trudnych warunkow:
ciggtego doskonalenia wtasnych zdolnosci radzenia sobie ze stresem,
presjg i widokiem cierpienia, niezbednych w zapewnieniu
profesjonalnej opieki nad pacjentem.

P7S_KR
P7S_KK

K04

Szacunku dla zycia i godnosci ludzkiej w kazdych warunkach: do
przestrzegania uniwersalnych zasad etyki medycznej, niezaleznie od
narodowosci, przynaleznosci wojskowej czy stanu poszkodowanego,
kierujac sie zawsze dobrem pacjenta.

P7S_KR

K05

Przyjecia odpowiedzialnosci za prowadzenie intensywnej terapii w
warunkach ekstremalnych: do samodzielnego podejmowania decyzji
dotyczacych podtrzymywania zycia, nawet w obliczu niedoboru
zasobow i ograniczen sprzetowych.

P7S_KK

K06

Zarzadzania bdlem i dyskomfortem poszkodowanego z empatig i
profesjonalizmem: do Swiadomego i aktywnego dziatania na rzecz
minimalizowania cierpienia rannych, z poszanowaniem ich godnosci.

P7S_KR

K07

Ciggtego doskonalenia umiejetnosci w zakresie diagnostyki i leczenia:

do statego rozwoju w dziedzinie intensywnej terapii polowej,
uwzgledniajac najnowsze wytyczne i technologie.

P7S_KK
P7S_KR

KO8

Efektywnej komunikacji i wspétpracy z zespotem medycznym i
taktycznym: przekazywania kluczowych informacji o stanie pacjentai

P7S_KO
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planowanym leczeniu, wspierajgc koordynacje dziatan w srodowisku
wielospecjalistycznym.

K09

Przyjecia odpowiedzialnosci za interwencje chirurgiczne w
warunkach polowych: do podejmowania szybkich, ratujgcych zycie
decyzji o interwencji chirurgicznej, nawet w obliczu ograniczen i
wysokiego ryzyka.

P7S_KK

K10

Dziatania pod presjg czasu i w warunkach stresu: utrzymania precyzji
i skupienia podczas wykonywania procedur chirurgicznych w
ekstremalnych warunkach.

P7S_KR

K11

Wspdtpracy z zespotem chirurgicznym w dynamicznym srodowisku:
do efektywnej komunikacji i koordynacji dziatan z innymi cztonkami
zespotu podczas interwencji chirurgicznych.

P7S_KO

K12

Krytycznej oceny wtasnych umiejetnosci i ciggtego doskonalenia: do
refleksji nad swoimi dziataniami i dgzenia do perfekcji w zakresie
umiejetnosci chirurgicznych.

P7S_KK
P7S_KR

K13

Przyjecia odpowiedzialnosci za holistyczng opieke nad
poszkodowanym: zapewnienia kompleksowej opieki, wykraczajacej
poza ratowanie zycia, z uwzglednieniem komfortu, godnosci i
rehabilitacji pacjenta.

P7S_KK
P7S_KR

K14

Wykazania empatii i wrazliwosci wobec cierpienia i potrzeb
poszkodowanych: swiadomego podejscia do opieki, uwzgledniajac
psychologiczne i fizyczne aspekty cierpienia.

P7S_KR

K15

Dziatania w zgodzie z etykg zawodu medycznego w kazdym aspekcie
opieki: do przestrzegania najwyzszych standardéw etycznych w
pielegnacji i mobilizacji pacjenta.

P7S_KR

K16

Wspétpracy z innymi cztonkami zespotu w celu zapewnienia
optymalnej opieki: do koordynacji dziatan z personelem medycznym i
innymi specjalistami w celu zapewnienia ciggtosci i kompleksowosci
opieki.

P7S_KO

K17

Przyjecia petnej odpowiedzialnosci za zaawansowang opieke nad
poszkodowanym: do samodzielnego podejmowania ztozonych
decyzji medycznych i zarzadzania sytuacjg krytyczna.

P7S_KK
P7S_KO

K18

Dziatania w warunkach ekstremalnego stresu i niepewnosci: do
utrzymania spokoju i profesjonalizmu w obliczu zagrozenia zycia i
ztozonych probleméw klinicznych.

P7S_KR

K19

Przywddztwa i koordynacji dziatan zespotu medycznego: do
efektywnego dowodzenia zespotem, delegowania zadan i
komunikowania sie w dynamicznym srodowisku.

P7S_KR
P7S_KO

K20

Ciggtego doskonalenia wiedzy i umiejetnosci w zakresie medycyny
bojowej: adaptacji do nowych wyzwan i ciggtego rozwoju w obliczu
zmieniajgcych sie zagrozen.

P7S_KK

K21

Dziatania etycznego i humanitarnego w kazdych warunkach: do
przestrzegania najwyzszych standardéw etycznych i humanitarnych,
niezaleznie od okolicznosci.

P7S_KR
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Przyjecia odpowiedzialnosci za wiasne bezpieczenstwo i

P7S_KR
K22 bezpieczenstwo zespotu w terenie: do podejmowania Swiadomych P7S_KO
decyzji dotyczgcych bytowania i przemieszczania sie w warunkach -

przygodnych.
Wytrwatosci i odpornosci psychofizycznej w warunkach P7S_KK
K23 ekstremalnych: do przezwyciezania wtasnych ograniczen, utrzymania P7S_KO

motywacji i efektywnosci dziatania mimo wyczerpania i trudnosci.

Konstruktywnego reagowania na informacje zwrotng i
K24 samodoskonalenia: do otwartej analizy wiasnych bteddw i ciggtego P7S_KR
uczenia sie na doswiadczeniach z symulacji.

Petnej integracji w zespole i budowania zaufania w warunkach

K5 kryzysowych: do dziatania na rzecz spdjnosci zespotu, wzajemnego P7S_KO
wsparcia i zaufania, niezbednego do efektywnego funkcjonowania w
sytuacjach bojowych.
Dazenia do perfekcji w kazdym aspekcie opieki medycznej i

K26 przetrwania: do nieustannego doskonalenia wszystkich nabytych P7S_KK

umiejetnosci, zdajgc sobie sprawe z wagi kazdego detalu na polu

walki.

2 Okreslenie tego, co uczacy sie wie, rozumie i potrafi wykonaé po ukoriczeniu okresu uczenia sie.
Wyrazone sg w kategoriach wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji. Powinny by¢ weryfikowalne.
Wiedza- efekt przyswajania informacji poprzez uczenie sie. Wiedza jest zbiorem faktéw, zasad, teorii i
praktyk powigzanych z dziedzing pracy lub nauki. W kontekscie europejskich ram kwalifikacji wiedze
opisuje sie jako teoretyczng lub faktograficzng.

Umiejetnosci- zdolnosc¢ do stosowania wiedzy i korzystania z know-how w celu wykonywania

zadan i rozwigzywania problemow. W kontekscie europejskich ram kwalifikacji umiejetnosci

okresla sie jako kognitywne (obejmujgce myslenie logiczne, intuicyjne i kreatywne) oraz

praktyczne (obejmujgce sprawnosc i korzystanie z metod, materiatow, narzedzi i

instrumentow)

Kompetencje spoteczne — udowodniona zdolnosc¢ stosowania wiedzy, umiejetnosci i zdolnosci
osobistych, spotecznych lub metodologicznych okazywana w pracy lub nauce oraz w karierze
zawodowej i osobistej.

3 Kod efektu — to kolejny numer efektu z podziatem na kategorie
W — wiedza,
U — umiejetnosci,

K — kompetencje.

4 Odniesienie do charakterystyk drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji.
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Plan studiéw podyplomowych

Medycyna Pola Walki

Sposdb
Semestr, . .
. . , zaliczenia
Liczba godzin | . . w ktérym ]
) o Liczba godzin | Punkty ) i metody
Nazwa modutu/przedmiotu L . zajec . realizowan o o
Lp. . Forma zajec Liczba zajec ECTS . Efekty uczenia sie weryfikacj
ksztatcenia . teoretycznyc y jest . ,
godzin praktycznych i efektow
h modut/ .
. uczenia
przedmiot s
sie
Modut 1: Wprowadzenie do Wyktad (W)
I . i 18 10 8 4 I EP
medycyny pola walki Cwiczenia(Cw)
. WO01,W04,U04,K03,K0
1 Wstep do medycyny pola walki w 2 2 0 1 I 4
Fizjologia cztowieka w warunkach .
2 , w/Cw 8 4 4 2 | W02,U01,K02
pola walki
3 Psychologia sytuacji kryzysowych | W/Cw 8 4 4 1 1 W03,U02,K03,K04
Modut 2: Elementy intensywnej Wyktad (W) EP
I N AR 54 20 34 8 I
terapii Cwiczenia (Cw)
Farmakoterapia w medycynie .
4 . W/Cw 4 2 2 1 | WO05,U05,K06
taktycznej
Techniki wentylacji w sytuacjach .
5 W/Cw 6 2 4 1 I WO06,U06,K05,K08
taktycznych
Diagnostyka laboratoryjna w
6 przedtuzonej opiece nad W/Cw 4 2 2 1 | WO07,U07,K06,K07

pacjentem

Metody weryfikacji efektow uczenia si¢ Dyskusja/ debata (D), egzamin pisemny (EP-obejmujacy pytania zamknigte jednokrotnego i wielokrotnego wyboru), egzamin praktyczny (EPR).




Ultrasonografia w warunkach pola

W
7 walki i przedtuzonej opieki nad é / 32 10 22 I W08,U08,K07
w
pacjentem
Blokady nerwéw obwodowych .
8 y w/Cw 8 4 4 |
pod kontrolg ultrasonografii W09,U09,K06,K08
Wyktad (W
lll | Modut 3: Chirurgia polowa ) y' ( ) 32 8 24 i/ EP
Cwiczenia(Cw)
Lo . . W10,U10,K09,K10,K11
9 Urazy klatki piersiowe;j Cw 8 0 8 1/11 1>
Chirurgiczne zabezpieczenie drég 1711
10 | oddechowych w warunkach pola Cw 4 0 4 W11,U11,K09,K10,K12
walki
11 | Szycieran W/Cw 8 4 4 Vi W12, U12,K10
Fasciotomia, escharotomia, p /1
12 , w/C¢w 8 4 4 W13,U13,K09,K11
oparzenia
Warsztaty z inwazyjnych technik . 1/
13 Yy yjny Cw 4 0 A /
medycznych na kadawerach W14,U14,K12
Wyktad
IV | Modut 4: Mobilizacja pacjenta (W)Cwiczenia 28 16 12 1/ EP
(Cw)
. . . p 171
14 | Procedury pielegniarskie W/Cw 8 4 4 W15,U15,K13,K14,K15
Elementy fizjoterapii - uraz . I/l
15 vy P y W/Cw 8 4 4 / W16,U16,K15,K16
narzgdu ruchu
Stomatologia w przedtuzonej . 1/
16 . . W/Cw 8 4 4 W17,U17,K14,K16
opiece nad pacjentem
Zywienie w przedtuzonej opiece , I/1
17 W/Cw 4 4 0 W18,U18,K13,K16

nad pacjentem




Modut 5: Zaawansowana opieka

Wyktad (W)
V | nad poszkodowanym na polu L. L 124 32 92 16 n/m EP/EPR
. Cwiczenia (Cw)
walki
Planowanie zabezpieczenia
18 | medycznego w dziataniach W/Cw 8 4 4 1 n/m W19,U19,K17,K19
taktycznych
19 | Hipotermia w/Cw 16 4 12 4 1/ W20,U20,U21,K17,K19
Urazy narzagdéw wzroku w . 1/1m
20 . W/Cw 4 2 2 1 W21,U21,K21,K25
warunkach pola walki
Traumatologia akustyczna w ; 1/m
21 . W/Cw 4 2 2 1 W22,U22,K18,K20,K21
warunkach pola walki
Ortopedia urazowa w warunkach . [/n
22 _ w/C¢w 4 2 2 1 W23,U23,K17,K19,K21
pola walki
, ] /10 W24,W26,U26,K17,K1
23 | Ewakuacja medyczna W/Cw 8 2 6 1
9,k21
24 | Algorytm SMARCHE w/Cw 20 4 16 1 i/l W24,U24,K22,K24,K26
Zaawansowane procedury ) n/m W25,U25,K17,K18,
25 . W/Cw 44 8 36 3
medyczne na polu walki DCR K19
Medyczne aspekty zagrozen . [/m
26 W/Cw 16 4 12 3 W27,U27,K18,K19,K20
CBRNE
Modut 6: Bytowanie w terenie Wyktad (W)
Vi PR 72 28 a4 4 m EPR
przygodnym Cwiczenia (Cw)
L . . W28,W30,U28,K22,K2
27 | Nawigacja w terenie W/Cw 6 2 4 1 11 3
Przetrwanie w warunkach )} W29,W30,U29,K22,K2
28 W/Cw 26 6 20 1 1

przygodnych

3, K25




29

Symulacja medyczna

wW/Cw

40

20

20

W31,W32,U30,U31

OGOLEM

328

114

214

45

taczna liczba godzin: 328

taczna liczba punktéw ECTS: 45




SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Wstep do medycyny pola walki

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

e znaczenie pojecia ,,medycyna pola walki”

e podstawowe procedury medyczne stosowane na polu
walki

e zaawansowane procedury stosowane na polu walki

e fazy udzielania pomocy na polu walki

o specyfike przedtuzonej opieki na polu walki

e zasady ewakuacji i wspotpracy z personelem
medycznym wyzszego szczebla

o specyfike sprzetu wykorzystywanego w ratownictwie
taktycznym

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e stosowac odpowiednie procedury ratunkowe zgodnie
z wytycznymi TCCC

o okresli¢, czym jest medycyna pola walki

o okresli¢ czym jest opieka przedtuzona nad pacjentem

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

e podejmowania decyzji medycznych w sytuacjach
przedtuzajgcej sie opieki, stresowych, wysokiego
ryzyka, charakterystycznych dla pola walki

e wspotpracy z interdyscyplinarnym zespotem
(medycznym, wojskowym) w celu zapewnienia
kompleksowej opieki nad poszkodowanym

e ciggtego doskonalenia zawodowego i dzielenia sie
wiedzg

e przestrzegania zasad etyki zawodowej i praw
cztowieka w opiece nad poszkodowanym

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 2 godziny
Zajecia praktyczna — 0 godzin

Stosowane metody dydaktyczne

o wyktad z prezentacjg multimedialng
o wyktad problemowy

e dyskusja

e analiza przypadkéw

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikow

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru
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Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéow:
1. Historia medycyny pola walki.
Fazy udzielania pomocy na polu walki.
Podstawowe zabiegi i procedury ratunkowe stosowane na polu walki.
Zaawansowane zabieg i procedury ratunkowe stosowane na polu walki.

