SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu

Filia w Gdansku

Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PRAWO W PRAKTYCE ZAWODOWEJ PIELEGNIARKI

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:
IX o Mo |1lo 2X 3o 4o 5o 6o

Liczba przypisanych punktéw ECTS

35

Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie ¢ nauki spoleczne i humanistyczne X

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska o
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

*zaznaczy¢ odpowiednio, pogrubi¢ tekst i/lub zmieniajac o na X

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 15

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 24

Samodzielna praca studenta 49

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 39/88

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 3,5

Metody dydaktyczne

podajaca (wyktad informacyjny),
problemowa (wyktad problemowy),
studium przypadku (dyskusja),

praca z tekstem,

samodzielne poszukiwanie informacji.

Zalozenia i cel przedmiotu

Zaznajomienie studenta z podstawowymi pojgciami prawnymi oraz mechanizmami
stosowania prawa w codziennej praktyce zawodowej pielggniarki.

Poznanie przez studenta aktow prawnych regulujacych prawa i obowiazki pielegniarki,
zrozumienie wplywu przepiso6w na podejmowanie decyzji klinicznych, prowadzenie
dokumentaciji i relacje z pacjentem.

Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, akty prawne, orzecznictwa sadowe.




stopnia dla kierunku pielggniarstwo.
Wymagani

a wstepne pielegniarstwo.

pielegniarki.

Znajomos¢ skutkow prawnych zdarzen medycznych uzyskanych w zakresie przedmiotu prawo na studiach I

Umiejetnos$¢ oceny zdarzen oraz kwalifikowanie danych sytuacji zawodowych w odniesieniu do prawa
cywilnego, karnego i zawodowego w zakresie przedmiotu prawo na studiach I stopnia dla kierunku

Wykazywanie profesjonalnego podejscia oraz dbatos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji

Forma realizacji zajec

Symbol Student, ktory zaliczy przedmiot O .
fok . / /i . osiagnigcia zamierzonych dydaktycznych
efektu uczenia sig zna/potrafi/jest gotow: efektow uczenia sic * wpisz symbol
AW znaczenie 1 skutki prawne zdarzen Kolokwium pisemne i/lub W
medycznych; usine
problematyke zdarzen niepozadanych i ) ) )
A W2. btedow medycznych w aspekcie Kolokwium pisemne i/lub W
bezpieczenstwa pacjenta; ustne
istote bledow medycznych w Kolokwium pisemne i/lub
A W3, . . ) A W
interwencjach pielggniarskich; usine
problematyke ubezpieczen w zakresie Kolokwium pisemne i/lub
A. W4, o L o W
odpowiedzialno$ci cywilnej; ustne
przepisy prawa dotyczace przetwarzania ) ) .
A WS. danych osobowych szczeg6Inych kategorii Kolokwium pisemne i/lub W
w systemie ochrony zdrowia; ustne
zakresy uprawnien zawodowych do
udzielania $wiadczen zdrowotnych przez Kolokwium pisemne i/lub
A.W6. ) . S L W
pielggniarke w odniesieniu do poziomow ustne
kwalifikacji zawodowych pielegniarki;
ocenia¢ zdarzenia w praktyce zawodowe;j
pielegniarki w konteks$cie zgodnosci z
przepisami prawa oraz mozliwosci i Kolokwium pisemne i/lub .
A.UL. . . , . C
sposobow dochodzenia roszczen, a takze usine
wskazywa¢ mozliwosci rozwigzania
danego problemu;
kwalifikowaé dang sytuacj¢ zawodowg w
AU2 odniesieniu do prawa cywilnego, prawa Kolokwium pisemne i/lub ,
U karnego i1 prawa pracy oraz w zakresie ustne ¢
odpowiedzialno$ci zawodowej;
analizowa¢ przyczyny btedow medycznych
AU3 i wdraza¢ dzialania zapobiegawcze w Kolokwium pisemne i/lub .
e ramach uprawnien zawodowych usine C
pielegniarki;
formutowania opinii dotyczacych r6znych
aspektow dziatalnosci zawodowe;j i
K.2. zasi¢gania porad ekspertow w przypadku Obserwacja, samoocena w/C
trudnosci z samodzielnym rozwiazaniem
probleméw;
okazywania dbatosci o prestiz zawodu Obserwacja, samoocena ,
K.3. . S " . w/C
pielggniarki i solidarno$¢ zawodowa;
ponoszenia odpowiedzialno$ci za Obserwacja, samoocena ,
K.5. w/C

realizowane $wiadczenia zdrowotne;

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe;

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;

test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°

(opinie nauczycieli, kolegdw/kolezanek, pacjentdw, innych wspdipracownikow); Samoocena (w tym portfolio)




TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba godzin | Odniesienie do efektéw uczenia si¢
do ZAJEC
WYKLADY, semestr 11
1. Znaczenie oraz skutki prawne zwigzane ze zdarzeniami 2
medycznymi.
2. Problematyka prawa medycznego i zdarzen medycznych. Bledy 4
medyczne w pracy pielggniarki na réznych poziomach i
stanowiskach pracy oraz w zaleznosci od kwalifikacji.
3. Odpowiedzialnos$¢ prawna pielggniarki. 2 A WI-6.,K.2-3,K.5.
4. System ubezpieczen z tytulu szkody medyczne;j. 2
5. Dane osobowe pacjentow w kontekscie RODO. 2
6. Uprawnienia zawodowe do udzielania §wiadczen zdrowotnych 3
przez pielggniarki.
CWICZENIA, semestr II
1. Zdarzenia medyczne w pracy pielggniarki: przyczyny, 5
konsekwencje, prewencja.
2. Praktyczna analiza przypadkoéw bltedow medycznych. 4
3. Klasyfikacja i ocena zdarzen prawnych w srodowisku pracy. 3
A.U1-3.,K.2-3,,K.5.
4. Tworzenie dokumentacji i analiza zgodnosci dziatan z 5
przepisami.
5. Dochodzenie roszczen pacjenta, obrona pielggniarki w praktyce. 4
6. Odpowiedzialno$¢ zawodowa pielegniarki - samorzad i izby. 3
Samodzielna praca studenta
1. Opracowanie referatu dotyczacego odpowiedzialno$ci prawne;j
pielegniarki w sytuacji wystapienia wybranego btedu 49 AW3., AU3.
medycznego (uwzgledniajac analiz¢ przypadku oraz mozliwe
konsekwencje).
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Karkowska D., Prawo medyczne dla pielegniarek, Wolters Kluwer, Warszawa 2020.
2. Kubiak R., Prawo medyczne, C. H. Beck, Warszawa 2021.

Literatura uzupelniajaca:
1. Nesterowicz M., Prawo medyczne, Dom Organizatora TNOiK, Torun 2019.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady = Zaliczenie z oceng
Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prég zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy




Test

Bardzo dobry[Dobry plus |Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena

%  poprawnych
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne slownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiej¢tnosé integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
gtéwnych problemoéw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) 2 Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegbétowej
analizy. Fachowe slownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢
wymaga uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczna. Struktura odpowiedzi spdjna,
ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza
cze$ciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = OdpowiedZ niepetna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedZ btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie slownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub calkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnos$ci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a
w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu
moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: ZARZADZANIE W PRAKTYCE ZAWODOWEJ PIELEGNIARKI
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupehiajace O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:

Rok i semestr studiow*:

Io IIX Illo lo 2o 30 4X 5o 60O

Liczba przypisanych punktow

ECTS 4

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej

nauki spoteczne i humanistyczne X

[ ]
osiaga sie szczegolowe efekty e zaawansowana praktyka pielegniarska o
[ ]

uczenia si¢:

badania naukowe i rozw0j praktyki zawodowej pielggniarki O
praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 18

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 6

Cwiczenia symulacyjne (CS) 10

Samodzielna praca studenta 66

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 34/100

Liczba punktéw ECTS za przedmiot 4

e podajace (wyktad, prezentacja, pogadanka),
e programowe (przy uzyciu narzgdzi audiowizualnych, tablice),
Metody e aktywizujace (metoda przypadkow, dyskusja dydaktyczna, metoda projektu),
dydaktyczne e pokaz z objasnieniem (wyja$nieniem), pokaz z instruktazem,
e realizacja ¢wiczen praktycznych pod opieka i nadzorem prowadzacego, praca w grupach, praktyczna
realizacja zadan zleconych pod nadzorem prowadzacego.
- Zaznajomienie studenta z podstawowymi pojgciami z zakresu zarzadzania i organizacji pracy w ochronie
Zalozenia .
i cel zdrowia.
. Poznanie przez studenta mechanizméw kierowania zespotem pielggniarskim, planowania i oceny jakosci opieki
przedmiotu . . . . A .
oraz wpltywu zarzadzania na efektywnos¢ funkcjonowania placowki medyczne;.
Narzedzia Rzutnik multimedialny, arkusze do planowania obsad, arkusze do sporzadzania ocen pracy, arkusze budzetowe.
dydaktyczne
Wiedza podstawowa z zakresu psychologii, zdrowia publicznego, podstaw pielegniarstwa na poziomie studiow
Wymagania | I stopnia dla kierunku pielegniarstwo oraz komunikowania interpersonalnego.
wstepne Umiejetnos$ci organizacyjne uzyskane podczas zaje¢ na poziomie studiéw I stopnia dla kierunku pielggniarstwo.

Umiejetno$¢ komunikacji interpersonalne;j.




Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia
sie

Student, ktory zaliczy przedmiot
zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji osiggni¢cia zamierzonych
efektow uczenia si¢

Forma realizacji
zajecl
dydaktycznych
* wpisz symbol

zakresy uprawnien zawodowych do udzielania
$wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke w

A.We. odniesieniu do poziomoéw kwalifikacji egzamin pisemny i/lub ustny w
zawodowych pielegniarki;
metody zarzadzania w systemie ochron
A W7. , drow?a; 2 4 Y egzamin pisemny i/lub ustny 4
A WS zasady funkcjonowania organizacji i L .
-We. budowania jej struktur; egzamin pisemny i/lub ustny W
metody oceny zapotrzebowania na opieke
pielegniarskg w podstawowej opiece L .
AW9. zdrowotnej oraz w opiece ambulatoryjnej, egzamin pisemny i/lub ustny W
szpitalnej i domowej;
ojecie kultury organizacyjnej i czynniki j
A.W10. geinminujch & yinejtezy Ja egzamin pisemny i/lub ustny w
mechanizmy podejmowania decyzji w
AWI11. zarza dzaniu};] poce] 3 egzamin pisemny i/lub ustny W
style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w o )
AW12. rozwoju pielegniarstwa; egzamin pisemny i/lub ustny \
zasady realizacji i finansowania §wiadczen
A W13. pielegniarskich w systemie ubezpieczenia egzamin pisemny i/lub ustny w
zdrowotnego;
specyfike funkcji kierowniczych, w tym istote o .
A.W14. delegowania zadat; egzamin pisemny i/lub ustny \
metody diagnozy organizacyjnej, koncepcj¢ i
A W15. teori¢ zarzadzania zmiang oraz zasady egzamin pisemny i/lub ustny W
zarzadzania strategicznego;
A Wl6. problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi; egzamin pisemny i/lub ustny W
uwarunkowania rozwoju zawodowego
AWI17. piclegniarek: ) & egzamin pisemny i/lub ustny W
naukowe podstawy ergonomii w §rodowisku o )
AWIS. pracy: egzamin pisemny i/lub ustny W
istot¢ procesu zmian i zasady zarzadzania
A W19. zmiaqng; Y 2 egzamin pisemny i/lub ustny 4
modele i strategie zarzadzania jakos$cig w o .
A.W20. opiece zdrowotnei; egzamin pisemny i/lub ustny \
stosowa¢ metody analizy strategiczne;j kolokwium pisemne lub ustne /realizacja
AU4. niezbedne dla funkcjonowania podmiotow zleconego zadania, przedhizona C/CS
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza; obserwacja, samoocena
olrganiz.owaé 1 nadzorowac¢ prace zespolow kolokwium pisemne lub ustne /realizacja
A.US. plel¢gn1§rek, potoznych lub personelu zleconego zadania, przediuzona C/CS
pomocniczego; obserwacja, samoocena
AU6 stosowac r6zne metody podejmowania decyzji kolokwium pisemne I L.’b ustne /r ?al izacja o
.Ub. zawodowych i zarzadezych; zleconego zac{ama, przedtuzona C/CS
obserwacja, samoocena
planowac¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac ) ) o
N rozne metody, organizowaé rekrutacje kolokwium pisemne lljlb ustne /r?alzzaqa o
T pracownikow i planowac proces adaptacji zleconego Zad.an ia, przedtuzona C/cs
zawodowej; obserwacja, samoocena
opracowywac plan wlasnego rozwoju ) ) o
zawodowego i motywowaé do rozwoju kolokwium pisemne hftb ustne /r?allzaqa o
AU zleconego zadania, przediuzona C/CS

zawodowego innych cztonkdéw podleglego
zespotu;

obserwacja, samoocena




opracowywac standardy organizacyjne oraz

przygotowywaé opisy stanowisk pracy dla kolokwium pisemne lub ustne /realizacja

AU9. piclegniarek i innych podleghych zleconego zad.ania, przediuzona C/CS
pracownikow; obserwacja, samoocena
opracowywa¢ harmonogramy pracy personelu | kolokwium pisemne lub ustne /realizacja
A.U10. W oparciu o0 oceng zapotrzebowania na opieke zleconego zadania, przedtuzona C/CS
pielegniarska; obserwacja, samoocena
nadzorowac jako$¢ opieki pielggniarskiej w ) . L
AULL podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ kOIOk}” wwm p zsemze h.’b ”Smfﬂ/ r?ahzaq a CICS
T lecznicza, w tym przygotowac ten podmiot do zleconego zaaama, przediuzona
zewngtrznej oceny jakosci; obserwacja, samoocena
Dokonuje krytycznej oceny dziatan wtasnych
K1 i dziatan wspotpracownikow z . . ‘o
1 poszanowaniem roznic §wiatopogladowych i przediuzona obserwacja, samoocena W/ C/CS
kulturowych.
Formutuje opinie dotyczace rdéznych aspektow
dziatalnos$ci zawodowej i zasiega porad . . s
K.2. przedtuzona obserwacja, samoocena C/CS

ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu.

Okazuje dbatos¢ o prestiz zwigzany z

K.3. wykonywaniem zawodu pielegniarki i przedtuzona obserwacja, samoocena C/CS
solidarno$cig zawodowa.

Rozwigzuje ztozone problemy etyczne
zwigzane z wykonywaniem zawodu

K.4. pielegniarki 1 wskazuje priorytety w realizacji przediuzona obserwacja, samoocena C/cs
okreslonych zadan.
Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane . . s
K.5. swiadczenia zdrowotne przedtuzona obserwacja, samoocena C/CS

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; CS- éwiczenia symulacyijne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnos$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegdw/kolezanek, pacjentdw, innych wspdipracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba godzin Odniesienie efektow uczenia si¢
do ZAJEC
WYKLADY, semestr IV
1. Podstawy teorii organizacji i zarzgdzania w 3
pielegniarstwie.
2. Projektowanie organizacji: misja, strategia, budowa, wiezi 1
organizacyjne.
3. Zarzadzanie i jego funkcje: planowanie, organizowanie, 3
motywowanie, kontrolowanie.
4. Zarzadzanie zasobami ludzkimi i rozwoj personelu. 3
Planowanie opieki i harmonogramy pracy. A W6-20.. K.1.
5. Zarzadzanie jakoS$cig i wprowadzanie zmian w 1 ’
organizacji.
6. Standardy organizacyjne i opisy stanowisk. 2
7. Ergonomia, higiena pracy pielegniarki. 2
8. Usprawnianie i udoskonalenie opieki pielegniarskie;. 1
9. Finansowanie opieki zdrowotne;. 2
CWICZENIA, semestr IV
1. Zapotrzebowanie na opieke pielggniarskg a planowanie 2 A.U6-14., K.1-5.
obsad.
2. Organizacja i nadzorowanie pracy zespotu 2




pielegniarskiego. Podejmowanie decyzji w srodowisku

pracy.
3. Analiza strategiczna w ochronie zdrowia. 1
4. Zarzadzanie zasobami strategicznymi w pielggniarstwie. 1

CWICZENIA SYMULACYJNE, semestr IV

1. Rozwigzywanie problemow organizacyjnych i 3
podejmowanie decyzji. Nadzor w organizacji.

2. Planowanie rozwoju zawodowego w zespole. 2
Tworzenie standardow organizacyjnych i opisow ) A.U6-14., K.1-5.
stanowisk.

4. Planowanie harmonogramu pracy personelu. 2

5. Nadzér nad jakos$cig opieki i przygotowanie do oceny 1

zewnetrzne;.

Samodzielna praca studenta

1. Opracowanie projektu organizacyjnego, usprawniajacego
prace zespotu pielggniarskiego w wybranym podmiocie 66 AWI16-17., AWIO.
leczniczym.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Ksykiewicz-Dorota A. (red.), Zarzadzanie w pielegniarstwie, PZWL, Warszawa 2015 (dodruk 2023).

Literatura uzupelniajaca:
1. Krol H., Ludwiczynski A., Zarzqdzanie zasobami ludzkimi., Wyd. Naukowe PWN, Warszawa 2023.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Egzamin
Cwiczenia - Zaliczenie z ocena
Cwiczenia symulacyjne - Egzamin OSCE

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e  zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
o aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prég zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnos$ci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobry Dobry plus |[Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5) 2.0)

%  poprawnych|

S 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna




Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujgca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca roézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ my$lenia, umiej¢tno$¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > OdpowiedZ poprawna i pelna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie problemow ogoélne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nieScistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = OdpowiedZz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza czesciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogoélnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Egzamin OSCE ma forme¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE skfada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sa kompetencje kliniczne studentow. W ramach kazdej stacji
student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacj¢ rotuje do kolejnej,
gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany ma okreslony
przed rozpoczgciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do kilkunastu minut. Student
oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynno$ci) przy pomocy tzw. ,listy kontrolnej”. Kryteria
oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zaj¢ciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu
moze nastapi¢ wyltacznie w przypadku uzyskania wcze$niej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: DYDAKTYKA MEDYCZNA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowy X uzupetniajacy O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow: Semestr studiow:

IX [Io Mo 1X 20 3o 4o 5o 6o
Liczba przypisanych punktéw | 3,5
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 583511285

e-mail: dzieckanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zaje¢, w ramach ktorej e nauki spoleczne i humanistyczne X

osiaga si¢ szczegolowe efekty e zaawansowana praktyka pielegniarska o

uczenia sig: e badania naukowe i rozwoj praktyki zawodowej pielggniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

*zaznaczy¢ odpowiednio, pogrubi¢ tekst i/lub zmieniajac o na X

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 9

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 24

Cwiczenia (C)

Samodzielna praca studenta

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 55

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 33/88

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim 3,5

e Metody podajace: wyktad informacyjny, pogadanka, instruktaz, objasnienie, praca z tekstem.

e Metody praktyczne: metoda bezposrednia (pokaz).

e Metody problemowe: metoda przypadku, metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna, debata za i
przeciw metaplan, burza mozgu, drzewo decyzyjne, rybi szkielet.

e Metody eksponujace: plakat, pokaz.

Metody
dydaktyczne

Zaznajomienie studenta z teorig i praktyka nauczania medycznego oraz mechanizmami efektywnego

Zalozenia i cel przekazywania wiedzy.

przedmiotu Poznanie przez studenta metod dydaktycznych, technik prowadzenia zajeé, oceniania wiedzy i
umiejetnosci, a takze adaptacji tresci edukacyjnych do potrzeb réznych grup odbiorcow.
Narzedzia Rzutnik multimedialny, scenariusze zaje¢¢ dydaktycznych, narzedzia oceny na zajgciach.

dydaktyczne




— Wiedza z psychologii, pedagogiki, promocji zdrowia bedaca rezultatem realizacji tresci
Wymagania kszt'eﬂ'cenia na stu.diach I'st(.)pnig. . . ) ' '
wstepne — Umiejetnos¢ analizowania i wnioskowania, prowadzenia dyskusji oraz planowania pracy wtasne;j.
— Zdolno$¢ wspotpracy w grupie, kultura osobista.
Macierz efektéow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagni¢cia zamierzonych efektéw
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych
Metody weryfikacji osiagniecia Forma realizacji
Symbol Student, ktory zaliczy przedmiot zamierzonych efektéw uczenia si¢ zajeé
efektu uczenia sie zna/potrafi/jest gotow: dydaktycznych
* wpisz symbol
A W21 podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki Egzamin pisemny -test wielokrotnego w
) ’ medycznej; wyboru /MCQ/
AW22 metody prowadzenia dziatalnosci Egzamin pisemny -test wielokrotnego W
) ’ edukacyjnej wsérdd pacjentow; wyboru /MCQ/
metody nauczania i §rodki dydaktyczne
stosowane w ksztafceniu na studiach o .
A W23, przygotowujacym do wykonywania Egzamin p lse’zn)r’ ‘t/i‘/[“ggil"k’" otnego W
zawodu pielggniarki i ksztalceniu wyoori
podyplomowym pielegniarek;
organizowac proces dydaktyczny z
wykorzystaniem nowoczesnych technologii
AUIL2 stosowanych w ksztalceniu na studiach ) )
’ ’ przygotowujacym do wykonywania Kolokwium ustne, projekt K
zawodu pielegniarki i ksztatceniu
podyplomowym pielegniarek;
AUI3 dobiera¢ odpowiednie $rodki i metody Tokwi ok
’ ’ nauczania w dziatalnosci dydaktycznej; Kolokwium ustne, projekt K
dokonywa¢ weryfikacji prawidlowosci
A.U14. organizacji procesu ksztatcenia Kolokwium ustne, projekt K
zawodowego;
Krytycznie ocenia dzialania wiasne i
K1 dziatania wspotpracownikow z )
o poszanowaniem réznic Swiatopogladowych Obserwacja, samoocena WK
i kulturowych.

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne;

PZ-praktyki zawodowe

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;

test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetno$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba godzin Odniesienie efektow uczenia
sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I
1. Elementy procesu dydaktycznego: uczenie si¢ jako ogniwo )
procesu dydaktycznego.
2. Cele ksztalcenia — klasyfikacja celow ksztatcenia. 2
Koncepcje taksonomiczne — B. Blooma i B. Niemierko.
3. Metody ksztatcenia — podzial metod, metody a strategie AW21-23. K.1.
uczenia, optymalizacja doboru metod w zaleznosci od 3
efektow uczenia sie i odbiorcy.
4. Edukacja zdrowotna pacjentow. 1
5. Weryfikacja i ocena procesu ksztatcenia. 1
KONWERSATORIA, semestr I
1. Ewaluacja a ocena — funkcje kontroli i oceny. 3 A.UI12-14.,K.1.




2. Metody, techniki i narzedzia pomiaru dydaktycznego, zalety 5
i wady r6znych metod kontroli i oceny.

3. Metody problemowe i eksponujace. Zastosowanie cyklu
Kolba w ksztalceniu studentow pielegniarstwa i w edukacji 4
terapeutyczne;.

4. Zastosowanie kompetencji dydaktycznych w pracy z 4
pacjentem. Hospitowanie zajec.

5. Projektowanie procesu dydaktycznego. 4

6. Prowadzenie zajgc. 4

Samodzielna praca studenta

1. Opracowanie scenariusz zaj¢¢ edukacyjnych dla pacjenta lub
wybranej grupy pacjentdw z wybranym problemem 55 A.W26.
zdrowotnym.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Herda-Plonka K., Krzemien G., Dydaktyka szkoly wyzszej o profilu medycznym, PZWL, Warszawa 2022.
Literatura uzupelniajaca:
1. Chrusciel P., Ciechanowicz W., Edukacja zdrowotna z elementami teorii wychowania. Przewodnik dydaktyczny,
PZWL, Warszawa 2018.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady = Zaliczenie z oceng
Konwersatoria = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecno$é¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z ocena w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Konwersatoria:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobry[Dobry plus [Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

%  poprawnych|

. 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mnigj
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejgtnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) 2 Odpowiedz poprawna i pelna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegblow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, choé¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) 2 Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogodlne, bez szczegdtowej




analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nieScistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tno$¢ powigzania tresSci z praktykg kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mnigj
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza cze¢§ciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespodjna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogoélnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedZ bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzgcego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajg¢ciach
oraz przystgpienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu
moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

WIELOKULTUROWOSC W PRAKTYCE ZAWODOWEJ

Nazwa przedmiotu: PIELEGNIARKI

Kierunek: PIELEGNIARSTWO

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow*: 11 stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupehiajace O do wyboru o
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email): tel. 58 351 1285

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

¢ nauki spoleczne i humanistyczne X

Grupa zajec, w ramach ktorej osiaga si¢ e zaawansowana praktyka pielegniarska o

szczegdlowe efekty uczenia si¢: ¢ badania naukowe i rozwoj praktyki zawodowej pielggniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 12

Samodzielna praca studenta 26

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — ogdlna liczba 24/50
Liczba punktéw ECTS za przedmiot 2
Metody dydaktyczne e podajace (wyktad informacyjnym pogadanka),

e problemowe (metoda przypadku, metoda inscenizacji).

Zaznajomienie studenta z poj¢ciem kultury i jej wptywem na postrzeganie zdrowia, choroby i
opieki medyczne;j.

Zalozenia i cel przedmiotu Poznanie przez studenta mechanizméw adaptacji praktyki pielggniarskiej do potrzeb pacjentéw
z rdznych $rodowisk kulturowych oraz rozpoznawania i uwzgledniania réznic kulturowych w
procesie opieki.

Rzutnik multimedialny, materiaty audiowizualne ilustrujace przypadki réznorodnosci

Narzedzia dydaktyczne kulturowej.
e  Znajomos¢ teorii wielokulturowosci oraz praw cztowieka i podstawowych wolnosci na poziomie szkoty
$rednie;.
Wymagani |e Wykorzystywanie w pracy zroznicowania w zakresie komunikacji interpersonalnej wynikajacego
a wstepne z uwarunkowan kulturowych, etnicznych, religijnych i spotecznych.

e  Gotowos$¢ do dokonywania krytycznej oceny dziatan z poszanowaniem réznic kulturowych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych




Metody weryfikacji Forma realizacji zajgé

Symbol Student, ktory zaliczy przedmiot B .
fok . ; /i . osiagnigcia zamierzonych dydaktycznych
etektu uczenia si¢ zna/potrati/jest gotow: efektow uczenia sio * wpisz symbol
A W24, teorig . pielggniarstwa wielokulturowego |  Kolokwium pisemne W
Madeleine Leininger; i/lub ustne
kulturowe uwarunkowania organizacji
AW25. leczenia . 1 zapewnien’ia opieki, z Kolol.cwium pisemne W
uwzglednieniem zachowan zdrowotnych i i/lub ustne
podejscia do leczenia;
A W26 roznice kulturowe i religijne w postrzeganiu |  Kolokwium pisemne
’ ’ cztowieka i w komunikacji miedzykulturowe;. i/lub ustne w
wykorzystywaé w pracy zréznicowane metody
i techniki  komunikacji interpersonalnej |  Kolokwium pisemne ,
A.U1S. S , ) C
wynikajace z uwarunkowan kulturowych, i/lub ustne
etnicznych, religijnych i spotecznych;
stosowa¢ w  praktyce zalozenia teorii . .
A.U16. pielegniarstwa wielokulturowego Madeleine KOZO},"W wm pisemne ¢
Leininger; i/lub ustne
AULT rozpoznawa¢ kulturowe uwarunkowania stylu| Kolokwium pisemne .
’ ’ zycia majace wplyw na zdrowie i chorobg; i/lub ustne C
uwzglednia¢  uwarunkowania religijne i Tokwi .
A.U18. kulturowe w odniesieniu do potrzeb pacjentow Ko okwium pisemne ¢
w opiece zdrowotnej; i/lub usine
Dokonuje  krytycznej oceny  dzialan .
K.1. wspolpracownikow z poszanowaniem réznic Obserwacja, w/C
$wiatopogladowych i kulturowych. samoocena
Rozwigzywanie ztozonych probleméw
etycznych zwigzanych z wykonywaniem Obserwacja ,
K.A4. . ST . ’ w/C
zawodu pielegniarki i priorytety w realizacji samoocena
okreslonych zadan.

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;

test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnoS$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba | Odniesienie efektéw uczenia si¢ do
godzin | ZAJEC
WYKLADY, semestr IV
1. Ochrona praw cztowieka w prawie krajowym i migdzynarodowym.
Europejska Konwencja o Ochronie Praw Czlowieka i Podstawowych 2
Wolnosci.
2. Prawa pacjenta odmiennego kulturowo. Opieka pielegniarska nad 3
pacjentem odmiennym kulturowo.
3. Teoria pielggniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger. 2
4. Komunikacja mi¢dzykulturowa w sprawowaniu opicki medyczne;j. 3
5. Styl zycia a zdrowie w ujeciu kulturowym. 1 AW24-26., K.1., K 4.
6. Opicka pielggniarska nad pacjentem wyznajacym chrzescijanstwo, 5
islam, buddyzm, hinduizm i inne.
7. Kompetencje kulturowe w praktyce pielggniarki. 3
8. Wyzwania i dylematy etyczne w pracy pielggniarki w stosunku do 3
pacjenta odmiennego kulturowo.
9. Stereotypy i uprzedzenia wobec mniejszosci narodowych, etnicznych 1
i religijnych w Polsce.
10. Roéznice kulturowe i religijne w opiece zdrowotne;j. 1




CWICZENIA, semestr IV

1. Komunikacja interpersonalna, wynikajaca z uwarunkowan 3
kulturowych, etnicznych, religijnych, spotecznych.
2. Styl zycia a wplyw na zdrowi i chorobe - uwarunkowania kulturowe. 3 AUI5-18.. K1, K4,
3. Religia i duchowos¢ a potrzeby pacjenta. 3
4. Potrzeby pacjentow - uwarunkowania religijne i kulturowe. 3

Samodzielna praca studenta

1. Opracowanie referatu nt. opieki pielggniarskiej wobec pacjenta z
odmiennym tlem kulturowym, na podstawie teorii wielokulturowego
pielegniarstwa Madeleine Leininger.

