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Zasady wykonywania procedur medycznych na symulatorze pacjenta podczas
Xlll Krakowskich Gier Symulacyjnych, Krakéw 2026.

1. Odsysanie wydzieliny z drég oddechowych przeprowadza sie w sposdb rzeczywisty na
manekinie z uzyciem ssaka elektrycznego badz recznego.

2. Intubacje oraz inne metody udrozniania drég oddechowych nalezy wykonaé¢ w sposob
realny na manekinie.

3. Tlenoterapia: zestaw do tlenoterapii musi by¢ zmontowany, wasy lub maska twarzowa
umieszczone na twarzy manekina a dren podpiety do reduktora. Na podtgczonym do
zrédta tlenu reduktorze nalezy ustawic¢ pozgdany przeptyw tlenu na minute oraz gtosno
poinformowad o wartosci ustawionego przeptywu.

4. Podfaczenie czujnika SpO2 nalezy wykonac¢ realnie na symulatorze jezeli zapis nie pojawi
sie na monitorze gtosno poprosi¢ o jego wigczenie.

5. Podtaczenie czujnika ETCO, - mozliwe po zabezpieczeniu drég oddechowych LMA lub
intubacja. Nalezy gto$no poinformowac obstuge o podtaczeniu czujnika.

6. Kaniulacji zyty nalezy dokonad zgodnie z regutami sztuki na rece symulatora pacjenta.
Podania leku (technika 1) dozylnie, podskérnie, domiesniowo nalezy dokona¢ nabierajgc
wybrany lek (wode do iniekcji) do strzykawki, informujgc sedziego o rodzaju leku i dawce,
a nastepnie poda¢ w przeznaczonym na to miejscu symulatora. Uwaga niepodanie
wymaganych informacji sedziemu skutkuje brakiem zaliczenia podania preparatu.

8. Podanie leku dozylnie (technika 2 — sale symulacji wysokiej wiernosci) nalezy dokona¢
nabierajgc wybrany lek (wode do iniekcji) do strzykawki na strzykawke naklei¢ odpowiedni
znacznik znajdujgcy sie w szufladzie wdzka reanimacyjnego zawierajgcej amputki wody do
iniekcji a nastepnie podaé odpowiednig objeto$¢ do dostepu donaczyniowego na prawej
rece manekina.

9. Podania leku doszpikowo — dostep doszpikowy zaktada sie zgodnie z regutami sztuki na
lewej nodze symulatora pacjenta.

10. Podania leku doustnie; nalezy zasymulowa¢ podanie leku a nastepnie poinformowac
sedziego o rodzaju preparatu i dawce. Uwaga niepodanie wymaganych informacji
sedziemu skutkuje brakiem zaliczenia podania preparatu.

11. Podtgczenia monitora EKG nalezy dokona¢ podfaczajgc elektrody w sposob realny do
przeznaczonych do tego celu elementdw na symulatorze. Nastepnie zapis EKG mozna
uzyskaé na defibrylatorze i symulowanym monitorze pacjenta.

12. Pomiar cisnienia nalezy wykona¢ zgodnie z regutami sztuki przy pomocy cisnieniomierza
znajdujgcego sie na rece symulatora lub automatycznie z panelu monitora pacjenta.

13. Defibrylacje nalezy wykonac¢ w sposéb realny na manekinie, nakfadanie zelu na klatke
piersiowg symulujemy (nie otwiera¢ pojemnika). Za bezpieczenstwo podczas
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wykonywania defibrylacji odpowiada zespdt. Powyisze zasady dotyczg réwniez
wykonywania kardiowersji oraz elektrostymulacji. Zalecana energia defibrylacji dla
defibrylatora znajdujacego sie w sali symulacyjnej wynosi w przypadku dorostych 10J,
20, 30J, w przypadku dzieci 1J/kg z zaokragleniem w dét. Podobne energie obowigzujg
takze w trakcie wykonywania kardiowersiji.

14. Igtowe odbarczenie rozpoznanej odmy preznej nalezy wykonaé¢ w sposdéb realny na
manekinie w 2 PMZ w linii Srodkowo-obojczykowej

15. Badania laboratoryjne: nalezy zasymulowac¢ pobranie krwi, wypetni¢ karte zlecenia
badania laboratoryjnego i wraz z dwoma pustymi fiolkami dostarczy¢ do pomieszczenia
kontrolnego lub wykona¢ telefon do laboratorium w celu wezwania gonica.

16. Badanie EKG-12sto odprowadzeniowe, RTG — nalezy korzystajgc z aparatu telefonicznego
wezwac odpowiedniego technika, ktéry wykona badanie a nastepnie dostarczy wynik.

17. Badanie USG — w zakresie protokotéw oceniajacych stan zagrozenia zycia (eFAST, FEEL)
mozliwo$é samodzielnego wykonania i otrzymania wynikow natychmiast w postaci opisu
lub zdje¢, badania doktadniejsze wykonuje lekarz specjalista po uprzednim telefonicznym
wezwaniu.

18. Pomiar temperatury wykonuje sie przy pomocy termometru znajdujgcego sie na sali.

19. Pomiar glikemii nalezy zasymulowac przy pomocy glukometru znajdujacego sie na sali, nie
uzywamy paskéw — nalezy podejsé z glukometrem w poblize reki pacjenta i gtosno zapytaé
o wartos¢ glikemii.

20. Wentylacje mozna prowadzi¢ przy pomocy worka samorozprezalnego.

21. Cewnikowanie pecherza moczowego nalezy wykonaé¢ zgodnie z regutami sztuki na
symulatorze pacjenta.

22. Wszelkie pozostate procedury i zabiegi podczas zadania nalezy wykona¢ w sposob
rzeczywisty, o ile sedzia nie zaleci inacze;.

23. W przypadku uzycia podczas zawodow prostszych symulatoréw informacja o sposobie
wykonywania procedur zostanie podana przed rozpoczeciem zadania.