vk wnN

Prologed Casualty Care — specyfika dziatan.
6. Ewakuacja medyczna i jej poziomy.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e Tactical Combat Casualty Care (tccc) guidelines
e Dvanced Tactical Paramedic Protocols Handbook, revised 11th edition
e Pararescue Medical Operations Handbook, 8th edition, January 2021
e Ranger Medic Handbook, official 2025 Edition
e Prolonged Casualty Care guidelines
o Deployed Medicine online portal

Wykaz literatury uzupetniajacej:
o Deployed Medicine, dostep online
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 2
Praca wtasna studenta 23
Liczba punktow ECTS 1
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Fizjologia cztowieka w warunkach pola walki
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA Znairozumie:

e gospodarke wodno-elektrolitowg w uktadach
biologicznych

e réwnowage kwasowo zasadowg oraz mechanizmy
dziatania buforéw i ich znaczenie w homeostazie
ustrojowe;j

e rozpuszczalnosé, cisnienie osmotyczne, izotonia,
rownowaga Gibbsa-Donana

e prawa fizyczne obejmujgce przeptyw cieczy oraz
czynniki wptywajgce na opdr naczyniowy przeptywu

krwi
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fizykochemiczne i molekularne podstawy dziatania
narzagdéw zmystu

profile metaboliczne narzaddéw i uktadéw

sposoby komunikacji miedzy komdrkami, a takze
miedzy komdrka a macierza zewnatrzkomaérkowg oraz
szlaki przekazywania sygnatéw w komadrce i przyktady
zaburzen w tych procesach

podstawy pobudzenia i przewodzenia w ukfadzie
nerwowym oraz wyzsze czynnosci nerwowe, a takze
fizjologie miesni pragzkowych i gtadkich oraz funkcje
krwi

czynnosci i mechanizmy regulacji wszystkich
narzadéw i uktadéw organizmu cztowieka, w tym
uktadu: krazenia, oddechowego, pokarmowego,
moczowego oraz rozumie zaleznosci istniejgce
miedzy nimi

podstawowe ilosciowe parametry opisujgce
wydolnos¢ poszczegdlnych narzaddéw i uktadéw
zwigzek miedzy czynnikami zaburzajgcymi stan
rownowagi proceséw biologicznych a zmianami
fizjologicznymi i patofizjologicznymi

mechanizm dziatania hormonéw

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

wykonac proste testy czynnosciowe (obcigzeniowe,
wysitkowe), interpretowac dane liczbowe dotyczace
podstawowych zmiennych fizjologicznych
obstugiwad proste przyrzagdy pomiarowe oraz ocenic
doktadnosé wykonywanych pomiaréw

korzystaé z baz danych, w tym internetowych, i
wyszukaé potrzebne informacje za pomoca
dostepnych narzedzi;

opisa¢ zmiany w funkcjonowaniu organizmu w
sytuacji zaburzenia homeostazy, w szczegélnosci
okresla jego zintegrowang odpowiedz na wysitek
fizyczny, ekspozycje na wysoka i niskg temperature,
utrate krwi lub wody, nagta pionizacje przejscie od
stanu snu do stanu czuwania

krytycznie analizowac piSmiennictwo medyczne, w
tym w jezyku angielskim, i wycigga¢ wnioski

KOMPETENCJE SPOLECZNE

Jest gotéw do:

komunikowania sie ze wspétpracownikami, udzielajgc
informacji zwrotnej i wsparcia

wykazywania odpowiedzialnosci za podnoszenie
swoich kwalifikacji i przekazywanie wiedzy innym

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela

Zajecia teoretyczne — 4 godziny

Zajecia praktyczne — 4 godziny
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akademickiego

e wyktad z prezentacjg multimedialng

e wyktad problemow
Stosowane metody dydaktyczne y P y

e dyskusja

e analiza przypadkéw
Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
uzyskanych przez uczestnikow jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

1. Wprowadzenie do fizjologii i homeostazy organizmu

2. Uktad oddechowy i fizjologia oddychania

3. Uktad krazenia i hemostaza — reakcje organizmu na urazy

4. Uktady regulacyjne: nerwowy i hormonalny oraz ich rola w adaptacji i przetrwaniu

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

e “Podstawy fizjologii medycznej”- Jolanta Jaworek

e “Fizjologia cztowieka” Stanistaw Konturek

e “Fizjologia. Podstawy fizjologii lekarskiej” William F. Ganong

Wykaz literatury uzupetniajacej:
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
Lo Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc¢ itp.)

Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 42
Liczba punktéw ECTS 2

Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Psychologia sytuacji kryzysowych
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA Znairozumie:
e objawy stresu i kryzysu psychicznego

role pobudzenia i hamowania napiecia za
posrednictwem aktywacji nerwu btednego

e procedure udzielania wsparcie psychicznego

e zasady higieny psychicznej budujgcej odpornosé

psychiczng
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e zaburzenia zwigzane z traumg i stresem wymienione
w DSM 5.

e dostepne i skuteczne metody terapii zaburzen
zwigzanych z trauma i stresem

e przebieg procesu zatoby

e (¢wiczenia oddechowe, uziemiajace, relaksacyjne

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e rozpoznac potrzeby wtasne i innych w sytuacji
kryzysowej

e wdrozy¢ zasady udzielania wsparcia psychicznego w
kontakcie z pacjentem w silnym stresie

e wskazac réznice pomiedzy zaburzeniami zwigzanymi z
traumag i stresem wymienionymi w DSM 5

e zastosowac ¢wiczenie oddechowa, uziemiajace,
relaksacyjne z lektorem lub samodzielnie

KOMPETENCJE SPOLECZNE

Jest gotéw do:

e uwzglednienia wagi czynnikéw psychologicznych w
radzeniu sobie catego zespotu z sytuacja kryzysowa

e pracy w zespole i budowania relacji zaufania z
pacjentem

e zrozumienia znaczenia nietechnicznych umiejetnosci
w zapewnieniu profesjonalnej opieki nad pacjentem

e przestrzegania zasad etyki zawodowej i praw
cztowieka w opiece nad poszkodowanym

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 4 godziny
Zajecia praktyczne — 4 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng

e wyktad problemowy

e analiza przypadku

o film dydaktyczny

e pokaz z instruktarzem (sposéb wykonania ¢wiczen
oddechowych, uziemiajgcych i relaksacyjnych)

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikéw

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéow:

Smier¢ i zatoba

I A

Funkcjonowanie i potrzeby cztowieka w kryzysie

Trauma i zaburzenia zwigzane ze stresem

Od stresu do wydarzen krytycznych i traumatycznych

Budowanie odpornosci i wsparcie psychiczne w kryzysie

Strategie opanowywania stresu i nadmiernego pobudzenia

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej
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Wykaz literatury obowigzkowej:

e Zasady udzielania wsparcia psychicznego osobom uczestniczagcym w dziataniach ratowniczych”, Warszawa
2012, skrypt dla funkcjonariuszy Panistwowej Strazy Pozarnej, Psychoedukacja - Komenda Gtéwna
Panstwowej Strazy Pozarnej - Portal Gov.pl

Wykaz literatury uzupetniajacej:
e Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorder — DSM V-TR, American Psychiatric Association,
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 17
Liczba punktow ECTS 1
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Farmakoterapia w medycynie taktycznej
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA Zna i rozumie:

e wytyczne TCCC (Tactical Combat Casualty Care)
dotyczqce farmakoterapii

e grupy lekdw stosowane w dziataniach ratunkowych na
polu walki, zgodnie z protokotami TCCC

e podstawy farmakokinetyki i farmakodynamiki lekéw
stosowanych w warunkach bojowych, w tym wptyw
warunkéw ekstremalnych (stres, odwodnienie,
hipotermia, niedotlenienie, uraz) na ich dziatanie

e zasady bezpiecznego przechowywania i podawania
lekéw w warunkach polowych z ograniczonym
dostepem do zaplecza medycznego

e zastosowanie sSrodkéw farmakologicznych podczas
ewakuacji medycznej

e farmakologiczne podstawy przeciwdziatania skutkom
dziatania srodkéw chemicznych, biologicznych,
radiacyjnych i nuklearnych (CBRN)

UMIEJETNOSCI Potrafi:

e dobrac odpowiedni lek i droge jego podania w
zaleznosci od stanu poszkodowanego i warunkéw
taktycznych, zgodnie z algorytmami TCCC

e zastosowac $rodki farmakologiczne w sposéb

bezpieczny i skuteczny w warunkach ograniczonych
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zasobow (np. pole walki, dziatania specjalne,
ewakuacja medyczna)

e oceni¢ wskazania i przeciwwskazania do podania
lekéw w sytuacjach wysokiego ryzyka

KOMPETENCJE SPOLECZNE Jest gotow do:

e podejmowania decyzji medycznych w sytuacjach
stresowych, wysokiego ryzyka, charakterystycznych
dla pola walki

e wspotpracy z interdyscyplinarnym zespotem
(medycznym, wojskowym) w celu zapewnienia
kompleksowej opieki nad poszkodowanym

e ciggtego doskonalenia zawodowego i dzielenia sie
wiedza

e przestrzegania zasad etyki zawodowej i praw
cztowieka w opiece nad poszkodowanym

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 2 godziny
Zajecia praktyczne — 2 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

e wyktad z prezentacjg multimedialng

e wyktad problemowy

e (wiczenia praktyczne

e analiza przypadkéw/praca w zespotach zadaniowych

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia e Egzamin praktyczny z zastosowania petnej procedury

uzyskanych przez uczestnikow MARCH w warunkach symulowanych

e Ocena kompetencji zespotowych i umiejetnosci

podejmowania decyzji pod presja

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéow:

1.
2.

© N ok~ w

Przeglad aktualnych wytycznych TCCC w zakresie farmakoterapii.

Podstawy farmakokinetyki i farmakodynamiki lekow stosowanych w warunkach bojowych, w tym wptyw
warunkéw ekstremalnych (stres, odwodnienie, hipotermia, niedotlenienie, uraz) na ich dziatanie,
interakcje lekéw i zmiennos¢ odpowiedzi organizmu.

Leki przeciwbdélowe w medycynie taktycznej, sedacja taktyczna i kontrola boélu u rannych.
Farmakoterapia w krwotokach i wstrzgsie hipowolemicznym.

Leki w zabezpieczeniu drég oddechowych i resuscytacji.

Antybiotykoterapia empiryczna i profilaktyka przeciwtezcowa w warunkach polowych.

Farmakoterapia w sytuacjach specjalnych, w tym leczenie i profilaktyka w narazeniu na srodki CBRN.
Farmakologiczne aspekty ewakuacji medycznej (dawkowanie lekéw w trakcie transportu, kontrola bdlu,
sedacja, antybiotykoterapia, farmakoterapia podczas aeroewakuacji).

Bezpieczenstwo i organizacja farmakoterapii na polu walki (przechowywanie i transport lekow w
warunkach bojowych, btedy farmakoterapeutyczne i ich unikanie w warunkach stresu taktycznego).

10. Cwiczenia praktyczne i symulacja medyczna — dobér lekéw w symulacyjnych scenariuszach.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej




Wykaz literatury obowigzkowej:

e Taktyczna pomoc poszkodowanym na polu walki (TCCC) wytyczne dla personelu medycznego, t6dz, 2024
e Tactical Combat Casualty Care Handbook, Wyd. 2022

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e R. Olszanecki, P. Wotkow, J. Jawien. Farmakologia. Mechanizmy - leki - farmakoterapia oparta na faktach.

Tom 1-2, PZWL, 2025 r.
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnosc itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim 4
Praca wtasna studenta 21
Liczba punktéow ECTS 1

SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Techniki wentylacji w sytuacjach taktycznych

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Zna i rozumie:

zasady fizjologii oddechu i wymiany gazowej

e wskazania i przeciwwskazania do wentylacji
mechanicznej

e techniki wentylacji recznej i mechanicznej

e zasady bezpieczenstwa personelu i pacjenta podczas
wentylacji

e tryby wentylacji respiratoréow

e wskazania do RSI

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e prawidtowo wykonaé wentylacje zastepcza przy
uzyciu maski i worka samorozprezalnego

e dobrac odpowiednig technike wentylacji do stanu
pacjenta i warunkéw dziatania

e dobrac odpowiedni tryb wentylacji do stanu pacjenta

e wykonaéRSI

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

e szybkiego i skutecznego dziatania w sytuacjach
zagrozenia zycia

e wspotpracy w zespole ratowniczym podczas
udrazniania drég oddechowych i wentylacji pacjenta

e przestrzegania procedur i zasad aseptyki podczas
interwencji
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Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 2 godziny
Zajecia praktyczne — 4 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

e wyktad z prezentacjg multimedialng
e wyktad problemowy

e dyskusja

e analiza przypadkéw

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete

uzyskanych przez uczestnikow

jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéow)

Tematyka wyktadéw/warsztatow:

1.
2.
3.
4.

Fizjologia uktadu oddechowego — podstawy dla praktyki ratowniczej

Wskazania i przeciwwskazania do wentylacji zastepczej

Techniki i sprzet do wentylacji pacjenta — przeglad i zasady doboru

Postepowanie w przypadku niewydolnosci oddechowej w warunkach przedszpitalnych

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

Kosiak W., Kruczynski J., Dgbrowski M. — Medycyna Ratunkowa, PZWL
Riva J. — Podstawy wentylacji mechanicznej dla personelu medycznego, Medycyna Praktyczna
Ktosiewicz T. — Podstawy intensywnej terapii, PZWL

Wykaz literatury uzupetniajacej:

Suwata M., Gatgzkowski R. — Medycyna Ratunkowa. Praktyczny podrecznik dla ratownikéw, PZWL
Dworkin R. — Respiratory Management in Emergency Settings, Elsevier

Wytyczne ERC i AHA dotyczace resuscytacji i zaawansowanych zabiegdw resuscytacyjnych
Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéw

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L )
. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 6
Praca wtasna studenta 19
Liczba punktéw ECTS 1
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Diagnostyka laboratoryjna w przedtuzonej opiece nad
pacjentem

Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

26



WIEDZA

Znairozumie:

podstawowe parametry laboratoryjne
wykorzystywane w diagnostyce standéw nagtych
znaczenie odchylen wartos$ci parametréow w
kontekscie standw zagrozenia zycia

zasady pobierania, przechowywania i transportu
materiatu biologicznego w warunkach taktycznych i
polowych

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

potrafi zinterpretowac podstawowe wyniki badan
laboratoryjnych (gazometria, morfologia, CRP,
elektrolity, glukoza, laktaty)

potrafi rozpoznaé nieprawidtowosci wymagajgce
natychmiastowej interwencji

potrafi pobraé krew zylng zgodnie z zasadami aseptyki

potrafi pobraé krew tetniczg zgodnie z zasadami
aseptyki

KOMPETENCJE SPOLECZNE

Jest gotéw do:

przyjecia odpowiedzialnosci za prawidtowe
wykonanie i interpretacje badan

Scistej wspétpracy z lekarzem i pozostatym
personelem medycznym

uwzgledniania wptywu wynikéw laboratoryjnych na
decyzje terapeutyczne

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 2 godziny

Zajecia praktyczne — 2 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng
wyktad problemowy

dyskusja

analiza przypadku

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikéw

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete

jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

1. Rola diagnostyki laboratoryjnej w medycynie ratunkowej i medycynie pola walki

2. Kluczowe parametry laboratoryjne w ocenie stanu ogdlnego pacjenta (m.in. morfologia, CRP, elektrolity,

glukoza)