26 A.W24-26.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Konwencja o Ochronie Praw Cztowieka i Podstawowych Wolnos$ci (Dz. U. 1993 nr 61 poz. 284).
2. Kedziora-Kornatowska K., Krajewska-Kutak E. (red.), Problemy wielokulturowosci w medycynie, PZWL, Warszawa
2023 (druk).
3. Majda A., Ogorek-Tecza B., Zalewska-Puchata J., Pielegniarstwo transkulturowe, PZWL, Warszawa 2018.

Literatura uzupelniajaca:
1. Kodeks etyki zawodowej pielegniarki i potoznej Rzeczpospolitej Polskiej (Uchwata nr 18 z dnia 17 maja 2023 r.)

2. Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta z dnia 6 listopada 2008 r.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zaje¢ciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia: 60%
poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobry|Dobry plus [Dobry [Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny (2.0)
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena

%  poprawnych|
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos$¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i pelna, drobne pominiecia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.




Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie problemow ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nieScistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko najwazniejszych
probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czgéciowo aktualna, z
widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. OdpowiedZ niespdjna, z tendencjag do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z blgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna. Student
wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystgpienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

JEZYK OBCY - JEZYK ANGIELSKI

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
I1 stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe O uzupelniajace X do wyboru o

. . Rok 16W*: 1O6W*:
Rok i semestr studiéw®: ok studiow Semestr studiow

IX IIX Illg 1X 2X 3X 40 5o 60
Liczba przypisanych punktow 6
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

tel. 58 351 12 85

Kontakt (tel./email): e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

nauki spoleczne i humanistyczne X

zaawansowana praktyka pielegniarska o

badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielggniarki o
praktyki zawodowe O

[ ]

Grupa zajeé, w ramach ktorej .

osiaga si¢ szczegolowe efekty .
uczenia si¢:

[ ]

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta

(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W)

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 30
Cwiczenia (C) 60
Samodzielna praca studenta 60

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 90/150

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 6

metoda kognitywna,

metoda dedukc;ji,

metoda indukcji,

metody aktywizujace (krotkie reakcje jezykowe, odgrywanie rol, prace w parach, prace w
grupach, zadania problemowe, ¢wiczenia na rozumienie tekstu stuchanego).

Metody dydaktyczne

Zaznajomienie studenta z zaawansowang terminologia medyczng i jezykiem profesjonalne;j
komunikacji w kontek$cie migedzynarodowym.

Poznanie przez studenta sposobow prowadzenia dokumentacji, prezentacji wynikéw badan i
udzialu w konferencjach w jezyku angielskim.

Zalozenia i cel przedmiotu

Narzedzia dydaktyczne Rzutnik multimedialny, stowniki, nagrania audio do zadan na stuchanie, symulacje jezykowe.
. Znajomosc¢ jezyka angielskiego na poziomie B1 Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia
Wiedza: Jezykowego.
Umiejetnosci Komunikacja w jezyku angielskim na poziomie ponadpodstawowym.
Wymagania | :
wstepne Kompetencje Systematycznie wzbogaca stownictwo, a takze dba o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu

spoleczne: pielegniarki.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych




Symbol Metody weryfikacji osiggniecia Forma realizacji

efektu Student, ktéry zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: | zamierzonych efektow uczenia si¢ | zaj¢¢ dydaktycznych
uczenia sie * wpisz symbol

A.U19. porozumiewac¢ si¢ w jezyku angielskim na poziomie Egzamin pisemny i/lub ustny,

B2+ Europejskiego Systemu Ksztalcenia Jezykowego. projekt K/C

K.3. Okazuje dbalos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem

zawodu pielegniarki i solidarno$cig zawodowa. przedhizona obserwacja, samoocena K/C

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba godzin QAT G o Tty
prog 8 sie do ZAJEC
KONWERSATORIA, semestr I
1.  Powtorzenie struktur jezykowych i stownictwa medycznego. 10
2. Skuteczna komunikacja w zespole interprofesjonalnym. Interakcje 5
w zespole terapeutycznym.
3. Komunikacja z pacjentem i rodzing — informowanie, edukowanie, 5 AUI9. K3
wspieranie. ‘ v
4. Komunikacja w sytuacjach trudnych. Rozmowy opiekuncze i 5
emocjonalne.
5. Komunikacja migdzykulturowa i etyczna. 5
CWICZENIA, semestr II
1. Edukacja zdrowotna — jezyk, struktura i metody przekazu. 6
2. Tworzenie materialdéw edukacyjnych — broszury, infografiki, 7
ulotki.
3. Przygotowanie i prowadzenie wystapien edukacyjnych. 4 AUI9. K3
4. Pisanie abstraktu i tekstu publikacji naukowe;j. 6
5. Pisanie e-maili i komunikacja pisemna. Praca z komunikacja
oficjalng i pétoficjalna. 7
CWICZENIA, semestr 11T
1. Rozmowa kwalifikacyjna. Sporzadzanie CV. 4
2. Autoprezentacja przed stuchaczem — pacjentem, rodzina, 3
zespotem.
3. Projektowanie warsztatu edukacyjnego. Tworzenie scenariuszy. 6 AUI9. K3
4. Jezyk zarzadzania w ochronie zdrowia. 5
5. Etyka zawodowa i jezyk wrazliwy spotecznie. 3
6. Zaawansowane sytuacje kliniczne — symulacje jezykowe. 9
Samodzielna praca studenta
1. Opracowanie konspektu wystgpienia na konferencji naukowej lub
seminarium, ktorego celem jest prezentacja wynikow badan, 60 A.U19.
wdrozen czy inicjatyw.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1.  Govender-Kubiec CZ., Matko E., Jezyk angielski dla pielegniarek, PZWL, Warszawa 2020.

2. Materiaty udostepniane przez prowadzacych.

Literatura uzupelniajaca:
1. Stomski P., Stomski P., Podreczny Stownik Medyczny, PZWL, Warszawa 2016.
2. Stowniki medyczne angielsko-polskie i polsko-angielskie, np.: Gordon J., Stownik dla Pielegniarek i Personelu




Medycznego, Level Trading, 2011.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Cwiczenia = Egzamin (w semestrze I1I)
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng (w semestrze I-IT)

Warunki uzyskania zaliczenia:

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé¢ do 10% za zgoda prowadzacego);

e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie egzaminu w formie: testu (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus |[Dobry IDostateczny plusDostateczny (3.0) [Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

%  poprawnych|
odpowiedzi

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dzickanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu
moze nastapi¢ wyltacznie w przypadku uzyskania wcze$niej oceny co najmniej dostatecznej (3.0)

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

FARMAKOLOGIA I ORDYNOWANIE PRODUKTOW LECZNICZYCH

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X uzupetniajgce O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:
IX IIo I o 1X 2o 30 40O 50 6O

Liczba przypisanych punktéw ECTS 2,5

Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne O
szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki o
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)
Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim
Wyktady (W) 9
Seminarium (S)
Cwiczenia (C) 12
Cwiczenia symulacyjne (CS) 6
Samodzielna praca studenta 33
Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 27/60
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 2,5

Metody dydaktyczne

o aktywizujaca (case study, metoda przypadkow),
e praktyczna (¢wiczenia, ¢wiczenia symulacyjne)

Zalozenia i cel przedmiotu

Nauczenie studentéw podstaw racjonalnej farmakoterapii chorego ze szczegdlnym zwrdceniem
uwagi na jej indywidualizacje oraz farmakokinetyke i uboczne dziatania lekow.

Przygotowanie studentow do samodzielnego ordynowania wybranych lekow, $rodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobéw medycznych na podstawie
oceny stanu pacjenta, w tym ordynowania lekdw zawierajacych okreslone substancje czynne,
z wylaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace, $rodki odurzajace
i substancje psychotropowe.

Nauczenie studentow zasad ordynowania okreslonych wyrobéw medycznych, w tym
wystawiania zlecen albo recept.

Ksztattowanie postaw profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu
farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, plansze.

Wymagania wstepne

Wiedza z zakresu farmakologii w zakresie studiow pierwszego stopnia kierunkéw medycznych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow




uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu
uczenia si¢

Student, ktéry zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest
gotow:

Metody weryfikacji osiagnigcia
zamierzonych efektow uczenia sig

Forma realizacji
zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.WI.

mechanizmy dziatania produktow leczniczych oraz
ich przemiany w organizmie cztowieka zalezne od
wieku i probleméw zdrowotnych;

Egzamin pisemny i/lub ustny

W

B.W2.

regulacje prawne zwigzane z refundacja lekéw,
wyrobow medycznych i §rodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia Zzywieniowego;

Egzamin pisemny i/lub ustny

B.W3.

zasady ordynowania lekow zawierajacych okre§lone
substancje czynne (z wylaczeniem lekow
zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace,
srodki odurzajace i substancje psychotropowe) oraz
srodkow spozywcezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, w tym wystawiania na nie recept, a
takze zasady ordynowania okre$lonych wyrobow
medycznych, w tym wystawiania na nie recept albo
zlecen,

Egzamin pisemny i/lub ustny

B.W4.

zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz
objawy i skutki uboczne dziatania lekow
zawierajacych okre§lone substancje czynne;

Egzamin pisemny i/lub ustny

B.UI.

dobierac i przygotowywaé zapisy form
recepturowych lekéw zawierajacych okreslone
substancje czynne na podstawie ukierunkowanej
oceny stanu pacjenta;

Kolokwium ustne, Realizacja zleconego
zadania

C/CS

B.U2.

interpretowac¢ charakterystyki farmaceutyczne
produktow leczniczych;

Kolokwium ustne, Realizacja zleconego
zadania

C/CS

B.U3.

dobierac i ordynowac leki zawierajace okreslone
substancje czynne, z wylaczeniem lekow
zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace,
srodki odurzajace i substancje psychotropowe, w
tym wystawia¢ na nie recepty;

Kolokwium ustne, Realizacja zleconego
zadania

C/CS

B.U4.

dobiera¢ i ordynowac¢ srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego, w tym wystawia¢ na
nie recepty, oraz ordynowac okreslone wyroby
medyczne, w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo
recepty;

Kolokwium ustne, Realizacja zleconego
zadania

C/CS

B.US.

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowac pacjenta, jego rodzing
lub opiekuna, a takze pracownikow opieki
zdrowotnej w zakresie stosowanej farmakoterapii;

Kolokwium ustne, Realizacja zleconego
zadania

C/CS

K.1.

Dokonuje krytycznej oceny dziatan wtasnych i
dziatan wspolpracownikow z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych i kulturowych.

Przedluzona obserwacja

C/CS

K.2.

Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow
dziatalnosci zawodowej i zasi¢gania porad
ekspertow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu.

Przedluzona obserwacja

C/CS

K.3.

Okazuje dbatos¢ o prestiz zwiagzany z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i solidarno$cia
zawodowa.

Przedluzona obserwacja

W/C/CS

K.4.

Rozwiazuje ztozone problemy etyczne zwigzane z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazuje
priorytety w realizacji okreslonych zadan,

Przedluzona obserwacja

C/CS

K.5.

Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane
$wiadczenia zdrowotne.

Przedluzona obserwacja

C/CS

K.6.

Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii
marketingowych przemystu farmaceutycznego i
reklamy jego produktow.

Przedluzona obserwacja

W/C/CS




*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; C — éwiczenia symulacyjne; ZP-zajecia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe;

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetno$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360° (opinie nauczycieli,
kolegow/kolezanek, pacjentéw, innych wspotpracownikdéw); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba godzin Odniesienie do efektow
uczenia si¢ do ZAJEC
WYKLADY, semestr I
1.  Mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich 1 B.W1-4.,K.3.,K.6.
przemiany w organizmie cztowieka.
2. Prawo a refundacje lekow, wyrobéw medycznych oraz srodkow 1
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego.
3. Substancje czynne - wplyw na zasady ordynowania lekow. 2

4. Uprawnienia pielggniarek do wystawiania recept.

5. Zasady ordynowania lekow, srodkow specjalnego 2
przeznaczenia zywieniowego, w tym wystawiania zlecen i
recept. Wplyw substancji czynnych na zasady ordynowania

lekow.
6. Polifarmakoterapia, polipgramazja — objawy, skutki uboczne. 2
CWICZENIA, semestr I
1. Dobieranie oraz przygotowanie zapisow form recepturowych 5 B.U1-4., K.1-6.

lekow, zawierajacych okreslone substancje czynne.

2. Dobieranie i ordynowanie srodkéw spozywczych specjalnego 5
przeznaczenia zywieniowego. Wystawianie zlecen oraz recept.

3. Polifarmakoterapia, polipgramazja — edukacja pacjentéw, 4
rodziny w zakresie stosowania farmakoterapii.

4. Postgpowanie w przypadku przedawkowania substancji 4
leczniczych.

CWICZENIA SYMULACYJNE, semestr I

Zajecia prowadzone w ramach symulacji wysokiej wiernosci, 6 B.U1-4., K.1-6.
realizowane scenariusze:
e Ordynacja lekow/  wyrobow medycznych/  $rodkow

spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego:
o upacjentdow w bolu ostrym i przewlektym;
o nad pacjentem z zespotem kacheksja — anoreksja —
astenia;
o upacjentow z cukrzyca typu 11 2;
o upacjentéw z ranami.

o  Wykorzystanie dedykowanych aplikacji w doborze lekow/
wyrobow medycznych/ srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego adekwatnie do stanu pacjenta.

e Dostosowanie poziomu refundacji lekow/  wyrobow
medycznych/ §rodkdéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego do stanu klinicznego pacjenta.

Samodzielna praca studenta

1. Przygotowanie do egzaminu z wyktadow. 13 B.U1-4., K.1-6.
2. Opracowanie zadania i przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen. 20
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Dominiak I., Gaworska-Krzeminska A., Kilianska D., Ordynowanie lekow i wypisywanie recept. Przewodnik dla
pielegniarek i poloznych, Edumetriq, Sopot 2016.




2. Rajtar-Cynke G., Recepty. Zasady wystawiania, PZWL, Warszawa 2016 (druk 2023).

Literatura uzupelniajaca:
1. Hryniewiecka E., Joniec-Maciejak 1., Ordynacja i farmakoterapia w praktyce pielegniarki i potoznej, Urban & Partner,
Wroctaw 2019.
2. Mutschler E., Farmakologia i toksykologia, MedPharm, Wroctaw 2016.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady > Egzamin
Cwiczenia symulacyjne = Egzamin OSCE
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia, Zajecia praktyczne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
o aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e  zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus Dobry Dostateczny plus |[Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych g 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnicj

odpowiedzi

OdpowiedZ ustna
Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
problemdw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powiagzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza cz¢sciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.

Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemdéw lub wskazanie




btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczycicla.

Egzamin OSCE ma form¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sktada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sa kompetencje kliniczne studentow. W ramach kazdej stacji
student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedna stacj¢ rotuje do kolejnej,
gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany ma okre$lony
przed rozpoczeciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do kilkunastu minut. Student
oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnos$ci) przy pomocy tzw. , listy kontrolnej”. Kryteria
oceny wykonywanych zadan zawarte s na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu
moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PIELEGNIARSTWO EPIDEMIOLOGICZNE

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupehiajace o do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
Io IIX IlIo 1X 20 30 40 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 12

Samodzielna praca studenta 26

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 24/50

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 2

Metody dydaktyczne

e podajaca (wyktad informacyjny),
e problemowa (wyktad problemowy, analiza przypadkow).

Zalozenia i cel przedmiotu

Poznanie zasad zapobiegania i zwalczania zakazen w zaktadach opieki zdrowotnej i zadan
Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w tym zakresie.

Uswiadomienie studentom koniecznosci systematycznego uzupelniania wiedzy w zwigzku z
ciggle zmieniajacymi si¢ zagrozeniami w tym zakresie.

Umiejetno$¢ wyciagania wnioskow z zagrozen epidemiologicznych w zaktadach opieki
zdrowotnej.

Przygotowanie studenta do wykonania zadan zawodowych w dziedzinie pielegniarstwa
epidemiologicznego.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i1 rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy
i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania Posiada wiedz¢ w zakresie mikrobiologii i parazytologii, higieny z epidemiologia i zakazen szpitalnych na
wstepne poziomie studiow I stopnia dla kierunku pielegniarstwo i innych kierunkow studiéw medycznych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow




uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol

efektu uczenia

Student, ktéry zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagnigcia zamierzonych
efektow uczenia si¢

Forma realizacji zajeé
dydaktycznych
* wpisz symbol

sie
o L . ) test wielokrotnego
zalozenia ngdzpm na.d zaka;enlaml w podmiotach leczniczych, wyboru /MCQ/ i/lub
B.W5. z uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w kolokwium ustne, w
zespotach interprofesjonalnych w tym zakresie; realizacja zleconego
zadania, projekt
uwarunkowania profilaktyki, wystepowania i kontroli zakazen test wielokrotnego
szpitalnych w dziatalno$¢ podmiotéw leczniczych, z wyboru /MCQ/ /lub
B.Wé. - o . . . kolokwium ustne Y
uwzglednieniem czynnikéw etiologicznych, w tym patogenow o ’
| he realizacja zleconego
alarmowych, zadania, projekt
zasady planowania, opracowywania, wdrazania i nadzorowania test wielokrotnego
BW7. dziatan zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych; wyboru /MCQ)/ i/lub w
P & Y P P yen, kolokwium ustne, projekt
stosowac zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opieka
B.U6 zdrowotng i wybranym chorobom zakaznym oraz zwalczania Kolokwium pisemne lub ¢
T tych zakazen i chordb, a takze zasady nadzoru ustne
epidemiologicznego;
planowa¢ i prowadzi¢ edukacje pracownikéw opieki zdrowotne;j
B.U7 w zakresie profilaktyki i zwalczania zakazen szpitalnych oraz Kolokwium pisemne Iub ¢
T edukacj¢ pacjentéw, ich rodzin lub opiekundéw w zakresie ustne
odnoszacym si¢ do opieki poszpitalnej;
wykorzystywa¢ wskazniki jakosci zarzadzania opieka ) )
B.US. pielegniarska w nadzorze epidemiologicznym oraz analizowa¢ | Kolokwium pisemne lub ¢
wieloaspektowos$¢ wystgpowania zakazen szpitalnych; ustne
K.2. Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow dziatalnosci ) . W
zawodowe;j i zasiggania porad ekspertow w przypadku pr Ze‘””;%f obserwacja,
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu. ocena » samoocenda
K.3. Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu realizacja zleconego w
pielegniarki i solidarnoscia zawodowsa. zadania, samoocena
K.4. Rozwiazuje zlozone problemy etyczne zwiazane z kolokwium ustne, W

wykonywaniem zawodu pielegniarski i wskazuje priorytety w
realizacji okre§lonych zadan.

realizacja zleconego
zadania, przediuzona
obserwacja, ocena 360°,
samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne;

PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnos$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegdw/kolezanek, pacjentdw, innych wspdipracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I11
1. Nadzér nad zakazeniami w podmiotach leczniczych. Rejestracja 2 B.W5-7.,K.2-4.
zakazen oraz wspotpraca w zespotach interprofesjolanych w zakresie
pielegniarstwa epidemiologicznego.
2. Profilaktyka, wystgpowanie, kontrola zakazen szpitalnych w 2
podmiotach leczniczych.
3. Cgzynniki etiologiczne w tym patogeny alarmowe.
4. Planowanie. Opracowywanie oraz wdrazanie dzialan zapobiegawczych i
przeciwepidemicznych.
5. Nadzér dziatan zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych.
Planowanie i wdrozenie edukacji personelu w zakresie profilaktyki i 2
zwalczania zakazen i chorob zakaznych (zasady higieny szpitalne;j,
szczepienia).




7. Zasady obowigzujace podczas pobierania i transportowania materiatu do 1
badan mikrobiologicznych oraz nowoczesne metody identyfikacji
mikrobiologiczne;.

CWICZENIA, semestr 111

1. Stosowanie zasad zapobiegania zakazeniom, wystepujacym w 2 B.U6-8., K.2-4.
srodowiskach opieki zdrowotne;j.

2. Wybrane choroby zakazne - zwalczanie. 3

3. Edukacja pracownikdéw w zakresie profilaktyki i zwalczania zakazen 2
szpitalnych - planowanie oraz prowadzenie.

4. Edukacja pacjentow oraz rodzin/opiekundow w zakresie odnoszacym, si¢ 2
do opieki poszpitalnej.

5. Jako$¢ zarzadzania opieka pielegniarska, a analiza wystgpowania 3

zakazen szpitalnych. Nadzor epidemiologiczny.

Samodzielna praca studenta

1. Poglebianie wiedzy w zakresie ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu 26 B.W5-7.,K.2-4.
zakazen 1 chorob zakaznych u ludzi oraz Ustawa o Panstwowej
Inspekcji Sanitarne;j.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Bulanda M. Wo¢jkowska-Mach J. Zakazenia w jednostkach opieki zdrowotnej, PZWL, Warszawa 2020 (druk).
2. Malgorzata Bulanda M., Szostek S., Podstawy mikrobiologii i epidemiologii szpitalnej, e-book, Wyd. PZWL,
Warszawa 2020.
Literatura uzupelniajaca:
1. Wojkowska-Mach J. Profilaktyka zakazen potogowych, PZWL, Warszawa 2021.

Sposdb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady —> Zaliczenie z oceng
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyklad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus IDobry Dostateczny plus |[Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0

/o poprawnych o) 50, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnicj

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z roéznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) 2 Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
problemdw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.




Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczna. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza czesciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nicobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PORADNICTWO W PIELEGNIARSTWIE

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowigzkowe X

uzupehiajace O

do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*:

Semestr studiow*:

IX Mo o o 20 3X 40 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 583511285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne O

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta

(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 9

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 15

Samodzielna praca studenta 26

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 24/50

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 2

Metody dydaktyczne podajaca (wyktad informacyjny),
sytuacyjna,
problemowa (wyktad problemowy),

praca z pacjentem.

Zalozenia i cel przedmiotu Przygotowanie studenta do udzielania poradnictwa w zakresie pielegniarstwa w oparciu o

regulacje prawne i w zakresie posiadajacych uprawnien.

Narzedzia dydaktyczne Tablica i rzutnik multimedialny, komputer.

Wymagania
wstepne

Znajomos¢ kompetencji pielegniarskich oraz podstawowych metod oceny stanu chorego. Umiej¢tnosé
opracowywania materiatlow edukacyjnych dla pacjenta oraz jego rodziny.

Umiejetnosé¢ podejmowania dyskusji w grupie. Postawa otwarta na dyskusje w grupie, nacechowana szacunkiem
wobec rozméwcow. Umiejetnos¢ komunikacji interpersonalne;.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektéw uczenia
sie oraz formy realizacji zajeé¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia si¢

Student, ktory zaliczy przedmiot
zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagniecia zamierzonych
efektdw uczenia sie

Forma realizacji zajgé
dydaktycznych
* wpisz symbol




zatozenia teoretyczne poradnictwa w pracy
pielggniarki bazujace na regulacjach

Egzamin pisemny lub

B.WS. prawnych i transteoretycznym modelu ustny, projekt w
zmiany Prochaski i DiClemente;
predyktory funkcjonowania czlowieka . b
B.W9. zdrowego i chorego, z uwzglednieniem Egzamin p isemny tu w
choroby przewleklej; ustny, projekt
BWI10 metody oceny stanu zdrowia pacjenta w Egzamin pisemny lub W
: ’ poradnictwie pielggniarskim; ustny, projekt
B.WI1 zasady postgpowania terapeutycznego w Egzamin pisemny lub W
: ’ przypadku probleméw zdrowotnych; ustny, projekt
zasady doboru badan diagnostycznych i
BWI2 interpretacji ich wynikow w zakresie Egzamin pisemny lub W
: ’ posiadanych uprawnien zawodowych ustny, projekt
pielegniarki;
BWI3 zakres profilaktyki chorob zakaznych, Egzamin pisemny lub W
: ) spotecznych i cywilizacyjnych; ustny, projekt
B.U9 diagnozowa¢ zagrozenia zdrowotne Realizacja zleconego e
o pacjenta z chorobg przewlekla; zadania
B.U10 ocenia¢ adaptacje pacjenta do choroby Realizacja zleconego e
' ’ przewleklej; zadania
udziela¢ porad osobom zagrozonym
BUII uzaleznieniami i uzaleznionym, Realizacja zleconego ¢
' ’ wykorzystujac transteoretyczny model zadania
zmian Prochaski i DiClemente;
przygotowywac materiaty edukacyjne dla o
B.UI2. pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w Realizacja zleconego ¢
. . zadania
ramach poradnictwa zdrowotnego;
BUI3 wykorzystywac zasoby technologiczne dla Realizacja zleconego é
’ ’ potrzeb poradnictwa zdrowotnego; zadania
dobiera¢ i stosowa¢ metody oceny stanu o
B.U14. zdrowia pacjenta w ramach udzielania Realizacja zleconego ¢
. . _— zadania
porad pielegniarskich;
wdrazac¢ interwencje terapeutyczne w
B.UIS zaleznosci qd oceny stanu papjenta W Realizacja zleconego e
' ) ramach posiadanych uprawnien zadania
zawodowych pielegniarki;
dostosowywac do rozpoznanych potrzeb -
B.U16. zdrowotnych dostepne programy promocji Realizacja zleconego ¢
.. . . zadania
zdrowia i1 edukacji zdrowotnej;
B.U17 wdraza¢ programy promocji zdrowia dla Realizacja zleconego e
T pacjentow, ich rodzin lub opiekunow; zadania
BUIS stosowac wybrane metody edukacji Realizacja zleconego ¢
' ) zdrowotnej; zadania
B.U19. prowadzi¢ dzialania w zakresie profilaktyki o
i prewencji chordb zakaznych, spotecznych Realizacja zleconego ¢
. o . . zadania
i cywilizacyjnych;
reagowac na swoiste zagrozenia zdrowotne o
B.U20. wystepujace w srodowisku zamieszkania, Realizacj ; zleconego ¢
nauczania i wychowania oraz pracy; zadama
B.USO stwierdza¢ wskazania zdrowotne Realizacja zleconego ¢
' ) wynikajace ze stanu pacjenta. zadania
Formutuje opinie dotyczqce réinygh . przedluzona obserwacja w/C
K2 aspektow dziatalnosci zawodowe;j i zasigga przez opiekuna /
- porad ekspertow w przypadku trudnosci w nauczyciela
samodzielnym rozwigzywaniu problemu. prowadzgcego; samoocena
Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z przediuzona obserwacja ¢
K.3. wykonywaniem zawodu pielegniarki i przez opiekuna /

solidarno$¢ zawodows.

nauczyciela
prowadzgcego,; samoocena




K.4. Ro;wiqzuje ztozone prqblemy etyczne przediuzona obserwacja ¢
zwigzane z wykonywaniem zawodu prrzez opiekuna /
pielegniarski i wskazuje priorytety w nauczyciela
realizacji okres$lonych zadan. prowadzqgcego; samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zaj¢cia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/; test
wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania, test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnoS$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow uczenia sie do
godzin | ZAJEC
WYKLADY, semestr I11
1. Zalozenia teoretyczne poradnictwa w pracy pielegniarki bazujace
na regulacjach prawnych i transteoretycznym modelu zmiany 2
Prochaski i DiClemenete.
2. Funkcjonowanie cztowieka zdrowego i chorego 5
z uwzglednieniem choroby przewlektej - potencjalna prognoza
planu%e?:zenia. ' P P : Proe B.W8&-11., K.2.
3. Metody oceny stanu pacjenta i postgpowania terapeutycznego
w najczestszych stanach chorobowych w ramach udzielanych 3
porad pielegniarskich.
4. Zasady doboru i interpretacji badan diagnostycznych w zakresie 2
posiadanych kompetencji pielegniarskich.
CWICZENIA, semestr I1T
1. Diagnozowanie zagrozen zdrowotnych pacjenta z choroba 2

przewlekta. Wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.

2. Osoby zagrozone uzaleznieniem oraz osoby uzaleznione
w obliczu  wykorzystania transteoretycznego modelu zmian 1
Prochaski i DiClemente

3. Materialy edukacyjne dla pacjenta oraz jego rodziny w ramach
poradnictwa zdrowotnego.

4. Zasoby technologiczne dla potrzeb poradnictwa zdrowotnego. 1

5. Metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania porad
pielegniarskich - dobor oraz metody stosowania.

6. Interwencja terapeutyczna w zaleznosci od oceny stanu pacjenta
w ramach posiadanych uprawnien pielggniarskich. Doskonalenie
umiejetnosci w zakresie wystawiania recept na leki (gotowe B.U11-20., B.U80., K.2-4.
i recepturowe), $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia 2
zywieniowego oraz wyroby medyczne niezbedne do kontynuacji
leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz wystawiania
zlecen na badania diagnostyczne.

7. Przygotowywanie poradnikéw 1 materialdow edukacyjnych
dla pacjenta i jego rodziny w okreslonych problemach 2
zdrowotnych.

