Karta praktyk — ODDZIAL ANASTEZJOLOGII I INTENSYWNEJ TERAPII
6 semestr - praktyka wakacyjna Wymiar praktyki — 164 godziny
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3. OPIEKUN PraKbyK: .. .o
4. Sprawozdanie z praktyk (wypelnia Student):



6. Efekty ksztalcenia w zakresie ANASTEZJOLOGIA | INTENSYWNA TERAPIA
(164 godziny):
(opiekun praktyk zalicza rzeczywiscie uzyskane przez Studenta efekty):

Efekty ksztalcenia uzyskane podczas praktyk Zaliczenie i podpis
opiekuna praktyk

w zakresie wiedzy student zna i rozumie:

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

metody  ograniczania bolu, ze szczegblnym  uwzglednieniem
farmakoterapii dzieci;

skale oceny bolu i mozliwos$ci wdrozenia leczenia przeciwbolowego przez
ratownika medycznego;




problematyke ostrej niewydolnosci oddechowe;;

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i  postepowania
terapeutycznego w zespole ostrej niewydolnosci oddechowej, zaostrzeniu
przewleklej obturacyjnej choroby pluc, astmie, ostrych stanach zapalnych
drog oddechowych i odmie optucnowej;

zasady postgpowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem zewnetrznym;

zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta
zaintubowanego;

zasady wykonywania toalety u pacjenta z zatozong rurka tracheostomijng 1
pielegnacji tracheostomii;

przyczyny i objawy naglego zatrzymania krazenia;

zasady prowadzenia podstawowej i zaawansowanej resuscytacji
krazeniowo-oddechowej u 0sob dorostych i dzieci;

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

wskazania do podjgcia tlenoterapii biernej lub wentylacji zastepczej
powietrzem lub tlenem, r¢cznie lub mechanicznie — z uzyciem respiratora
i techniki ich wykonywania;

wskazania do odsysania drog oddechowych i techniki jego wykonywania;

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

wskazania do wykonania kaniulacji zyl obwodowych konczyn gomych i
dolnych oraz zyty szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej wykonania;

zasady monitorowania czynnosci uktadu oddechowego i uktadu krazenia
metodami nieinwazyjnymi;

wskazania do podawania lekéw droga dozylna, w tym przez porty
naczyniowe, domig$niowa, podskorna,  dotchawicza, doustna,
doodbytnicza, wziewng i doszpikowg oraz techniki tego podawanig;

wskazania do stosowania intensywnej terapii i zasady jej stosowania;

objawy i rodzaje odmy optucnowej;

zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $mierci mozgu;

zasady przygotowania do zabiegéw medycznych w stanach zagrozenia
zycia;

w zakresie umiejetnosci student potrafi:

ocenia¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania
ratunkowego;

przeprowadzac badanie przedmiotowe pacjenta;




ocenia¢ stan $wiadomosci pacjenta;

monitorowa¢ czynno$¢ uktadu oddechowego, z uwzglednieniem
pulsoksymetrii, kapnometrii i kapnografii;

interpretowa¢ wyniki badan pacjenta z przewlekla niewydolno$cia
oddechows;

monitorowa¢ czynno$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi;

monitorowaé  czynno$ci  zyciowe  pacjenta  podczas  badania
diagnostycznego;

decydowa¢ o niepodejmowaniu resuscytacji krazeniowo-oddechowej lub
o0 odstgpieniu od jej przeprowadzenia;

monitorowac stan pacjenta podczas badania obrazowego;

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

transportowac pacjenta w warunkach przedszpitalnych,
wewnatrzszpitalnych i miedzyszpitalnych;

podawac pacjentowi leki i ptyny;

stosowac leczenie przeciwbolowe;

ocenia¢ stopien nasilenia bolu wedhug znanych skal,

wigza¢ obrazy uszkodzen tkankowych 1 narzadowych z objawami
klinicznymi choroby;

prowadzi¢ podstawowe i1 zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u osob
dorostych, dzieci, niemowlat i noworodkoéw, z uwzglednieniem
prawidtowego zastosowania urzadzen wspomagajacych resuscytacje
(urzadzenia do kompres;ji klatki piersiowej, respiratora);

przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami naglosniowymi;

wykonywa¢ intubacje dotchawicza w laryngoskopii bezposredniej i
posredniej;

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

wykonywaé procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza

w zakresie kompetencji spolecznych student jest gotowy do:

aktywnego sluchania, nawigzywania kontaktéw interpersonalnych,
skutecznego | empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem;

dostrzegania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;

samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlne;j i
zawodowej oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do
pacjenta, uwzgledniajacego poszanowanie jego praw;

organizowania pracy wilasnej i wspolpracy w zespole specjalistow, w tym

z przedstawicielami innych zawodow medycznych, takze w srodowisku




wielokulturowym i wielonarodowos$ciowym;

kierowania sie dobrem pacjenta.

Zaliczenie praktyki srodrocznej w oddziale anestezjologii i intensywnej terapii — 6 semestr
(wypelnia Podmiot leczniczy)

Data Pieczed i podpis Opiekuna praktyk

Pieczec¢ jednostki

Zaliczenie praktyki zawodowej (wypelnia Uczelnia)

Data Pieczec i podpis Kierownika szkolenia praktycznego