3. Gazometria krwi — interpretacja i znaczenie kliniczne

4. Zasady pobierania i postepowania z materiatem biologicznym w warunkach przedszpitalnych i polowych

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej




Wykaz literatury obowigzkowej:

o Kostka-Trgbska E. — Diagnostyka laboratoryjna z elementami biochemii klinicznej, PZWL

o Szczeklik A. (red.) — Interna Szczeklika (rozdziaty dot. diagnostyki laboratoryjnej)

e Krawczyk P., Krél M. — Podstawy interpretacji wynikow laboratoryjnych w ratownictwie medycznym,

Medycyna Praktyczna

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e McPherson R., Pincus M. — Henry. Diagnostyka laboratoryjna

Wojcik E. — Przewodnik po badaniach laboratoryjnych, MedPharm

e Aktualne wytyczne ERC i AHA dotyczace diagnostyki wspierajgcej decyzje w stanach nagtych

e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnos¢ itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim 4
Praca wtasna studenta 21
Liczba punktow ECTS 1

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Ultrasonografia w warunkach pola walki i przedtuzonej

opieki nad pacjentem

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Zna i rozumie:

cele i idee zastosowania ultrasonografii w warunkach
pola walki i przedtuzonej opieki nad pacjentem
fizyczne podstawy ultrasonografii

rodzaje gtowic

tryby obrazowania i presety

jak interpretowad obraz

cel i idee ultrasonografii Point-of-Care

mozliwosci diagnostyczne standw nagtych

protokdt eFAST

protokdt BLUE

protokdt FATE

protokdét RUSH

badanie ONSD (ostonki tarczy nerwu wzrokowego)
protokdt FEEL

podstawowe stany nagte w obrebie jamy brzusznej
wykorzystanie ultrasonografii w przedtuzonej opiece
nad pacjentem:

- ocena wydolnosci krgzeniowej i oddechowe,

- stopnia nawodnienia,
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- diagnostyka wzrostu cisnienia srodczaszkowego
- identyfikacja ztaman i ciat obcych w ciele

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

dobraé odpowiednig gtowice do danego badania
ustawié prawidtowy tryb obrazowania oraz preset do
danego badania

potrafi interpretowaé obraz USG

zidentyfikowa¢ wolny ptyn w jamach ciata
zidentyfikowad tamponade serca

zidentyfikowa¢ odme optucnowa

zidentyfikowac zatorowosc¢ ptucng

zidentyfikowad obrzek ptuc

zidentyfikowad rozwarstwienie aorty

zrdznicowacd przyczyne wstrzgsu za pomocg USG
zréznicowacd przyczyne duszno$é za pomocg USG
wykonaé protokot eFAST

wykonadé protokdét BLUE

wykonad protokdt FATE

wykonaé protokét RUSH

wykonaé protokdt FEEL

zbadad ostonke tarczy nerwu wzrokowego

oceni¢ stopien nawodnienia pacjenta za pomocg USG
zidentyfikowad wzrost cisnienia srodczaszkowego za
pomocy USG

zidentyfikowad ztamanie za pomocg USG
zidentyfikowad ciato obce za pomocag USG
zidentyfikowa¢ podstawowe stany nagte w obrebie
jamy brzusznej

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

wspOtpracy z zespotem w trackie wykonywania
badania USG

dziatania po presjg czasu oraz w stresie podejmujac
prawidtowe decyzje kliniczne

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 10 godzin

Zajecia praktyczne — 22 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng
wyktad problemowy

dyskusja

omowienie

pokaz

¢wiczenia praktyczne w grupach

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikow

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru
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Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéow:

Podstawy ultrasonografii

Ultrasonografia Point-of-Care w ujeciu medycyny pola walki

Protokdt eFAST

Protokot BLUE

Protokét RUSH

Protokdt FEEL

Badanie ostonki tarczy nerwu wzrokowego w kontekscie podwyzszonego ICP

O N R~ WD R

Wykorzystanie ultrasonografii w przedtuzonej opiece nad pacjentem

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e Matgorzata Rak ,,POCUS-y, Ultrasonografia Ratunkowa”
e Dorota Sobczyk, Pawet Andruszkiewicz ,,Ultrasonografia w stanach zagrozenia zycia i intensywnej terapii”

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e Paul Atkinson, Justin Bowra, Russell E. McLaughlin ,,Ultrasonografia stanéw nagtych. To proste.”
e Nicola Davidson , Ultrasonografia jamy brzusznej”

e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
s Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)

Praca z nauczycielem akademickim 32
Praca wtasna studenta 68
Liczba punktéw ECTS 4

Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki

. Blokady nerwéw obwodowych pod kontrolg
Nazwa przedmiotu .
ultrasonografii

Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA Znairozumie:

e anatomie konczyny gdrnej, dolnej i tutowia w
kontekscie blokad nerwéw obwodowych

o fizjologie uktadu nerwowego w kontekscie blokad
nerwow obwodowych

e farmakologie lekow znieczulenia miejscowego i
adiuwantow w kontekscie blokad nerwow
obwodowych

e zasady obrazowania ultrasonograficznego w
kontekscie blokad nerwdédw obwodowych

e zasady prowadzenia igly pod kontrolg ultrasonografii

w projekcji in-plane i out-of-plane
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ogolne zasady wykonywania blokad nerwéw
obwodowych

przeciwwskazania do blokad nerwéw obwodowych
powiktania blokad nerwéw obwodowych i sposoby ich
leczenia

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

dobrac blokade nerwéw obwodowych do sytuacji
klinicznej

przygotowad roztwdr leku znieczulenia miejscowego i
adiuwantu odpowiedni dla danej blokady nerwdéw
obwodowych

przewidzieé¢, rozpoznac i leczy¢ powiktania blokady
obwodowej

wykonad blokade splotu ramiennego z dostepu
miedzy miesniami pochytymi, nadobojczykowego i
pachowego

wykona¢ blokade nerwu miedzyzebrowego
wykonaé blokade pod miesien prostownik grzbietu
wykonadé blokade pod miesien zebaty przedni
wykonadé blokade nerwu udowego

wykonaé blokade nerwu udowo-goleniowego
wykona¢ blokade nerwu kulszowego z dostepu
posladkowego i podkolanowego

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

przekazania pacjentowi informacji na temat wskazan,
przeciwwskazan, ryzyka i korzysci z blokady
obwodowej

pracy i komunikowania sie w zespole podczas
procedury zabiegowej jako wykonujacy i jako asysta

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 4 godziny

Zajecia praktyczne — 4 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng
¢wiczenia praktyczne na zywych modelach
¢wiczenia na trenazerach

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikow

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéw)
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Tematyka wyktadow:

1. Anatomia nerwéw konczyny gérnej, dolnej i tutowia w kontekscie blokad nerwéw obwodowych
Fizjologia uktadu nerwowego w kontekscie blokad nerwéw obwodowych

Farmakologia lekdéw znieczulenia miejscowego i adiuwantéw w kontekscie blokad nerwéw obwodowych
Obrazowanie ultrasonograficzne w kontekscie blokad nerwéw obwodowych

ok~ wn

Ogdlne zasady wykonywania blokad nerwéw obwodowych

Tematyka éwiczen:

Prowadzenie igly pod kontrolg ultrasonografii w projekcji in-plane i out-of plane

Blokada splotu ramiennego z dostepu miedzy miesniami pochytymi, nadobojczykowego i pachowego,
Blokada nerwu miedzyzebrowego

Blokada pod miesien prostownik grzbietu

Blokada pod miesien zebaty przedni

Blokada nerwu udowego

Blokada nerwu udowo-goleniowego

O N A~ WDdDPRE

Blokada nerwu kulszowego z dostepu posladkowego i podkolanowego

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e Prezentacja multimedialna

Wykaz literatury uzupetniajacej:
e https://www.nysora.com

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
L Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca witasna studenta 17
Liczba punktow ECTS 1
SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Urazy klatki piersiowej

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

e anatomie czynnosciowg uktadu oddechowego na
poziomie pozwalajgcym ocenic i/lub podejrzewad
rozlegtos¢ uszkodzenia na podstawie mechanizmu
urazu, obrazen zewnetrznych i odchylen w badaniu
fizykalnym

e krytyczne znacznie utrzymania droznosci drog
oddechowych u poszkodowanych

e budowe ptuc i sciany klatki piersiowej uwzgledniajaca
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struktury wchodzgce w skfad rusztowania klatki
piersiowej wraz z mieSniami odpowiedzialnymi za
oddychanie

fizjologie oddychania z uwzglednieniem: podstawowe;j
mechaniki oddychania, przeptywu i oporu gazéw w
drogach oddechowych, kontroli cyklu oddechowego
anatomie miesnia sercowego (podziat na przedsionki,
komory) i duzych naczyn (aorta, zyta gtébwna gorna i
dolna) w obrebie klatki piersiowe;j

podstawy pracy miesnia sercowego, czynniki
warunkujgce napetnianie przedsionkéw, generowanie
objetosci wyrzutowej,

fizjologie uktadu krazenia — determinanty
generowania ci$nienia tetniczego

mechanizm powstawania niewydolnosci krgzeniowo -
oddechowej po urazie klatki piersiowej

przyczyny i wptyw hipoksji

prawidtowe parametry fizjologiczne uktadu
oddechowego i krazenia z uwzglednieniem réznych
grup wiekowych

zasade dziatania respiratora oraz podstawowego
trybu wentylacji (CMV)

klasyfikacje i epidemiologie urazéw klatki piersiowej
techniki obarczania odmy optucnowej (technika
iglowa

zasade dziatania broni palnej, typy broni (pistolet,
strzelba, karabin) i stosowanej amunicji

zjawiska fizyczne powstate podczas eksplozji tadunku
wybuchowego i ich wptyw na organizmy zywe
rodzaje i zasady prowadzenia wentylacji
wspomaganej oraz wentylacji zastepczej

wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji

wytyczne TCCC

wytyczne ITLS

rodzaje szwdéw stosowanych na dreny

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

rozpoznac najczestsze urazy klatki piersiowej
wystepujace na polu walki

przeprowadzi¢ badanie fizykalne wg TCCC wedtug
zasad protokotu MARCHE

wdrozy¢ procedury zgodnie z odchyleniami w badaniu
w schemacie MARCHE

tamowanie masywnego krwawienia w obrebie klatki
piersiowej,

bezprzyrzadowe jak i przyrzgdowe udroznienie drég
oddechowych,

utrzymywac droznos¢ drég oddechowych,
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e zastosowac wspomaganie oddychania,

e rozpoznac narastajgce opory oddechowe podczas
wentylacji workiem samorozprezalnym

e rozpozna¢ odme podskdrng

e ocenic¢ narastanie objawdw niewydolnosci
oddechowej i zastosowac leczenie w przypadku
urazow klatki piersiowej wymagajacych
natychmiastowej interwencji — odbarczyé¢ odme
optucnowa,

o zatozy¢ zwykly opatrunek i opatrunek wentylowy,

e zidentyfikowad zalecane miejsce i wykonac
fingertoracostomy na preparacie zwierzecym

e zatozy¢ drenaz jamy optucnowej

e zatozy¢ szew zabezpieczajacy dren w zaleznosci od
okolicznosci zdarzenia

e zatozy¢ wasy tlenowe, maske tlenowg,

e uzyc rurki ustno - gardtowej, nosowo — gardtowej,
worka samorozprezalnego z maska twarzows,
skalpela, podstawowe narzedzia chirurgiczne, nic¢
chirurgiczng

e rozpoznac zatrzymanie krgzenia i wdrozy¢ czynnosci
resuscytacyjne zgodnie z aktualnymi wytycznymi

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

e do niezwtocznego podjecia zaawansowanych
chirurgicznych procedur klinicznych na polu walki, bez
ktorych szybko dojdzie do zgonu poszkodowanego

e wspotpracy z innym personelem medycznym i
niemedycznym w ramach dziatan ratujacych pacjenta

e przekazywania swojego doswiadczenie i wiedzy innym
wspotpracownikom

e postepowania zgodnie z aktualnymi wytycznymi i
zaleceniami w urazach

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 0 godzin
Zajecia praktyczne — 8 godzin

Stosowane metody dydaktyczne

e prezentacja multimedialna

e dyskusja — rozpoznanie napotkanych probleméw
uczestniky

e demonstracja na preparacie narastanie odmy
optucnowej

e (¢wiczenia manualne na preparatach zwierzecych
(finger toracostomy, zaktadanie szwow

e symulacja medyczna

e analiza przypadkéw

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikow

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru
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Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatow:
1. Anatomia i fizjologia drég oddechowych, uktadu sercowo - naczyniowego
Fizjologia oddychania
Urazy klatki piersiowej — epidemiologia, mechanizm, rodzaje
Postepowanie w urazach klatki piersiowej teoria a nastepnie zajecia na preparatach / fantomach

vk wN

Case report —omoéwienie 1 — 2 przypadkéw z doswiadczenia prowadzacego

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e Wytyczne ERC 2021

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 17
Liczba punktéow ECTS 1
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki

. Chirurgiczne zabezpieczenie drég oddechowych w
Nazwa przedmiotu .
warunkach pola walki

Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA Znairozumie:

e wskazania i przeciwwskazania do wykonania
chirurgicznego dostepu do drég oddechowych

e techniki konikotomii i tracheotomii w warunkach
przedszpitalnych

e potencjalne powiktania i zasady postepowania po
wykonaniu dostepu chirurgicznego

e znaczenie szybkiej decyzji i skutecznego dziatania w
sytuacjach krytycznych

UMIEJETNOSCI Potrafi:

e potrafi rozpoznad sytuacje wymagajgce wykonania
chirurgicznego udroznienia drég oddechowych

e potrafi wykonac konikotomie technikg ostrg i igtowg
na fantomie

e potrafi zabezpieczy¢ drogi oddechowe po wykonaniu

dostepu chirurgicznego




KOMPETENCIJE SPOLECZNE Jest gotéw do:

e odpowiedzialnosci i ryzyka zwigzanego z zabiegami
ratunkowymi

e ciggtego doskonalenia umiejetnosci rzadko
wykonywanych procedur

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych L .
3 ) . . Zajecia teoretyczne — 0 godzin
bezposredniego udziatu nauczyciela o ]
L. Zajecia praktyczne — 4 godziny
akademickiego

e prezentacja multimedialna
Stosowane metody dydaktyczne e dyskusja

e analiza przypadkow

Sposdb weryfikacji efektéw ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
uzyskanych przez uczestnikéw jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