8. Metody edukacji zdrowotnej, programy promocji zdrowia 1
dla pacjentdéw oraz ich rodzin/opiekunow.

9. Rozpoznanie potrzeb zdrowotnych — dostosowanie dostgpnych
programow promocji zdrowia i edukacji zdrowotne;j.

10. Dziatania w zakresie profilaktyki i prewencji chorob zakaznych, 2
spotecznych i cywilizacyjnych.

Samodzielna praca studenta

1. Przygotowania materiatlow edukacyjnych dla pacjenta i jego
rodziny w ramach poradnictwa zdrowotnego i udzielania porad 26 B.UI4, K.2-4.
pielegniarskich.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:




1. Dasala M., Ptonka-Syroka B., Woéjcik W. (red.), Doradztwo, poradnictwo, wsparcie, DIG, Warszawa 2016.
2.  Woynarowska B., Edukacja zdrowotna. Podstawy teoretyczne, metodyka i praktyka, PWN, Warszawa 2017.

Literatura uzupelniajaca:
1. Oblacinska A., Ostrega W., Standardy postepowania i metodyki pracy pielegniarki szkolnej, Instytut Matki i Dziecka,
Warszawa 2020.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady > Zaliczenie z oceng
Cwiczenia - Zaliczenie z ocena

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna niecobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
o aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia: 60%
poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus Dobry [Dostateczny plus |Dostateczny (3.0) [Niedostateczny (2.0)
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5)

0,

/o poprawnych o 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

problemdéw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) 2 Odpowiedz poprawna i peina, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gléwnych
problemow, bez glebszej analizy szczegotéw. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza aktualna,
cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi. Poprawna
argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktycznej.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe sfownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupeienia lub doprecyzowania. Umiejetno$é powigzania treéci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko najwazniejszych
probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza czesciowo aktualna, z
widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo Iub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna. Student
wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie btednych
zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy. Brak
samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszezonych:
Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nicobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem




lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczedniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

KOORDYNOWANA OPIEKA ZDROWOTNA

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X uzupetniajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX 1o IlIo 1X 20 30 40 5o 60O
Liczba przypisanych punktéw ECTS 1,5
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 583511285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 6

Cwiczenia (C)

Samodzielna praca studenta 20

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 18/38

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1,5

Metody dydaktyczne

e problemowa (wyktad problemowy),
e (¢wiczenia praktyczne, dyskusja dydaktyczna,
e podajaca (wykltad informacyjny).

Zalozenia i cel przedmiotu

Zdobycie przez studentéw wiedzy z zakresu koordynowanej opieki zdrowotne;.

Przygotowanie do pracy w interdyscyplinarnym zespole opieki koordynowane;.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, komputer.

Wymagania
wstepne

Posiada wiedz¢ z zakresu podstaw organizacji pracy pielegniarki, realizowanego w ramach przedmiotu
zdrowia publicznego, promocji zdrowia prawa, etyki zawodu pielgegniarki i innych przedmiotéw klinicznych,
studia I stopnia dla kierunku pielegniarstwo.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

sie

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagnig¢cia zamierzonych
efektow uczenia si¢

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol




B.W14 modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Egzamin pisemny lub W
' ’ Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach; ustny, projekt
B.WIS zadania koordynatora §wiadczen zdrowotnych w wybranych Egzamin pisemny lub W
) ’ rodzajach §wiadczen; ustny, projekt
zasady koordynowania programow zdrowotnych oraz W
B.W16 organizacji procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w Egzamin pisemny lub
) ’ réznych obszarach systemu ochrony zdrowia, z ustny, projekt
uwzglednieniem aktualnych zmian systemowych;
zasady funkcjonowania zespotow interprofesjonalnych w W
B.W17 opiece zdrowotnej w oparciu 0 wybrane obszary §wiadczen Egzamin pisemny lub
’ ’ specjalistycznych, w tym zespotu psychiatrycznej opieki ustny, projekt
srodowiskowej;
B.U21 koordynowac realizacj¢ Swiadczen zdrowotnych dla pacjentOw | Kolokwium pisemne lub K
' ’ z chorobami przewlektymi; ustne
opracowywac diagnoze potrzeb zdrowotnych i plan organizacji ) ) K
B.U22. opieki oraz leczenia na poziomie organizacji i Kolokwium pisemne lub
. . . ) ustne
miedzyinstytucjonalnym;
planowac i koordynowac proces udzielania $wiadczen ) ) K
B.U23. zdrowotnych, z uwzglednieniem kryterium jakosci i Kolokwium pisemne lub
L. ustne
efektywnosci;
Formutuje opinie dotyczace rdéznych aspektow dziatalnosei o W/K
K.2. zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku Egzamin pisemny lub
. . . . ustny, obserwacja
trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu.

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdéw, innych wspoipracownikéw); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr 1
1. Modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Polsce i innych panstwach. 3 B.WI14-17.,K.2.
2. Koordynowana wiedza zdrowotna — aspekty prawne. 2
3. Planowanie i koordynowanie procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych. 3
4. Zasady koordynowania programéw zdrowotnych w réznych obszarach 2
systemu ochrony zdrowia.
5. Funkcjonowanie systemoéw interdyscyplinarnych w opiece zdrowotne;. 2
Konwersatorium, semestr I
1. Realizacja $wiadczen zdrowotnych dla pacjentéw ze schorzeniami 2 B.U21-23., K.2.
przewlektymi.
2. Diagnoza potrzeb zdrowotnych — plan opieki na poziomie 2
migdzyinstytucjonalnym.
3. Kiryterium jakosci i efektywnosci w kontekscie koordynowanej opieki 2
zdrowotnej.
Samodzielna praca studenta, semestr I
1. Diagnoza potrzeb zdrowotnych i plan organizacji opieki oraz leczenia na 5 B.W14-17.,B.U21-23., K.2.
poziomie organizacji i miedzyinstytucjonalnym.
2. Planowanie i koordynowanie procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych, z 10
uwzglednieniem kryterium jakosci i efektywnosci.
3. Zarzadzanie przypadkiem chorobowym a opieka koordynowana. 5

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:




1. Ksykiewicz-Dorota A. (red.), Zarzqdzanie w pielggniarstwie, PZWL, 2022,

Literatura uzupelniajaca:
1. Glowacka M.D., Profesjonalne zarzgdzanie kadrami w podmiotach leczniczych, Wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2015.
2. Artykuly w czasopismach naukowych wskazane przez prowadzacego dostosowane do tematyki zajec.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng
Konwersatoria > Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Konwersatoria:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus IDobry Dostateczny plus |[Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
problemoéw, bez glebszej analizy szczegotdw. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powiagzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btedami. Wiedza czg¢éciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.

Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:




Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nicobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczedniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: NIEWYDOLNOSC KRAZENIA 1 ZABURZENIA
RYTMU, NADCISNIENIE TETNICZE

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X uzupetniajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studidow*:

Io IIX o lo 20 3X 40 50 60
Liczba przypisanych punktow ECTS 3,5
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 583511285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o
szczegolowe efekty uczenia sie: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
¢ badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielggniarki o
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)
Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim
Wyktady (W) 12
Seminarium (S)
Konwersatoria (K)
Cwiczenia (C) 15
Cwiczenia symulacyjne (CS) 21
Samodzielna praca studenta
Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 48/88
Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim 3,5

Metody dydaktyczne e podajaca (wyktad informacyjny),
e problemowa (wyktad problemowy),
e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),
o aktywizujace (metoda przypadkéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja
dydaktyczna, metoda projektu; symulacja medyczna),
o analiza przypadkéw klinicznych.
Zalozenia i cel przedmiotu e Przygotowanie studenta do opieki nad chorym z niewydolno$cig serca i zaburzeniami
rytmu.
e Przygotowanie studenta do opieki nad chorym z nadci$nieniem tetniczym.
e Przygotowanie studenta do opieki nad chorym z rozpoznanym zawalem migsnia
sercowego 1 zabiegow kardiologii interwencyjne;j.
e Przygotowanie studenta do koordynowanej opieki nad pacjentem z niewydolnoscia
serca.
Narzedzia dydaktyczne Tablica, narzedzia audiowizualne. Pomoce dydaktyczne medyczne znajdujace si¢ w CSM




(fantomy i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania
wstepne

Wiedza, umiejetnosci 1 kompetencje z zakresu przedmiotoéw realizowanych na studiach I stopnia: anatomia,
fizjologia, patologia, choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, farmakologia oraz na studiach II

stopnia - I rok.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zaje¢
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
B.W9 predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, Kolokwium pisemne lub W
T z uwzglednieniem choroby przewlektej; ustne
zasady postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego i opieki | Kolokwium pisemne lub W
nad pacjentami z niewydolnoscia krazenia, zaburzeniami rytmu ustne
B.W18. serca i nadci$nieniem tg¢tniczym oraz nowoczesne technologie
wykorzystywane w terapii 1 monitorowaniu pacjentow z
chorobami uktadu krazenia;
przyczyny i zasady  postgpowania  diagnostyczno- | Kolokwium pisemne lub W
B.W26. terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscia ustne
narzadowa;
B.W29 pgtomechanizm cuhwcy, _astmy, PQChP i przewleklej | Kolokwium pisemne lub W
' ) niewydolnosci krazenia oraz ich powiktlania; ustne
zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, | Kolokwium pisemne lub W
B.W31 jego rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia ustne
' ’ samokontroli i1 samoopieki w cukrzycy, astmie, POChP
i przewlektej niewydolnosci krazenia;
B.UO. diagnozowa¢ zagrozenia zdrowotne pacjenta z choroba rﬁz(;ilzof: i“’;’ ustne, &
przewlekly; Ja zteconego
zadania
Kolokwium ustne,
B.U10. ocenia¢ adaptacje pacjenta do choroby przewleklej; realizacja zleconego ¢
zadania
planowa¢ 1 prowadzi¢ edukacj¢ terapeutyczng pacjenta
w zakresie samoobserwacji i samopielggnacji oraz jego rodziny Kolokwium ustne,
B.U24. Iub opickuna w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg realizacja zleconego C
przewlekla (przewlekta niewydolnoscia krazenia, zaburzeniami zadania
rytmu serc i nadci$nieniem te¢tniczym, POChP, cukrzyca);
B.U25. wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do Kolokwium ustne, o
monitorowania stanu pacjentéw z chorobami przewlektymi; realizacja zleconego C/CS
zadania
Kolokwium ustne,
B.URO0. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. realizacja zleconego ¢
zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan | przediuzona obserwacja ¢
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic przez nauczyciela
swiatopogladowych i kulturowych. prowadzqcego; Ocena
360°, samoocena
K.2. Formutuje opinie dotyczace réznych aspektow dziatalnosci | przediuzona obserwacja ¢
zawodowej i zasiega porad ekspertow w przypadku trudnosci z przez nauczyciela
samodzielnym rozwigzywaniem problemu. prowadzqcego, Ocena
360°, samoocena
K.3. Okazuje dbatos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu | przediuzona obserwacja W/C/CS
pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa. przez nauczyciela
prowadzqgcego, Ocena
360°, samoocena
K.4. Rozwigzuje  ztozone problemy etyczne zwigzane 7z | przediuzona obserwacja ¢
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazuje priorytety w przez nauczyciela
realizacji okreslonych zadan. prowadzqcego; Ocena
360°, samoocena
. o N . . ) przedluzona obserwacja C
K. Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane Swiadczenia przez nauczyciela

zdrowotne.

prowadzgcego; Ocena
360°, samoocena

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; CS -éwiczenia symulacyjne; PZ-praktyki zawodowe




PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tres$ci programowe Liczba | Odniesienie efektow uczenia
godzin | sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I11
1. Predyktory  funkcjonowania  cztowieka  zdrowego 1  chorego, 2 B.W9., B.WI18., B.W26.,
z uwzglednieniem choroby przewleklej - uktadu krazenia (nadcisnienie B.W29., B.W31.,K.3.
tetnicze, zaburzenia rytmu serca, przewlekta niewydolno$¢ krazenia).
2. Patomechanizm niewydolnos$ci krazeniowej oraz jej powiklania. Wskazania 1
zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.
3. Nowoczesne technologie wykorzystywane w terapii i monitorowaniu 2
pacjentéw z chorobami uktadu krazenia.
4. Postgpowanie diagnostyczno-terapeutyczne oraz opicka nad pacjentem z 2
niewydolnosciag krazenia, zaburzeniami rytmu serca i nadci$nieniem
tetniczym.
5. Edukacja terapeutyczna pacjenta oraz jego rodziny/opiekuna w zakresie 2
prowadzenia samokontroli i samoopieki w chorobie przewlektej uktadu
krazenia.

CWICZENIA, semestr 111

1. Opieka terapeutyczna w nadcis$nieniu t¢tniczym, przewlekta niewydolnoscia 4 B.U9-10., B.U24-25., B.U&O0.,
krazenia i zaburzeniami rytmu serca — diagnoza zagrozen zdrowotnych oraz K.1-5.
ocena adaptacji pacjenta. Doskonalenie umiejetnosci w zakresie wystawiania
recept na leki (gotowe i recepturowe) oraz wystawiania zlecen na badania
diagnostyczne.

2. Edukacja terapeutyczna pacjenta oraz jego rodziny/opiekuna - 4
samoobserwacja, samopielegnacja. Wskazania zdrowotne wynikajace
ze stanu pacjenta.

3. Nowoczesne technologie informacyjne - wykorzystanie u pacjentéw 4
z chorobami przewleklymi (niewydolno$¢ krazenia, zaburzeniami rytmu
serca i nadci$nienie tetnicze).

CWICZENIA SYMULACYJNE, semestr I11

Rozpoznawanie 1 rozwigzywanie probleméw pielggnacyjnych pacjentow 21 B.U25., K.3.
z nadci$nieniem tetniczym, przewlekla niewydolnoscig krazenia i zaburzeniami
rytmu serca. Wykorzystanie nowoczesnych technologii informacyjnych do
monitorowania pacjentéw z chorobami uktadu krazenia.

Zajecia prowadzone w ramach symulacji wysokiej wierno$ci, realizowane
scenariusze:
e Studium opieki nad pacjentem z niewydolnoscia serca, zaburzeniami
rytmu i nadci$nieniem tgtniczym.
e Postgpowanie niefarmakologiczne w nadci$nieniu tetniczym —
$wiadczenia pielggniarskie.

Samodzielna praca studenta

1. Przygotowanie projektu opieki i edukacji terapeutycznej w nadcis$nieniu 46 B.W9.,, B.W18., B.W26.,

tetniczym lub w przewleklej niewydolnosci krazenia lub zaburzeniach rytmu B.U9-10., B.U24-25., B.U9-
serca. 10., B.U24-25., K.1-5.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Kaszuba D., Nowicka A., Pielegniarstwo kardiologiczne, PZWL, Warszawa 2023 (druk).
2. Mroczkowska R., Serzysko B., Szkutnik M. (red.), Standardy opieki pielegniarskiej w kardiologii inwazyjnej, PZWL,
Warszawa 2016.

Literatura uzupelniajaca:
1. Stepka A., Stany zagrozenia Zycia w chorobach uktadu krgzenia, Wyd. PZWL, Warszawa 2019.

Sposdb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne




Sposob zaliczenia:

Wyktady - Egzamin
Cwiczenia symulacyjne > Egzamin OSCE
Cwiczenia - Zaliczenie z ocena

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna niecobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;
e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia, Zajecia praktyczne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajgciach;
e  zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus IDobry Dostateczny plus |[Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0

/o poprawnych o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafnha i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z roéznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
problemdw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = OdpowiedzZ niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 OdpowiedzZ btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.

Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Egzamin OSCE ma forme Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sktada si¢ z szeregu stacji, w ktérych oceniane sg kompetencje kliniczne studentow. W ramach kazdej stacji




student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacj¢ rotuje do kolejnej,
gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany ma okre$lony
przed rozpoczeciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do kilkunastu minut. Student
oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnos$ci) przy pomocy tzw. , listy kontrolnej”. Kryteria
oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: OPIEKA 1 EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH

PRZEWLEKLYCH: CHOROBY

PRZEWLEKLE UKLADU

ODDECHOWEGO (NIEWYDOLNOSC ODDECHOWA POCHP)

Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow™: I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupehiajgce o do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow™: Semestr studiow™:
Io IOX Ilo lo 20 3X 40 5o 60
Liczba przypisanych punktow ECTS 2,5
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 1285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl
Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o
szczegolowe efekty uczenia sie: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielggniarki o
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta

Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12
Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 15
Cwiczenia symulacyjne (CS) 21
Samodzielna praca studenta

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 40
Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — og6lna liczba

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 48/88
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim 3,5

Metody dydaktyczne | e podajaca (wyktad informacyjny, pogadanka),
problemowa (wyktad problemowy),

programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),

dydaktyczna, metoda projektu),

analiza przypadkow klinicznych,

pokaz z objasnieniem (wyjasnieniem),

pokaz z instruktazem,

realizacja zadan praktycznych pod nadzorem.

aktywizujace (metoda przypadkoéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja

Zalozenia i cel
przedmiotu oddechowego.

Zapoznanie z etiopatogeneza, symptomatologia i leczeniem przewlektych choréb uktadu

e Zapoznanie z rodzajami i technikami badan diagnostycznych uktadu oddechowego.
e  Zdobycie wiedzy dotyczacej stosowanych lekéw w niewydolno$ci oddechowe;.




W sposob nieinwazyjny.

e  Przedstawienie roli tlenoterapii w leczeniu przewlektej niewydolnosci oddechowe;.

e Przygotowanie studenta do sprawowania specjalistycznej opieki pielggniarskiej nad pacjentem
z przewlekta choroba uktadu oddechowego oraz roli edukatora pacjentow i ich rodzin.

e Zapewnienie kompleksowej opieki pielegniarskiej pacjentowi wentylowanemu mechanicznie

Narzedzia Tablica, narzedzia audiowizualne. Pomoce dydaktyczne medyczne znajdujace si¢ w CSM (fantomy i
dydaktyczne symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania | Wiedza, umiej¢tnosci i kompetencje z zakresu przedmiotow realizowanych na studiach I stopnia: anatomia,
wstepne fizjologia, patologia uktadu oddechowego, choroby wewn¢trzne i pielggniarstwo internistyczne,

anestezjologii i pielggniarstwa w zagrozeniu zycia, farmakologia oraz na studiach II stopnia - I rok.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych | zaje¢ dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
B.W9 predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, | Egzamin pisemny lub W
T z uwzglednieniem choroby przewlekte;j; ustny, projekt
patomechanizm, objawy, diagnostyke, leczenie i postgpowanie | Egzamin pisemny lub W
B.WI9. pielegniarskie w  niewydolno$ci  oddechowej, POChP ustny, projekt
i chorobach o podlozu alergicznym, w warunkach opieki
stacjonarnej i domowej;
zastosowanie spirometrii w ocenie zaburzonej wydolno$ci | Egzamin pisemny lub W
B.W20 oddechowej oraz zasady pomiaru szczytowego przeptywu ustny, projekt
' ’ wydechowego (Peak Expiratory Flow, PEF), testow
nadreaktywno$ci oskrzeli, badan in vivo i in vitro;
przyczyny i zasady  postepowania  diagnostyczno- | Egzamin pisemny lub W
B.W26. terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolno$cia ustny, projekt
narzadowa;
B.W27 kryteria kwalifikacji i procedury stwierdzenia $mierci| Egzamin pisemny lub w
' ) mozgowej oraz warunki zaprzestania tlenoterapii daremnej; ustny, projekt
B.W29. patomechanizm cukrzycy, astmy, POChP 1 przewlektej | Egzamin pisemny lub w
niewydolno$ci krazenia oraz ich powiklania; ustny, projekt
zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, | Egzamin pisemny lub w
B.W31 jego rodziny lub opickuna w zakresie prowadzenia ustny, projekt
' ’ samokontroli i1 samoopieki w cukrzycy, astmie, POChP
i przewlektej niewydolnosci krazenia;
B.U9. diagnozowa¢ zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg KOI.OkW.mm UsEne, .
lekla: Realizacja zleconego C
przewlekia, zadania
Kolokwium ustne,
B.U10. ocenia¢ adaptacj¢ pacjenta do choroby przewlektej; Realizacja zleconego C
zadania
planowa¢ 1 prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta
w zakresie samoobserwacji i samopielggnacji oraz jego Kolobwi
B.U24. rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z otoRwim ustne, .
. L .. Realizacja zleconego C
chorobg przewlekla (przewlekta niewydolnoscia krazenia, adania
zaburzeniami rytmu serc i nadcis$nieniem tetniczym, POChHP,
cukrzyca);
. L . Kolokwium ustne,
wykorzystywaé nowoczesne technologie informacyjne do o .
B.U25. . . N . . Realizacja zleconego C
monitorowania stanu pacjentéw z chorobami przewleklymi; adania
B.U26 wykonywa¢ badania diagnostyczne stosowane w przewlektych KO/.OkW. i“”; ustne, ,
e chorobach uktadu oddechowego i interpretowa¢ ich wyniki; Rea ’Z‘;ZJ;; l,eaconego C
B.U7I przygotowywac i stosowaé sprzet do prowadzenia wentylacji RKOZZ.OkW."“’? ustne, .
. . nieinwazyjnej; ealizacja zleconego C/CS
zadania
Kolokwium ustne,
B.USO0. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. Realizacja zleconego C
zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wilasnych 1 dziatan | przediuzona obserwacja
wspolpracownikow z poszanowaniem réznic przez opiekuna / o
nauczyciela C/CS

swiatopogladowych i kulturowych.

prowadzgcego; ocena
360°, samoocena




K.2. Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow dziatalno$ci | przediuzona obserwacja
zawodowej 1 zasigga porad ekspertow w przypadku trudnosci z przez OPielfuna / .
samodzielnym rozwigzywaniem problemu. nauczyciela C/CS
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
K.3. Okazuje dbalo$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu | przediuzona obserwacja
pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa. przez opiekuna / o
nauczyciela W/ C/CS
prowadzqcego, ocena
360°, samoocena
K.4. Rozwiazuje  zlozone  problemy  etyczne  zwigzane | przedluzona obserwacja
z wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazuje priorytety przez Opielfuna / L,
w realizacji okreslonych zadan. nauczyciela C/CS
prowadzqcego, ocena
360°, samoocena
przediuzona obserwacja
Ponosi  odpowiedzialno$§¢ za realizowane $wiadczenia przez opiekuna / .
K.5. sdrowotne nauczyciela C/CS
’ prowadzgcego, ocena
360°, samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; CS -éwiczenia symulacyjne;
ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru

/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°

(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I11
1. Predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, z 3 B.W9., B.W19-20.,
uwzglednieniem choroby przewlektej - uktadu oddechowego B.W26., B.W29., B.W31,,
(niewydolnos¢ oddechowa, POChP). K.3.
2. Patomechanizmy oraz powiktania POChP oraz innych chor6b uktadu 1
oddechowego.
3. Nowoczesne technologie wykorzystywane w terapii i monitorowaniu 3
pacjentéw z chorobami uktadu oddechowego.
4. Tlenoterapia daremna w obliczu niewydolno$ci oddechowe;. 1
5. Postgpowanie diagnostyczno-terapeutyczne oraz opieka nad pacjentem z 2
niewydolnoscia oddechowa, POChP.
6. Spirometria w ocenie zaburzonej wydolnosci oddechowej. Zasady pomiaru 1
szczytowego przeptywu wydechowego.
7. Edukacja terapeutyczna pacjenta oraz jego rodziny/opieckuna w zakresie 1
prowadzenia samokontroli i samoopieki w chorobach przewlektych uktadu
oddechowego.
CWICZENIA, semestr 111
1. Opieka terapeutyczna ~w  nadci$nieniu  tg¢tniczym,  przewlekla 3 B.U9-10., B.U24-26.,
niewydolnoscia krazenia i zaburzeniami rytmu serca - diagnoza zagrozen B.U71., B.U80., K.1-5.
zdrowotnych oraz ocena adaptacji pacjenta.
2. Edukacja terapeutyczna pacjenta oraz jego rodziny/opieckuna - 3
samoobserwacja, samopielggnacja. Wskazania zdrowotne wynikajace
ze stanu pacjenta.
3. Nowoczesne technologie informacyjne - wykorzystanie u pacjentow 4
z chorobami przewleklymi (niewydolno$¢ oddechowa, POChP).
4. Badania diagnostyczne w chorobach przewlektych uktadu oddechowego. 3
Doskonalenie umiejetnosci w zakresie wystawiania zlecen na badania
diagnostyczne.
5. Wskazania i zasady stosowania wentylacji mechanicznej nieinwazyjnej 2

oraz mozliwe powiklania jej zastosowania.




CWICZENIA SYMULACYJNE, semestr III

Zajecia prowadzone w ramach symulacji wysokiej wierno$ci, realizowane 21 B.U25-26., B.U71., K.1-5.
scenariusze:

e Przygotowanie pacjenta do wykonania badania spirometrycznego.
Wykonanie badania spirometrycznego. Interpretacja wynikéw badan
spirometrycznych.

e Ocena stanu pacjenta i ocena probleméw pielegnacyjnych pacjenta
z przewlekla niewydolno$cig oddechowa.

e Przygotowanie pacjenta i zastosowanie sprzetu do prowadzenia
wentylacji nieinwazyjne;j.

Samodzielna praca studenta

1. Poglebienie wiedzy i umiejetnosci w zakresie przewlektej niewydolnosci 20 B.W9., B.W19-20.,
oddechowej, POChP. B.W26., B.U9-10., B.U24-
: : : : — 26.,B.U71., K.1-5.
2. Projekt: Przygotowa¢ materialy edukacyjne dla pacjenta i jego 20

rodziny/opiekuna w ramach poradnictwa zdrowotnego w zakresie opieki
terapeutycznej wobec pacjenta z przewlekla niewydolnosciag oddechowa
wentylowanego mechanicznie.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Jurkowska G., Lagoda K. (red.)., Pielegniarstwo internistyczne, Wyd. PZWL, Warszawa 2015.
2. Chazan R., Standardy diagnostyczno-terapeutyczne w chorobach uktadu oddechowego, Alfa Medica Press, Bielsko-
Biata 2018.

Literatura uzupelniajaca:
1. Jankowska B., Krajewska-Kutak E., Rolka J., Standardy i procedury pielegnowania chorych w stanach zagrozenia
zycia, PZWL, Warszawa 2015.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady > Egzamin
Cwiczenia symulacyjne = Egzamin OSCE
Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna niecobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;
e  zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia, Zajecia praktyczne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnos$ci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e  zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry  |Dobry plus Dobry Dostateczny plus [Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

o poprawnych. g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

OdpowiedZ ustna
Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza




aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢
wymaga uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tre$ci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna,
ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencjg do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz bedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Egzamin OSCE ma forme Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sktlada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sa kompetencje kliniczne studentéw. W ramach kazdej stacji
student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedna stacj¢ rotuje do kolejnej,
gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany ma okreslony
przed rozpoczeciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do kilkunastu minut.
Student oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnosci) przy pomocy tzw. ,.listy kontrolnej”.
Kryteria oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a
w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystgpienia do zaliczen 1 egzaminéw. Zwolnienie z obowiazku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: CHOROBY O PODLOZU ALERGICZNYM

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*:

obowiazkowe X uzupehiajgce O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX IIo Io lo 2X 30 40 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 1285

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielggniarki o
e praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 12

Samodzielna praca studenta

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 26

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba

Liczba punktéw ECTS za przedmiot 50

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim 2

Metody dydaktyczne

podajaca (wyktad informacyjny, pogadanka),

problemowa (wyktad problemowy),

programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),

aktywizujace (metoda przypadkéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja
dydaktyczna, metoda projektu),

analiza przypadkoéw klinicznych.

Zalozenia i cel

Zapoznanie studentow z geneza chordb alergicznych, najczes$ciej wystepujacymi alergenami

przedmiotu oraz wybranymi chorobami o podtozu alergicznym.
e Omoéwienie znaczenia testow skornych w diagnostyce alergologicznej oraz zapoznanie zasad
przygotowania pacjenta do diagnostyki, w tym wykonywania testow skoérnych zgodnie z
zasadami.
e Zapoznanie studentdéw =z zasadami edukacji zdrowotng u pacjenta z alergiag 1 jego
rodziny/opiekuna.
Narzedzia Tablica i rzutnik multimedialny. Pomoce dydaktyczne medyczne (testy skorne, paskowe)

dydaktyczne




Wymagania
wstepne

Wiedza, umiejetnosci i kompetencje z zakresu przedmiotow realizowanych na studiach I stopnia: anatomia,

fizjologia, patologia uktadu oddechowego,

choroby wewngtrzne

i pielegniarstwo

internistyczne,

anestezjologii i pielegniarstwa w zagrozeniu zycia, farmakologia oraz na studiach II stopnia - I rok.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych | zaje¢ dydaktycznych
sie efektow uczenia sig * wpisz symbol
B.W10 metody oceny stanu zdrowia pacjenta w poradnictwie Egzamin pisemny lub w
) ) pielegniarskim ustny
B.WI3 zakres profilaktyki chor6b zakaznych, spotecznych Egzamin pisemny lub W
) ) i cywilizacyjnych; ustny
patomechanizm, objawy, diagnostyke, leczenie i postepowanie | Egzamin pisemny lub %
B.W19 pielggniarskie w niewydolnosci oddechowej, POChP ustny
‘ ’ i chorobach o podtozu alergicznym, w warunkach opieki
stacjonarnej i domowej;
zastosowanie spirometrii w ocenie zaburzonej wydolno$ci Egzamin pisemny lub w
B.W20 oddechowej oraz zasady pomiaru szczytowego przeptywu ustny
' ’ wydechowego (Peak Expiratory Flow, PEF), testow
nadreaktywnosci oskrzeli, badan in vivo i in vitro;
B.W21 grupy lekow stpsowanych w chorobach alergicznych majacych | Egzamin pisemny lub W
) ) wplyw na wynik testow skornych; ustny
B.UI2. Przygotowuje materiaty edukacyjne dla pacjenta i jego rodziny .
w ramach poradnictwa zdrowotnego. Kolokwium ustne
B.U14. dobiera¢ i stosowa¢ metody oceny stanu zdrowia pacjenta )
w ramach udzielania porad pielggniarskich; Kolokwium ustne
B.U15. wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny Kolokwium ustne ¢
stanu pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki
B.U1S. stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotnej Kolokwium ustne C
B.U80. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. Kolokwium usme C
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan | przediuzona obserwacja
wspotpracownikow z poszanowaniem roéznic przez opiekuna / ,
swiatopogladowych i kulturowych. nauczyciela wi/C
prowadzqcego, ocena
360°, samoocena
K.2. Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow dziatalnosci | przediuzona obserwacja
zawodowej i zasiega porad ekspertow w przypadku trudnosci z przez opiekuna / ,
samodzielnym rozwigzywaniem problemu. nauczyciela C
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
K.3. Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu | przediuzona obserwacja
pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa. przez opiekuna / ,
nauczyciela w/C
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
K.4. Rozwiagzuje  zlozone  problemy  etyczne  zwiazane | przediuzona obserwacja
z wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazuje priorytety przez opiekuna / )
w realizacji okreslonych zadan. nauczyciela Wi/C
prowadzqcego, ocena
360°, samoocena
przedtuzona obserwacja
Ponosi  odpowiedzialno§¢ za realizowane $wiadczenia przez opiekuna / .
K.5. zdrowotne. nauczyciela C

prowadzqcego, ocena
360°, samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; CS -éwiczenia symulacyjne;

ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe




PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQV/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tres$ci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr 11

1. Epidemiologia choréb alergicznych w Polsce i na $wiecie. 12 B.W10., B.W13., B.W19-

2. Podstawowe pojecia: alergia, atopia, uczulenie, nadwrazliwo$é, tolerancja, 21, K.1.,, K.3-4.

alergen, przeciwciala, anafilaksja, reakcja alergiczna, reakcja toksyczna.

3. Budowa i fizjologia skory: objawy i mechanizm reakcji skory na alergen.

4. Alergeny chorobotworcze w Srodowisku.

5. Choroby alergiczne drég oddechowych: astma atopowa, alergiczny niezyt
nosa, OAS (zespo6t anafilaksji jamy ustnej).

6. Choroby alergiczne skory: atopowe zapalenie skory, pokrzywki, wyprysk

kontaktowy.

Alergia pokarmowa.

Alergiczne reakcje krzyzowe.

. Alergie zawodowe.

O ©° *© 3

WICZENIA, semestr 11

—_—

Diagnostyka choréb alergicznych. Wystawianie zlecen na badania 12 B.U12.,,B.U14-15,,

diagnostyczne. B.U18., B.U8&0., K.1-5.

2. Symptomatologia chorob alergicznych: astmy, POCHP, alergicznego
niezytu nosa 1 spojowek, pokrzywki i obrzeku naczynioruchowego,
wyprysku atopowego i kontaktowego, alergii pokarmowej, uczulen na leki i
srodki kontrastowe. Wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.
Doskonalenie umiejetnosci w zakresie wystawiania recept na leki (gotowe i
recepturowe).

3. Zasady postepowania we wstrzasie anafilaktycznym

4. Eliminacja alergenéw — poradnictwo: roztocza:, $rodki roztoczobdjcze,

pokoéj alergika, pytki: klimat, higiena osobista i otoczenia, zarodniki

grzyboéw plesniowych, siersci i piora, pokarmy: dieta eliminacyjna, reakcja

krzyzowa, leki i kosmetyki.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Karina Jahnz-Roézyk K., Gajewski P., Kupczyk M., Alergologia. Podrecznik specjalistyczny., Wyd. MP, Krakow
2024.

Literatura uzupelniajaca:
1. Karina Jahnz-Roézyk K., Gajewski P., Kupczyk M., Alergologia w praktyce klinicznej. Czes¢ 1-2., Wyd. PZWL,
Warszawa 2023.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady —> Zaliczenie z oceng
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyklad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecno$¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);




e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry  |Dobry plus Dobry Dostateczny plus [Dostateczny (3.0) |Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0

/o poprawnych o 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafha i kompleksowa identyfikacja

problemoéw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno§¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢
wymaga uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tre$ci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna,
ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencjg do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btedna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzaé problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zaj¢cia, a
w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKYLYCH: CHOROBY NEREK (LECZENIE
NERKOZASTEPCZE W TYM DIALIZOTERAPIA)

Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow™: I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupetniajace O do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow™: Semestr studiow™:
IX o IIo lo 2X 30 40 5o 60
Liczba przypisanych punktow ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl
Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoleczne i humanistyczne O
szczegolowe efekty uczenia sie: e zaawansowana praktyka pielegniarska X

badania naukowe i rozwoj praktyki zawodowej pielggniarki o
praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyklady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 12

Samodzielna praca studenta 26

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 24/50
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 2
Metody dydaktyczne e podajace (wyklad, pogadanka),

e programowe (przy uzyciu narz¢dzi audiowizualnych, tablice),

e aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji,
dyskusja dydaktyczna, metoda projektu),

e analiza przypadkow klinicznych.

Zalozenia i cel przedmiotu e Przygotowanie studenta do objecia opieka pielegniarska chorego w chorobach
ostrych i przewlektych nerek.
Narzedzia dydaktyczne Rzutnik, komputer, tablica, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy i

symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania | Wiedza, umiejetnosci i kompetencje z zakresu programu studiow I stopnia z przedmiotéw: Anatomia i fizjologia
wstepne czlowieka; Interna i pielegniarstwo internistyczne; Promocja zdrowia.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych




Symbol
efektu
uczenia si¢

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagniecia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma realizacji
zaje¢ dydaktycznych
* wpisz symbol

B.W22 gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa u pacjenta Kolokwium pisemne W
) ) dializowanego; lub ustne, projekt
zasady i zakres farmakoterapii stosowanej u pacjenta Kolokwium pisemne W
B.W23. L :
dializowanego; lub ustne, projekt
uprawnienia zawodowe pielegniarki w leczeniu dializami oraz Kolokwium pisemne W
standardy specjalistycznej opieki pielegniarskiej nad pacjentem w lub ustne, projekt
B.W24. przebiegu leczenia nerkozastgpczego w technikach przerywanych i
technikach ciggtych (Continuous Renal Replacement Therapy,
CRRT);
zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastepczego Kolokwium pisemne W
B.W2s. (ciaggta ambulatoryjna dializa otrzewnowa — CADO, ambulatoryjna lub ustne, projekt
dializa otrzewnowa — ADQO, hemodializa);
B.W26. przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego | Kolokwium pisemne W
oraz opieki nad pacjentami z niewydolno$cia narzadows; lub ustne, projekt
, . . Kolokwium ustne,
wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do S :
B.U2s. . . . ) . realizacja zleconego C
monitorowania stanu pacjentow z chorobami przewlektymi; .
zadania
sprawowac specjalistyczng opieke pielggniarskg nad pacjentem w Kolokwium ustne,
B.U27. przebiegu leczenia nerkozastgpczego w technikach przerywanych realizacja zleconego ¢
oraz technikach cigglych (CRRT); zadania
planowac¢ i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie Kolokwium ustne,
B.U28. samoobserwacji i samopielggnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w | realizacja zleconego ¢
zakresie opieki nad pacjentem podczas dializy i hemodializy; zadania
B.U29 modyfikowaé dawke lekéw w trakeie hemodializy i dializy K?l okwi ””; ustne, &
' otrzewnowej zgodnie z ustalonym planem leczenia; reanizacja zleconego
zadania
planowa¢ i sprawowac opieke pielegniarska nad pacjentem z Kolokwium ustne,
B.U30. niewydolnoscia narzadowa przed przeszczepieniem narzadow i po realizacja zleconego ¢
ich przeszczepieniu, zadania
Kolokwium ustne,
B.URO. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. realizacja zleconego ¢
zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan przediuzona obserwacja
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic §wiatopogladowych i przez nauczyciela ¢
kulturowych. prowadzqcego; ocena
360°, samoocena
K.2. Formutuje opinie dotyczace réznych aspektéw dziatalnosci przedtuzona obserwacja
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z przez opiekuna / ,
samodzielnym rozwigzaniem problemu. nauczyciela C
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
K.3. Okazuje dbalos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu przediuzona obserwacja
pielggniarki i solidarnoscig zawodowa. przez opiekuna / ,
nauczyciela W/ C
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena
KA4. Rozwiazuje ztozone problemy etyczne zwiazane z wykonywaniem | przedtuzona obserwacja
zawodu pielggniarski i wskazuje priorytety w realizacji okreslonych przez opiekuna / ,
zadan. nauczyciela C
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
K.5. Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane §wiadczenia zdrowotne. przediuzona obserwacja
przez opiekuna / )
nauczyciela C
prowadzqcego; ocena
360°, samoocena
K.6. Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii marketingowych przedtuzona obserwacja
przemystu farmaceutycznego i reklamy jego produktow. przez opiekuna / ,
nauczyciela C

prowadzgcego, ocena
360°, samoocena

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe




PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr 11

1. Gospodarka wodno-elektrolitowa, kwasowo-zasadowa u pacjentow. 2 B.W22-26., K.2-3.

2. Farmakoterapia pacjenta dializowanego - zasady oraz zakres jej zalecenia. 3

3. Uprawienia zawodowe pielggniarki w aspekcie dializowania. Standard opieki 2

specjalistycznej nad pacjentem w przebiegu leczenia nerkozastepczego
(techniki przerywane i ciaggte).

4. Stacje dializ oraz leczenie nerkozastgpcze (hemodializy, CADO, ADO). 3

5. Postgpowanie  diagnostyczno-terapeutyczne, opicka nad  pacjentem 2
z niewydolnos$cia narzadowa.

CWICZENIA, semestr I

1. Specjalistyczna opieka pielggniarska nad pacjentem w przebiegu leczenia 2 B.U25., B.U27-30., B.USO0.,
nerkozastgpczego (techniki przerywane i ciagle). Wskazania zdrowotne K.1-6.
wynikajace ze stanu pacjenta.

2. Nowoczesne technologie informacyjne - wykorzystanie u pacjentow 3
z chorobami przewleklymi (niewydolno$¢ nerek).

3. Edukacja terapeutyczna pacjenta, jego rodziny/opiekuna w zakresie 3
samoobserwacji i samopielegnacji podczas dializy i hemodializy.

4. Leki w trakcie hemodializy 1 dializy otrzewnowej - plan leczenia. 2

Doskonalenie umiej¢tnosci w zakresie wystawiania recept na leki (gotowe i
recepturowe), wyroby medyczne niezb¢dne do kontynuacji leczenia w ramach
realizacji zlecen lekarskich oraz wystawiania zleceh na badania
diagnostyczne.

5. Opieka pielggniarska nad pacjentem z niewydolno$cig narzadowa, przed i po 2
przeszczepieniu narzadow.

Samodzielna praca studenta

1. Poglebienie wiedzy i umiejetnosci w zakresie przewlektej niewydolnosci 13 B.W22-26., B.U25, B.U27-
nerek, metod leczenia, opieki terapeutycznej i edukacji pacjenta, jego rodziny 30., K.1-5.
i opiekuna.

2. Projekt: Przygotowa¢ materialy edukacyjne dla pacjenta i jego 13

rodziny/opiekuna w ramach poradnictwa zdrowotnego w zakresie opieki
terapeutycznej wobec pacjenta z przewlekta niewydolnoscia nerek leczonego.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
Bialobrzeska B., Dgbska-Slizien A. (red.), Pielegniarstwo nefrologiczne, PZWL, Warszawa 2015.
Wiecek A., Nieszporek T., Choroby nerek. Kompendium., Wyd. PZWL, Warszawa 2019.

Literatura uzupelniajaca:
Mysliwiec M., Nefrologia, Wyd. Medical Tribune, Warszawa 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecno$¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos$¢ do 10% za zgoda prowadzacego);




e zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus IDobry Dostateczny plus |[Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

o poprawnych. g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnicj

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z roéznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegdtdow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) 2 Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umieje¢tno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z btedami. Wiedza czg¢éciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnoS$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

Z CUKRZYCA 1 EDUKACJA W CUKRZYCY)

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowigzkowe X uzupehniajace o do wyboru o
Rok i semestr studiow™*: Rok studiow™: Semestr studiow*:
IX o o lo 2X 30 4o 5o 60
Liczba przypisanych punktow ECTS 3
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 583511285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o
szczegolowe efekty uczenia sie: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielggniarki o
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)
Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim
Wyktady (W) 12
Seminarium (S)
Konwersatoria (K)
Cwiczenia (C) 24
Samodzielna praca studenta 39
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi
Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 36/75
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 3

Metody dydaktyczne

e podajace (wyktad, pogadanka),

e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),

aktywizujace (metoda przypadkoéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja
dydaktyczna, metoda projektu),

analiza przypadkow klinicznych,

pokaz z objasnieniem (wyjasnieniem),

pokaz z instruktazem,

realizacja zadan praktycznych pod nadzorem.

Zalozenia i cel przedmiotu

Rola pielggniarki/rza w edukacji pacjenta chorego na cukrzyce.
e Rola samokontroli, diety i wysitku fizycznego w leczeniu cukrzycy.
e Nowosci w terapii cukrzycy (osobista pompa insulinowa OPI ,,sztuczna trzustka”.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy

i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patofizjologii trzustki uzyskana na studiach pierwszego stopnia

wstepne dla kierunku pielegniarstwo lub innego kierunku medycznego.

OPIEKA 1 EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: CUKRZYCA (OPIEKA NAD PACJENTEM




Macierz efektow uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol _Met_ody Wer}{ﬁkacji . Forma r?a}izacji
. , . . . o osiggniecia zamierzonyc zajeé
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: efektow uczenia sic dydaktycznych
si¢ * wpisz symbol
przyczyny i zasady postgpowania diagnostyczno- Kolokwium pisemne lub
B.W26. terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscia | ustne, realizacja zleconego w
narzadowa; zadania
zasady opieki nad pacjentem — biorcg narzadow przed Kolokwium pisemne lub w
B.W28. przeszczepieniem narzadow i po ich przeszczepieniu oraz nad | ustne, realizacja zleconego
dawca narzadow; zadania
patomechanizm cukrzycy, astmy, POChP i przewleklej KOlOkWW,m prsenmne lub w
B.W29. . L. . . . . ustne, realizacja zleconego
niewydolnosci krazenia oraz ich powiklania; adania
nowoczesne technologie leczenia i monitorowania cukrzycy, z |  Kolokwium pisemne lub W
B.W30. uwzglednieniem osobistych pomp insulinowych i systemow ustne, realizacja zleconego
gle ych pomp y Y
do ciaglego monitorowania glikemii; zadania
zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutyczne;j . . W
. . . . . . Kolokwium pisemne lub
pacjenta, jego rodziny lub opickuna w zakresie prowadzenia e
B.W31. . . . . ustne, realizacja zleconego
samokontroli i samoopieki w cukrzycy, astmie, POChP i —adania
przewleklej niewydolnosci krazenia;
. . . - Kolokwium pisemne lub
diagnozowac zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg e .
B.U9. przewlekla: ustne, realizacja zleconego C
> zadania
Kolokwium pisemne lub )
B.U10. ocenia¢ adaptacje pacjenta do choroby przewlektej; ustne, realizacja zleconego C
zadania
planowac i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w
zakresie samoobserwacji i samopielggnacji oraz jego rodziny . .
B.U24 lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg Kolokw ’;‘_’" pfse’;‘"e lub é
e przewlekla (przewlekla niewydolnoscia krazenia, ustne, reazzaz;zgl ‘;az econego
zaburzeniami rytmu serc i nadcisnieniem tetniczym, POChP,
cukrzycg);
B.U2S wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do Kolokw i;’.m p?“’?”e lub .
e monitorowania stanu pacjentéw z chorobami przewlektymi; | ‘7 reazifggi ‘;az econego ¢
p!anowaé i s’pFawowaé opieke pielggniarska I}ad.pacjentem z Kolokwium pisemne lub ’
B.U30. niewydolnos$cia narzadowa przed przeszczepieniem narzadodw | ustne, realizacja zleconego C
i po ich przeszczepieniu; zadania
planowaé, sprawowaé i koordynowa¢ opieke nad pacjentem z | Kolokwium pisemne lub .
B.U3I. cukrzyca: ustne, realizacja zleconego C
yed zadania
B.U32 motywowaé pacjenta z cukrzyca do radzenia sobie z chorobg i Kolokw. i}{”’ Pfse’";‘”e lub é
’ ’ do wspotpracy w procesie leczenia; ustne, rea Zggl ?az econego
Z
stosowaé.nqwoc.zesne metodyrmor}it.orowapia glikem’ii i Kolokwium pisemne lub ’
B.U33. podawania insuliny, w szczego6lnosci technika podskérnego ustne, realizacja zleconego ¢
wlewu; zadania
stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu Kolokw ium pisemne lub .
B.U8O0. pacjenta ustne, realizacja zleconego C
) zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wlasnych i dziatan przedluzona obserwacja
wspotpracownikow z poszanowaniem roznic przez nauczyciela K
swiatopogladowych i kulturowych. prowadzgcego/ opiekuna
K.2. Formutuje opinie dotyczace réznych aspektéw dziatalnosci przediuzona obserwacja
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku przez nauczyciela W/K
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu. prowadzqcego/ opickuna
K.3. Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu | przedfuzona obserwacja
pielegniarki i solidarno$cig zawodowa. przez nauczyciela K
prowadzgcego/ opickuna
K.4. Rozwigzuje giozone proble.:my et.yczn.e.zwiqzan.e z przediuzona obserwacja
wykonywaniem zawodu pielegniarski i wskazuje priorytety w przez nauczyciela K

realizacji okreslonych zadan.

prowadzgcego/ opiekuna




K.5. Ponosi odpowiedzialnos¢ za realizowane $wiadczenia przediuzona obserwacja
Zdrowotne' przez nauczyciela K

prowadzgcego/ opiekuna

K.6. Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii przediuzona obserwacja
marketingowych przemystu farmaceutycznego i reklamy jego przez nauczyciela K

produktow. prowadzqcego/ opiekuna

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKELADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnoS$ci (éwiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr 11

1. Postgpowanie diagnostyczno-terapeutyczne oraz opieka nad pacjentem 3 B.W26., B.W28.-31., K.2-3.
z niewydolnoscig narzadowa, wynikajacym z cukrzycy.

2. Zasady opieki nad pacjentem-biorca oraz pacjentem-dawca narzadéw przed 2
przeszczepem oraz po przeszczepie wynikajacym z postepujacej cukrzycy.

3. Patomechanizm oraz powiklania cukrzycy. 3

4. Nowoczesne technologie wykorzystywane w leczeniu i monitorowaniu 2

cukrzycy (uwzgledniajac pompy insulinowe oraz systemy monitorowania
poziomu glikemii).

5. Edukacja terapeutyczna pacjenta oraz jego rodziny/opiekuna w zakresie 2
prowadzenia samokontroli i samoopieki w cukrzycy.
CWICZENIA, semestr 11
1. Diagnoza oraz adaptacja pacjenta do cukrzycy. Wskazania zdrowotne 4 B.U9-10., B.U24-25.,
wynikajace ze stanu pacjenta. B.U30-33., B.US8O0., K.1-5.
2. Edukacja terapeutyczna pacjenta oraz jego rodziny/opiekuna w zakresie 5

samoobserwacji i samopielggnacji w zakresie opieki nad pacjentem chorym
na cukrzyce.

3. Nowoczesne technologie (informacyjne, monitorujace glikemie¢, podajace 4
insuling) - wykorzystanie u pacjentow z cukrzyca.

4. Opieka pielegniarska nad pacjentem cukrzycowym z niewydolnos$cia 3
narzadowa, przed i po przeszczepie.

5. Opieka nad pacjentem z cukrzyca - planowanie, sprawowanie oraz 5

koordynowanie. Doskonalenie umiej¢tnosci w zakresie wystawiania recept
na leki (gotowe i recepturowe), §rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyroby medyczne niezb¢dne do kontynuacji leczenia w
ramach realizacji zlecen lekarskich oraz wystawiania zlecen na badania
diagnostyczne.

6. Motywacja pacjenta cukrzycowego w zakresie radzenia sobie z chorobg oraz 3
wspolpracy w procesie leczenia.

Samodzielna praca studenta

1. Plan opieki nad pacjentem z cukrzyca. 20 B.W29., B.U30-31., K.3.
2. Powiklania cukrzycy oraz jej patomechnizm. 19
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Szewczyk A., Pielegniarstwo diabetologiczne, PZWL, Warszawa 2019.
2. Radecka I., Stasiak B., Cukrzyca, Wyd. Harde, 2022.

Literatura uzupelniajaca:
1. Jurkowska G., Lagoda K. (red.)., Pielegniarstwo internistyczne, Wyd. PZWL, Warszawa 2015 (druk 2023).

Sposdb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposo6b zaliczenia:




Wyktady = Zaliczenie z oceng
Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus Dobry Dostateczny plus |Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z roéznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegdtéw. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) 2 Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umieje¢tno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btedami. Wiedza czg¢éciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwiaza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: RANY PRZEWLEKLE I PRZETOKI (LECZENIE
RAN KOMPRESJOTERAPIA OPIEKA NAD PACJENTEM Z
PRZETOKA JELITOWA I MOCZOWA)

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X uzupehiajgce o do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studidow*:

IX IIo IIo lo 2X 30 4o 5o 60O
Liczba przypisanych punktow ECTS 3
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 583511285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia si¢: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozw9j praktyki zawodowej pielegniarki o
e praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 12

Cwiczenia symulacyjne (CS) 12

Samodzielna praca studenta

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 39

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — og6lna liczba

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 36/75

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim 3

Metody dydaktyczne e podajace (wyklad, pogadanka),

dydaktyczna, metoda projektu),
e analiza przypadkow klinicznych.
e (¢wiczenia symulacyjne.

e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),
o aktywizujgce (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja

Zalozenia i cel przedmiotu
oraz z przetoka jelitows.

Poznanie zasad diagnostyki i leczenia chorego po urazie termicznym, ranami przewlektymi

Przygotowanie studenta do udzielania §wiadczen zdrowotnych w zakresie opieki i edukacji
terapeutycznej wobec pacjenta z ranami przewleklymi i pacjenta z przetoka.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica, narz¢dzia audiowizualne. Pomoce dydaktyczne medyczne znajdujace sie¢ w CSM




(fantomy i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Student posiada wiedz¢ z zakresu anatomii i fizjologii organizmu czlowicka oraz podstawowych badan
Wymagania | fizykalnych.

wstepne Student zna podstawy opieki pielegniarskiej, psychologii, pedagogiki, promocji zdrowia i zdrowia publicznego
zgodne z programem studiéw na kierunku pielegniarstwo I stopnia.

Student posiada wiedz¢ z zakresu farmakologii na poziomie studiow I stopnia.

Student posiada umiejetnos$¢ organizacji pracy wlasnej i w zespole oraz umiejetnos¢ oceny wiasnych dziatan i
ich interpretacji.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zajgé
efektu uczenia| Student, ktéry zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
czynniki ryzyka, patomechanizm zaburzenia gojenia ran, Kolokwium pisemne i/lub W
B.W36 klasyfikacje i klil.licz.ne metody oceny ran niegojacych si¢ ustne
' ’ oraz postgpowanie diagnostyczno-terapeutyczne
zachowawcze i zabiegowe;
zasady stosowania hiperbarii tlenowej, terapii Kolokwium pisemne i/lub W
podcisnieniowej, larw i1 biochirurgii w leczeniu owrzodzen ustne, samoocenda
B.W37. . D . : o
zylnych i niedokrwiennych, odlezyn, odmrozen i zespolu
stopy cukrzycowej;
wspolczesne koncepcje miejscowego leczenia rany Y
niegojacej sig, w tym rodzgje lawasep?ykow, angyseptykow Kolokwium pisemne i/lub
B.W38. i opatrunkow oraz zasady ich doboru i refundacji, zasady usine
ogolnego leczenia ran niegojacych si¢ oraz metody
wspomagajace proces gojenia ran;
B.W39 zasady postugiwania si¢ podstawowymi narzedziami Kolokwium pisemne i/lub %
' ) chirurgicznymi w procesie opracowywania i leczenia rany; ustne
zasady edukacji i przygotowania pacjenta, jego rodziny lub | Kolokwium pisemne i/lub W
B.W40. opiekuna w zakresie profilaktyki wystepowania ran, ich ustne
powiktan oraz pielgegnacji ran niegojacych sie;
B.W41 zastosowanie kompresjoterapii profilaktycznej i leczniczej | Kolokwium pisemne i/lub W
) ) w chorobach uktadu zylnego i limfatycznego; ustne, samoocenda
;asady oceny fun}(q onowania przetoki jelitowe;j ' Kolokwium pisemne i/lub W
B.W42. i moczowej oraz ich powiktan, w tym zasady postgpowania usine
w powiktaniach miejscowych;
zasady przygotowania pacjenta z przetoka jelitowa Kolokwium pisemne i/lub W
i moczowa, jego rodziny lub opiekuna do opieki nad ustne
B.W43. pacjentem, zasady doboru sprzetu stomijnego i jego
refundacji oraz zasady stalej i kompleksowej opieki nad
pacjentem z przetoka;
zastosowanie i zasady wykonywania badania Kolokwium pisemne i/lub W
ultrasonograficznego (USG) do oceny lokalizacji naczyn ustne
B.W56. obwodowych w czasie ich kaniulacji, lokalizacji cewnika
Foleya, zglebnika Zzotadka, rurki intubacyjnej oraz
przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany;
. ki Kk b . .o Kolokwium ustne, realizacja C
B.U39. rozpozna¢ czynniki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran Zleconego zadania,
oraz sklasyfikowac i klinicznie oceni¢ rany niegojace si¢;
samoocena ]
B.UA40. samod;ielnie dobra¢ do rodzaju i stanu rany metody KOZO;;Z;Z?;?:;ZZ?SZ“C] a C
leczenia rany oraz nowoczesne opatrunki; samoocend
. e e . . . Kolokwium ustne, realizacja CS
B.U41. stosowac podcisnienie i terapi¢ larwami w leczeniu ran sleconego zadania
przewlektych; samoocena
B.U42. usgnqé .martwict; z rany, wykorzystujac narzg¢dzia KOZOZ;ZZZ}SOUZ’ d’;e:l.z’zacj a cs
chirurgiczne;
samoocena _
B.U43. doradza¢ cztonkom zespohu interprofesjonalnego w KOZOZZ;ZZ;‘ZZ’ dzerliZzaCJ “ C/cs
zakresie profilaktyki ran i ich nowoczesnego leczenia; samoocend
Kolokwium ustne, realizacja C/CS
B.U44. rozpozna¢ powiktania rany; zleconego zadania,
samoocena




Kolokwium ustne, realizacja ¢S
B.U45. zatozy¢ paski do zamykania ran; zleconego zadania,
samoocena
wykona¢ diagnostyke rany odlezynowej, owrzodzenia Kolokwium ustne, realizacja C
B.U46. nowotworowego, oparzenia odmrozenia, rany urazowej zleconego zadania,
powierzchownej, owrzodzenia konczyn dolnych i zespolu samoocena
stopy cukrzycowe;j; .
B.U47. dokona¢ pomiaru wskaznika kostka-ramig, paluch-ramie KO[OfZéZ’:eZSOtZ’ d’;erizzacj a C/Cs
oraz zaburzenia czucia i zinterpretowaé ich wyniki; ’
samoocena
. . . . . Kolokwium ustne, realizacja C
B.U4S. rozpozna¢ zmiany skorne na stopie oraz schorzenia zleconego zadania,
paznokcia u pacjenta z cukrzyca; samoocend _
B.U49. rozrozniaé i usuwac nagniotki, modzele oraz pielegnowac KOZO;‘ZZ’:%Z’ZZ’ di;enczzzaq “ C/cs
skore stop wokot rany u pacjenta z cukrzyca; samoocena
przygotowacé pacjenta do profilaktyki, samokontroli i Kolokwium ustne, realizacja ¢
B.U50. pielegnacji rany oraz ogélnego postepowania zleconego zadania,
wspomagajacego proces gojenia ran oraz jego rodzing lub Samoocena
opiekuna do opieki nad pacjentem w tym zakresie;
B.U51 przeprowadzi¢ diagnostyke kwalifikujacg chorego do Kolokwium ustne, reallizacj a C/Ccs
. . kompresj Oterapii; zleconego zadania,
samoocena
stosowac kompresjoterapie¢ profilaktyczng w profilaktyce | Kolokwium ustne, realizacja C/CS
B.U52. pierwszo-, drugo- i trzeciorzgdowej oraz stosowac zleconego zadania,
kompresjoterapi¢ leczniczg w chorobach uktadu zylnego i samoocena
limfatycznego;
pobra¢ materiat biologiczny z rany do badania Kolokwium ustne, realizacja CS
B.US3. bakteriologicznego i innych badan, w tym badania zleconego zadania,
mykologicznego i wirusologicznego; samoocena
wyznaczy¢ miejsca wylonienia przetoki jelitowej i Kolokwium ustne, realizacja C/CS
B.U54. moczowej, ocenia¢ ich funkcjonowanie oraz stosowaé zleconego zadania,
nowoczesne techniki pielegnacji; samoocend
dobra¢ sprzet i srodki do zaopatrzenia przetoki jelitowej Kolokwium ustne, realizacja C/CS
i moczowej oraz doradza¢ pacjentowi, jego rodzinie lub zleconego zadania,
B.USs. opiekunowi w zakresie refundacji i doboru tego sprzetu samoocena
i tych §rodkdéw oraz w zakresie mozliwosci wsparcia
spolecznego;
przygotowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna do Kolokwium ustne, realizacja C/CS
B.U56. postepowania w przypadku wystapienia powiktan zleconego zadania,
dermatologicznych i chirurgicznych przetoki jelitowe;j samoocena
i moczowej;
Kolokwium ustne, realizacja C/CS
B.U57. wykona¢ irygacje przetoki jelitowej (kolostomii); zleconego zadania,
samoocena ;
B.USO. stwierdzaé wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu Kozof;;g’;gg:’;‘; d;é;aiz’zaq a C
pacjenta. samoocena
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan przedtuzona obserwacja C/CS
wspolpracownikow z poszanowaniem roéznic przez nauczyciela
$wiatopogladowych i kulturowych. prowadzqcego, ocena 3607,
realizacja zleconego
zadania, samoocena
K.2. Formutuje opinie dotyczace roznych aspektéw dziatalnosci |  przediuzona obserwacja W/C/CS
zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku przez nauczyciela
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu. pr Owad%qcegor' ocena 360°,
realizacja zleconego
zadania, samoocena
K.3. Okazuje dbalos$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem przediuzona obserwacja C/CS
zawodu pielggniarki i solidarno$cia zawodowa. przez nauczyciela
prowadzgcego,; ocena 360°,
realizacja zleconego
zadania, samoocena
K.4. Rozwigzuje ztozone problemy etyczne zwigzane przedluzona obserwacja C/ICS

z wykonywaniem zawodu pielegniarski i wskazuje
priorytety w realizacji okre§lonych zadan.

przez nauczyciela
prowadzgcego,; ocena 360°,
realizacja zleconego
zadania, samoocena




K.5. Ponosi odpowiedzialnos¢ za realizowane $wiadczenia przediuzona obserwacja C/CS
zdrowotne. przez nauczyciela
prowadzgcego, ocena 360°,
realizacja zleconego
zadania, samoocena

K.6. Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii przediuzona obserwacja C/CS
marketingowych przemyshu farmaceutycznego i reklamy przez nauczyciela
jego produktow. prowadzgcego,; ocena 360°,

realizacja zleconego
zadania, samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; CS -¢wiczenia symulacyjne;
ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wied klady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdéw, innych wspoélpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba godzin | Odniesienie efektow uczenia
sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr 11
1. Czynniki ryzyka oraz patomechanizm zaburzenia gojenia ran. 1 B.W36-43., B.W56., K.3.
2. Klasyfikacja 1 kliniczne metody oceny ran niegojacych sig. 2
Postepowanie diagnostyczno-terapeutyczne zachowawcze i zabiegowe.
3. Rodzaje leczenia owrzodzen zylnych i1 niedokrwiennych, odlezyn, 1
odmrozen i zespolu stopy cukrzycowej.
4. Wspdlczesne koncepcje, zasady ogdlnego oraz miejscowego leczenia 1
ran niegojacych sie.
5. Rodzaje, dobor, stosowanie oraz refundacja lawaseptykow, 1
antyseptykow, opatrunkow, a takze sprzetu stomijnego.
6. Wykorzystanie narzedzi chirurgicznych w procesie opracowania 2
i leczenia ran.
7. Edukacja i przygotowanie pacjenta oraz jego rodziny/opiekuna 1

w zakresie profilaktyki wystgpowania ran, powiktan, a takze pielggnacji
ran niegojacych sie.