1. Wprowadzenie i Teoretyczne Podstawy

2. Techniki Chirurgicznego Dostepu do Drég Oddechowych
3. Potencjalne Powiktania i Postepowanie Po

4. Sesja Praktyczna na Fantomach i Podsumowanie

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

e Kosiak W., Kruczynski J. — Procedury ratunkowe w stanach nagtych, PZWL
e McSwain N.E. — Taktyczna medycyna ratunkowa, Medycyna Praktyczna

e FrasZ. (red.) — Stany nagte w praktyce lekarza systemu, PZWL

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e Tintinalli J.E. — Emergency Medicine. A Comprehensive Study Guide

e  Wytyczne TCCC (Tactical Combat Casualty Care) — aktualna wersja

e Materiaty szkoleniowe ITLS / PHTLS dotyczace chirurgicznych drég oddechowych
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 4
Praca wtasna studenta 21
Liczba punktéw ECTS 1
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Szycie ran
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe
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Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

zna podstawowe techniki szycia ran oraz ich
zastosowanie kliniczne

zna wskazania i przeciwwskazania do zaopatrzenia
chirurgicznego ran

zna zasady aseptyki i antyseptyki w chirurgii
ratunkowej oraz medycynie pola walki

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

prawidtowo dobraé technike szycia do rodzaju rany i
lokalizacji

wykonad szew ciagly, przerywany oraz techniki
specjalne (np. materacowy)

bezpiecznie postugiwac sie narzedziami
chirurgicznymi i materiatami szewnymi

KOMPETENCJE SPOLECZNE

Jest gotéw do:

zachowania zasad aseptyki i antyseptyki

przyjecia odpowiedzialnosci za trwatos¢ i estetyke
zaopatrzenia rany

uwzglednienia znaczenia praktycznego treningu
umiejetnosci manualnych w pracy ratownika

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 4 godziny

Zajecia praktyczne — 4 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng
wyktad problemowy

dyskusja

analiza przypadkéow

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikéw

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete

jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

1. Rodzaje raniich klasyfikacja — aspekty praktyczne

2. Zasady aseptyki i przygotowania pola operacyjnego

3. Przeglad technik szycia ran i doboru materiatéw szewnych

4. Wskazania i przeciwwskazania do szycia w warunkach przedszpitalnych i polowych

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

e Dobrzanski M., Jaworski R. — Techniki chirurgiczne i szycie ran, PZWL

o Kosiak W., Kruczynski J. — Procedury ratunkowe w stanach nagtych, PZWL

e  McSwain N.E. — Taktyczna medycyna ratunkowa, Medycyna Praktyczna
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Wykaz literatury uzupetniajacej:

Prezentacja multimedialna

Tintinalli J.E. — Emergency Medicine. A Comprehensive Study Guide
Sabiston D.C. — Podrecznik chirurgii (wybrane rozdziaty)
Aktualne wytyczne TCCC / PHTLS dotyczace zaopatrywania ran i urazow tkanek miekkich

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnos¢ itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 42
Liczba punktow ECTS 2

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Fasciotomia, escharotomia, oparzenia

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

anatomie czynnosciowg uktadu oddechowego na
poziomie pozwalajagcym oceni¢ narastajgca
niewydolno$¢ oddechowg i / lub trudnosci w
wentylacji mechanicznej z powodu narastajgcych
oporéw klatki piersiowej

krytyczne znacznie procedur chirurgicznych w
przypadku krytycznego niedokrwienia konczyn badz
sztywnosci klatki piersiowej

budowe (miesnie) Sciany klatki piersiowej wraz z
miesniami odpowiedzialnymi za oddychanie
anatomie gtéwnych grup miesniowych koiczyny
gornej i dolnej

anatomie miesni reki (gtdwne grupy)

fizjologie pracy miesni poprzecznie prgzkowanych
definicje przedziatdw powieziowych ich lokalizacje i
zawartos¢

unaczynienie i unerwienie duzych grup miesniowych
w stopniu pozwalajgcym na identyfikacje miejsca
uszkodzenia

mechanizm uszkodzenia tkanek po oparzeniu - efekty
natychmiastowe i odlegte

podziat oparzen uwzgledniajgcy gtebokosé
uszkodzenia

zasady szacowania rozlegtosci oparzen
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objawy krytycznego niedokrwienia koriczyn (6 ”P”)
znaczenie hipoksemicznego uszkodzenia tkanek
rabdomioliza — definicja, etiologia, objawy, leczenie
ostrg niewydolno$é nerek — definicja, przyczyny,
objawy, leczenie

definicje, etiologie, postepowanie w zespole ciasnoty
miedzypowieziowej

réznice pomiedzy fasciotomia a escharotomig i
wskazaniami do ich wykonania

przyczyny i wptyw przedtuzonej hipoksji na miesnie
poprzecznie prazkowane i inne tkanki

zasade dziatania pulsoksymetru napalcowego
prawidtowe parametry fizjologiczne uktadu
oddechowego i krazenia

zjawiska fizyczne powstate podczas eksplozji fadunku
wybuchowego i ich wptyw na organizmy zywe
wplyw oparzenia prgdem statym o wysokim napieciu
wskazania, przeciwwskazania, drogi podania,
dawkowanie lekéw przeciwbdlowych

zasady ptynoterapii po oparzeniach

ochrone przed urazami wtérnymi po oparzeniach

ul

wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji

wytyczne TCCC

wytyczne ITLS

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

rozpoznad oparzenie uwzgledniajgce prawdopodobng
etiologie

przeprowadzi¢ badanie fizykalne wg TCCC i wykona¢
niezbedne interwencje

wdrozy¢ prawidtowe dziatania ratunkowe
bezposrednio po ekspozycji

zabezpieczy¢ oparzenie

rozpoznac i policzy¢ rozlegtosc oparzenia
uwzgledniajgce stopien i procent powierzchni
rozpoznac i na podstawie objawéw dodatkowych
oszacowac ryzyko oparzenia drég oddechowych
ocenié¢ narastanie objawdw niewydolnosci
oddechowej i zastosowac adekwatne leczenie
rozpoznaé objawy zwiastujgce krytyczne
niedokrwienie koriczyn

rozpoznaé sztywnos¢ klatki piersiowej spowodowang
przez oparzenie

rozpoznad zespodt ciasnoty miedzypowieziowej z
uwzglednieniem poszczegdlnych przedziatéw
powieziowych

wdrozy¢ leczenie przeciwbolowe i ptynoterapie po
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oparzeniu

wykonaé escharotomie

wykonad fasciotomie

zatozy¢ opatrunek hemostatyczny na rane

zatozy¢ wasy tlenowe, maske tlenowa,

uzy¢ skalpela, podstawowych narzedzi chirurgicznych,
nici chirurgicznej

KOMPETENCIE SPOLECZNE

Jest gotéw do:

niezwtocznego podjecia zaawansowanych
chirurgicznych procedur klinicznych na polu walki, bez
ktdrych szybko dojdzie do zgonu poszkodowanego
badz rozwing sie trwale nastepstwa prowadzgce do
wtornych obrazen / niepetnosprawnosci

wspotpracy z innym personelem medycznym i
niemedycznym w ramach dziatan ratujacych pacjenta
przekazywania swojego doswiadczenia i wiedzy innym
wspotpracownikom

postepowania zgodnie z aktualnymi wytycznymi i
zaleceniami w urazach

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych Zai
bezposredniego udziatu nauczyciela , J

a
akademickiego J

ecia teoretyczne - 4 godziny
ecia praktyczne — 4 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng

dyskusja — rozpoznanie napotkanych probleméw
uczestniky

demonstracja na manekinie linii potencjalnych cie¢
odbarczajacych

¢wiczenia w parach — wyznaczenie na partnerze linii
ciecia tkanek w zaleznosci od rozpoznanej patologii
¢wiczenia manualne na przygotowanych modelach —
technika wykonania: escharotomia, fasciotomia,
zaktadanie opatrunku hemostatycznego,

symulacja medyczna

analiza przypadkéw

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia

uzyskanych przez uczestnikéw

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

1. Anatomia i fizjologia gtéwnych grup miesniowych klatki piersiowej, koficzyny gérnej i dolnej

2. Zespot ciasnoty miedzypowieziowej — przyczyny, objawy, leczenie

3. Wptyw hipoksji na komarki, tkanki, narzady —krytyczne niedokrwienie konczyn: przyczyny, przebieg,

objawy, leczenie.
4. Wptyw oparzen termicznych na tkanki
5. Oddziatywanie pradu statego wysokiego napiecia
6. Fasciotomia / escharotomia — wskazania, wykonanie
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7. Dodatkowe narzedzia pomocne w badaniu (wykorzystanie pulsoksymetru, USG)

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e Woytyczne ERC 2021
e Wytyczne ITLS

e Recommendations for burns care in mass casualty incidents: WHO Emergency Medical Teams Technical
Working Group on Burns (WHO TWGB) 2017-2020

o Konturek. Fizjologia Cztowieka
e Oparzenia Podstawy Tom 1

Wykaz literatury uzupetniajacej:
e Interna Szczeklika
e Atlas anatomii klinicznej. McMinn & Abrahams.

e Podstawy anatomii cztowieka. Podrecznik dla studentow. B, Gtagb

e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnos¢ itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 42
Liczba punktéw ECTS 2

SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Warsztaty z inwazyjnych technik medycznych na
kadawerach

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

e anatomie w kontekscie procedur ratunkowych

o |okalizacje struktur anatomicznych istotnych dla
udrazniania drég oddechowych i procedur
chirurgicznych

e zasady pracy z materiatem biologicznym (kadawer)

e warto$¢ edukacyjng zaje¢ z wykorzystaniem materiatu

biologicznego

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e wykonac inwazyjne procedury ratunkowe wczesniej
omawiane na kursie (np. konikotomia, intubacje,
szycie ran) na materiale biologicznym

e precyzyjnie lokalizowad struktury anatomiczne i
orientowac sie w anatomii warstwowe;j
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e przeprowadzi¢ procedury z zachowaniem zasad
aseptyki i bezpieczenstwa

KOMPETENCJE SPOLECZNE Jest gotow do:

e wykorzystania etycznych aspektéw pracy z
kadawerami

e koniecznosci ciggtego doskonalenia umiejetnosci
inwazyjnych

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 0 godzin
Zajecia praktyczne — 4 godziny

e prezentacja multimedialna

Stosowane metody dydaktyczne e dyskusja

e analiza przypadkéw

Sposdb weryfikacji efektéw ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete

uzyskanych przez uczestnikéw

jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

ok wNPRE

Wprowadzenie do pracy z materiatem biologicznym

Anatomia topograficzna szyi i gornych drég oddechowych
Praktyczne wykonanie konikotomii i tracheotomii na kadawerach
Inwazyjne procedury ratunkowe w obrebie klatki piersiowej
Inwazyjne procedury w obrebie jamy brzusznej i koriczyn
Podsumowanie, refleksja i oméwienie przypadkéw

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

Bochenek A., Reicher M. — Anatomia cztowieka, PZWL
Fras Z. (red.) — Stany nagte w praktyce lekarza systemu, PZWL
Kosiak W., Kruczynski J. — Procedury ratunkowe w stanach nagtych, PZWL

Wykaz literatury uzupetniajacej:

Wytyczne TCCC / PHTLS — rozdziaty dotyczgce inwazyjnych procedur ratunkowych
McSwain N.E. — Taktyczna medycyna ratunkowa, Medycyna Praktyczna

Sobotta — Atlas anatomii cztowieka (cze$¢ praktyczna — struktury topograficzne)
Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
o Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc¢ itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 4
Praca wtasna studenta 71
Liczba punktéw ECTS 3
SYLABUS
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Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Procedury pielegniarskie

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

e zasady ogdlne obowigzujace podczas wykonywania
czynnosci opieki przedtuzonej nad pacjentem

e zasady wykonywania toalety jamy ustnej

e zasady wykonywania toalety catego ciata pacjenta, w
tym wtosow

e przeciwdziatanie odparzeniom - zasady zmiany
pieluchomajtek

e utrzymanie pacjenta w czystosci- zmiana odziezy

e zmiana pozycji jako prewencja przed odlezynami

e zasady podczas wykonywania oklepywanie klatki
piersiowej

e zasady wifasciwego odzywiania - pojenie i karmienie

e zasady podczas CF, zliczanie dobowe moczu

e kontrola wktu¢ dozylnych, doszpikowych, centralnych

e zasady podazy wlewdw dozylnych

e zabezpieczanie ran oraz zmiana opatrunkéw

e zasady oczyszczania/ wypetniania ran w tym odlezyn
(podziat odlezyn)

UMIEJETNOSCI

Potrafi:
e zadbac o czystosé i higiene pacjenta

zadbac o stan odzywienia

e zadbac o wyprdznienie

e wykonac profilaktyke przeciwodlezynowg

e zabezpieczy¢ rany / odlezyny

e zadbac o pielegnacje dostepu obwodowego,
centralnego i doszpikowego

e zadbac o wykonanie ciggtego wlewu dozylnego

e zatozy¢ Cewnik Foleya do pecherza moczowego

zgodnie z zasadami

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

e podejmowania decyzji medycznych i pielegnacyjnych
w sytuacjach stresowych, wysokiego ryzyka,
charakterystycznych dla pola walki

e wspodtpracy z interdyscyplinarnym zespotem
(medycznym, wojskowym) w celu zapewnienia
kompleksowej opieki nad poszkodowanym

e ciggtego doskonalenia zawodowego i dzielenia sie
wiedzg

e przestrzegania zasad etyki zawodowe;j i praw
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cztowieka w opiece nad poszkodowanym

e szanowania godnosci i autonomii pacjenta bez
wzgledu na jego wiek, pte¢, niepetnosprawnos¢ oraz
pochodzenie narodowe i etniczne

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych L .
3 ) X . Zajecia teoretyczne — 4 godziny
bezposredniego udziatu nauczyciela . .
. Zajecia praktyczne — 4 godziny
akademickiego

e prezentacja procedur pielegniarskich

Stosowane metody dydaktyczne e praktyczne ¢wiczenie umiejetnosci

e dyskusja
Sposoéb weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujacy pytania zamkniete
uzyskanych przez uczestnikéw jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéow:

Mycie pacjenta, w tym wtosow

Toaleta jamy ustnej

Toaleta drég oddechowych

Oklepywanie klatki piersiowej

Zmiana pieluchomajtek

Zmiana odziezy

Cewnikowanie pecherza moczowego, bilans ptyndéw
Profilaktyka przeciwodlezynowa - zmiana pozycji ciata

© oo Nk WN R

Pojenie, karmienie

10. Pielegnacja i kontrola wktu¢ obwodowych, centralnych i doszpikowych
11. Kroplowy wlew dozylny

12. Profilaktyka i leczenie ran i odlezyn

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

e Podstawowe procedury pielegniarskie, Marzena Jaciubek 2021, Edra Urban&Partnerzy
e Leczenie odlezyn i ran przewlektych, Grzegorz Krasowski, Marek Kruk 2018, PZWL

e Leczenie ran przewlektych, Arkadiusz Jawien, Maria T.Szewczyk 2019, PZWL

Technika zabiegéw pielegniarskich, Norma Dison 1998, PZWL

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e Wstrzykniecia Srédskérne, podskdrne, domiesniowe i dozylne, W.Ciechaniewicz E.Grochans E.tos, 2014,
PZWL

e Podstawowe czynnosci pielegniarskie i zabiegi medyczne podstawy teoretyczne i katalog check list red
naukowa M.Dziechciaz 2022 PZWL

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
Lo Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc¢ itp.)

Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 17
Liczba punktéw ECTS 1
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SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Elementy fizjoterapii - urazy narzadu ruchu

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Zna i rozumie:

specyfike srodowiska pola walki i jej wptyw na stan
pacjenta oraz przebieg fizjoterapii

specyfike urazéw bojowych i ich wptywa na
konieczno$é wczesnej interwencji fizjoterapeutycznej
ocene stanu pacjenta w warunkach intensywnej
terapii (monitorowanie parametréw zyciowych,
Swiadomosci oraz bélu)

powiktania unieruchomienia (odlezyny, przykurcze,
zaniki miesniowe, powiktania ptucne)

techniki ¢wiczen biernych u pacjentéw
nieprzytomnych, wentylowanych mechanicznie lub z
ograniczong wspotpracg

zasady bezpieczeristwa wtasnego i pacjenta w
dynamicznym srodowisku pola walki

wspotprace z zespotem medycznym w warunkach
polowych

wskazania i przeciwwskazania do wykonania ¢éwiczen
biernych, oddechowych i krgzeniowych

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

oceni¢ parametry zyciowe, Swiadomosci oraz bélu
pacjenta

zapobiegad i minimalizowa¢ powiktania
unieruchomienia po urazie tj. odlezyny, przykurcze,
zaniki miesniowe, powiktania ptucne

dostosowac techniki fizjoterapeutyczne do
dostepnego sprzetu i zasobow w warunkach
polowych

wykonaé techniki bierne u pacjentéw
nieprzytomnych, wentylowanych oraz z ograniczong
wspotpracy

wykonad ¢wiczenia oddechowe

wykonaé ¢wiczenia krgzeniowe

wykonaé zmiane pozycji utozeniowych (na plecach, na

boku, na brzuchu) oraz prawidtowo podtozy¢
watki/poduszki czy koce
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KOMPETENCIJE SPOLECZNE Jest gotéw do:

e podejmowania decyzji medycznych w sytuacjach
stresowych, wysokiego ryzyka, charakterystycznych
dla pola walki

e wspotpracy z interdyscyplinarnym zespotem
(medycznym, wojskowym) w celu zapewnienia
kompleksowej opieki nad poszkodowanym

e ciggtego doskonalenia zawodowego i dzielenia sie
wiedzg

e przestrzegania zasad etyki zawodowej i praw

cztowieka w opiece nad poszkodowanym

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych L .
i . X i Zajecia teoretyczne 4 godziny
bezposredniego udziatu nauczyciela T ]
L Zajecia praktyczne 4 godziny
akademickiego

wyktad z prezentacjg multimedialng

wyktad problemow
Stosowane metody dydaktyczne y P y

e dyskusja

e analiza przypadkow
Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
uzyskanych przez uczestnikow jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatow:

1. Rola fizjoterapeuty w zespole medycznym.

2. Powiktania unieruchomienia i ich prewencja (odlezyny, zaniki miesSniowe, ostabienie miesni, powiktania
zakrzepowo-zatorowe, powiktania ze strony uktadu oddechowego).

3. Cwiczenia bierne (wskazania, przeciwwskazania, techniki).

4. Pozycje utozeniowe pacjenta w intensywnej terapii.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e Podstawy fizjoterapii, Janusz Nowotny Wyd. Kasper
e Rehabilitacja medyczna, Jerzy Kiwerski PZWL

Wykaz literatury uzupetniajacej:
o Przewodnik tapingu dla kazdego, John Langendoen, Karin Sertel wyd. Vital
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéw

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 17
Liczba punktéw ECTS 1
SYLABUS
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Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Stomatologia w przedtuzonej opiece nad pacjentem

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

e wskazania i przeciwwskazania do interwencji
stomatologicznych w warunkach pola walki oraz w
sytuacjach masowych obrazen

e anatomie i fizjologie obszaru szczekowo-twarzowego
w kontekscie urazéw

e zasady udzielania pierwszej pomocy w przypadku
urazéw szczekowo-twarzowych

e podstawowe techniki znieczulenia miejscowego
stosowane w stomatologii pola walki

e metody diagnostyki i postepowania w przypadku
najczestszych urazéw zebow i tkanek miekkich jamy
ustnej

e techniki tamowania krwawien w obrebie jamy ustnej i
twarzoczaszki

e procedury ewakuacji poszkodowanych z urazami
szczekowo-twarzowymi

e znaczenie profilaktyki i higieny jamy ustnej w
warunkach polowych

e dostepne materiaty i instrumentarium
stomatologiczne do wykorzystania w warunkach
ekstremalnych

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e rozpoznac i oceni¢ rodzaj oraz rozlegtosc urazu
szczekowo-twarzowego w warunkach polowych

e zastosowac podstawowe techniki znieczulenia
miejscowego w jamie ustnej

e wykonaé wstepne zaopatrzenie prostych urazéw
zebdéw (np. ztamania korony, zwichniecia)

e zaopatrzyc rany tkanek miekkich jamy ustnej i twarzy
(np. szwy proste, opatrunki)

e zatamowacd krwawienia z tkanek miekkich jamy ustnej
i zebodotéw

e udroznié¢ i zabezpieczy¢ drogi oddechowe w
przypadku obrazen szczekowo-twarzowych, ktére
zagrazajg droznosci

e wykonad tymczasowe unieruchomienie ztamanej
szczeki lub zuchwy

e zastosowac podstawowe zasady aseptyki i antyseptyki
podczas interwencji stomatologicznych
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przygotowacd i wykorzystaé dostepne instrumentarium
w ograniczonych warunkach

KOMPETENCJE SPOLECZNE

Jest gotéw do:

podjecia szybkiej i skutecznej decyzji w sytuacjach
zagrozenia zycia wynikajacych z urazéw szczekowo-
twarzowych

zachowania spokoju i profesjonalizmu pod presja
czasu i w warunkach stresu pola walki

przyjecia odpowiedzialnosci za swoje dziatania w
zakresie udzielanej pomocy stomatologicznej
ciggtego doskonalenia swoich umiejetnosci
manualnych w zakresie interwencji stomatologicznych
pracy w zespole i efektywnej komunikacji z innymi
cztonkami zespotu medycznego

ograniczonego i racjonalnego wykorzystywania
dostepnych zasobéw w trudnych warunkach
dostosowania swoich dziatah do zmieniajgcych sie
warunkdw i dostepnosci sprzetu

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 4 godziny
Zajecia praktyczne — 4 godzin

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng
wyktad problemowy

dyskusja

analiza przypadkéow

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikow

Egzamin pisemny, obejmujacy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéw)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

ok~ wbdn e

Anatomia gtowy i szyi.

Znieczulenie miejscowe w stomatologii. Ekstrakcje zebdw.

Podstawy farmakoterapii w stomatologii.

Atraumatyczne, alternatywne leczenie prdochnicy. Wypetnienia chemoutwardzalne.

Traumatologia szczekowo-twarzowa.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

Wybrane zagadnienia Rahnama M., Chirurgia stomatologiczna i szczekowo-twarzowa. Tom I-1l, Warszawa,

PZWL, 2024

Kryst L., Chirurgia szczekowo-twarzowa, Warszawa, PZWL, 2012

Janczuk Z., Kaczmarek U., Lipski M., Stomatologia zachowawcza z endodoncjg, Warszawa, PZWL, 2014

Wilinska I., Ktossowska J., Niedziotko-Bagniuk K., Bartold-Kury$ M., Knas M., ABC lekéw w stomatologii,

Lublin, Wydawnictwo Czelej, 2018

tasinski W., Anatomia gtowy dla stomatologéw, Warszawa, PZWL, 1993
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Wykaz literatury uzupetniajacej:
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnosc itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 17
Liczba punktéw ECTS 1

SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Zywienie w przediuzonej opiece nad pacjentem

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

fizjologiczne skutki urazu, stresu i niedozywienia w
warunkach bojowych oraz ich wptyw na stan
odzywienia pacjenta

znaczenie odpowiedniego zywienia i nawodnienia dla
procesu mobilizacji, rekonwalescencji i gojenia ran
podstawy interwencji zywieniowych w warunkach
polowych, w tym ograniczonej dostepnosci zasobdéw
(np. brak zywienia przemystowego)

zasady postepowania w przypadku odwodnienia,
niedozywienia oraz niedoboréw elektrolitowych
znaczenie sktadnikéw odzywczych (biatka,
elektrolitéw, witamin i mikroelementéw) w
podtrzymaniu funkcji zyciowych i poprawie
sprawnosci funkcjonalnej

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

zadbac o ocene stanu odzywienia pacjenta w
warunkach polowych przy uzyciu dostepnych metod
obserwacyjnych

zadbac o wdrozenie podstawowej interwencji
Zywieniowej w sytuacjach stresu bojowego lub
niedozywienia

zadbac o zapewnienie odpowiedniego nawodnienia i
dostarczenia niezbednych sktadnikéw odzywczych w
warunkach terenowych lub ewakuacyjnych

zadbad o dobdr racji zywnosciowej/suplementacji
wspomagajacej rekonwalescencje i mobilizacje
pacjenta

podejmowac decyzje o formie podazy pokarmow i
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ptyndéw w zaleznosci od stanu klinicznego pacjenta
(np. Swiadomosé¢, stan przewodu pokarmowego,
dostepnosc zasobow)

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

samodzielnego podejmowania decyzji dotyczacych
zywienia i nawodnienia pacjenta w warunkach
bojowych lub sytuacjach ograniczonych zasobéw
odpowiedzialnego dziatania na rzecz poprawy stanu
klinicznego pacjenta poprzez interwencje zywieniowe,
niezaleznie od stresu, zmeczenia i warunkow
operacyjnych

wspotpracy z zespotem medycznym w planowaniu i
wdrazaniu podstawowych dziatan zywieniowych
wspomagajacych mobilizacje pacjenta

ciggtego doskonalenia wiedzy z zakresu zywienia
medycznego oraz adaptowania jej do realidw pola
walki i praktyki ratunkowej

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 4 godziny

Zajecia praktyczne — 0 godzin

Stosowane metody dydaktyczne

prezentacja multimedialna
dyskusja

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikow

Egzamin pisemny, obejmujacy pytania zamkniete

jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:
1. Fizjologia stresu urazowego i niedozywienia:

2. Rola podstawowych sktadnikéw odzywczych w leczeniu i regeneracji:

3. Leczenie zywieniowe w warunkach bojowych i polowych:

4. Zasady etyczne i praktyczne aspekty zywienia pacjenta w sytuacji wysokiego ryzyka:

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

e GaweckiJ. (red.) - Zywienie cztowieka. Podstawy nauki o zywieniu, Wydawnictwo Naukowe PWN,

Warszawa 2021.

e Society of Critical Care Medicine (SCCM) & ASPEN - Guidelines for the Provision of Nutrition Support

Therapy in the Adult Critically 11l Patient, JPEN, 2016

e Bartoszewska L., Majewska K., Matras P. - Zywienie dojelitowe i pozajelitowe, PZWL, Warszawa 2023.

e Prezentacja multimedialna

Wykaz literatury uzupetniajacej:

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnos¢ itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim

4
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Praca wtasna studenta

21

Liczba punktéw ECTS

SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Planowanie zabezpieczenia medycznego w dziataniach
taktycznych

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Zna i rozumie:

e elementy procesu dowodzenia

e czynniki majace wptyw na proces planowania
e ryzyka medyczne i umie je kwantyfikowac

e elementy planu medycznego

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e zaplanowac zabezpieczenie medyczne operacji
wojskowej

e identyfikowac czynniki determinujgce ryzyko
medyczne w kontekscie planowanej operacji
wojskowej

e zaprezentowac plan zabezpieczenia medycznego

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

e wspOtpracy w zespole podczas opracowywania
plandw zabezpieczenia medycznego

e jasnej i precyzyjnej komunikacji w grupie z
zachowaniem zasad wspotzycia spotecznego

e dziatania w sposdb ustrukturyzowany w sytuacjach
stresowych i zmieniajgcych sie warunkach planowania

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 4 godziny
Zajecia praktyczne — 4 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng
e wykfad problemowy

e dyskusja

e analiza przypadkéw

e konserwatorium

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikow

e Egzamin pisemny, obejmujacy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)
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Tematyka wyktadéw/warsztatow:

Planowanie jako element procesu dowodzenia

Srodowisko realizacji zadar jako czynnik determinujacy sposéb zabezpieczenia medycznego
Planowanie medyczne: uwarunkowania i zasady

Planowanie medyczne: zajecia praktyczne

ok~ wdE

Podsumowanie i test

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e NATO STANDARD AJP-4.10 ALLIED JOINT DOCTRINE FOR MEDICAL SUPPORT Edition C Version 1
o NATO STANDARD AJMedP-1 ALLIED JOINT MEDICAL PLANNING DOCTRINE Edition A Version 1

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e Gielerak GG, Murawski P. Model dynamicznego planowania zabezpieczenia medycznego wojsk walczacych.
Nowe spojrzenie na wymagania i zdolnosci komponentu medycznego. Lekarz Wojskowy. 2024;102(1):56-
67. doi:10.53301/lw/177410.

e PDP Procedury dowodzenia pododdziatem: planowanie i organizowanie dziatan na szczeblu druzyna-
pluton-kompania. tukasz Machna; Akademia Wojsk Lgdowych imienia Tadeusza KosSciuszki. Wroctaw: AWL,
2019.-196s.:1l., 11 zat. ; 25 cm.

e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L )
Lo Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)

Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 17
Liczba punktéw ECTS 1

Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Hipotermia
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA Znairozumie:

e teoretyczne podstawy hipotermii oraz mechanizmy jej
powstawania

e rdznice miedzy hipotermia urazowa, a przypadkowa

o metody profilaktyki i leczenia hipotermii
przypadkowej oraz urazowej w réznych stadiach

e objawy kliniczne réznych stadidw hipotermii

e skale i metody rozpoznawania hipotermii oraz jej
stopni

e znaczenie i metody monitorowania pacjenta z
hipotermig

e procedury oraz sposoby ewakuacji pacjenta w
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hipotermii, oraz terenie trudno dostepnym

e zastosowanie farmakologii w hipotermii. Zmiany w
farmakokinetyce oraz farmakodynamice w hipotermii

e sposoby zapobieganiu pogtebienia hipotermii

e wptyw hipotermii na funkcjonowanie poszczegdélnych
uktaddéw w organizmie cztowieka

e patofizjologie i zasady postepowania w przypadku
wspotwystepowania hipotermii z urazami i chorobami

e role hipotermii terapeutycznej

e EKG w hipotermii

e terapie pozaustrojowa u pacjentéw w hipotermii

e nowoczesne techniki oceny pacjenta w hipotermii

UMIEJETNOSCI Potrafi:

e rozpoznac hipotermie oraz objawy réznych jej
stadiow

e zastosowac odpowiednie procedury ratunkowe
zgodnie z wytycznymi, np. PRC 2021

e zbadad, ocenid stan pacjenta i podjg¢ decyzje o
rodzaju podjetych dziatan ratunkowo-medycznych,
ewakuacji oraz celu destynacji pacjenta

e wdrozy¢ skuteczne metody zapobiegajace dalszej
utracie ciepta

e monitorowac funkcje zyciowe pacjenta z hipotermia

e zastosowaé odpowiednie techniki ogrzewania
pacjenta w zaleznosci od stopnia hipotermii

e intepretowac wyniki badan diagnostycznych w tym
EKG oraz objawdw w kontekscie hipotermii

e wspotpracowac z wyspecjalizowanymi stuzbami oraz
innym personelem medycznym

e zastosowac odpowiedni sprzet do ewakuacji

e zastosowac alternatywne techniki do oceny stanu
pacjenta w hipotermii

KOMPETENCIJE SPOLECZNE Jest gotéw do:

e szybkiej reakcji i wtasciwej oceny sytuacji w przypadku
hipotermii

e odpowiedniego, prawidtowego oraz celowanego
leczenia pacjenta

e wziecia odpowiedzialnosci za zycie i zdrowie pacjenta
oraz komplikacji wynikajgcych z dziatania w trudnych
warunkach

e pracy w zespole ratunkowym —interdyscyplinarnym
(GOPR, WP, WOPR, ZRM, itd.) dziatajgcym w
sytuacjach trudnych, stresujacych, kryzysowych oraz
w trudnych warunkach. Ma umiejetnos¢ prawidtowej
oceny oraz podjecia prawidtowego leczenia pacjenta
w hipotermii

e wspotpracy miedzy réznymi specjalistami w procesie




leczenia hipotermii oraz koniecznos¢ i wage
pozyskania odpowiedniej wiedzy z zakresu hipotermii

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne - 4 godziny
Zajecia praktyczne — 12 godzin

Stosowane metody dydaktyczne

e wyktad z prezentacjg multimedialng
e wyktad problemowy

e dyskusja

e analiza przypadkow

e praktyka

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia

uzyskanych przez uczestnikéw

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

1. Hipotermia jako choroba. Mechanizmy powstawania, fizjologiczne aspekty i klasyfikacja hipotermii od

tagodnej po gteboka.

No gk~ owdn

medyczne — praktyka

Hipotermia przypadkowa: przyczyny, objawy, patofizjologia i postepowanie.

Hipotermia urazowa: specyfika, diagnostyka, patofizjologia i leczenie.

Profilaktyka oraz leczenie hipotermii w warunkach ekstremalnych: strategie i wyzwania.
Farmakologia w hipotermii. Farmakokinetyka i farmakodynamika.

Ewakuacja pacjenta w hipotermii. Od miasta, przez géry po strefe dziatann wojennych.

Nowoczesne metody leczenia hipotermii: od zabezpieczenia, ogrzewania po zaawansowane techniki

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

e Sylweriusz Kosiski, Tomasz Darocha, Jerzy Sadowski, Rafat Drwita., ,,Hipotermia” Kliniczne aspekty

wychtodzenia organizmu. Mechanizmy zagrozen i kierunki nowoczesnego leczenia” Krakow, Wydawnictwo

Uniwersytetu Jagiellonskiego, 2016.

e PRC2021., Wytyczne Polskiej Rady Resuscytacji 2021.

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e |TLS
e POCUSY
e PHTLS

e TCCC guidelines

e J. Gucwa, M. Ostrowski., Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne i wybrane stany nagte. Wydanie V.

Krakéw, Medycyna praktyczna, 2023.
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnos¢ itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim

16

Praca wtasna studenta

84
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Liczba punktéow ECTS

SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Urazy narzadéw wzroku w warunkach pola walki

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

e znaczenie stosowania i klasyfikacje ochronnych
okularéw balistycznych w zapobieganiu urazom oczu
na polu walki oraz normy stosowane w wojsku

o klasyfikacje i patofizjologie urazow wzroku

e Birmingham Eye Trauma Terminology System
(BETTS) — standaryzacja opisu ran (np. "rupture" vs.
"laceration")

e Ocular Trauma Score (OTS

e zasady pierwszej pomocy i opatrunkéw ocznych

e zastosowanie Farmakologii Ratunkowej

e zastosowanie sztywnej ostony oka (rigid eye shield) w
przypadku urazéw penetrujgcych

e zabezpieczenie rany przed dalszymi uszkodzeniami i
zakazeniem

e zasady unieruchomienia i ochrony przed
przemieszczaniem ciat obcych

e zasady postepowania w przypadku ekspozycji na
srodki chemiczne (w tym bron chemiczna)

e zasady ewakuacji i wspotpracy z personelem
medycznym wyzszego szczebla

e objawy ekspozycji na promieniowanie podczerwone i
laserowe

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e rozpoznac najczestsze urazy narzgdu wzroku na polu
walki

e stosowac odpowiednie procedury ratunkowe zgodnie
z wytycznymi TCCC

e przeprowadzi¢ wstepng diagnostyke i wdrozy¢
dziatania zabezpieczajace rannego takie jak:
przeptukiwanie oka, odwracanie powieki

e dokonad oceny pola widzenia, ruchomosci gatek
ocznych, ostrosci wzroku bez specjalistycznego
sprzetu, réwniez w sytuacji stabego oswietlenia

e udokumentowad stan oczu i zastosowane leczenie

e uzy¢ latarki, fluoresceiny do oceny oka.
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KOMPETENCJE SPOLECZNE Jest gotéw do:

e podejmowania decyzji medycznych w sytuacjach
stresowych, wysokiego ryzyka, charakterystycznych
dla pola walki

e wspotpracy z interdyscyplinarnym zespotem
(medycznym, wojskowym) w celu zapewnienia
kompleksowej opieki nad poszkodowanym

e ciggtego doskonalenia zawodowego i dzielenia sie
wiedza

e przestrzegania zasad etyki zawodowej i praw

cztowieka w opiece nad poszkodowanym

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 2 godziny
Zajecia praktyczne — 2 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng

wyktad problemowy

dyskusja
e analiza przypadkow

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete

uzyskanych przez uczestnikéw

jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

o s b

Bezpieczenstwo narzadu wzroku w warunkach pola walki.

Urazy narzagdu wzroku w warunkach bojowych.

Ocena i diagnostyka oka w warunkach polowych.

Postepowanie z urazami oczu.

Symulacje medyczne - sytuacje bojowe.

Postepowanie z urazami - praktyka na fantomach i symulatorach.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

Ocular Trauma in Armed Conflicts Shrikant Waikar, 2023 Springer
Tactical Combat Casualty Care (tccc) guidelines

Wykaz literatury uzupetniajacej:

Ophthalmic Care of the Combat Casualty 2003, dostepny online
Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéw

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
o Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc¢ itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 4
Praca wtasna studenta 21
Liczba punktéow ECTS 1
SYLABUS
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Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Traumatologia akustyczna w warunkach pola walki

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

e anatomie i fizjologie ucha w odniesieniu do urazéw
otologicznych obserwowanych w dziataniach
bojowych

e zasady oceny obrazen narzadu stuchu i powigzania ich
z innymi urazami (np. OUN)

e mechanizmy urazéw akustycznych w warunkach
bojowych

e rozpoznawanie standéw nagtych w audiologii w
oparciu o srodki dostepne na polu walki — czy to jest
w ogéle mozliwe?

e definicje i kryteria rozpoznania ostrego urazu
akustycznego

e pierwszg pomoc w ostrym urazie akustycznym

e postepowanie farmakologiczne i/lub chirurgiczne w
ostry urazie akustycznym w warunkach przedtuzajacej
sie opieki na pacjentem, bez dostepu do
wykwalifikowanego personelu lekarskiego

e rodzaje ochronnikéw stuchu (wktadki, nauszniki
przeciwhatasowe) oraz zasadnos¢ ich stosowania na
polu walki

e postepowanie z pacjentem z trwatym niedostuchem
odbiorczym po ostrym urazie akustycznym —
mozliwosci programu rehabilitacji stuchowej,
doradztwo w zakresie doboru aparatéw stuchowych
lub implantéw stuchowych dostosowanych do
potrzeb pacjenta

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e ocenic prog stuchu w badaniu za pomocg szeptu oraz
w oparciu o prébe Webera i Rinnego przy uzyciu
stroikow

e rozpoznac rodzaj ostrego uszkodzenia pohatasowego
stuchu: niedostuch odbiorczy lub przewodzeniowy

e udzieli¢ pierwszej pomocy poszkodowanemu z ostrym
urazem akustycznym i wskazaé potrzebe ewakuacji
medycznej

e zastosowac procedury TCCC w przypadku
izolowanego lub wielonarzagdowego urazu w ktérym
wystepujg objawy uszkodzenia stuchu

e orientowac sie w zakresie mozliwego postepowania
opartego na wdrozeniu leczenia farmakologicznego
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i/lub chirurgicznego w warunkach przedtuzajace;j sie
opieki nad pacjentem z ostrym urazem akustycznym
przy jednoczesnym braku dostepu do
wykwalifikowanego personelu medycznego

dobrac srodki ochrony stuchu i zapobiegaé urazom
akustycznym w warunkach bojowych

doradzac i orientowad sie w zakresie postepowania z
pacjentem z utrwalonym, pohatasowym
niedostuchem odbiorczym w oparciu o zdobyta
wiedze na temat wdrazania programu rehabilitacji
stuchowej

doradzac i orientowad sie w zakresie doboru
aparatéw stuchowych lub implantéw stuchowych
dostosowanych do potrzeb pacjenta z utrwalonym,
pohatasowym niedostuchem odbiorczym

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

podejmowania decyzji medycznych w sytuacjach
stresowych, wysokiego ryzyka, charakterystycznych
dla pola walki

wspotpracy z interdyscyplinarnym zespotem
(medycznym, wojskowym) w celu zapewnienia
kompleksowej opieki nad poszkodowanym
ciggtego doskonalenia zawodowego i dzielenia sie
wiedzg

przestrzegania zasad etyki zawodowej i praw
cztowieka w opiece nad poszkodowanym

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 2 godziny
Zajecia praktyczne — 2 godziny

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng

wyktad problemowy

¢wiczenia praktyczne

analiza przypadkow/praca w zespotach zadaniowych

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikow

Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéw)

Tematyka wyktadéw/warsztatéow:

11.

12.
13.
14.
15.
16.
17.

Anatomia i fizjologia drogi stuchowej w kontekscie potencjalnych urazéw otologicznych wystepujgcych w

Srodowisku pola walki.

Rodzaje i przyczyny niedostuchdw — niedostuch przewodzeniowy a niedostuch odbiorczy.

Diagnostyka stuchu — rodzaje badan stuchu i ich dostepnos¢ na polu walki.

Ostry uraz akustyczny — co to jest, jak sie go leczy?

Opieka nad pacjentem z pohatasowym uszkodzeniem stuchu.

Zastosowanie ochronnikdéw stuchu i ocena skutecznosci.

Komunikacja w zespole z wykorzystaniem sygnatéw niewerbalnych.
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Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

e  PHTLS — Prehospital Trauma Life Support, Military Edition, Jones and Bartlett Publishers, Inc, 2019

e Tactical Combat Casualty Care Handbook, Wyd. 2022.

e Otorynolaryngologia (tytut oryginalny: Basic Otorhinolaryngology. A Step-by-Step Learning Guide), Probst
R., Grevers G., Iro H., red. wyd. pol. H. Skarzynski, Wroctaw, Edra Urban & Partner, 2019.

¢ Audiologia kliniczna, red. M. Sliwiriska-Kowalska, t6dz, Mediton, 2005.

e Urazy kosci skroniowej, red. H. Skarzynski, J. Wysocki, Warszawa, Instytut Fizjologii i Patologii Stuchu,
1999.

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e Zarys otoneurologii, red. W. Narozny, H. Skarzynski, Warszawa, Medical Education, 2018.

e Audiologia kliniczna: zarys, red. A. Pruszewicz, A. Obrebowski, wyd. 4, Poznan, Wyd. AM w Poznaniu, 2010.
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
.. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 4
Praca wtasna studenta 21
Liczba punktéow ECTS 1
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Ortopedia urazowa w warunkach pola walki
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA Zna i rozumie:

e mechanizmy urazéw ortopedycznych typowych dla
dziatan zbrojnych (ztamania, urazy postrzatowe,
odfamkowe, amputacje, zwichniecia, urazy tkanek
miekkich)

e zasady rozpoznawania urazéw ortopedycznych w
terenie

e zasady klasyfikacji obrazen uktadu ruchu w oparciu o
obowigzujgce skale

e znaczenie diagnostyki rédznicowej w urazach kostno-
stawowych (w tym rozpoznanie zespotu ciasnoty
przedziatéw powieziowych)

e zasady uzycia materiatéw ortopedycznych
improwizowanych w warunkach ograniczonego
sprzetu

o strukture i funkcjonowanie tancucha ewakuacji

medycznej w warunkach dziatan zbrojnych — decyzje
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ortopedyczne

e koncepcje Damage Control Orthopedics i jej
zastosowanie w leczeniu wielomiejscowych obrazen
konczyn

e zasady prowadzenia opieki okotooperacyjnej u
pacjenta z urazem ortopedycznym w warunkach
szpitala polowego

e zagrozenia wynikajgce z opdznionej pomocy
ortopedycznej, w tym powiktania infekcyjne, sepse
pourazowg i pourazowg niewydolnos¢
wielonarzadowg

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e przeprowadzi¢ wstepng ocene urazow konczyn u
poszkodowanego na polu walki

e dobrac i zatozy¢ odpowiednie unieruchomienie (np.
szyna improwizowana, opaska uciskowa, stabilizator
zewnetrzny) w warunkach bojowych

e rozpoznac objawy krytycznych stanéw
ortopedycznych, takich jak zespét ciasnoty
przedziatéw czy otwarte ztamanie z krwotokiem

e wdrozy¢ procedury TCCC w opiece nad pacjentem z
urazem ortopedycznym

e zaplanowac dziatania ratunkowe i lecznicze w sytuacji
masowego naptywu rannych z licznymi urazami
ortopedycznymi

e bezpiecznie ewakuowad poszkodowanego z urazem
ortopedycznym przy uzyciu technik transportu
taktycznego i zabezpieczenia ortopedycznego

e przeprowadzié wczesne postepowanie
przeciwinfekcyjne w otwartych ztamaniach i ranach
bojowych (irygacja, ostona antybiotykowa, opatrunek
prézniowy)

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

e podejmowania decyzji medycznych w sytuacjach
stresowych, wysokiego ryzyka, charakterystycznych
dla pola walki

e wspodtpracy z interdyscyplinarnym zespotem
(medycznym, wojskowym) w celu zapewnienia
kompleksowej opieki nad poszkodowanym

e ciggtego doskonalenia zawodowego i dzielenia sie
wiedzg

e przestrzegania zasad etyki zawodowej i praw
cztowieka w opiece nad poszkodowanym

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 2 godziny
Zajecia praktyczne — 2 godziny
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e wyktad z prezentacjg multimedialng
e wykfad problemowy

Stosowane metody dydaktyczne . ]
e (wiczenia praktyczne

e analiza przypadkéw/praca w zespotach zadaniowych

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete

uzyskanych przez uczestnikow jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

1. Specyfika urazéw ortopedycznych w dziataniach bojowych.
Mechanizmy i klasyfikacja urazéw w warunkach bojowych.
Diagnostyka i ocena urazéw ortopedycznych w terenie.