8. Choroby uktadu zylnego i limfatycznego a  zastosowanie 1
kompresjoterapii profilaktycznej. Wykorzystanie USG do oceny
lokalizacji naczyn obwodowych w czasie kaniulacji oraz do przeptywu
naczyniowego i ukrwienia rany.

9. Przetoka jelitowa i moczowa - zasady oceny 1 postgpowania, 1
powiklania.

10. Edukacja 1 przygotowanie pacjenta oraz jego rodziny/opickuna 1
w zakresie opieki nad pacjentem z przetoka, sprzetem stomijnym.

CWICZENIA, semestr 11

1. Czynniki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran - klasyfikacja i ocena 1 B.U39-40., B.U43-44., B.U46-
ran niegojacych sie. 52.,B.U54-57., B.U8O., K.1-5.

2. Dobor rodzaju oraz stanu rany do wspotczesnych koncepcji oraz zasad 1
ogblnego i miejscowego leczenia.

3. Doradztwo w zakresie profilaktyki i nowoczesnego leczenia ran. 1

4. Rozpoznanie powiklan ran, ran odlezynowych, owrzodzen, owrzodzen 2
nowotworowych, oparzen, odmrozen, ran urazowych, zespolu stopy
cukrzycowe;.

5. Wskaznik kostka-ramig, paluch-ramig, zaburzenia czucia - interpretacja 1
wynikow.

6. Zmiany skorne, schorzenia paznokci, modzele, nagniotki oraz rany 1
u pacjentéw z cukrzyca.

7. Profilaktyka, samokontrola, pielegnacja ran, ogolne postepowanie 1
wspomagajace proces gojenia ran - edukacja pacjenta oraz
rodziny/opiekuna. Wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.

8. Diagnostyka oraz stosowanie kompresjoterapii. Wystawianie recept na 1

wyroby medyczne niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach




realizacji zlecen lekarskich oraz wystawiania zlecen na badania

diagnostyczne.

9. Wyznaczanie miejsca wylonienia przetoki jelitowej i moczowej. Ocena 2
funkcjonowania oraz stosowanie nowoczesnych technik pielegnacji.

10. Przygotowanie pacjenta, jego rodziny/opiekuna do postgpowania 1

w przypadku powiktan dermatologicznych i chirurgicznych przetoki
jelitowej i moczowej.

CWICZENIA SYMULACYJNE, semestr II

1. Stosowanie podci$nienia i terapii larwami w leczeniu ran przewlektych. 12 B.U39-40., B.U43-44., B.U46-

2. Usunigcie martwicy z ran przy uzyciu narzedzi chirurgicznych. 52.,B.U54-57.

3. Rozpoznanie oraz diagnostyka ran, ran odlezynowych, owrzodzen,
owrzodzen nowotworowych, oparzen, odmrozen, ran urazowych,
zespotu stopy cukrzycowe;j.

4. Diagnostyka oraz stosowanie kompresjoterapii.

5. Pobranie materialu biologicznego z rany do badan (bakeriologiczne,
mikologiczne i wirusologiczne).

6. Wyznaczanie miejsca wylonienia przetoki jelitowej i moczowej. Ocena
funkcjonowania oraz stosowanie nowoczesnych technik pielggnacji.

7. Dobor sprzetu i sSrodkdow zaopatrzenia przetoki jelitowej i moczowej -
refundacja, edukacja pacjenta oraz jego rodziny/opiekuna w zakresie
pielegnacji.

8. Postgpowanie w przypadku wystapienia powiktan dermatologicznych
i chirurgicznych przetoki jelitowej i moczowe;j.

9. Irygacja przetoki jelitowej.

Zajecia prowadzone w ramach symulacji wysokiej wiernosci, realizowane

scenariusze:
e  Zastosowanie opatrunkdéw specjalistycznych i metod wspierajacych
w przypadku odlezyn

e Przygotowanie pacjenta z przetokg jelitowa do samoopieki
w warunkach domowych (nauka pielegnacji stomii, nauka
samodzielnej zmiany worka stomijnego, irygacja, udziat w grupach
wsparcia i samopomocy)

Samodzielna praca studenta

1. Projekt: Opieka i edukacja terapeutyczna w przypadku ran 20 B.W36-43., B.U41-42.,
przewlektych (wybra¢ rodzaj ran). B.U44-45., B.U47., B.U49.,
: —— : - B.U51-55., B.U57., K.3.
2. Projekt: Opieka i edukacja terapeutyczna w przypadku przetoki. 19 U51-55, BUST, K.3
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Szewczyk M.T., Jawien A., Leczenie ran przewleklych, Wyd. PZWL, Warszawa 2023.
2. Krasowski G., Kruk M., Leczenie odlezyn i ran przewleklych, PZWL, Warszawa 2018.

Literatura uzupelniajaca:
1.  Obowiazujace zalecenia profilaktyki i leczenia odlezyn. Leczenie Ran.
2. Obowiazujace zalecenia Grupy Ekspertow w sprawie gojenia owrzodzen zylnych goleni.
3. Walewska E. (red.), Podstawy pielegniarstwa chirurgicznego, PZWL, Warszawa 2023.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady = Zaliczenie z oceng
Cwiczenia symulacyjne = Egzamin OSCE
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:




e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);

e aktywny udzial w zajgciach;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus Dobry Dostateczny plus |Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

problemow, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) 2 Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie problemow ogblne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btedami. Wiedza czg¢§ciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Egzamin OSCE ma form¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sklada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sg kompetencje kliniczne studentéw. W ramach kazdej stacji
student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacj¢ rotuje do kolejnej,
gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany ma okreslony
przed rozpoczgciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do kilkunastu minut. Student
oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnos$ci) przy pomocy tzw. , listy kontrolnej”. Kryteria
oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego typu OSCE.

Warunki odbierania zaj¢¢ opuszezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nicobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zaj¢cia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:




Prorektor ds. NauKki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
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Nazwa przedmiotu:

OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: BOL OSTRY I PRZEWLEKLY (W TYM TERAPIA
BOLU U DOROSLYCH)

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupehniajace o do wyboru o
Rok i semestr studiow™*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
Io IOIX IIo lo 2o0 3X 40 5o 60
Liczba przypisanych punktow ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 58351 12 85
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
¢ badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielggniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 15

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 12

Samodzielna praca studenta 23

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 27/50

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 2

Metody dydaktyczne

problemowa (wyktad problemowy),

podajaca (wyktad informacyjny, pogadanka),

programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),

aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, dyskusja dydaktyczna),
analiza przypadkow klinicznych.

Zalozenia i cel przedmiotu

Przygotowanie studenta do nabycia umiejetnos$ci oceny natgzenia bolu wedlug skal,
z uwzglednieniem wieku pacjenta i jego stanu klinicznego.

Przygotowanie studenta do wykazania umiej¢tnosci dobierania i stosowania metody
leczenia farmakologicznego bolu oraz stosowania metody niefarmakologicznego
leczenia bolu w zaleznoSci od stanu klinicznego pacjenta oraz umiej¢tnosci
monitorowania skutecznos$ci leczenia przeciwbolowego.

Wyksztalcenie umiejetnosci prowadzenia edukacji pacjenta w zakresie samokontroli
i samopielegnacji w terapii bolu.

Uksztaltowanie w studencie kompetencji w zakresie ponoszenia odpowiedzialnos$ci,
rzetelnosci, empatii, samokontroli i samooceny w wykonywanych czynnosciach.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica 1 rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy




i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania
wstepne

Wiedza w zakresie podstaw pielggniarstwa, etyki, promocji zdrowia, badania fizykalnego, chirurgii

i pielegniarstwa chirurgicznego, pediatrii

i pielggniarstwa pediatrycznego,

geriatrycznego, opieki paliatywnej, farmakologii na poziomie studiéw I stopnia.

geriatrii

i pielegniarstwa

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

sie

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagniecia zamierzonych
efektow uczenia si¢

Forma realizacji zajgé
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.W44. rodzaje bélq (ostry, przevyle?kly), me§hanizm. 1 drogi . Kolokwium pisemne lub W
przewodzenia oraz czynniki wplywajace na jego odczuwanie; ustne
B.W45. metody i parze;dzia oceny i monitorowania odczuwania bolu Kolokwium pisemne lub w
przez pacjenta, ustne
zasady 1 met'ody farmakQIOglcznego ’1.n1efarmakol<.)g1cznego Kolokwium pisemne lub
B.W4e6. postepowania przeciwbdlowego w réznych sytuacjach ustne w
klinicznych u dorostych, w tym oséb starszych;
dziatanie i skuteczno$¢ lekow przeciwbolowych z réznych grup
B.W47 (op.ioidow.e i nieopioidowe leki prz.eciwbo'lowe, niegteroidowe Kolokwium pisemne lub W
’ leki przeciwzapalne — NLPZ, drabina analgetyczna i ustne
koanalgetyki) oraz ich dziatania niepozadane;
wykorzystywac¢ standaryzowane narzedzia do oceny nat¢zenia kololewium p isemne lub .
B.USS. ; _— . . . . . ustne, realizacja C
bolu, z uwzglednieniem wieku i stanu klinicznego pacjenta; Zleconego zadania
samodzielnie dobiera¢ i stosowa¢ metody leczenia ) )
farmakologicznego bolu ostrego i przewlektego oraz metod kolokwium pisemne lub .
B.U59. . giezneg 8 ,p ; g .. y ustne, realizacja C
mfzfgrmakologlc.znego leczenia bolu w zaleznosci od stanu deconego zadania
klinicznego pacjenta;
monitorowac skutecznos$¢ leczenia przeciwbdlowego oraz kolokwium pisemne lub
B.U60. modyfikowaé dawke leku przeciwbolowego w zakresie zlecenia ustne, realizacja ¢
lekarskiego; zleconego zadania
B.U6L. prowadzié edgkach pacjenta,. jego rodziny lub opiekuna w kolokwium pi;?m”? lub &
procesie terapii bolu ostrego i przewlektego; ustne, realizacja
zleconego zadania
kolokwium pisemne lub
B.URO. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. ustne, realizacja C
zleconego zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan przedtuzona obserwacja
wspolpracownikow z poszanowaniem roéznic przez nauczyciela ¢
swiatopogladowych i kulturowych. prowadzqcego; ocena
360°, samoocena
K.2. Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow dziatalnosci przedluzona obserwacja
zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku przez nauczyciela w/C
trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu. prowadzqcego; ocena
360°, samoocena
K.3. Okazuje dbalo$¢ o prestiz zwiazany z wykonywaniem zawodu | przediuzona obserwacja
pielegniarki i solidarno$cia zawodowa. przez nauczyciela wW/C
prowadzqcego, ocena
360°, samoocena
K.4. Rozwiazuje ztozone problemy etyczne zwiazane z przediuzona obserwacja
wykonywaniem zawodu pielegniarski i wskazuje priorytety w przez nauczyciela ¢
realizacji okreslonych zadan. prowadzqcego; ocena
360°, samoocena
K.5. Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane Swiadczenia przedtuzona obserwacja
zdrowotne. przez nauczyciela ¢
prowadzqcego, ocena
360°, samoocena
K.6. Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii marketingowych | przediuzona obserwacja
przemyshu farmaceutycznego i reklamy jego produktow. przez nauczyciela ¢

prowadzgcego; ocena
360°, samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe




PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tres$ci programowe Liczba | Odniesienie efektow uczenia si¢
godzin | do ZAJEC

WYKLADY, semestr I11

1. Klasyfikacja bolu: bl ostry i przewlekly. Mechanizm i drogi przewodzenia. 3 B.W44-47.,K.3., K.6.
Czynniki wptywajace na odczuwanie bolu.

2. Metody oraz narzedzia potrzebne do oceny oraz monitorowania odczuwania 4
bolu.

3. Zasady oraz metody postgpowania przeciwbolowego w réznych sytuacjach 4
klinicznych u dorostych (metody farmakologiczne i niefarmakologiczne).

4. Dazialanie, skuteczno$¢ oraz dziatania niepozadane lekow przeciwbolowych 4
zroznych grup (opioidowe 1 nieopioidowe leki przeciwbdlowe,
niesteroidowe leki przeciwzapalne - NLPZ, drabina analgetyczna i
koanalgetyki).

CWICZENIA, semestr 11T

1.  Wykorzystanie narzgdzi do oceny nat¢zenia bolu z uwzglgdnieniem wieku 3 B.U58-61., B.URO., K.1-6.
i stanu klinicznego pacjenta.

2. Dobdér oraz  stosowanic  metod leczenia  farmakologicznego 3
i niefarmakologicznego bolu (ostry, przewlekly) w zaleznosci od stanu
klinicznego pacjenta. Modyfikacje dawek lekéw przeciwbdlowych w
zakresie zlecenia lekarskiego. Wystawianie recept na leki (gotowe i
recepturowe) oraz wystawiania zlecen na badania diagnostyczne.

3. Skutecznos$¢ leczenia przeciwbdlowego. Wskazania zdrowotne wynikajace 3
ze stanu pacjenta.
4. Edukacja pacjenta oraz jego rodziny/opickuna w zakresie prowadzonej 3

terapii bolu ostrego i przewlektego.

Samodzielna praca studenta

1. Poglebienie i przyswojenie wiedzy na temat metod oceny bolu w réznych 23 B.W44-47. B.U58-61.,K.3., K.6.
sytuacjach klinicznych 1 farmakologicznych oraz niefarmakologicznych
metod jego leczenia oraz wpltyw choroby przewleklej na funkcjonowanie
psychofizyczne cztowieka i ksztaltowanie wiezi miedzyludzkich.

WYKAZ LITERATURY

Literatura obowiazkowa:
1. Leppert W. (red.), Bol przewlekly: ujecie kliniczne i psychologiczne, Wyd. PZWL, Warszawa 2019.
2. Malec-Milewska M., Podstawy medycyny leczenia bolu: jak diagnozowac i leczy¢ pacjentow, Wyd. Medisfera, Otwock
2020.

Literatura uzupelniajaca:
1. dr Walden-Gatuszko K., Kaptacz A., Pielegniarstwo opieki paliatywnej, PZWL, Warszawa 2019.

Sposdéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady -> Zaliczenie z oceng
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).




Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus Dobry Dostateczny plus |Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

o poprawnych. g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
problemow, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bigdami. Wiedza cz¢éciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > OdpowiedzZ bt¢dna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: LECZENIE ZYWIENIOWE DOJELITOWE I
POZAJELITOWE

Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow™: I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow™: Semestr studiow™:
IX IIo Mo lo 2X 30 40 5o 6o
Liczba przypisanych punktow ECTS 3
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 583511285

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
¢ badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielggniarki o
e  praktyka zawodowa O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta

(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyklady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 15
Cwiczenia symulacyjne (CS) 12
Samodzielna praca studenta 36

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — og6lna liczba

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 39/75

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim 3

Metody dydaktyczne | 1. podajace (wyktad, pogadanka),

2. programowe (przy uzyciu narze¢dzi audiowizualnych, tablice),

. aktywizujace (metoda przypadkéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna,
metoda projektu),

. analiza przypadkow klinicznych,

. pokaz z objasnieniem (wyjasnieniem),

. pokaz z instruktazem, ¢wiczenia symulacyjne,

. realizacja zadan praktycznych pod nadzorem.

(98]

Zalozenia i cel
przedmiotu

Opanowanie przez studenta wiedzy w zakresie monitorowania stanu odZzywienia pacjenta.
Opanowanie przez studentow wiedzy i umiej¢tnosci z zakresu leczenia zywieniowego —
dojelitowego i pozajelitowego.

o Uswiadomienie studentowi koniecznosci systematycznego uzupetniania i uaktualniania wiedzy,
doskonalenie ksztattowania u studentéw postaw odpowiedzialnosci oraz przestrzegania zasad etyki

e 0 |0 WL b~




zawodowej wobec pacjenta i cztonkow zespotu terapeutycznego.

Narzedzia Tablica, narzedzia audiowizualne. Pomoce dydaktyczne medyczne znajdujace si¢ w CSM (fantomy i
dydaktyczne symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania | Podstawy pielegniarstwa, Etyka, Promocja zdrowia, Badanie fizykalne, Dietetyka Choroby wewngtrzne
wstepne i pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia 1 pielggniarstwo chirurgiczne, Pediatria 1 pielegniarstwo

pediatryczne, Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne, Opieka paliatywna, Farmakologia.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zajeé
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggni¢cia zamierzonych dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
B.W48. metody leczenia zywieniowego dziecka i dorostego, zasady
wspolpracy z zespotem Zywieniowym w planowaniu i realizacji Egzamin pisemny w
metod, technik oraz rodzajow zywienia dojelitowego lub ustny
i pozajelitowego w ramach profilaktyki powiktan;
B.U62. wykorzystywa¢ standaryzowane narzedzia w przeprowadzaniu | Kolokwium pisemne lub (s
oceny stanu odzywienia pacjenta; ustne, realizacj a c/es
zleconego zadania
B.U63. monitorowa¢ stan ogdélny pacjenta w czasie leczenia kolokwium pisemne lub iy
zywieniowego w réznych stanach klinicznych; ustne, realizacja C/cs
zleconego zadania
B.U64. prowadzi¢ zywienie dojelitowe z wykorzystaniem roznych | kolokwium pisemne lub
technik, w tym pompy zywieniowej i Zywienia pozajelitowego ustne, realizacja C/ICS
drogg zyt centralnych i obwodowych; zleconego zadania
B.U65. obstugiwa¢ port naczyniowy, dostgp centralny, obwodowy,
przezskérna endoskopowa gastrostomie (PEG), przezskorng | Kolokwium pisemne lub s
endoskopowa jejunostomi¢ (PEJ) oraz zglebnik do zotadka usine, realizacja C/cs
. .. zleconego zadania
lub zglebnik dojelitowy;
B.U66. edukowac¢ pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
prowadzenia zywienia dojelitowego lub pozajelitowego, obstugi |  kolokwium pisemne lub
i pielggnacji dostgpu zywieniowego oraz postgpowania ustne, realizacja C/CS
zapobiegajacego  powiklaniom  Zzywienia  dojelitowego zleconego zadania
i pozajelitowego;
B.U67. samodzielnie  ordynowa¢ $rodki spozyweze specjalnego | olokwium pisemne lub
przeznaczenia  zywieniowego w  okre$lonych  stanach ustne, realizacja C/CS
klinicznych oraz wystawiaé na nie recepty; zleconego zadania
kolokwium pisemne lub
B.USO. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. ustne, realizacja ¢
zleconego zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wlasnych 1 dziatan | przediuzona obserwacja
wspotpracownikow Z poszanowaniem roznic przez opiekuna / L,
swiatopogladowych i kulturowych. nauczyciela C/CS
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
K.2. Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow dziatalno$ci | przediuzona obserwacja
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku przez opiekuna / .
trudno$ci z samodzielnym rozwiagzaniem problemu. nauczyciela W/C/CS
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena
K.3. Okazuje dbatos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu | przediuzona obserwacja
pielegniarki i solidarno$cig zawodowa. przez opiekuna / L
nauczyciela C/CS
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena
K.4. Rozwiazuje zlozone  problemy  etyczne  zwiazane | przedhiona obserwacja
z wykonywaniem zawodu pielegniarski i wskazuje priorytety przez opiekuna / .
w realizacji okreslonych zadan. nauczyciela C/iCs
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
K.5. Ponosi  odpowiedzialno§¢ za realizowane $wiadczenia | przediuzona obserwacja
zdrowotne. przez opiekuna / o
nauczyciela C/CS

prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena




K.6. Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii marketingowych
przemyshu farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

przediuzona obserwacja
przez opiekuna /

nauczyciela C/CS

prowadzgcego, ocena
360°, samoocena

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-

CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentdw, innych wspdtpracownikéw); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tre$ci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr 11
1.  Wprowadzenie do leczenia zywieniowego. Definicje i okreslenia. 12 B.W48., K.2.
2.  Wskazania do leczenia zywieniowego. Ocena zapotrzebowania na sktadniki
odzywcze. Ocena
3. stanu odzywienia.
4. Rodzaje i przyczyny niedozywienia. Konsekwencje niedozywienia. Zespot
ponownego
5. v odzywienia — refeeding syndrome.
6. Zywienie dojelitowe i pozajelitowe w szpitalu. Dokumentacja leczenia
zywieniowego. Zespot Leczenia Zywieniowego.
7. Wskazania do zywienia dojelitowego. Rodzaje dostepu do przewodu
pokarmowego i zasady
8. jego zakladania.
9. Rodzaje przemystowych diet dojelitowych. Dobér diety dojelitowe;.
Powiktania zywienia
10. dojelitowego.
11. Wskazania do zywienia pozajelitowego. Rodzaje dostepu dozylnego i zasady
jego zaktadania.
12. Sktad mieszanin do zywienia pozajelitowego. Powiklania Zzywienia
pozajelitowego.
CWICZENIA, semestr 11
1. Leczenie zywieniowe w réznych stanach chorobowych (mukowiscydoza, 15 B.U62-67., B.URO., K.1-6.
zapalenie trzustki). Wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.
2. Nieswoiste choroby zapalne jelit, w neurologii, chorobach watroby, nerek).
3. Zywienie dojelitowe i pozajelitowe w warunkach domowych.
4. Leczenie zywieniowe a anoreksji 1 bulimii.
5. Leczenie zywieniowe w okresie okotooperacyjnym.
6. Planowanie zywienia dojelitowego 1 pozajelitowego na wybranych
przypadkach. Ordynowanie $rodkow spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego w okreslonych stanach klinicznych oraz wystawianie na nie
recept.
CWICZENIA SYMULACYJNE, semestr II
Zywienie dojelitowe i pozajelitowe pacjenta z chorobg nowotworows, ocena 12 B.U62-67., B.U8O0., K.1-6.
stanu odzywienia i monitorowanie stanu ogoélnego pacjenta w czasie leczenia
Zywieniowego.
Zajecia prowadzone w ramach symulacji wysokiej wiernosci, realizowane
scenariusze:
e Powiklania po zastosowaniu Zywienia pozajelitowego (hipo-
lub hiperglikemia)
e Edukacja pacjenta i jego rodziny w zakresie zywienia dojelitowego
w warunkach domowych
Samodzielna praca studenta
e Powiklania po  zastosowaniu  zywienia  pozajelitowego  (hipo- 36 B.W48., K.2.

lub hiperglikemia) — praca pisemna.
o FEdukacja pacjenta i jego rodziny w zakresie zywienia dojelitowego




w warunkach domowych — opracowanie materiatow.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:

1. Matras P., Bartoszewska L., Majewska K., Zywienie dojelitowe i pozajelitowe, Wyd. PZWL, Warszawa 2023.

2. Standardy Zywienia dojelitowego i pozajelitowego. Polskie Towarzystwo Zywienia Pozajelitowego, Dojelitowego
1 Metabolizmu, Krakéw 2019.

Literatura uzupelniajaca:
1. Czasopismo: Postepy zywienia klinicznego

Sposdéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady -> Zaliczenie z oceng
Cwiczenia symulacyjne > Egzamin OSCE
Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nicobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e  zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus IDobry Dostateczny plus |[Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZ wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
problemoéw, bez glebszej analizy szczegotdw. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupeienia lub doprecyzowania. Umiejetno$é powigzania treéci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza cze¢éciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencjg do
powierzchownosci.




Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btgdna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczycicla.

Egzamin OSCE ma form¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sklada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sg kompetencje kliniczne studentéw. W ramach kazdej stacji
student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacj¢ rotuje do kolejnej,
gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany ma okre$lony
przed rozpoczeciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do kilkunastu minut. Student
oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnos$ci) przy pomocy tzw. , listy kontrolnej”. Kryteria
oceny wykonywanych zadan zawarte s na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nicobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: TLENOTERAPIA CIAGLA I WENTYLACJA

Nazwa przedmiotu: MECHANICZNA ORAZ PIELEGNOWANIE DOROSLEGO
WENTYLOWANEGO MECHANICZNIE W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH

Kierunek: PIELEGNIARSTWO

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow*: II stopnia (magisterskie)

Profil ksztalcenia: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec¢*: obowiazkowe X uzupehniajace o do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:
Rok i semestr studiow: Io IX Mo lo 20 3X 40 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 583511285

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

e nauki spoleczne i humanistyczne O

Rodzaj modutu/ przedmiotu odnoszacy e zaawansowana praktyka pielegniarska X

si¢ do przygotowania zawodowego™: e badania naukowe i rozw6j praktyki zawodowej pielegniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C)

Cwiczenia symulacyjne (CS) 12

Samodzielna praca studenta 26

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 24/50
Liczba punktéw ECTS za przedmiot 2
Metody dydaktyczne | o podajaca (wyktad informacyjny, pogadanka),

e problemowa (wyktad problemowy),

e programowe (przy uzyciu narze¢dzi audiowizualnych, tablice),

o aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja

dydaktyczna, metoda projektu),

analiza przypadkow klinicznych,

e pokaz z objasnieniem (wyjasnieniem),

e ¢wiczenia z wykorzystaniem technik symulacyjnych, realizacja zadan praktycznych pod nadzorem.

Zalozenia i cel e  Przedstawienie roli tlenoterapii w leczeniu przewlektej niewydolnosci oddechowej.

przedmiotu e Przygotowanie studenta do sprawowania specjalistycznej opieki pielegniarskiej nad pacjentem
z przewlekla choroba uktadu oddechowego oraz roli edukatora pacjentdow i ich rodzin.

e Zapewnienie kompleksowej opieki pielggniarskiej pacjentowi wentylowanemu mechanicznie




W sposob niecinwazyjny.