M on

Postepowanie przedszpitalne i ewakuacyjne, podstawowe procedury ortopedyczne w srodowisku
ograniczonych zasobdéw.

Leczenie ortopedyczne w warunkach szpitali polowych.

Zespot urazéw wielonarzagdowych: rola ortopedy w zespole medycznym.

Zasady rehabilitacji urazéw w warunkach wojennych.

o N o O

Cwiczenia praktyczne i symulacja medyczna, w tym warsztaty z unieruchamiania koriczyn.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e  PHTLS — Prehospital Trauma Life Support, Military Edition, Jones and Bartlett Publishers, Inc, 2019
e Tactical Combat Casualty Care Handbook, Wyd. 2022.

Wykaz literatury uzupetniajacej:
e Taktyczne ratownictwo medyczne, Anita Podlasin, 2016.
o Podstawy Ratownictwa Taktycznego, P Makowiec, M Czerwinski, 2014
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow

SYLABUS

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .

. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 4
Praca witasna studenta 21
Liczba punktéw ECTS 1
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Ewakuacja medyczna
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA Znairozumie:
e definicje, rodzaje i poziomy ewakuacji medycznej:
CASEVAC, MEDEVAC, STRATEVAC
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strukture taricucha ewakuacji medycznej (Role 1—
Role 4) oraz jego znaczenie dla przezywalnosci
pacjenta

procedury raportowania MIST, 9-LINE MEDEVAC
zasady klasyfikacji rannych (triage) oraz ich
zastosowanie w kontekscie ewakuacji priorytetowe;j i
opdznionej

mozliwosci i ograniczenia transportu powietrznego,
kotowego, wodnego i kombinowanego w kontekscie
Srodowiska bojowego

standardy zabezpieczenia rannego na czas transportu
(zabezpieczenie ABC, opieka medyczna w trakcie
transportu, kontrola hipotermii, dokumentacja
medyczna)

znaczenie wspotpracy miedzysektorowej: z zespotami
ratownictwa cywilnego, sitami NATO, lotnictwem
wojskowym, jednostkami specjalnymi

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

zaplanowac i zorganizowa¢ ewakuacje medyczng w
warunkach bojowych, z uwzglednieniem dostepnych
zasobdw i ryzyka operacyjnego

wiasciwie oceni¢ stan rannego, zaklasyfikowa¢ go
zgodnie z zasadami triage i przypisa¢ odpowiedni
priorytet ewakuacyjny

zabezpieczy¢ rannego do transportu: zapewnié
stabilizacje, udroznienie drég oddechowych, kontrole
krwawien, ochrone przed hipotermia

wypetnic i przekazaé raport MEDEVAC (9-LINE), MIST
oraz niezbedng dokumentacje medyczng zgodnie z
obowigzujgcymi procedurami

KOMPETENCJE SPOLECZNE

Jest gotéw do:

podejmowania decyzji ratunkowych w warunkach
niepewnosci, stresu i zagrozenia zycia — swojego i
pacjenta

ponoszenia odpowiedzialnosci za bezpieczeristwo
medyczne i logistyczne ewakuowanego pacjenta.
skutecznej wspodtpracy z cztonkami zespotu, pilotami,
dowddcami i personelem medycznym

zachowania dyscypliny i przestrzegania procedur
MEDEVAC, nawet w trudnych warunkach
operacyjnych.

dziatania zgodnie z zasadami etyki wojskowej i
ochrony poszkodowanego jako osoby niezdolnej do
walki.

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela

Zajecia teoretyczne — 2 godziny

Zajecia praktyczne — 6 godzin
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akademickiego

e wyktad z prezentacjg multimedialng

e wyktad problemow
Stosowane metody dydaktyczne y P y

e dyskusja

e analiza przypadkow
Sposoéb weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujacy pytania zamkniete
uzyskanych przez uczestnikéw jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatow)

Tematyka wyktadéw/warsztatéow:

Rodzaje ewakuacji medycznej — réznice miedzy MEDEVAC, CASEVAC, STRATEVAC.
Role 1-4 — struktura systemu opieki medycznej i ewakuacji w operacjach NATO.
Triage i priorytety ewakuacyjne — zastosowanie w warunkach bojowych.

Raporty MIST, 9-LINE MEDEVAC — struktura, procedura, éwiczenia.

Zasady zabezpieczenia rannego do transportu — techniki, sprzet, check-listy.

Zasady ewakuacji drogg powietrzng — wspodtpraca z zatogg,

Ewakuacja taktyczna z pola walki — pod ostrzatem, w terenie zurbanizowanym, noca.

O NV A WN R

Ewakuacja masowa — koordynacja zasobéw w zdarzeniach mnogich (MASCAL).

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e Tactical Combat Casualty Care (tccc) guidelines
e Dvanced Tactical Paramedic Protocols Handbook, revised 11th edition
e Pararescue Medical Operations Handbook, 8th edition, January 2021
e Ranger Medic Handbook, official 2025 Edition
e Prolonged Casualty Care guidelines
e Deployed Medicine online portal

Wykaz literatury uzupetniajacej:
o Deployed Medicine, dostep online
e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiéw

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
L. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 8
Praca wtasna studenta 17
Liczba punktéw ECTS 1
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Algorytm SMARCHE
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe
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Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

aktualne wytyczne TCCC oraz ich uzasadnienie w
realiach pola walki

znaczenie poszczegdlnych etapdw procedury MARCH
oraz zaleznosci miedzy nimi

fizjologiczne i patofizjologiczne skutki ran
postrzatowych, urazéw penetrujgcych, obrazen
odtamkowych i urazéw spowodowanych eksplozjg
specyfike opieki nad poszkodowanym pod ostrzatem
(Care Under Fire), w strefie wzglednego
bezpieczenstwa (Tactical Field Care) oraz podczas
ewakuacji (Tactical Evacuation Care)

wtasciwosci i ograniczenia stosowania srodkéw
medycznych znajdujgcych sie w wyposazeniu
indywidualnym Zotnierza

zasady organizacji ewakuacji medycznej

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

zrealizowad algorytm MARCH w warunkach
ograniczonego czasu, stresu i zagrozenia
skutecznie zatamowac masywny krwotok
udroznic drogi oddechowe i wykonac odbarczenie
odmy preznej technika igtowa w odpowiednich
wskazaniach

ustabilizowac ztamania, zabezpieczy¢ rane
penetrujgca klatki piersiowej oraz prowadzi¢
monitorowanie stanu rannego

prowadzi¢ ocene triage oraz ustali¢ priorytety
medyczne w sytuacji zdarzenia masowego (mass-
casualty incident)

przygotowac poszkodowanego do ewakuacji i
skutecznie przekaza¢ informacje zgodnie z procedura
MIST

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

podejmowania odpowiedzialnych decyzji pod presja,
w warunkach niepewnosci i wysokiego ryzyka
przestrzegania zasad etyki stuzby medycznej, w tym
ochrony oséb rannych i niezdolnych do walki
ciggtego doskonalenia umiejetnosci medycznych oraz
dzielenia sie wiedzg i doswiadczeniem z innymi
cztonkami zespotu

dziatania w dynamicznie zmieniajgcych sie warunkach
operacyjnych

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 4 godziny

Zajecia praktyczne — 16 godzin
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e  Wyktady problemowe
e Cwiczenia praktyczne na fantomach i trenazerach

Stosowane metody dydaktyczne urazowych

e Realistyczne scenariusze z uzyciem pozoracji.
e Analiza przypadkdw.

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete

uzyskanych przez uczestnikow

jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéw)

Tematyka wyktadéw/warsztatéw:

O N Ok~ wDd PR

9.

Filozofia i struktura TCCC — aktualny standard NATO.

Procedura MARCH - teoria, analiza i zastosowanie w warunkach operacyjnych.

Masive Hemorrhage — techniki tamowania krwotokéw.

Airway — udraznianie drég oddechowych w warunkach ograniczonego dostepu.

Respiration — identyfikacja i leczenie odmy preznej, techniki dekompres;ji.

Circulation — rozpoznanie objawdéw wstrzasu, podaz ptyndw, zabezpieczenie dostepu naczyniowego.

Hypothermia prevention — ochrona przed wtérng hipotermia jako czynnik poprawiajacy przezywalnosé.

Tactical Field Care — zarzadzanie czasem, zasobami i ryzykiem medycznym w strefie wzglednego
bezpieczenstwa.
Ewakuacja medyczna — standardy MIST, zabezpieczenie i przekaz rannego.

10. Symulacje taktyczne — dziatanie w scenariuszach bojowych.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

Dvanced Tactical Paramedic Protocols Handbook, revised 11th edition
Pararescue Medical Operations Handbook, 8th edition, January 2021
Ranger Medic Handbook, official 2025 Edition
Prolonged Casualty Care guidelines

Deployed Medicine online portal

Wykaz literatury uzupetniajacej:

Naktad pracy uczestnika studiéw

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
. Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)
Praca z nauczycielem akademickim 20
Praca wtasna studenta 5
Liczba punktéw ECTS 1
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Zaawansowane procedury na polu walki
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe
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Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Znairozumie:

zaleznosci miedzy mechanizmem urazu a doborem
srodkow terapeutycznych w warunkach pola walki
rodzaje dostepdw naczyniowych i Srédkostnych oraz
ich zastosowanie w resuscytacji urazowej

zasady stosowania preparatéw krwiopochodnych w
Srodowisku taktycznym (Fresh Whole Blood, Walking
Blood Bank, ptynoterapia hemostatyczna)

koncepcje przedtuzonej opieki przedszpitalnej (PFC)
oraz organizacji opieki medycznej na poziomie Role 1
/ Role 2

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

przeprowadzi¢ zaawansowang ocene pacjenta
urazowego i zastosowac odpowiednie procedury.
zatozy¢ dostep dozylny lub doszpikowy oraz
prowadzi¢ kontrolowang ptynoterapie w warunkach
ograniczonych zasobéw

wykona¢ zaawansowane techniki zabezpieczenia drég
oddechowych

wdrozy¢ protokoty transfuzji w warunkach
przedszpitalnych (krew petna, komponenty krwi,
Srodki zastepcze)

monitorowac parametry zyciowe (w tym za pomoca
sprzetu polowego) i adekwatnie reagowac na
pogarszajacy sie stan rannego

planowac i organizowac przedtuzong opieke nad
poszkodowanym w sytuacji braku natychmiastowe;j
ewakuacji (PFC)

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

podejmowania dziatan ratujgcych zycie w warunkach
ekstremalnego stresu, przy ograniczonych zasobach i
czasie

pracy zgodnie z zasadami medycyny opartej na
dowodach (EBM)

do ponoszenia odpowiedzialnosci za podejmowane
decyzje medyczne, zardwno w kontekscie klinicznym,
jak i operacyjnym

budowania wspdtpracy miedzysektorowej z
elementami ewakuacyjnymi, chirurgicznymi i
logistycznymi w teatrze dziatan

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 8 godzin

Zajecia praktyczne — 36 godzin

Stosowane metody dydaktyczne

Zajecia praktyczne z uzyciem trenazerdw, fantomow
urazowych i symulacyjnego sprzetu medycznego
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e Scenariusze taktyczne w warunkach ograniczonego
dostepu do zasobdw.

e Analiza przypadkow klinicznych z misji bojowych i
doswiadczen

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikéw

e Egzamin pisemny, obejmujgcy pytania zamkniete
jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Udziat w symulacjach i ocena dziatania zespotowego
(peer review + instruktor)

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéw)

Tematyka wyktadéw/warsztatow:

Transfuzja na polu walki.
Zabezpieczenie drég oddechowych.

O N kA~ wDdDPRE

Zaawansowana ocena i monitorowanie pacjenta.

Triada $mierci: hipotermia, kwasica, koagulopatia — rozpoznanie i interwencja.
Dostepy naczyniowe i doszpikowe — kiedy, jak, czym?

Farmakoterapia w urazach bojowych — wskazania, dawki, dostepnosé.
Prolonged Field Care (PFC) — prowadzenie rannego przez wiele godzin bez ewakuacji.
Symulacje zaawansowane — od urazu do ewakuacji.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

e Ranger Medic Handbook, official 2025 Edition
e Prolonged Casualty Care guidelines
e Deployed Medicine online portal

e Dvanced Tactical Paramedic Protocols Handbook, revised 11th edition
e Pararescue Medical Operations Handbook, 8th edition, January 2021

Wykaz literatury uzupetniajacej:

Naktad pracy uczestnika studiéw

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnosc itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim 44
Praca wtasna studenta 31
Liczba punktéw ECTS 3

SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Medyczne aspekty zagrozern CBRNE

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia
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WIEDZA

Znairozumie:

e podziat oraz klasyfikacje srodkéw ochrony
indywidualnej stosowanych przez personel medyczny

e symptomy zdarzen o charakterze CBRNE

e podstawowe rodzaje sprzetu wykrywczo-
pomiarowego

e patofizjologie oraz objawy kliniczne ekspozycji na
czynniki CBRNE

e podstepowanie ratownicze oraz medyczne czynnosci
ratunkowe w przypadku oséb poszkodowanych
narazonych na czynnik CBRNE

e podstawowe rodzaje ewakuacji oséb
poszkodowanych ze strefy niebezpiecznej

e dziatania ratownicze podczas dekontaminacji
wstepnej oséb poszkodowanych

e modyfikacje systemow segregacji oséb
poszkodowanych podczas zdarzen o charakterze
CBRNE

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

e prawidtowo dobierac i uzytkowac srodki ochrony
indywidualnej

e zidentyfikowad zagrozenie CBRNE

e prawidtowo dobierac i uzytkowaé podstawowy sprzet
wykrywczo-pomiarowy

e roéznicowac czynniki CBRNE ze wzgledu na objawy
kliniczne

e wdrozy¢ odpowiednie postepowanie ratownicze i
medyczne czynnosci ratunkowe wobec 0s6b
poszkodowanych narazonych na czynnik CBRNE

e przeprowadzié¢ ewakuacje osoby poszkodowane;j z
strefy niebezpiecznej

e wykonaé dekontaminacje wstepng skazonej osoby
poszkodowanej

e wykonad segregacje oséb poszkodowanych
eksponowanych na czynnik CBRNE

KOMPETENCJE SPOLECZNE

Jest gotéw do:

e uwzglednienia zagrozen powodowanych przez
czynniki CBRNE

e bezpiecznego wykonywania czynnosci ratowniczych
oraz medycznych czynnosci ratunkowych podczas
zdarzen CBRNE

e prawidtowej komunikacji w srodkach ochrony
indywidualnej

e wykonywania czynnosci ratowniczych podczas
zdarzen CBRNE

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych

Zajecia teoretyczne — 4 godziny

68



bezposredniego udziatu nauczyciela Zajecia praktyczne — 12 godzin

akademickiego

e wyktad z prezentacjg multimedialng

e pokaz
Stosowane metody dydaktyczne )

e dyskusja

e analiza przypadkéw
Sposoéb weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin pisemny, obejmujacy pytania zamkniete
uzyskanych przez uczestnikéw jednokrotnego i wielokrotnego wyboru

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéw)

Tematyka wyktadéw/warsztatow:

1.
2.
3.