Narzedzia Tablica, narzedzia audiowizualne. Pomoce dydaktyczne medyczne znajdujace si¢ w CSM (fantomy i
dydaktyczne symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania | Wiedza, umiej¢tnosci i kompetencje z zakresu przedmiotdow realizowanych na studiach I stopnia: anatomia,
wstepne fizjologia, patologia uktadu oddechowego, choroby wewnetrzne i pielggniarstwo internistyczne,

anestezjologii i pielggniarstwa w zagrozeniu zycia, farmakologia oraz na studiach II stopnia - I rok.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych | zaje¢ dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
B.W27 kryteria kwaliﬁkacji i p.rocedury stvyierdzenia s'r.I}ierci . Egzamin pisemny lub W
) ) moézgowej oraz warunki zaprzestania tlenoterapii daremnej; ustny
B.W49. wskazania oraz powiktania stosowania tlenoterapii; Egzammuf tl;;m”y fub w
zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii | Egzamin pisemny lub W
B.W50. i monitorowania stanu pacjenta ze wzgledu na toksycznosé ustny
tlenu,
wskazania i zasady stosowania wentylacji mechanicznej | Egzamin pisemny lub w
B.W51 inwazyjnej 1 nieinwazyjnej oraz mozliwe powiklania jej usiny
’ ’ zastosowania w podmiocie leczniczym lub $rodowisku
domowym,;
zastosowanie i zasady wykonywania badania | Egzamin pisemny lub w
ultrasonograficznego (USG) do oceny lokalizacji naczyn ustny
B.W56. obwodowych w czasie ich kaniulacji, lokalizacji cewnika
Foleya, zgl¢bnika Zotadka, rurki intubacyjnej oraz przeptywu
naczyniowego i ukrwienia rany;
B.U68. przygotowywac sprzet i urzadzenia do wdrozenia wentylacji Kolokwium ustne, .
mechanicznej inwazyjnej; Realizacja zleconego &
zadania
B.U69. zapewnia¢ pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w CS
sposoéb inwazyjny i nieinwazyjny kompleksowa opicke Kolokwium ustne,
pielegniarska w warunkach stacjonarnej opieki zdrowotnej i w Realizacja zleconego
warunkach domowych; Zadania
B.U70. obslugiwa¢ respirator w trybie wentylacji inwazyjnej 51‘;?0::_’;”’742”:20 CS
e . . .. 14 1Z V4
i nieinwazyjnej; i nfl o projeht ’
B.U7L. przygotowywac i stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji Kolokwium ustne, &
nieinwazyjnej; realizacja zle'conego
zadania
B.U72. edukowaé pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie CS
postepowania  zapobiegajacego  wystgpieniu  powiktan K".IOk“f"”m usine,
zwigzanych z prowadzeniem wentylacji mechanicznej realizacja Zl?wnego
oraz opieki nad pacjentem w warunkach domowych; zadania
Kolokwium ustne, CS
B.US8O0. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. realizacja zleconego
zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatah wilasnych i dziatan | przediuzona obserwacja ¢S
wspotpracownikdéw zZ poszanowaniem réznic przez opiekuna /
swiatopogladowych i kulturowych. nauczyciela
prowadzgcego; ocena
360°, samoocena
K.2. Formutuje opinie dotyczace roéznych aspektow dziatalno$ci | przediuzona obserwacja
zawodowej i zasiega porad ekspertow w przypadku trudnosci przez opiekuna / ,
z samodzielnym rozwigzywaniem problemu. nauczyciela WICS
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
K.3. Okazuje dbatos¢ o prestiz zwiazany z wykonywaniem zawodu | przediuzona obserwacja ¢S

pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa.

przez opiekuna /
nauczyciela
prowadzgcego; ocena
360°, samoocena




K4. Rozwiazuje  zlozone  problemy  etyczne  zwiazane | przediuzona obserwacja [
z wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazuje priorytety przez opiekuna /

w realizacji okreslonych zadan. nauczyciela
prowadzgcego, ocena

360°, samoocena

przediuzona obserwacja ¢S
przez opiekuna /
nauczyciela
prowadzgcego; ocena
360°, samoocena

Ponosi  odpowiedzialnos¢ za realizowane $§wiadczenia

K.5. zdrowotne.

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; CS -¢wiczenia symulacyjne;
ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru
/MCQY; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania; test T/N; test uzupeiniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (Cwiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_ Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/;
Mini-CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdéw, innych wspoélpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr 111

1. Smier¢ mozgowa oraz stosowanie tlenoterapii daremnej. 12 B.W27., B.W49-51.,

2. Nowoczesne metody tlenoterapii, monitorowanie stanu pacjenta leczonego B.W56., K.2.

tlenem i toksycznosci tlenu.

3. Wskazania i zasady stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej
i nieinwazyjnej oraz mozliwe powiktania jej zastosowania.

4. USG stosowane do oceny lokalizacji rurki intubacyjne;.

CWICZENIA SYMULACYJNE, semestr IIT

1. Ocena stanu pacjenta i ocena probleméw pielggnacyjnych pacjenta 12 B.U68-72., B.U&0., K.1-5.
wentylowanego mechanicznie i zapewnienie mu kompleksowej opieki
pielggniarskiej. Wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.

2. Przygotowanie i stosowanie sprzetu do prowadzenia wentylacji
nieinwazyjnej i obstuga respiratora. Przygotowanie sprzetu i urzadzenia
do wentylacji mechanicznej inwazyjne;.

3. Dostosowanie wybranych metod edukacji zdrowotnej do stanu zdrowia
pacjenta wentylowanego mechanicznie i dla jego rodziny lub opiekuna.

4. Przeprowadzenie edukacji terapeutycznej pacjenta wentylowanego
mechanicznie z wykorzystaniem alternatywnych metod komunikacji oraz
jego rodziny i opiekuna w zakresie obserwacji i pielggnacji — w tym
w zakresie  postgpowania  zapobiegajacego  wystapieniu  powiktan
zwigzanych z prowadzeniem wentylacji mechanicznej oraz opieki nad
pacjentem w warunkach domowych.

Zajecia prowadzone w ramach symulacji wysokiej wiernos$ci, realizowane

scenariusze:

e Procedura leczenia tlenem z wykorzystaniem dostgpnego sprzetu do
tlenoterapii/respiratoroterapii.

Samodzielna praca studenta

Poglebienie wiedzy i umiej¢tnosci w zakresie tlenoterapii cigglej i wentylacji 26 B.W49-51., K.2.
mechaniczne;j.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Maciejewski D., Wojnar-Gruszka K. (red.), Wentylacja mechaniczna - teoria i praktyka, Wyd. Alfa-Medica Press,
2023.

Literatura uzupelniajaca:
1. Oweczuk R. (red.), Wentylacja mechaniczna, Wyd. Edra Urban & Partner, Wroctaw 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposo6b zaliczenia:




Wyktady > Egzamin
Cwiczenia symulacyjne = Egzamin OSCE

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie egzaminu w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry  |Dobry plus Dobry Dostateczny plus [Dostateczny (3.0) |Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

o poprawnych g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza
aktualna, oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z
réznych dziedzin. Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie
glownych problemow, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura
odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢
wymaga uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna,
ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak gigbszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza
czesciowo aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z
tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > OdpowiedzZ bt¢dna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Egzamin OSCE ma forme Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sktada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sa kompetencje kliniczne studentow. W ramach kazdej stacji
student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacj¢ rotuje do kolejnej,
gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany ma okre$lony
przed rozpoczeciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktdry waha si¢ od kilku do kilkunastu minut.
Student oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnosci) przy pomocy tzw. ,,listy kontrolnej”.
Kryteria oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:
Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a




w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich
zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i egzaminéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wylgcznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku

Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PRZEWLEKLYCH: CHOROBY NOWOTWOROWE

OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
IT stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
Io OX IIo lo 20 30 4X 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2,5
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 583511285

e-mail: dzieckanat psw gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
¢ badania naukowe i rozwoj praktyki zawodowej pielggniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 21

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 18

Samodzielna praca studenta 24

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 39/63

Liczba punktéw ECTS za przedmiot 2,5

Metody dydaktyczne |e podajace (wyktad,
e programowe (przy uzyciu narz¢dzi audiowizualnych, tablice),
¢ aktywizujgce (metoda przypadkéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna,

metoda projektu),

pogadanka),

analiza przypadkow klinicznych,

pokaz z objasnieniem (wyjasnieniem),

pokaz z instruktazem, ¢wiczenia symulacyjne,
realizacja zadan praktycznych pod nadzorem.

Zalozenia i cel Zapoznanie studentow z epidemiologig i etiologig choroby nowotworowe;.

przedmiotu

terapii.

NoOwotworowa.

Zapoznanie studenta z metodami leczenia pacjenta z chorobg nowotworowa.

Opanowanie przez studentow wiedzy 1 umiej¢tnosci z zakresu monitorowania i fagodzenia skutkow

Przygotowanie studenta do rozpoznania i oceny reakcji pacjenta i jego rodziny na chorobe i leczenie.

Nabycie wiedzy przez studenta z zakresu dziatan profilaktycznych ukierunkowanych na chorobg




nad pacjentami z chorobg nowotworowa.

Opanowanie przez studenta wiedzy w zakresie monitorowania stanu odzywienia pacjenta.

Opanowanie przez studentdéw wiedzy i umiejetnosci z zakresu opieki i edukacji terapeutycznej

Uswiadomienie studentowi konieczno$ci systematycznego uzupetniania i uaktualniania wiedzy,
doskonalenie ksztattowania u studentéw postaw odpowiedzialno$ci oraz przestrzegania zasad etyki
zawodowej wobec pacjenta i cztonkéw zespotu terapeutycznego.

Narzedzia Tablica audiowizualna i rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy
dydaktyczne i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne). Cwiczenia symulacyjne
w CSM zgodnie z harmonogramem ksztatcenia praktycznego w warunkach symulowanych.
Wymagania | Podstawy pielegniarstwa, Etyka, Promocja zdrowia, Badanie fizykalne, Dietetyka Choroby wewngtrzne
wstepne i pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia 1 pielegniarstwo chirurgiczne, Pediatria i pielegniarstwo

pediatryczne, Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne, Opieka paliatywna, Farmakologia.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

sie

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagnigcia zamierzonych
efektow uczenia si¢

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

etiopatogeneze nowotworow oraz epidemiologie i profilaktyke

Egzamin pisemny lub

B.W32. : A
choréb nowotworowych; ustny, projekt
B.W33. zasady leczenia pacjenta z choroba nowotworowa, w tym Egzamin pisemny lub W
terapii spersonalizowanej, i opieki nad takim pacjentem; ustny, projekt
B.W34. zasady i sposf)by pielggnowania pacjenta po radioterapii i Egzamin pisemny lub W
chemioterapii; ustny, projekt
B.W35. metody Fozpoznawania reakcji pacjenta na chorobg i leczenie Egzamin pisemny lub 4
onkologiczne; ustny, projekt
B.U34 planowacé opiekg nad pacjer}tami z wybranymi chorobami kolokwium Pi;?m”? lub &
I nowotworowymi leczonymi systemowo; ustne, realizacja
zleconego zadania
obshugiwaé wszczepialne systemy dostepow naczyniowych kolokwium pisemne lub
B.U35. (Totally Implantable Venous Access Devices, TIVDs) w ustne, realizacja C
warunkach chemioterapii domowe;j; zleconego zadania
B.U36. stosowac¢ metody i $rodki fagodzace skutki uboczne kozi{i;‘;:g";g;;"zjz lub &
chemioterapii i radioterapii; Zlecone 0 zadania
B.U37 rozpoznawac sytuacje psychologiczng pacjenta i jego reakcje na kolokwium pi??m”? lub &
o chorobe oraz proces leczenia onkologicznego; ustne, realizacja
zleconego zadania
udzielaé pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi wsparcia . .
B.U3S motywacyjno- edukacyjnego w zakresie zapobiegania k"l‘;];‘}’;Z”}" :Z‘;;'Zc"? lub &
U powiktaniom wynikajgcym z choroby nowotworowej oraz locon . Ja
leczenia onkologicznego i jego objawow ubocznych; zteconego zagama
kolokwium pisemne lub
B.USO0. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. ustne, realizacja ¢
zleconego zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wilasnych i dziatan przediuzona obserwacja
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic przez opiekuna / i
$wiatopogladowych i kulturowych. nauczyciela C
prowadzqcego; ocena
360°, samoocena
K.2. Formutuje opinie dotyczace rdéznych aspektow dziatalnosci przediuzona obserwacja
zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku przez opiekuna / ,
trudnos$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu. nauczyciela WwiC
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena
K.3. Okazuje dbalos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu | przediuzona obserwacja
pielegniarki i solidarno$ciag zawodowa. przez opiekuna / ,
nauczyciela C
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena
K.4. Rozwiazuje zlozone problemy etyczne zwiazane z przedtuzona obserwacja
wykonywaniem zawodu pielegniarski i wskazuje priorytety w przez opiekuna / ,
nauczyciela C

realizacji okreslonych zadan.

prowadzgcego, ocena
360°, samoocena




K.5. Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane Swiadczenia przediuzona obserwacja
zdrowotne. przez opiekuna / )
nauczyciela C
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena

K.6. Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii marketingowych | przediuzona obserwacja
przemyshu farmaceutycznego i reklamy jego produktow. przez opiekuna / )
nauczyciela C

prowadzgcego, ocena
360°, samoocena

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnoSci (éwiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie efektéw
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr 11
1. Przyczyny, przebieg, epidemiologia i profilaktyka choréb nowotworowych 7 B.W32-35., K.2-4.
2. Leczenie pacjenta z choroba nowotworows (terapia spersonalizowana) oraz 7
opicka nad nim.
3. Pielggnowanie pacjenta po chemio- i radioterapii. 5
4. Rozpoznanie reakcji na chorobe oraz leczenie onkologiczne przez pacjenta. 2
CWICZENIA, semestr 11
1. Opieka nad pacjentem w wybranych chorobach nowotworowych leczonych 5 B.U34-38., K.1-6.

systemowo. Wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.
Doskonalenie umiejgtnosci w zakresie wystawiania recept na leki (gotowe
i recepturowe), $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia Zywieniowego
oraz wyroby medyczne niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach
realizacji zlecen lekarskich oraz wystawiania zlecen na badania

diagnostyczne.
2. Dostgpy naczyniowe - obstuga w warunkach domowych. 3
3. Metody oraz srodki tagodzace skutki uboczne chemio- i radioterapii. 4
4. Sytuacja psychologiczna, reakcje na chorobg oraz proces leczenia 3
onkologicznego pacjenta.
5. Wsparcie motywacyjno-edukacyjne pacjenta oraz jego rodziny/opiekuna 3

w zakresie powiklan choroby nowotworowej, leczenie onkologicznego oraz
jego objawow ubocznych.

Samodzielna praca studenta

1. Poglebienie wiedzy i umiejetnosci w zakresie choroby nowotworowej, 12 B.W32-35., B.U34-38., K.1-
diagnostyki, metod leczenia, opieki terapeutycznej i edukacji pacjenta, jego 6.
rodziny i opiekuna.

2. Projekt: Przygotowanie materialow edukacyjnych dla pacjenta i jego 12
rodziny/opiekuna w ramach poradnictwa zdrowotnego w zakresie opieki
terapeutycznej wobec pacjenta z wybrang choroba nowotworowa,
po chemioterapii i radioterapii.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Koper A., Koper K.J., Pielegniarstwo onkologiczne, PZWL, Warszawa 2023.
2. Luczyk M., Szadowska-Szlachetka Z., Slusarska B., Standardy i procedury w pielegniarstwie onkologicznym, PZWL,
Warszawa 2017.

Literatura uzupekniajaca:
1. Jeziorski A., Onkologia. Podrecznik dla pielegniarek, PZWL, Warszawa 2015 (dodruk 2023).
2. Koper A., Koper K.J., Problemy pielegnacyjne pacjentow z chorobg nowotworowq i opieka interdyscyplinarna, PZWL,




2017 (dodruk 2021).

Sposdéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus Dobry Dostateczny plus |[Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych. g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bigdami. Wiedza cz¢éciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > OdpowiedzZ bt¢dna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze




nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

OPIEKA 1 EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: ZABURZENIA UKEADU NERWOWEGO

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
I1 stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*:

obowigzkowe X uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX Ilo IlIo lo 2X 30 40 5o 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 3
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne O

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki o
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 15

Cwiczenia symulacyjne (CS) 12

Samodzielna praca studenta

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 36

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — ogélna liczba

Liczba punktéw ECTS za przedmiot 39/75

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim 3

Metody dydaktyczne

¢ podajace (wyktad, pogadanka),

e programowe (przy uzyciu narz¢dzi audiowizualnych, tablice),

o aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna,
metoda projektu),

analiza przypadkow klinicznych,

pokaz z objasnieniem (wyjasnieniem),

pokaz z instruktazem,

¢wiczenia symulacyjne, realizacja zadan praktycznych pod nadzorem.

Zalozenia i cel
przedmiotu

Przedstawienie gtownych problemow neurologicznych.

Teoretyczne i praktyczne poglebienie wiedzy i umiejetnosci z zakresu postgpowania profilaktycznego
oraz pielggnacyjnego w odniesieniu do pacjenta z chorobg centralnego i obwodowego uktadu
nerwowego.

Ksztaltowanie pozytywnej postawy w stosunku do chorego z chorobg centralnego i obwodowego
uktadu nerwowego.

Przygotowanie praktyczne studentow do swiadczenia profesjonalnej opieki nad chorym z choroba
centralnego i obwodowego uktadu nerwowego.

Ksztattowanie wtasciwej postawy zawodowe;.

Zadaniem procesu nauczania jest opanowanie przez studentéw umiejetnosci praktycznego myslenia,
interpretowania zmian zachodzacych w stanie pacjenta, samodzielnego rozwigzywania problemow
opiekunczych, prowadzenie dokumentacji procesu pielggnowania oraz prowadzenie dziatan
wspierajaco-edukacyjnych.

Narzedzia
dydaktyczne

Tablica, narze¢dzia audiowizualne. Pomoce dydaktyczne medyczne znajdujace si¢ w CSM (fantomy
i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).




Wymagania
wstepne

Przedmioty wprowadzajace: anatomia, fizjologia, psychologia, pedagogika, zdrowie publiczne podstawy
pielegniarstwa, badania fizykalne, etyka zawodu pielegniarki:

® znajomos¢ podstaw anatomii i fizjologii uktadu nerwowego,

® znajomos¢ i umiej¢tnos¢ wykonywania zabiegow pielegnacyjnych, zabiegéw aseptycznych,

®  znajomos$¢
neurologicznymi,

podstaw badan fizykalnych wykonywanych wobec

® znajomos¢ objawOw patofizjologicznych schorzen neurologicznych.

pacjenta

ze schorzeniami

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji osiagnigcia

Forma realizacji

Symbol ) ) . o
efektu uczenia| Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: zamierzonych e.fektow uczema g ZaJec
. sie ydaktycznych
SIg * wpisz symbol
B.W12. Qmaw1a predyktory fangonowama czlowiecka zdrowego Egzamin pisemny i/lub ustny W
i chorego, z uwzglednieniem choroby przewlektej.
B.WI3. Omawia . me.tod.y oceny  stanu zdrowia pacjenta Egzamin pisemny i/lub ustny w
w poradnictwie pielegniarskim.
B.W14. Omawia zasgdy post@powama} terapeutycznego Egzamin pisemny i/lub ustny W
w przypadku najczestszych probleméw zdrowotnych.
B.WI15. Omawia zasady doboru badan diagnostycznych
iinterpretacji ich wynikow w zakresie posiadanych | Egzamin pisemny i/lub ustny w
uprawnien zawodowych.
B.W48. Omawia wptyw choroby przewleklej na funkcjonowanie
psychofizyczne cztowieka i ksztaltowanie wi¢zi miedzy |  Egzamin pisemny i/lub ustny W
ludzkich.
B.W52. Omawia zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentem
z zaburzeniami ukladu nerwowego, w tym chorobami Egzamin pisemny i/lub ustny W
degeneracyjnymi.
. ke picloeniarsk
sprawowac  zaawansowang opickg pielggniarska nad Kolokwium pisemne i/lub ustne, .
B.U78. pacjentem z zaburzeniami uktadu nerwowego, w tym . . C/CS
. . . realizacja zleconego zadania
z chorobami degeneracyjnymi;
B.US0 stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu | Kolokwium pisemne i/lub ustne, ¢S
' ) pacjenta. realizacja zleconego zadania
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dzialan wlasnych i dzialan | przediuzona obserwacja przez
wspOlpracownikow Z poszanowaniem réznic opiekuna / nauczyciela C/CS
swiatopogladowych i kulturowych. prowadzqcego; ocena 360°,
samoocena
K.2. Formuluje  opinie  dotyczace réznych  aspektOw | przediuzona obserwacja przez
dziatalno$ci zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow opiekuna / nauczyciela W/C/CS
w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem | prowadzqcego; ocena 360°,
problemu. samoocena
K.3. Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem | przediuzona obserwacja przez
zawodu pielegniarki i solidarnoscig zawodowa. opiekuna / nauczyciela C/CS
prowadzqcego, ocena 360°,
samoocena
K.A4. Rozwigzuje zlozone problemy etyczne zwigzane | przedluzona obserwacja przez
z wykonywaniem  zawodu  pielegniarski i wskazuje OPiea/;u”a/ ”?”CZyCiglgOO ¢/CS
priorytety w realizacji okreslonych zadan. prowaazqcego, ocena ,
samoocena
K.5. Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane $wiadczenia| prezediuzona obserwacja przez
zdrowotne. opiekuna / nauczyciela ¢/CS

prowadzqcego,; ocena 360°,
samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; CS -¢wiczenia symulacyjne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wied

wyklady/konwersatoria):

egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy), egzamin

pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdéw, innych wspoipracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe

Liczba

godzin do ZAJEC

Odniesienie efektow uczenia si¢




WYKLADY, semestr 11

1. Opieka nad pacjentami z zaburzeniami ukladu nerwowego 12 B.W55., K.2.
(uwzgledniajac choroby degeneracyjne).

CWICZENIA, semestr 11

1. Zaawansowana opieka pielegniarska nad pacjentami z zaburzeniami 9 B.U78.,K.1- K.5.
uktadu nerwowego (z uwzglednieniem choréb degeneracyjnych).

2. Wskazania zdrowotne wynikajace z zaburzen ukladu nerwowego. 3 B.US80. K.1- K.5.

3. Doskonalenie umiejetnosci w zakresie wystawiania recept na leki 3 B.U80. K.1- K.5.
(gotowe 1 recepturowe) oraz wystawiania zleceh na badania
diagnostyczne.

CWICZENIA SYMULACYJNE, semestr II

Standardy  opieki  pielggniarskiej 1  procedury  postepowania 12 B.U78., K.1- K.5.

pielggniarskiego wobec pacjentdw z zaburzeniami uktadu nerwowego.
Zajecia prowadzone w ramach symulacji wysokiej wiernosci, realizowane
scenariusze:
e Postgpowanie z pacjentem nowoprzyjetym z zaburzeniem
psychicznym wywolanym organicznym uszkodzeniem OUN.
e  Obserwacja i pielggnowanie chorego ze stwardnieniem rozsianym
w roznych fazach zaawansowania choroby.

Samodzielna praca studenta

1. Praca pisemna - opis wybranego zaburzenie ukladu nerwowego i 36 B.W55., B.U78., B.U80., K.1- K.5.
planu opieki pielegniarskie;j.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Domitrz 1., Jaracz K., Pielggniarstwo neurologiczne, PZWL, Warszawa 2021.
2. Kedziora-Kornatowska K., Pielegniarstwo w opiece diugoterminowej, PZWL, Warszawa 2022.

Literatura uzupelniajaca:
1. Prusinski A., Neurologia praktyczna, PZWL, Warszawa 2023 (dodruk).

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng
Cwiczenia symulacyjne = Egzamin OSCE
Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna niecobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e  zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia symulacyjne:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e  zaliczenie egzaminu OSCE.

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus Dobry Dostateczny plus |Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

% poprawnych  [91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej




|odpowiedzi | | | | | |

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
problemoéw, bez glebszej analizy szczegotdw. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powiagzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btedami. Wiedza czg¢éciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogolnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > Odpowiedz bledna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Egzamin OSCE ma form¢ Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego, Praktycznego (OSCE, Objective,
Structured, Clinical, (Practical) Examination — OSC(P)E).

Egzamin OSCE sktada si¢ z szeregu stacji, w ktorych oceniane sa kompetencje kliniczne studentéw. W ramach kazdej stacji
student wykonuje zaplanowane uprzednio przez prowadzacego procedury kliniczne. Konczac jedng stacj¢ rotuje do kolejnej,
gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega doktadnej ocenie. Egzaminowany ma okre§lony
przed rozpoczgciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha si¢ od kilku do kilkunastu minut. Student
oceniany jest na kazdej stacji na podstawie procedury (wykonanej czynnos$ci) przy pomocy tzw. ,,listy kontrolnej”. Kryteria
oceny wykonywanych zadan zawarte sa na karcie indywidualnej oceny egzaminu praktycznego typu OSCE.

Warunki odbierania zaje¢ opuszcezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnos$ci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH: ZABURZENIA ZDROWIA PSYCHICZNEGO ORAZ
REHABILITACJA PACJENTA Z PRZEWLEKYLYMI ZABURZENIAMI

PSYCHICZNYMI
Kierunek: PIELEGNIARSTWO
Poziom studiow™*: I stopnia (licencjackie)

II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupelniajace O do wyboru o
Rok i semestr studiow™*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
IX IIo IIo lo 2X 30 40 5o 60O

Liczba przypisanych punktow ECTS 2,5

Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o
szczegolowe efekty uczenia sie: e zaawansowana praktyka pielegniarska X

e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki o
praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 21
Samodzielna praca studenta 40
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 23/63
Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — og6lna liczba 2,5
Metody dydaktyczne ¢ podajace (wyktad, pogadanka),

e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),

o aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja
dydaktyczna, metoda projektu),

e analiza przypadkow klinicznych.

Zalozenia i cel przedmiotu Teoretyczne poglebienie wiedzy z zakresu opieki pielegniarskiej nad chorym z zaburzeniami
psychicznymi i jego rodzina:
e omowienie wptywu choroby psychicznej na funkcjonowanie psycho-fizyczne
czlowieka i ksztaltowanie wigzi migdzyludzkich,
e omowienie funkcjonowania rodziny chorego z zaburzeniami psychicznymi,
e omowienie opieki nad chorym z zaburzeniami depresyjnymi, lekowymi oraz w
uzaleznieniach,
e teoretyczne przygotowanie studentéw do §wiadczenia profesjonalnej opieki
nad chorym z zaburzeniami psychicznymi.
Ksztattowanie pozytywnej postawy w stosunku do chorego psychicznie i jego rodziny.

Ksztattowanie wlasciwej postawy zawodowe;j.




Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy
i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania
wstepne

Przedmioty wprowadzajace: psychologia, psychiatria, pedagogika, zdrowie publiczne, etyka zawodu

pielegniarki:

® znajomos¢ podstaw anatomii i fizjologii uktadu nerwowego,

® znajomos¢ i umiejetnos¢ wykonywania zabiegdw pielggnacyjnych,

® znajomos¢ podstaw badan fizykalnych wykonywanych wobec pacjenta ze schorzeniami

neurologicznymi,

e  znajomos¢ objawow patofizjologicznych schorzen neurologicznych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

sie

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest
gotow:

Metody weryfikacji osiagnigcia
zamierzonych efektow uczenia si¢

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.WI17.

zasady funkcjonowania zespotow interprofesjonalnych
w opiece zdrowotnej w oparciu o wybrane obszary
$wiadczen specjalistycznych, w tym zespotu
psychiatrycznej opieki srodowiskowej;

Kolokwium pisemne i/lub ustne

W

B.W52.

przyczyny, objawy i przebieg depresji, zaburzen
Iekowych oraz uzaleznien;

Kolokwium pisemne i/lub ustne

B.W53.

zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z
zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresja i
zaburzeniami lekowymi, oraz pacjentem
uzaleznionym, jego rodzing lub opiekunem, oraz
zasady edukacji terapeutycznej i rehabilitacji
psychiatrycznej tych osob, z uwzglgdnieniem
wszystkich poziomoéw $wiadczen zdrowotnych
(ambulatoryjnych, posrednich, szpitalnych oraz
srodowiska Zycia pacjenta);

Kolokwium pisemne i/lub ustne

B.W54.

zakres pomocy w ramach $wiadczen zdrowotnych
oferowanych osobom z problemami zdrowia
psychicznego oraz ich rodzinom lub opiekunom;

Kolokwium pisemne i/lub ustne

B.UI1.

udziela¢ porad osobom zagrozonym uzaleznieniami i
uzaleznionym, wykorzystujgc transteoretyczny model
zmian Prochaski i DiClemente;

Kolokwium pisemne lub ustne,

B.U73.

ocenia¢ potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami
psychicznymi, w tym z depresja i zaburzeniami
lgkowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze
planowa¢ interwencje w ramach uprawnien
zawodowych pielggniarki;

Kolokwium pisemne lub ustne,

B.U74.

analizowac i dostosowywac do potrzeb pacjenta
programy promocji zdrowia psychicznego;

Kolokwium pisemne lub ustne,

B.U75.

rozpoznawac sytuacje zZyciowa pacjenta w celu
zapobiegania jego izolacji spolecznej;

Kolokwium pisemne lub ustne,

B.U76.

prowadzi¢ psychoedukacj¢ pacjenta (dzieci,
mtodziezy, dorostych, w tym 0so6b starszych) z
zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresja i
zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjenta uzaleznionego,
a takze jego rodziny lub opiekuna;

biezqca informacja zwrotna,
prezentacja, projekt

B.U77.

prowadzi¢ rehabilitacj¢ pacjenta z zaburzeniami
psychicznymi, w tym treningi umiej¢tnosci
spotecznych w réznych obszarach opieki, w
szczegolnosci w srodowisku pacjenta i jego rodziny;

Kolokwium pisemne lub ustne,

B.U80.

stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu
pacjenta.

Kolokwium pisemne lub ustne,

K.1.