Nowv s

Srodki Ochrony Indywidualnej wykorzystywane przez personel medyczny

Identyfikacja zdarzen o charakterze CBRNE

Patofizjologia obrazen oraz objawy kliniczne ekspozycji na czynnik chemiczny, biologiczny, radiacyjny,
nuklearny, wybuchowy

Ewakuacja osdb poszkodowanych ze strefy niebezpiecznej

Dekontaminacja wstepna skazonych oséb poszkodowanych

Badanie poszkodowanego wedtug schematu M.A.R.C.H.E. ,square” na podstawie wytycznych TCCC/TECC
Postepowanie ratownicze podczas zdarzen z wieloma osobami poszkodowanymi — modyfikacje systemoéw
segregacji poszkodowanych podczas zdarzern CBRNE

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

Chemical, Biological, Radiological and Nuclear (CBRN) Injury Response. Part 1: Initial Response to CBRN
Agents, Joint Trauma System Clinical Practice Guideline, 2018

Chilcott R. P., Larner J., Matar H., Primary response incident scene managment. Guidance for the
operational response to chemical incidents. Volume I: strategic guidance for mass casualty disorbe and
decontamination, second edition, 2018

Currance L., P., Medical response to weapons of mass destruction, Elsevier Mosby 2005

NATO standard AMedP-7.1 Medical management of CBRN casualties, Edition A Version 1, North Atlantic
treaty organization allied joint publication, published by the NATO standardization office (NSO),
NATO/OTAN, June 2018

Podlasin A., Stepka A., Zdarzenia masowe i konflikty zbrojne, PZWL, Warszawa 2022, wyd. 1

Prehospital Trauma Life Support. Military edition, ninth edition, Jones&Bartlett Learning, 2021

Red. nauk. Sztajnkrycer M., D., Roy E., International Trauma Life Support. Sytuacje duzego zagrozenia w
srodowisku taktycznym i cywilnym, Medycyna Praktyczna 2025

Tactical Emergency Casualty Care, wyd. 2, Jones&Bartlett Learning, 2020

Walter F. G., Schauben J. L., Klein R., Thomas R. G., Advanced Hazmat Life Support. Provider Manual, fifth
edition, The Universytety of Arizona, 2017

Wykaz literatury uzupetniajacej:

Chomiczewski K., Kocik J., Szkoda M. T., Bioterroryzm, PZWL, Warszawa 2002, wyd. 1

Kowalczyk M., Rump S., Kotacinski Z., Medycyna katastrof chemicznych, PZWL, Warszawa 2004, wyd. 1
Pod. red. Janiak K., Wojcik A., Medycyna zagrozen i urazéw radiacyjnych, PZWL, Warszawa 2005, wyd. 1
Zielinski K., Brocki M., Janiak M. K., Wisniewski A., Patologia obrazen i schorzen wywotanych wspoétczesng
bronig w dziatania wojennych i terrorystycznych, MON, Warszawa 2010, wyd. 1

Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow




Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
i Obciagzenie uczestnika [h]
aktywnos¢ itp.)

16
Praca wtasna studenta 59
Liczba punktéw ECTS 3
SYLABUS
Nazwa kierunku ksztatcenia Medycyna Pola Walki
Nazwa przedmiotu Nawigacja w terenie
Poziom ksztatcenia Studia podyplomowe
Opis efektow ksztatcenia
WIEDZA Zna i rozumie:
e sposoby okreslania stron swiata, kierunkow i
odlegtosci

e sposoby okresdlania wtasnego pofozenia w terenie

e rodzaje odwzorowan i siatek wspétrzednych na
mapach topograficznych

e sposoby okreslania wysokosci n.p.m., kierunku i kata
nachylenia stoku

UMIEJETNOSCI Potrafi:

e postugiwad sie mapg, busolg i kompasem

e okresli¢ wtasne miejsce stania

e orientowac sie wedtug mapy w czasie marszu

e odczytac i okresli¢ wspdtrzedne punktdw na mapie

KOMPETENCIJE SPOLECZNE Jest gotéw do:

e wspodtdziatania w grupie podczas orientacji w terenie,
dzielgc sie zadaniami i odpowiedzialnoscig za
nawigacje

e wykazywania odpowiedzialnosci za bezpieczenstwo
wiasne i innych podczas poruszania sie w terenie
podejmujac decyzje uwzgledniajgce dobro catej grupy

o efektywnej komunikacji z cztonkami zespotu, jasno
przekazujgc informacje dotyczace kierunku marszu,
potozenia i strategii dalszego dziatania.

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych L .
i . . . Zajecia teoretyczne — 2 godziny
bezposredniego udziatu nauczyciela

L Zajecia praktyczne — 4 godziny
akademickiego




e wyktad z prezentacjg multimedialng
e wykfad problemowy

e dyskusja

Stosowane metody dydaktyczne y ) ) .
e analiza przypadkéw
e pokaz

e (wiczenia praktyczne

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia .
Egzamin praktyczny

uzyskanych przez uczestnikéw

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéow)

Tematyka wyktadéw/warsztatow:

Okreslanie stron swiata

Okreslanie kierunkow i odlegtosci
Postugiwanie sie busolg i kompasem
Okreslanie potozenia punktéw w terenie
Orientowanie sie w czasie marszu

Formy i rzezby terenu

Okreslanie potozenia punktu na kuli ziemskiej
Pomiar katéw (azymutdéw) na mapie

W oo N R WNRE

Okreslanie wspotrzednych punktéw na mapie

[EY
o

. Okreslanie wysokosci n.p.m., kierunku i kata nachylenia stoku

[y
[N

. Okreslanie widocznosci miedzy dwoma punktami

[EEN
N

. Orientowanie mapy

[E
w

. Okreslanie wtasnego miejsca stania

=
o

. Orientacja topograficzna

[EEN
ul

. Orientowanie sie wedtug mapy w czasie marszu
16. Analiza i ocena terenu

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e Hans Otto Meisner — Sztuka zycia i przetrwania
e Raymond Mears — Podrecznik Sztuki Przetrwania
e John Wiseman — SAS. Szkota Przetrwania

e Bronistaw Dzikiewicz — Topografia

e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
Lo Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc itp.)

Praca z nauczycielem akademickim 6
Praca wtasna studenta 19
Liczba punktéw ECTS 1
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SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Przetrwanie w warunkach przygodnych

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Zna i rozumie:

zasady wyznaczania priorytetdw w sytuacji walki o
przetrwanie

sposoby wykorzystania wyposazenia osobistego w
survivalu

zasady tworzenia wtasnego zestawu przetrwania
zasady bezpiecznego pozyskiwania i przygotowywania
wody w terenie

sposoby pozyskiwania i przygotowywania pozywienia
w terenie

podstawowe wezty przydatne w survivalu
podstawowe zasady maskowania i skrytego
poruszania sie w terenie (z uwzglednieniem ochrony
przed nowoczesnym sprzetem optoelektronicznym —
nokto/termowizja)

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

zbudowad wtasny, indywidualny zestaw przetrwania
przygotowac schronienie indywidualne lub grupowe
w terenie przygodnym w réznych warunkach
klimatycznych

rozpali¢ ogien za pomocg improwizowanych metod
pozyskac i uzdatni¢ wode w terenie

pozyskac i przygotowac pozywienie w terenie

KOMPETENCIJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

odpowiedzialnego dziatania w sytuacjach zagrozenia,
wykazujgc samodzielnosc¢ i zdolno$¢ podejmowania
decyzji w warunkach ograniczonych zasobdéw (woda,
pozywienie, sen, srodki fgcznosci).

wspotdziatania w zespole w warunkach przetrwania, z
poszanowaniem zasad bezpieczenstwa, hierarchii
dowodzenia i ciggtosci dziatania.

wykorzystywania dostepnego wyposazenia oraz
improwizowanych srodkéw z myslg o przetrwaniu
wthasnym i grupy, w sposéb zréwnowazony, taktycznie
uzasadniony i etyczny.

dziatania w sposob skryty i zdyscyplinowany w
Srodowisku zagrozenia.
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Forma zajec i liczba godzin wymagajacych
bezposredniego udziatu nauczyciela
akademickiego

Zajecia teoretyczne — 6 godzin
Zajecia praktyczne — 20 godzin

Stosowane metody dydaktyczne

wyktad z prezentacjg multimedialng
e wyktad problemowy

e dyskusja

e analiza przypadkow

e pokaz

e (wiczenia praktyczne

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia
uzyskanych przez uczestnikéw

Egzamin praktyczny

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéow)

Tematyka wyktadéw/warsztatow:
Priorytety w survivalu (PLWF)

Ogien i ogniska

Pozyskiwanie i uzdatnianie wody
Zdobywanie i przygotowanie pozywienia
Podstawowe wezty przydatne w survivalu

W oo N R WNPRE

Podstawowe sposoby maskowania i kamuflazu
10. Skryte poruszanie sie w terenie

Wykorzystanie wyposazenia osobistego w survivalu
Zasady przygotowania indywidualnego pakietu przetrwania
Budowa schronien w réznych warunkach pogodowych i klimatycznych

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:

Wykaz literatury uzupetniajacej:

e Hans Otto Meisner — Sztuka zycia i przetrwania
e Raymond Mears — Podrecznik Sztuki Przetrwania
e John Wiseman — SAS. Szkota Przetrwania

e Bronistaw Dzikiewicz — Topografia

e Prezentacja multimedialna

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach,
aktywnosc¢ itp.)

Obcigzenie uczestnika [h]

Praca z nauczycielem akademickim 26
Praca wtasna studenta 0
Liczba punktéw ECTS 1
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SYLABUS

Nazwa kierunku ksztatcenia

Medycyna Pola Walki

Nazwa przedmiotu

Symulacja medyczna

Poziom ksztatcenia

Studia podyplomowe

Opis efektow ksztatcenia

WIEDZA

Zna i rozumie:

znaczenie i role symulacji medycznej w szkoleniu
taktycznym i klinicznym zespotéw bojowych
zasady budowy scenariusza symulacyjnego —
komponenty, cele, warunki, wskazniki sukcesu
protokoty oceny rannego w warunkach bojowych
zwigzek miedzy dziataniem zespotu medycznego a
czynnikami stresowymi, taktycznymi i
Srodowiskowymi

standardy prowadzenia debriefingu — elementy
analizy dziatan wtasnych i zespotu

rdéznice miedzy symulacjg niskiej, sSredniej i wysokiej
wiernosci (low—mid—high fidelity) oraz ich
zastosowanie

UMIEJETNOSCI

Potrafi:

dziata¢ skutecznie w zespole podczas
zaawansowanych scenariuszy urazowych z
elementami zagrozen taktycznych

zastosowac wiedze medyczng i taktyczng w czasie
ograniczonym i pod wptywem stresu (High Stress
Simulation)

petni¢ rozne role w zespole i komunikowac sie
skutecznie

analizowac swoje dziatania i dziatania zespotu podczas
debriefingu — wyciggac wnioski i wdraza¢ poprawki
obstugiwad symulacyjne systemy monitorowania,
trenazery, manekiny urazowe i aplikacje AR/VR (jesli
dostepne)

KOMPETENCJE SPOtECZNE

Jest gotéw do:

krytycznej analizy swoich decyzji i przyjmowania
informacji zwrotnej w duchu doskonalenia
kompetencji zawodowych

przyjecia odpowiedzialnosci za funkcjonowanie
zespotu ratowniczego w sytuacjach kryzysowych
wspotpracy miedzysektorowej (cywilno-wojskowej) i
miedzyzespotowej w sytuacjach masowych zdarzen
(MASCAL)
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e promowania kultury bezpieczenstwa, refleks;ji i
uczenia sie na btedach w zespotach bojowych i
ratowniczych

Forma zajec i liczba godzin wymagajacych L .
3 ) . . Zajecia teoretyczne — 20 godzin
bezposredniego udziatu nauczyciela o ]
L. Zajecia praktyczne — 20 godzin
akademickiego

e Symulacje o wysokim poziomie realizmu z
wykorzystaniem efektéw specjalnych (pirotechnika
szkoleniowa, charakteryzacja)

e Debriefing prowadzony przez instruktoréw z
doswiadczeniem bojowym i ratunkowym (AAR — After

Stosowane metody dydaktyczne i )
Action Review)

e Rotacyjne ¢éwiczenia zespotowe (zmienne role,
zadania, cele operacyjne)

e Ocena kompetencji przywddczych, komunikacyjnych i
decyzyjnych na podstawie nagran z symulacji

Sposob weryfikacji efektow ksztatcenia Egzamin praktyczny: wykonanie scenariusza (zespot +
uzyskanych przez uczestnikéw indywidualna rola)

Tresci modutu ksztatcenia (program wyktadéw/warsztatéow)

Tematyka wyktadéw/warsztatow:

Wprowadzenie do symulacji medycznej — cele, typy, warunki operacyjne.

Tworzenie scenariusza urazowego — struktura, dynamika, poziomy trudnosci.

Symulacje z uzyciem trenazerdéw i manekindw — rany postrzatowe, urazy wielonarzagdowe, amputacje.
Scenariusze ewakuacyjne — MEDEVAC z petnym zabezpieczeniem, komunikacjg i MIST.

Stres symulowany — dziatania przy huku, dymie, hatasie.

o ks LN PR

Debriefing — analiza dziatan, ocena decyzji, elementy psychologii zespotu.

Wykaz literatury obowigzkowej i uzupetniajacej

Wykaz literatury obowigzkowej:
e Dvanced Tactical Paramedic Protocols Handbook, revised 11th edition
e Pararescue Medical Operations Handbook, 8th edition, January 2021
e Ranger Medic Handbook, official 2025 Edition
e Prolonged Casualty Care guidelines
e Deployed Medicine online portal

Wykaz literatury uzupetniajacej:

Naktad pracy uczestnika studiow

Forma naktadu pracy uczestnika (udziat w zajeciach, L .
s Obcigzenie uczestnika [h]
aktywnosc¢ itp.)

Praca z nauczycielem akademickim 40

Praca wtasna studenta 10

Liczba punktéw ECTS 2