Dokonuje krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych i kulturowych.

przedtuzona obserwacja przez
nauczyciela prowadzqcego;
samoocena




K.2. Formutuje opinie dotyczace réznych aspektow ) .
dziatalno$ci zawodowej i zasiggania porad ekspertow pr Zedh‘zo,”;’ "bse”wgcfa przez ¢
w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem nauczycield prowadzqceego, W
samoocena
problemu.
K.3. Okazuje dbalos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem przedluzona obserwacja przez )
zawodu pielegniarki i solidarno$cia zawodowa. nauczyciela prowadzqcego; C
samoocena
K4. Rozwigzuje glozone proble.:my et.yczn.e.zwiqzan.e z przediuzona obserwacja przez '
wykonywaniem zawodu pielggniarski i wskazuje nauczyciela prowadzqcego; C
priorytety w realizacji okreslonych zadan. samoocena
K.5. Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane Swiadczenia przedtuzona obserwacja przez .
zdrowotne. nauczyciela prowadzqcego; C
samoocena

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnos$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba godzin | Odniesienie efektow uczenia si¢
do ZAJEC
WYKLADY, semestr 11
1. Depresja, zaburzenia lekowe oraz uzaleznienia - przyczyny, objawy 3 B.W52-54., K.2.
i przebieg.
2. Zasady sprawowania opieki pielegniarskiej u chorych w réznym 3
wieku z zaburzeniami psychicznym.
3. Edukacja terapeutyczna i rehabilitacja psychiatryczna pacjentow z 3
zaburzeniami zdrowia psychicznego oraz jego rodziny/opiekuna.
4. Pomoc w ramach $wiadczen zdrowotnych oferowanych osobom z 3
problemami zdrowia psychicznego oraz ich rodzinom/opiekunom.
CWICZENIA, semestr II
1. Potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami psychicznymi. 4 B.U73-77., B.U80., K.1-5.
2. Interwencja w ramach uprawnien zawodowych pielggniarki. 5
Wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.
3. Zapobieganie izolacji spotecznej pacjenta - rozpoznanie sytuacji 2
zyciowej.
4. Programy promocji zdrowia psychicznego - analiza i dostosowanie 5
do potrzeb pacjenta z zaburzeniami psychicznymi.
5. Edukacja pacjenta z zaburzeniami psychicznymi oraz jego 5
rodziny/opiekuna.
Samodzielna praca studenta
1. Projekt: Wybrane zaburzenie zdrowia psychicznego. 40 B.W52-54., B.U73-77., K.2.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Gorna K., Jaracz K., Rybakowski J. (red.), Pielegniarstwo psychiatryczne, PZWL, Warszawa 2016.
2. Woynarowska B., Edukacja zdrowotna. Podstawy teoretyczne, metodyka, praktyka, PWN, Warszawa 2017.

Literatura uzupehiajaca:
1. Rybakowski J., Puzynski J., Psychiatria: metody leczenia, zagadnienia etyczne, prawne, publiczne, spoteczne, Wyd. Edra
Urban & Partner, Wroctaw 2017.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng




Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyklad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e  zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:
Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus IDobry Dostateczny plus |[Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych. g, 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajaca rdzne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
problemdw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczna. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) > Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) 2 Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nicobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupetniajgce O do wyboru o

Rok i semestr studiow*: i{;)(k StIlIKgéwIE O fe)r(nesg ZtUdié‘;’z 40 5o 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 3

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email): tel. 58 351 1285

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

e nauki spoteczne i humanistyczne O
Grupa zajeé, w ramach ktérej osiaga si¢ e zaawansowana praktyka pielegniarska o
szczegdlowe efekty uczenia sig: ¢ badania naukowe i rozwéj pielegniarstwa X
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 9

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 30

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

Samodzielna praca studenta 36

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 39/75

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 3

Metody dydaktyczne

e podajace (wyktad informacyjny, prezentacja), programowe (przy uzyciu narzedzi
audiowizualnych, tablice),

e aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, dyskusja dydaktyczna, metoda
projektu),

e (¢wiczenia,

e praca nad projektem pracy dyplomowe;.

Zalozenia i cel przedmiotu

Zaznajomienie studenta z podstawami metodologii badan naukowych w pielegniarstwie
oraz mechanizmami ich wdrazania w praktyce.

Poznanie przez studenta etapéw procesu badawczego, sposoboéw analizy wynikow i
zastosowania ich do doskonalenia praktyki zawodowe;j.

Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, przyktadowe publikacje, przykladowe analizy badawcze.

Wymagania Znajomo$¢ zagadnien z podstaw pielegniarstwa, podstawowej opieki zdrowotnej, pedagogiki, socjologii,

wstepne psychologii.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow

uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

BADANIA NAUKOWE W PRAKTYCE ZAWODOWEJ PIELEGNIARKI




Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zajgé
efektu Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych | dydaktycznych
uczenia sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
C.WI1. uwarunkowania rozwoju badan naukowych w pielegniarstwie; Kolokwium ustne W
C.W2. priorytety badan naukowych w pielegniarstwie; Kolokwium ustne W
C.W3. dobre praktyki w badaniach naukowych; Kolokwium ustne A\
metody, techniki i narzgdzia badawcze stosowane w jakosciowych )
C.Wa. i iloSciowych badaniach naukowych; Kolokwium ustne w
zasady opracowania modelu badawczego, w tym cel, problemy
C.W5. badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki i Kolokwium ustne W
narzgdzia badawcze oraz dobor grupy do badan;
zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich ]
C.We. upowszechniania; Kolokwium ustne w
CUl rozpozna¢ uwarunkowania rozwoju badan naukowych W | Realizacja zleconego K
T pielggniarstwie; zadania -projekt pracy
cuU2 rozpozna¢ priorytety badaf naukowych w pielggniarstwie W ujgciv | Realizacja zleconego K
T mi¢dzynarodowym, europejskim i krajowym; zadania -projekt pracy
CU3 scharakteryzowa¢ metody, techniki 1 narzgdzia badawcze Realizacja zleconego K
U stosowane w badaniach naukowych w pielggniarstwie; zadania -projekt pracy
opracowa¢ model badawczy, w tym sformutowac cel badan, o
C.U4. problemy badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, RZal’?acf" Z{e]ionego K
techniki i narzedzia badawcze oraz dobra¢ grupe do badan; zadania -projekt pracy
Cc.Us5 przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac Realizacja zleconego K
T jego wyniki oraz odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy; zadania -projekt pracy
Gotow do dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i
K.1. dziatan = wspolpracownikow  z  poszanowaniem Obserwacja i samoocena W/K
$wiatopogladowych i kulturowych

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wied

wyklady/konwersatoria):

egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin

pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-

CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegdw/kolezanek, pacjentow, innych wspdipracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I
1. Rozwdj badan w pielggniarstwie (uwarunkowania, dobre praktyki). 1
2. Podstawowe przepisy z zakresu prawa autorskiego i ochrony wtasnosci )
intelektualnej (plagiat). Zasady etyki.
Fazy badania naukowego. Formutowanie celu i probleméw badawczych. ) CWI-5., K.
4. Organizacja badan — zgoda na badania. Dobor grupy do badan. Gromadzenie |
i analiza materiatu badawczego.
5. Redakcyjne przygotowanie pracy badawczej. Sposoby prezentacji wynikow 3
badan.
CWICZENIA/KONWERSATORIA, semestr I
1. Rozpoznawanie uwarunkowan rozwoju badan naukowych oraz 10
priorytetyzacja ich w ujeciu migdzynarodowym, europejskim, krajowym.
2. Metody badan ilosciowych i jakoSciowych. Tworzenie modelu badawczego. 5
3. Przeprowadzenie badan naukowych w oparciu o opracowanie i realizacje 3 C.UIL-5, K.1.
modelu badawczego.
4. Analiza, interpretacja oraz prezentacja wynikow w oparciu o badania 7
naukowe.
Samodzielna praca studenta




1. Opracowanie eseju porownawczego, ktorego celem jest poréwnanie badan
jakosciowych i ilosciowych w pielegniarstwie poprzez ich zastosowania, 36 C.w4.
zalety i ograniczenia.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
e Serafin L., Badania naukowe w pielegniarstwie, Wyd. Edra Urban & Partner, Wroctaw 2022.

Literatura uzupelniajaca:
e Lenartowicz H., Kézka M., Metodologia badan naukowych w pielegniarstwie, PZWL, Warszawa 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady = Zaliczenie z oceng
Konwersatoria > Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Konwersatoria:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus |Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5 (2.0)

%  poprawnych

S 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réoznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegblow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) 2 Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiej¢tno$¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak gtebszego wgladu. Fachowe slownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czesciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepeina, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nictrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo Iub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.




Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedZ bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zaj¢ciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczedniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: STATYSTYKA MEDYCZNA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow: 1T stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupehiajace O do wyboru o

Rok studiow*:

. R
Rok i semestr studiow®: IX Mo Mo

Semestr studiow*:
1X 20 3o 4o 5o 60

Liczba przypisanych punktéw ECTS 3,5
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email): tel. 58 3511285

e-mail: dzickanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie
szczegolowe efekty uczenia sie:

praktyki zawodowe O

nauki spoleczne i humanistyczne o
zaawansowana praktyka pielegniarska o
badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa X

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta

Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W)

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 24
Cwiczenia (C)

Samodzielna praca studenta 62
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — og6lna liczba 24/86
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 3,5

e podajace (wyklad, prezentacja),

Metody dydaktyczne

programowe (przy uzyciu narz¢dzi audiowizualnych, tablice),
¢wiczenia przy komputerze, z uzyciem programu aktywizujace (metoda przypadkow,

metoda sytuacyjna, dyskusja dydaktyczna, metoda projektu).

Zalozenia i cel przedmiotu

liczbowych w medycynie i pielggniarstwie.

badaniach naukowych i praktyce kliniczne;j.

Zaznajomienie studenta z podstawowymi pojgciami i mechanizmami analizy danych

Poznanie przez studenta sposoboéw interpretacji danych statystycznych, ich zastosowania w

Narzedzia dydaktyczne Rzutnik multimedialny, komputer z oprogramowaniem statystycznym.

Wymagania
wstepne

e Podstawowe wiadomosci z matematyki na poziomie szkoty $redniej oraz technologii informacyjnych z

zakresu studiow I stopnia.

e  Znajomos$¢ pracy przy komputerze i znajomo$¢ programéw kalkulacyjnych uzyskanych podczas zajec na

poziome ksztatcenia szkot §rednich.
e  Sumiennos$¢, odpowiedzialno$¢ i nawyk samoksztatcenia.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

si¢

Metody weryfikacji

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: efektow uczenia sic

osiggni¢cia zamierzonych

Forma realizacji
zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

C.W7.

zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych;

ustne

kolokwium pisemne i/lub

K




narzegdzia informatyczne, testy statystyczne i zasady kolokwium pisemne i/lub
C.W8. . - , K
opracowywania wynikow badan naukowych; ustne
C.uUe. przygotowywac bazy danych do obliczen statystycznych; kolokwmn;ft Zveemne i/tub K
CcU7 stosowac testy parametryczne i nieparametryczne dla kolokwium pisemne i/lub
U zmiennych zaleznych i niezaleznych; ustne K
korzystaé ze specjalistycznej literatury naukowej, krajowe;j i
CUS zagranicznej, z naukowych baz danych oraz informacji i danych | kolokwium pisemne i/lub
T przekazywanych przez mi¢dzynarodowe organizacje i ustne K
stowarzyszenia pielegniarskie;
Formutuje opinie dotyczace rdéznych aspektéw dziatalnosei przediuzona obserwacja
K.2. zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku pracy studenta, K
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu. samoocena

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentoéw, innych wspoélpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
KONWERSATORIA, semestr I
1. Przygotowanie bazy danych do obliczen statystycznych. Sposoby kodowanie )
réznych typow pytan. Przygotowanie danych do analizy.
2. Dobér proby do badan. Okreslenie liczebnosci proby. 2
3. Uzgodnienie statystycznych probleméw badawczych, czyli m.in. )
sformutowanie hipotez badawczych i statystycznych.
4. Statystyczne opracowanie danych pomiarowych. Rozktad normalny. 2
5. Graficzna prezentacja danych statystycznych. 2
6. Histogram. Analiza czgsto$ciowa serii danych pomiarowych wybranej 2
probki. C.W7-8., C.U6-8, K2
7. Rozklad normalny. Analiza jako$ciowa serii danych pomiarowych wybranej ) ' v v
probki.
8. Rozklad y2 (rozktad chi kwadrat). Analiza iloSciowa serii danych )
pomiarowych wybranej probki.
9. Analiza testow diagnostycznych. Analiza danych statystycznych (Kwartet 2
Anscombe'a).
10. Podstawy regresji oraz korelacji liniowej (wyznaczanie wspotczynnika 2
korelacji liniowej oraz interpretacja wynikow).
11. Ocena stopnia dopasowania (metoda najmniejszych kwadratow). 2
12. Formulowanie oraz testowanie wybranych hipotez statystycznych i )
interpretacja wynikow.
Samodzielna praca studenta
1. Opracoyvanlg bazy danych iich at}gllza na podstawie wybranej grupy danych 0 C.U6., C.US.. K2.
w formie eseju/referatu/prezentacji.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Harris M., Taylor G., Statystyka medyczna, Jasno i zrozumiale, Wyd. Makmed, Lublin 2021.

Literatura uzupelniajaca:
1. Baranowska A., Elementy statystyki dla studentow uczelni medycznych. Nowoczesne ujecie z opisem obliczen w
programach Excel, R i Statistica., Wyd. GIS, Wroclaw 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposdb zaliczenia:




Konwersatoria > Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Konwersatoria:
e obecnos¢ 100% (nicobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobry|Dobry plus [Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) |Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena

%  poprawnych|
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne slownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) - Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespodjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dzickanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: INFORMACJA NAUKOWA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX Mo Hlao 1X 20 30 40 5o 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 583511285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

e nauki spoteczne i humanistyczne o
Grupa zajeé, w ramach ktérej osiaga si¢ e zaawansowana praktyka pielegniarska o
szczegdlowe efekty uczenia sig: e badania naukowe i rozwéj pielegniarstwa X
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiéw

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 9

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 9

Cwiczenia (C)

Samodzielna praca studenta 32

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 18/50

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 2

Metody dydaktyczne

e programowe (przy uzyciu narz¢dzi audiowizualnych,
e (¢wiczenie z komputerem z dostepem do Internetu).

Zalozenia i cel przedmiotu

Zaznajomienie studenta z mechanizmami wyszukiwania, oceny i wykorzystania informacji
naukowej z wiarygodnych zrodet.

Poznanie przez studenta baz danych, zasobdw bibliotecznych i narze¢dzi oceny jakosci
informacji przydatnych w praktyce pielegniarskie;.

Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, komputer wyposazony w Pakiet Microsoft Office, Adobe Reader i
dostep do Internetu, dostep do baz danych.

Wymagania
wstepne

Uczestnik zaje¢ powinien mie¢ umiejetnosci z zakresu:

podstawowej obshugi oprogramowania biurowego, a przede wszystkim programu Microsoft Word,

postugiwania si¢ platformg Moodle od strony uczestnika,
postugiwania sie przegladarka internetowa i poczta elektroniczna.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

si¢

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagnigcia zamierzonych
efektow uczenia si¢

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol




C.W9. zrédta naukowej informacji medycznej; Egzaminuf ;Sl;mny fub W
C.W10. sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych; Egzammuf ;;;mny fub w
C.Us. korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej, krajowej i
zagranicznej, z naukowych baz danych oraz informacji i danych .
przekazywanych przez migdzynarodowe organizacje i Kolokwium ustne K
stowarzyszenia pielggniarskie;
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wilasnych i dziatan
wspotpracownikow z poszanowaniem roéznic Kolokwium ustne K
$wiatopogladowych i kulturowych.
K.2. Formutuje opinie dotyczace rdéznych aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku Kolokwium ustne K
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu
K.3. Okazuje dbatos$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu .
pielegniarki i solidarno$cig zawodow3. Kolokwium ustne WK

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKELADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnoSci (éwiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdéw, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie efektéw
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLAD, semestr I
1. Informacja medyczna - zrodta, mozliwos¢é wykorzystania ich w praktyce. 4
! i Yoy praxty C.W9-10., K.1-3.

2.  Wyszukiwanie informacji naukowej w oparciu o bazy danych.

KONWERSATORIA, semestr I

1. Evidence-Based Nursing Practice — zalozenia i etapy. 1
2. Geneza informacji naukowe;. 2
3. Stopnie i poziomy dowodéw. Wykorzystanie dowodow w praktyce. 2
4. Techniki wyszukiwania informacji w bazach bibliograficznych i 3
petnotekstowych.
5. Tworzenie bibliografii zalacznikowej do pracy naukowe;j. 2 C.U8., K.1-3.

6. Bibliograficzne i petnotekstowe bazy danych: metodyka wyszukiwania
informacji w komputerowych bazach biomedycznych, poréwnanie efektow 3
przeszukiwania baz przy uzyciu réznych metod wyszukiwania.

Korzystanie z elektronicznego katalogu poprzez multiwyszukiwarke Primo.

Narzedzie linkujace. Narzedzie do tworzenia bibliografii zatacznikowej do 3
pracy naukowej Mendeley.

Samodzielna praca studenta

1. Sporzadzenie prezentacji opartej na przegladzie 5. pozycji literaturowych z
przyktadowej bazy np. MEDLINE dotyczacej wybranego zagadnienia 32 C.U8., K.1-3.
pielegniarskiego.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Dutko M., Karciarz M., Informacja w Internecie, PWN, Warszawa 2019.
2. Lekarski Poradnik Jezykowy [online]: dr hab. Piotr Miildner-Nieckowski, prof. UKSW [przegladany 25.08.2023].
Dostepny w: http:/Ipj.pl/ .
3. Ujednolicone wymagania Migdzynarodowego Komitetu Wydawcow Czasopism Biomedycznych (1997). U.S.
National Library of Medicine, 2018. [przegladany 25.08.2023], dostepny
w:http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html



http://lpj.pl/

Literatura uzupelniajaca:
1. Koézka M., Lenartowicz H., Badania naukowe w pielggniarstwie, PZWL, Warszawa 2021.

Sposdéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Konwersatoria > Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Konwersatoria:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus |Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena

%  poprawnych
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZz wyczerpujaca, w peli poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegélow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe slownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak gltebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czeSciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) - Odpowiedz niepelna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogoélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo Iub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
blednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zajeé opuszczonych:
Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w




przypadku praktyk — koordynatora praktyk.
Studenci powracajacy z urlopu dzickanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).
Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jako$ci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: SEMINARIUM DYPLOMOWE
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
1T stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX IIX o 1o 2X 3X 4X 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 22
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 58 351 12 85
e-mail: dzickanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

e nauki spoteczne i humanistyczne o
Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e zaawansowana praktyka pielggniarska o
szczegolowe efekty uczenia sig: e badania naukowe i rozwéj pielegniarstwa X

e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta

(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim
Wyktady (W)
Seminarium (S) 53
Konwersatoria (K)
Cwiczenia (C)
Samodzielna praca studenta 501
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi
Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 53 /554
Liczba punktéw ECTS za przedmiot 2+20=22

Metody dydaktyczne

e seminarium,

o dyskusja,

e przygotowanie pracy dyplomowe;j,
e samoksztalcenie.

Zalozenia i cel przedmiotu

Zaznajomienie studenta z zasadami tworzenia pracy dyplomowej i mechanizmami
prowadzenia samodzielnej pracy naukowe;.
Poznanie przez studenta sposobow formutowania problemu badawczego, analizy danych,
konstrukcji pracy oraz obrony wynikow.

Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, przyktadowe prace dyplomowe.

Wymagania
wstepne —

sig.

— Seminarium: znajomos$¢ zagadnien z zakresu nauk podstawowych: zdrowia publicznego, badan
naukowych w pielegniarstwie, nauk w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej, w tym: promocji zdrowia,
edukacji zdrowotnej, podstawowej opieki zdrowotnej, dietetyki, socjologii.
Przygotowanie do egzaminu dyplomowego: Znajomos¢ zagadnien w zakresie grup zaje¢ zakonczonych
egzaminem, zaliczeniem z oceng i zaliczeniem, w ramach ktorych osiaga si¢ szczegotowe efekty uczenia

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zaje¢

efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggni¢cia zamierzonych | dydaktycznych

sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol

C.W4. metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w roickt S
jakosciowych i ilosciowych badaniach naukowych; proj




C.Ws. zasady opracowania modelu badawczego, w tym cel, problemy o
. e ) . odpowiedz ustna,
badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki . S
i narzedzia badawcze oraz dobdr grupy do badan; projekt
C.W6. zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz odpowiedz ustna, S
ich upowszechniania; projekt
C.W9. zrodta naukowej informacji medycznej; odp OW’eC.lZ ustna, S
projekt
C.wlo. sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych; odp owzeq’z ustna, S
projekt
Egzamin ustny, obrona
CU3 scharakteryzowa¢ metody, techniki i narzedzia badawcze pr cll_cy d_ypl?moweﬁ S
B stosowane w badaniach naukowych w pielggniarstwie; reatizacja zleconego
zadania, praca
dyplomowa
. . . Egzamin ustny, obrona
przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i pracy dyplomowej,
C.Us. zinterpretowac¢ jego wyniki oraz odnies¢ je do aktualnego stanu realizacja zleconego S
wiedzy; zadania, praca
dyplomowa
korzystaé ze specjalistycznej literatury naukowej, krajowe;j i Egzamin ustny, obr ona
CUS zagranicznej, z naukowych baz danych oraz informacji i danych pr 7'cy dyp I?m"we/’ S
e przekazywanych przez miedzynarodowe organizacje i reanizaqa zieconego
L . . zadania, praca
stowarzyszenia pielggniarskie; dyplomowa
Egzamin ustny, obrona
wykorzystywa¢ wyniki badan naukowych w zakresie opieki pracy dyplomowej,
C.U12. pielegniarskiej do podjgcia wlasciwej decyzji w praktyce realizacja zleconego S
zawodowej pielegniarki; zadania, praca
dyplomowa
Formutuje opinie dotyczace rdéznych aspektéw dziatalnosei . o
K.1. zawodowej i zasi¢gania porad ekspertow w przypadku Dyskusja, odpowied? S
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu ustna

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentdw, innych wspdtpracownikéw); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie efektéw
godzin uczenia sie do ZAJEC

SEMINARIUM, semestr I, ITI, IV

1. Okreslenie tematu i celu pracy. Formutowanie problemow badawczych 5
zgodnie z kierunkiem badan, przedstawienie hipotez badawczych.
2. Wybor i konstrukcja wlasnych narzedzi badawczych do wyznaczonych 5
problemoéw lub dobér narzedzi standaryzowanych. C.W4-6., C.W9-10., C.U3.,
3. Dobor grupy do badan, zbieranie i analiza danych. 14 CUs,CUs.,CUI2. ., K.1.
4. Opracowanie wynikow badan wtasnych i ich oméwienie. 15
14

5. Dyskusja wynikéw, wnioski.

Samodzielna praca studenta

1. Przygotowanie pracy dyplomowej, przygotowanie do egzaminu 501 C.W4-6., C.W9-10., C.U3.,
dyplomowego. C.Us, C.US., C.Ul2.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Wedhlug tematyki prac dyplomowych.

Literatura uzupelniajaca:
1. Serafin L., Badania naukowe w pielegniarstwie, Wyd. Edra Urban & Partner, Wroctaw 2022.




2. Koézka M., Lenartowicz H., Metodologia badan naukowych w pielegniarstwie, PZWL, Warszawa 2021.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Seminarium = Zaliczenie z ocena (w semestrze V)
Seminarium > Zaliczenie bez oceny (w semestrze II-11T)

Warunki uzyskania zaliczenia:

Seminarium (w semestrze [V):
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajgciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Seminarium (w semestrze I1-111):

e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udziat w zajgciach.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry Dobry plus Dobry Dostateczny plus |Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

0,

/o poprawnych o) 600, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna
Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w petni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja

probleméw, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z roznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtéwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupelnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiazania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) 2 OdpowiedZ zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak giebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bigdami. Wiedza czg¢$ciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencjg do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) > OdpowiedzZ btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zajeé opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nicobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zaj¢cia,

a w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowiazani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach




oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PRAKTYKA ZAWODOWA PIELEGNIARKI OPARTA NA
DOWODACH NAUKOWYCH

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
IT stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:
Rok i semestr studiow: IX Io o 1X 20 30 40 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2,5
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58351 1285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl
- o . e nauki spoleczne i humanistyczne O
Grupa zajeé, w ramach ktérej osiaga si¢ e zaawansowana praktyka pielegniarska o

szczeglélowe efekty uczenia sie:

e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa X
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzgca(e):

Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 9

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 9

Zajecia praktyczne (ZP)

Samodzielna praca studenta 42

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 18/60

Liczba punktéw ECTS za przedmiot 2,5

Metody e podajace (wyktad, pogadanka),

dydaktyczne e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice).

Zalozenia i cel

Zaznajomienie studenta z poj¢ciem evidence-based practice i jego znaczeniem w codziennej praktyce
pielegniarskiej.

przedmiotu Poznanie przez studenta metod integracji danych naukowych z doswiadczeniem klinicznym i
warto$ciami pacjenta w celu podejmowania trafnych decyzji opiekunczych.

Narzedzia Rzutnik multimedialny, przyktadowe rekomendacje, wytyczne i zalecenia w zakresie praktyki

dydaktyczne zawodowe;j.

Wymagania Zaliczenie wiedzy 1 umiejetnosci z przedmiotow i zdanie egzaminow objetych programem I roku studiow

wstepne II stopnia na kierunku Pielggniarstwo.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych




Symbol
efektu uczenia sig

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagnigcia zamierzonych
efektéw uczenia sie

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

zasady i etapy praktyki zawodowej pielggniarki opartej na

Egzamin pisemny lub

C.WIL. dowodach naukowych (Evidence Based Nursing Practice); ustny W
zatozenia i zasady opracowywania standardow
postepowania pielggniarskiego, z uwzglednieniem .
C.WI12. praktyki zawodowej pielegniarki opartej na dowodach Egzamin pisemny ub w
. . ustny
naukowych oraz praktyki opartej na dowodach
naukowych w medycynie;
zasady i etapy przygotowania rekomendacji, wytycznych i L
C.W13. zalecen w zakresie praktyki zawodowej pielegniarki Egzammuf tl;;mny fub A
opartej na dowodach naukowych;
CU9 wskazaé roznice migdzy praktyka oparta na dowodach Kolokwium pisemne ,
U naukowych a praktyka opartg na faktach; lub ustne C
c.ulo. wskazaé etapy praktyki opartej na dowodach naukowych; Kol oklw;')um ;D isemne ¢
ub ustne
CUll scharakteryzowac poziomy i stopnie dowodow Kolokwium pisemne é
) ’ naukowych; lub ustne
wykorzystywaé¢ wyniki badan naukowych w zakresie . }
Cc.ul12. opieki pielegniarskiej do podjecia wlasciwej decyzji w Kolokw 2 um pisemne C
praktyce zawodowej pielegniarki; lub ustne
C.U13. przygotowywac rekomendacje w zakresie opieki Kolokwium pisemne ¢
pielegniarskiej w oparciu o dowody naukowe; lub ustne
dokonuje krytycznej oceny dziatan wlasnych i dziatan
K.1. wspolpracownikow z poszanowaniem roznic Obserwacja w/C
swiatopogladowych i kulturowych.
Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow
dziatalno$ci zawodowej i1 zasiggania porad ekspertow w Obserwacja ,
K.2. . ; . . ’ w/C
przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem samoocena

problemu.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I
1. Praktyka pielegniarska oparta na dowodach naukowych — wprowadzenie. 1
2. Kierunki, zakres i rodzaj badan naukowych w pielegniarstwie. 1
Zasady, etapy praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie
(evidence based medicine) i w pielgegniarstwie (evidence based nursing 2
practice). C.WI11-13., K.1-2.
4. Zalozenia i zasady opracowywania standardow postgpowania
pielegniarskiego, z uwzglednieniem praktyki zawodowej pielegniarki opartej 3
na dowodach naukowych oraz praktyki opartej na dowodach naukowych w
medycynie.
5. Zasady i etapy przygotowania rekomendacji, wytycznych i zalecen w )
zakresie praktyki zawodowej pielggniarki opartej na dowodach naukowych.
CWICZENIA, semestr I
1. Roéznice migdzy praktyka opartag na dowodach naukowych a opartg na 2 C.U9-U12., K.1-2.
faktach.
Etapy praktyki opartej na dowodach naukowych. 2
3. Etapy praktyki zawodowej pielegniarki opartej na dowodach naukowych. 2




4. Wpykorzystanie dobrych praktyk opartych na EBM dla rozwoju zawodu.

5. Tworzenie rekomendacji w opiece pielegniarskiej na podstawie dowodow 1
naukowych.

Samodzielna praca studenta

1. Opracowanie przyktadowego standardu postgpowania pielggniarskiego w
wybranym obszarze opieki — z wykorzystaniem zasad Evidence Based 42 C.WIL
Nursing Practice.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:

e Serafin L. (red.), Badania naukowe w pielegniarstwie : ocena, synteza i tworzenie dowodow naukowych w praktyce
pielegniarskiej, Wyd. Edra Urban & Partner, Wroctaw 2022.

e Zarzycka B., Slusarska D., Podstawy pielegniarstwa: Zalozenia koncepcyjno-empiryczne opieki pielegniarskiej, Wyd.
PZWL, Warszawa 2021.

Literatura uzupelniajaca:
e Kozka M., Lenartowicz H., Badania naukowe w pielegniarstwie, PZWL, Warszawa 2021.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady = Zaliczenie z oceng
Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (niecobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobry|Dobry plus [Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) |Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

%  poprawnych|

. 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegotow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiagzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mnie;j
rozbudowana.




Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogoélnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo Iub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) - Odpowiedz btedna, niespojna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania problemow lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub calkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dzickanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: MIEDZYNARODOWEJ

PRAKTYKA ZAWODOWA PIELEGNIARKI W PERSPEKTYWIE

Kierunek: PIELEGNIARSTWO

I stopnia (licencjackie)

Poziom studiow*: 11 stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny

Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X uzupetniajace O do wyboru o
Rok studiow*: Semestr studiow*:

Rok i semestr studiow*:

IX IIo Mo 1X 20 30 40 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58351 1285

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

e nauki spoteczne i humanistyczne o

Grupa zajec, w ramach ktorej osiaga si¢ e  zaawansowana praktyka pielegniarska o

szczeglélowe efekty uczenia sie:

e praktyki zawodowe O

e badania naukowe i rozwéj pielegniarstwa X

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta

Obcigzenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 9
Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 9
Cwiczenia (C)

Samodzielna praca studenta 32
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 18/50
Liczba punktéw ECTS za przedmiot 2

¢ podajace (wyklad, prezentacja, pogadanka),

Metody dydaktyczne o aktywizujace (dyskusja dydaktyczna, metoda projektu),

e praca w grupach, metoda problemowa, dyskusja.

Zalozenia i cel przedmiotu liczbowych w medycynie i pielggniarstwie.

badaniach naukowych i praktyce kliniczne;j.

Zaznajomienie studenta z podstawowymi pojeciami i mechanizmami analizy danych

Poznanie przez studenta sposobow interpretacji danych statystycznych, ich zastosowania w

Narzedzia dydaktyczne Rzutnik multimedialny, standardy migdzynarodowe (WHO, ICN).

— Wiedza z zakresu podstaw pielggniarstwa na poziomie studiow I stopnia dla kierunku pielggniarstwo.
Wymagania — Umiejetnos$¢ analizowania przepiséw prawnych i pi$miennictwa na poziomie studiow I stopnia,
wstepne wnioskowania i prowadzenia dyskusji.

— Zdolno$¢ wykorzystania podstawowej wiedzy.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiaggniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych




Symbol
efektu Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:
uczenia si¢

Metody weryfikacji
osiagnigcia
zamierzonych efektow
uczenia sie

Forma realizacji
zajel
dydaktycznych
* wpisz symbol

systemy ksztalcenia na studiach przygotowujacego do
C W14 wykonywania zawodu pielggniarki i ksztalcenia

Egzamin pisemny i/lub

podyplomowego pielegniarek w wybranych panstwach ustny w
cztonkowskich Unii Europejskie;j;

C.WIS. strukturg i zasoby pielggniarstwa w Europie i na §wiecie oraz Egzamin pisemny i/lub W
prognozy ich rozwoju; ustny

C.W16. gtéwne zagrozenia srodowiska pracy pielegniarek i potoznych Egzamin pisemny i/lub W
w Europie i na §wiecie; ustny
role i zadania krajowych i migdzynarodowych organizacji
pielegniarskich (m.in. Migdzynarodowej Rady Pielggniarek

C.W17. (International Council of Nurses, ICN), Europejskiej Federacji Egzamin pisemny i/lub W
Stowarzyszen Pielggniarek (European Federation of Nurses ustny
Associations, EFN), Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego
(PTP));

CWIS. procedur¢ uznawania kwalifikacji zawodowych pielggniarek w Egzamin pisemny i/lub W
Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach europejskich; ustny

C.WI19. systemy opieki pielegniarskiej i wspotczesne kierunki rozwoju Egzamin pisemny i/lub W
autonomii zawodu, ustny
zasady dostepu obywateli panstw cztonkowskich Unii L )

C.W20 Europejskiej do $wiadczen zdrowotnych w $wietle prawa Unii Egzamin Lil tsnemny /lub W
Europejskiej; Y
rol¢ i priorytety polityki zdrowotnej Swiatowej Organizacji o .

C.W2L Zdrowia (World Health Organization, WHO) oraz Unii Egzamin lil ::mny /lub W
Europejskiej. 4
analizowa¢ dokumenty Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)

cUl4. i Migdzynarodowej Rady Pielggniarek (ICN) w zakresie Kolokwium pisemne i/lub K
aktualnego stanu pielegniarstwa i uwarunkowan rozwoju ustne
zawodu pielegniarki;

C.UI5. rozrozniaé¢ systemy ksztalcenia i uprawnienia zawodowe Kolokwium pisemne i/lub K
pielegniarek w Rzeczypospolitej Polskiej i za granica; ustne
rozréznia¢ modele opieki pielegniarskiej w konteksScie rozwoju . ) .

C.Ule. zawodu pielegniarki i zachodzacych zmian w zakresie opieki KOZOleu’Z f;::mne /lub K
nad pacjentem w réoznym wieku i stanie zdrowia.

K3, Okazuje dbatos¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu obserwacja, samoocend WIK

pielegniarki i solidarno$cia zawodowa.

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wied klady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-

CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentdw, innych wspdtpracownikéw); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe

Liczba godzin | Odniesienie efektéw

uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr I

1. Ksztalcenie studentow pielggniarstwa w wybranych krajach Unii
Europejskiej.

2 C.W14.21.,K.3.

2. Zasoby oraz struktury pielggniarstwa europejskiego i migdzynarodowego. 2
Perspektywy rozwoju pielegniarstwa oraz autonomii zawodu.

3. Zagrozenia Srodowiska pracy pielegniarek i potoznych w Europie i na
$wiecie. Rola i priorytety polityki zdrowotnej Unii Europejskiej oraz 3
WHO.

4. Rolaizadania krajowych, europejskich i migdzynarodowych organizacji 1

pielegniarskich. Procedury uznawania kwalifikacji zawodowych




pielegniarek w Polsce oraz innych panstwach Unii Europejskiej.
5. Zasady dostepu obywateli panstw cztonkowskich Unii Europejskiej do 1
$wiadczen zdrowotnych.
KONWERSATORIA, semestr I
1. Analiza dokumentacji WHO i ICN w zakresie aktualnego stanu 3
pielegniarstwa oraz jego perspektyw rozwoju.
2. Systemu ksztalcenia oraz uprawnienia zawodowe pielggniarek w Polsce i 2
na $wiecie. C.U14-16.,K.3.
3. Opieka pielggniarska w kontek$cie rozwoju zawodu pielggniarki. Zmiany
zachodzace w zakresie opieki nad pacjentami réoznego wieku i stanu 4
zdrowia.
Samodzielna praca studenta
1. Opracowanie referatu nt. porownania systemow ksztalcenia i roli
pielegniarek przyktadowych dwoch krajow na $wiecie, przy uwzglednieniu 32 C.W14.
standardow WHO i EFN.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Kedziora-Kornatowska K., Krajewska-Kutak E., Wroniska 1. (red.), Problemy wielokulturowosci w medycynie, PZWL,
Warszawa 2023 (druk).

Literatura uzupelniajaca:
1. Dyrektywy Rady i Parlamentu Europejskiego.
2. Strona internetowa Polskiego Towarzystwa Piclegniarskiego: https://www.ptp.net.pl/ .

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyklady > Zaliczenie z oceng
Konwersatoria = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Konwersatoria:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus |Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

%  poprawnych

R 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z roznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegétow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.




Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cisto$ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powiagzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) - Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. OdpowiedZ niespodjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dzickanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczeéniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

ZARZADZANIE W PRAKTYCE ZAWODOWEJ PIELEGNIARKI

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X uzupetniajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

Io IOX Mo lo 2o 3o 4X 50 60O
Liczba przypisanych punktow 4
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 583511285
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej e nauki spoleczne i humanistyczne o
osiaga si¢ szczegolowe efekty e zaawansowana praktyka pielegniarska o
uczenia sig: e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielggniarki o
o  praktyki zawodowe X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 20
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1
Metody Praktyka zawodowa, praca grupowa, realizacja zadan praktycznych pod nadzorem opiekuna praktyk.
dydaktyczne
Zalozenia Zatozeniem przedmiotu jest przygotowanie studenta do roli lidera i organizatora pracy pielegniarskiej poprzez
icel poznanie zasad zarzadzania personelem, organizacji opieki i zapewniania jako$ci $§wiadczen zdrowotnych.
przedmiotu | Celem praktyki jest doskonalenie umiej¢tnosci planowania, koordynowania i oceny pracy zespolu
pielegniarskiego oraz rozwijanie kompetencji przywddczych i odpowiedzialnosci zawodowe;.
Narzedzia Wyposazone stanowisko pracy w jednostkach szpitala.
dydaktyczne
Wymagania | Zaliczenie przedmiotu bazowego ,zarzadzanie w praktyce zawodowej pielggniarki”, w tym ¢wiczen
wstepne symulacyjnych realizowanych w oparciu o standard wysokiej wiernosci.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Forma realizacji
. Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest Metody weryfikacji osiagnigcia zajed
efektu uczenia Lody wery e
) gotow: zamierzonych efektow uczenia si¢ dydaktycznych
Sig * wpisz symbol
stosowac metody analizy strategicznej niezbgdne dla Realizacja zleconego zadania
A.U4. funkcjonowania podmiotéw wykonujacych PZ
dziatalno$¢ lecznicza;
AUS organizowac i nadzorowac pracg zespolow Realizacja zleconego zadania PZ
T pielegniarek, potoznych Iub personelu pomocniczego;
AU6 stosowac rozne metody podejmowania decyzji Realizacja zleconego zadania PZ
T zawodowych i zarzadczych;
planowa¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac rézne Realizacja zleconego zadania PZ
A.U7. metody, organizowa¢ rekrutacj¢ pracownikow i
planowac¢ proces adaptacji zawodowej;




opracowywac plan wlasnego rozwoju zawodowego i
A.U8. motywowac do rozwoju zawodowego innych
cztonkow podlegtego zespotu;

Realizacja zleconego zadania PZ

opracowywac standardy organizacyjne oraz
A.U9. przygotowywac opisy stanowisk pracy dla
pielegniarek i innych podlegtych pracownikow;

Realizacja zleconego zadania PZ

opracowywaé¢ harmonogramy pracy personelu w
A.U10. oparciu o oceng zapotrzebowania na opieke
pielegniarska;

Realizacja zleconego zadania PZ

nadzorowac jakos¢ opieki pielggniarskiej w
podmiocie wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza, w
tym przygotowac ten podmiot do zewnetrznej oceny
jakosci;

A.UII.

Realizacja zleconego zadania

PZ

Dokonuje krytycznej oceny dziatan wlasnych i
K.1. dziatan wspolpracownikow z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych i kulturowych.

Przedluzona obserwacja PZ

Formutuje opinie dotyczace réznych aspektow
dziatalnosci zawodowej i zasiega porad ekspertow w

przedtuzona obserwacja,

Pz

przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem samoocenda

problemu.

Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z oy b . PZ
K.3. wykonywaniem zawodu pielegniarki i solidarno$cia przediuzona obserwacd,

zawodowa samoocena

Rozwigzuje zlozone problemy etyczne zwiazane z . . PZ
K 4. wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazuje przedluzona obserwacja,

priorytety w realizacji okre$lonych zadan. samoocena
K5 Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane Swiadczenia przedluzona obserwacja, Pz

e zdrowotne. samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; CS- ¢wiczenia symulacyjne;
PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krétkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe

Liczba godzin

Odniesienie efektow uczenia si¢
do ZAJEC

PRAKTYKI ZAWODOWE, semestr IV

Analiza funkcjonowania podmiotu leczniczego - obserwacja struktury
organizacyjnej i metod zarzadzania, identyfikacja mocnych i stabych
stron jednostki.

A.U4.

Udzial w przydzielaniu obowigzkéw pielegniarek i personelu
pomocniczego, obserwacja stylow kierowania 1 komunikacji,
obserwacja metod delegowania zadan.

AUS,K.1

Obserwacja  procesu  podejmowanie  decyzji  zawodowych
i zarzadczych, analiza sytuacji problemowych, udziat w odprawach
i naradach pielegniarskich.

AU6., K.2.

Obserwacja procesow rekrutacji i adaptacji nowych pracownikow,
¢wiczenia w opracowaniu planu adaptacyjnego, planowanie $ciezki
rozwoju zawodowego (dla siebie i zespotu).

AU7.,AU8.,K3.

Przygotowywanie = przykladowych opisow  stanowisk pracy,
opracowywanie standardow organizacyjnych, ¢wiczenia w uktadaniu
harmonograméw pracy zgodnie z zapotrzebowaniem.

A.U9., A.U10.

Zapoznanie procedur monitorowania jakosci w  podmiocie
leczniczym, przygotowanie do oceny zewngetrznej (np. akredytacja,
1S0), krytyczna ocena wlasnych dziatan i wspotpracownikow.

AUIL,K.1,,K.5.

Analiza przypadkow zwigzanych z problemami etycznymi,
wskazywanie priorytetow w realizacji zadan, refleksja nad rola

A.U11,K.3.,K4,K.S5.




prestizu zawodu i solidarnosci zawodowej | \

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Ksykiewicz-Dorota A. (red.), Zarzadzanie w pielegniarstwie, PZWL, Warszawa 2015 (dodruk 2023).

Literatura uzupelniajaca:
1. Krol H., Ludwiczynski A., Zarzqdzanie zasobami ludzkimi., Wyd. Naukowe PWN, Warszawa 2023.

Sposéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Praktyki zawodowe > Zaliczenie bez oceny

Warunki uzyskania zaliczenia:

Praktyki zawodowe:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e pozytywne spetnienie kryteridow dotyczacych kompetencji spotecznych i umiejgtnosci;
e aktywny udziat w zajeciach.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny kompetencji spolecznych i umiejetnosci

Kryteria znajduja si¢ w Dzienniku Ksztatcenia Praktycznego.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:
Zajgcia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecno$ci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowiazani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzaminow. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu
moze nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W WYBRANYCH CHOROBACH
PRZEWLEKLYCH

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
IT stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
IX IIX o lo 2X 3X 4X 50 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 58 351 1285
e-mail: dzieckanat psw gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o
szczegolowe efekty uczenia si¢: e zaawansowana praktyka pielegniarska o
¢ badania naukowe i rozwoj praktyki zawodowej pielggniarki o
e praktyki zawodowe X
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 160
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 8

Metody dydaktyczne

Praktyka zawodowa, praca grupowa, realizacja zadan praktycznych pod nadzorem opiekuna praktyk.

Zalozenia i cel

Opanowanie przez studentdéw wiedzy i umiejetnosci z zakresu opieki i edukacji terapeutycznej

przedmiotu nad pacjentami z wybranymi schorzeniami przewlektymi wymagajacymi leczenia specjalistycznego.
Uswiadomienie studentom konieczno$ci systematycznego uzupetniania i uaktualniania wiedzy w tym
zakresie, - doskonalenie ksztattowania u studentéw postaw odpowiedzialno$ci w opiece nad chorym
oraz przestrzegania zasad etyki zawodowe;j.

Narzedzia Wyposazone stanowisko pracy w jednostkach szpitala

dydaktyczne '

Wymagania | Podstawy pielegniarstwa, Etyka, Promocja zdrowia, Badanie fizykalne, Dietetyka Choroby wewngtrzne
wstepne i pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia 1 pielggniarstwo chirurgiczne, Pediatria 1 pielegniarstwo

pediatryczne, Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne, Opieka paliatywna, Farmakologia.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zaje¢
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiagnigcia zamierzonych dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
B.U9 diagnozowac¢ zagrozenia zdrowotne pacjenta z choroba Realizacja zleconego Pz
przewlekta; zadania
B.U10. ocenia¢ adaptacj¢ pacjenta do choroby przewlektej; Realizacj; zl?conego PZ
zadania
B.UI3 wykorzystywac zasoby technologiczne dla potrzeb poradnictwa | Realizacja zleconego Pz
) ) zdrowotnego; zadania




planowa¢ i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w
zakresie samoobserwacji 1 samopielggnacji oraz jego rodziny o
B.U24. lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z choroba Realizacja zleconego PZ
przewlekla (przewlekla niewydolnos$cig krazenia, zaburzeniami zadania
rytmu serc i nadcisnieniem tetniczym, POChP, cukrzyca);
B.U2S. wyk(')rzystyw'aé nowoczesne technologie infprmacyjne do . Realizacja zleconego o7
monitorowania stanu pacjentéw z chorobami przewleklymi; zadania
planowac i sprawowac opieke pielggniarskg nad pacjentem z .
B.U30. niewydolnoscig narzagdows przed przeszczepieniem narzadow i Realizacja zl?coneg © PZ
po ich przeszczepieniu, zadania
B.U62. wykorzystywac stapda.ryzov&.lane narzedzia w przeprowadzaniu | Realizacja zleconego Pz
oceny stanu odzywienia pacjenta; zadania
B.US0. stwierdzaé wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. Reallzazjgail;conego PZ
Z
Dokonuje krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan przediuzona obserwacja
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic przez opiekuna /
K.1. $wiatopogladowych i kulturowych. nauczyciela pZ
prowadzqgcego, ocena
360°, samoocena
Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow dziatalnoSci | przedtuzona obserwacja
zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku przez opiekuna /
K.2. trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu. nauczyciela PZ
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena
Okazuje dbalo$¢ o prestiz zwiazany z wykonywaniem zawodu | przediuzona obserwacja
pielegniarki i solidarno$cig zawodowa. przez opiekuna /
K3. nauczyciela Pz
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena
Rozwiazuje zlozone problemy etyczne zwiazane z przediuzona obserwacja
wykonywaniem zawodu pielggniarski i wskazuje priorytety w przez opiekuna /
K.4. realizacji okre$lonych zadan. nauczyciela PZ
prowadzgcego, ocena
360°, samoocena
Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane Swiadczenia przedluzona obserwacja
zdrowotne. przez opiekuna /
K.5. nauczyciela Pz
prowadzqcego; ocena
360°, samoocena
Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii marketingowych | przediuzona obserwacja
przemyshu farmaceutycznego i reklamy jego produktow. przez opiekuna /
K.6. nauczyciela Pz
prowadzgcego,; ocena
360°, samoocena

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne;

PZ-praktyki zawodowe

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

w_zakresie wiedz

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC

PRAKTYKA ZAWODOWA, semestr 11

1. Kompleksowe badanie podmiotowe i przedmiotowe chorego przewlekle dla 160 B.U9-U10., B.U13., B.U24-

celow diagnozowania zagrozen zdrowotnych; adaptacji do choroby

przewleklej,

udzielania porad pielggniarskich, prowadzenia edukacji

zdrowotnej, realizacji programéw profilaktycznych i promujacych zdrowie.
2. Diagnoza potrzeb zdrowotnych, planowanie i przeprowadzanie edukacji
terapeutycznej pacjenta chorego przewlekle, jego rodziny i opiekuna w
zakresie samoobserwacji i samopielggnacji.
3. Udziat we wdrazaniu programéw promocji zdrowia i edukacji zdrowotne;j
dla chorych przewlekle i ich rodzin.

25.,B.U30.,B.U62.,
B.U80., K.1-5.




4. Udzielanie porad pielggniarskich z wykorzystaniem dostgpnych zasoboéw
technologicznych i wybranych metod edukacji zdrowotnej w zakresie
profilaktyki i prewencji choroéb zakaznych, chordb spotecznych i chordb
cywilizacyjnych. swoistych zagrozen zdrowotnych wystepujacych w
srodowisku zamieszkania, edukacji i pracy.

5. Planowanie i realizacja zawansowanej opieki pielegniarskiej wobec
pacjentow chorych przewlekle.

6. Wdrazanie standardow opieki pielegniarskiej w chorobach przewlektych.
Wskazania zdrowotne dopasowane do potrzeb pacjenta chorego na chorobe
przewlekta.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Literatura w zakresie przedmiotow z grupy B. Zaawansowana praktyka pielggniarska.

Literatura uzupelniajaca:
1. Literatura w zakresie przedmiotéw z grupy B. Zaawansowana praktyka pielegniarska.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Praktyki zawodowe = Zaliczenie bez oceny

Warunki uzyskania zaliczenia:

Praktyki zawodowe:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e pozytywne spehienie kryteridéw dotyczacych kompetencji spotecznych i umiejetnosci;
e aktywny udziat w zajeciach.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny kompetencji spolecznych i umiejetnosci

Kryteria znajduja sie w Dzienniku Ksztatcenia Praktycznego.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:
Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczedniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku

Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

ORDYNOWANIE LEKOW I WYSTAWIANIE RECEPT

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

Io IIX Mo lo 2X 30 40 5o 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 1
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 58 351 12 85
e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie

szczegolowe efekty uczenia sie:

nauki spoteczne i humanistyczne o
zaawansowana praktyka pielegniarska o

praktyki zawodowe X

[ ]
[ ]
e badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki o
[ ]

Osoba(y) prowadzaca(e):

Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta

Obciazenie studenta
(liczba godzin

dydaktycznych)
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi 20
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1

Metody dydaktyczne

praktyk.

Praktyka zawodowa, praca grupowa, realizacja zadan praktycznych pod nadzorem opiekuna

Zalozenia i cel przedmiotu

substancje psychotropowe.
wystawiania zlecen albo recept.

farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

— Nauczenie studentow podstaw racjonalnej farmakoterapii chorego ze szczegdlnym
zwroceniem uwagi na jej indywidualizacje oraz farmakokinetyke i uboczne dziatania lekow.

— Przygotowanie studentéw do samodzielnego ordynowania wybranych lekow, srodkoéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych na podstawie
oceny stanu pacjenta, w tym ordynowania lekow zawierajacych okreslone substancje czynne,
z wylaczeniem lekow zawierajacych substancje bardzo silnie dzialajace, srodki odurzajace i

— Nauczenie studentdow zasad ordynowania okreslonych wyrobow medycznych, w tym

— Ksztaltowanie postaw profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu

Narzedzia dydaktyczne

Wyposazone stanowisko pracy w jednostkach szpitala.

Wymagania wstepne

Wiedza z zakresu farmakologii w zakresie studiow pierwszego stopnia kierunkéw medycznych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia si¢

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiggnigcia zamierzonych
efektow uczenia si¢

Forma
realizacji zajeé
dydaktycznych
* wpisz symbol

B.UI.

dobierac i przygotowywaé zapisy form recepturowych
lekow zawierajacych okreslone substancje czynne na
podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta;

Realizacja zleconego

Pz




interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktow Realizacja zleconego

B.U2. .
u leczniczych; zadania Pz
dobierac i ordynowac leki zawierajace okreslone
substancje czynne, z wytaczeniem lekow zawierajacych o
B.U3. substancje bardzo silnie dzialajace, $rodki odurzajace i Realizacja zleconego PZ
) ., . zadania
substancje psychotropowe, w tym wystawia¢ na nie
recepty;
dobierac i ordynowac¢ srodki spozywcze specjalnego
B.U4 przeznaczenia zywieniowego, w tym wystawia¢ na nie Realizacja zleconego .
T recepty, oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne, w zadania
tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty;
rozpoznawac zjawisko 1 skutki polifarmakoterapii i
B.US polipragmazji oraz edukowac¢ pacjenta, jego rodzine lub Realizacja zleconego
T opiekuna, a takze pracownikow opieki zdrowotnej w zadania PZ
zakresie stosowanej farmakoterapii;
Dokonuje krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan .
Przedluzona

K.1 wspoOlpracownikow z poszanowaniem roéznic PZ

$wiatopogladowych i kulturowych. obserwacja
Formutuje opinie dotyczace réznych aspektow
K2 dziatalnosci zawodowej i zasiegania porad ekspertow w Przediuzona
) przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem obserwacja PZ
problemu.
K3 Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem Przediuzona
’ zawodu pielggniarki i solidarno$cig zawodowa. obserwacja Pz
Rozwigzuje ztozone problemy etyczne zwigzane z .
Przedtuzona

K.4 wykonywaniem zawodu pielggniarki i wskazuje PZ

priorytety w realizacji okreslonych zadan, obserwacja
K5 Ponosi odpowiedzialno$¢ za realizowane Swiadczenia Przedluzona
’ zdrowotne. obserwacja Pz
Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii i
K.6 marketingowych przemyshi farmaceutycznego i reklamy Przediuzona PZ
jego produktow. obserwacja

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe;

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentdw, innych wspdtpracownikéw); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba godzin Odniesienie do
efektow uczenia sie
do ZAJEC

PRAKTYKI ZAWODOWE, semestr 11

e Dobieranie oraz przygotowanie zapisow form recepturowych lekow,
zawierajacych okre$lone substancje czynne.

e Dobieranie i ordynowanie $rodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego. Wystawianie zlecen oraz recept. 20 B.Ul-4., K.1-6.

e Polifarmakoterapia, polipgramazja — edukacja pacjentéw, rodziny w zakresie
stosowania farmakoterapii.

e  Postepowanie w przypadku przedawkowania substancji leczniczych.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Dominiak I., Gaworska-Krzeminska A., Kilianska D., Ordynowanie lekow i wypisywanie recept. Przewodnik dla
pielegniarek i potoznych, Edumetriq, Sopot 2016.
2. Rajtar-Cynke G., Recepty. Zasady wystawiania, PZWL, Warszawa 2016 (druk 2023).

Literatura uzupelniajaca:




1. Hryniewiecka E., Joniec-Maciejak 1., Ordynacja i farmakoterapia w praktyce pielegniarki i potoznej, Urban & Partner,
Wroctaw 2019.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Praktyki zawodowe = Zaliczenie bez oceny

Warunki uzyskania zaliczenia:

Praktyki zawodowe:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e pozytywne spehienie kryteridéw dotyczacych kompetencji spotecznych i umiejetnosci;
e aktywny udziat w zajeciach.

Kryteria ocen:

Kryteria oceny kompetencji spolecznych i umiejetnosci

Kryteria znajduja sie¢ w Dzienniku Ksztatcenia Praktycznego.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:
Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa modulu/przedmiotu: TURYSTYKA ZDROWOTNA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil ksztalcenia:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe O uzupelniajace X do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX [Io Mo 1X 20 3o 40 5o 6o
Liczba przypisanych punktéw ECTS 1
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Rodzaj modulu/ przedmiotu odnoszacy si¢
do przygotowania zawodowego*:

¢ nauki spoleczne i humanistyczne X

e zaawansowana praktyka pielegniarska o

e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 9

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 16

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — og6lna liczba 16/25

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1

Metody dydaktyczne

podajace (wyktad, prezentacja, pogadanka),

programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),

aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja
dydaktyczna, metoda projektu),

praca w grupach, metoda problemowa, burza mozgoéw, praca w oparciu o metodg
metaplanu.

Zalozenia i cel przedmiotu

Zapoznanie z zagadnieniami turystyki zdrowotnej oraz jej geneza.

Przekazanie wiedzy z zakresu funkcjonowania uzdrowisk w Polsce i na $wiecie.
Zainteresowanie studentéw problemami ochrony zdrowia jako czynnikow wptywajacych
na rozwoj turystyki medyczne;j.

Ukazanie turystyki zdrowotnej jako elementu systemu wspierajgcego zdrowie
spoteczenstwa poprzez profilaktyke i leczenie poza miejscem swojego zamieszkania
Przekazanie wiedzy ukazujacej zwiazki pomiedzy turystyka a zdrowiem, oraz turystyka
a systemami opieki zdrowotne;.




Zainteresowanie studentéw korzySciami wynikajagcymi ze wspolpracy interesariuszy

turystyki i zdrowia.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, plansze.

Wymagania wstepne

Wiedza z zakresu psychologii, socjologii, zdrowia publicznego.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Student, ktéry zaliczy przedmiot Metody weryfikacji Forma realizacji zaje¢
. . . osiagnigcia zamierzonych dydaktycznych
efektu uczenia sig zna/potrafi/jest gotow: efektow uczenia sic * wpisz symbol
zak?esy uprawnien z?wodowych do Egzamin-test
udzielania $wiadczen zdrowotnych przez .
A.W6. . . . S wielokrotnego wyboru w
pielggniarke w odniesieniu do poziomow IMCQ), projekt
kwalifikacji zawodowych pielegniarki, ’
metody zarzadzania w systemie ochrony Egzamin-test
AW7. sdrowia: wielokrotnego wyboru W
’ /MCQ/, projekt
zasady realizacji i finansowania §wiadczen Egzamin-test
A W13. pielggniarskich w systemie ubezpieczenia wielokrotnego wyboru w
zdrowotnego; /MCQV, projekt
. . , . Egzamin-test
A W22. géitﬁgg proyvacrlzre éna d.21alta’ln?sc1 wielokrotnego wyboru W
yjnej wsrdd pacjentow; IMCO/, projekt
Okazuje dbalos¢ o prestiz zwigzany z
K.3. wykonywaniem zawodu pielegniarki samoocena W
i solidarno$cig zawodowa.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w_zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba godzin Odniesienie efektow

uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I
1. Podstawowe pojecia z zakresu turystyki zdrowotnej. Zdrowotna funkcja AW6-7., AW13., A W22,
turystki (Pojecie turystyki i turystyki zdrowotnej, jej znaczenie i trendy). K.3.
2. Czynniki rozwoju turystyki zdrowotnej ze szczegdlnym uwzglednieniem 9

systemow ochrony zdrowia.
3. Formy wspolpracy i promocji w obszarze turystyki zdrowotnej w ujgciu
praktycznym w Polsce i za granica.

Samodzielna praca studenta

1. Turystyka Spa i Wellness. AW6-7., AW13., A W22,

2. Znaczenie i organizacja uzdrowisk w Polsce i na §wiecie — turystyka 16 K.3.
uzdrowiskowa.

3. Wyzwania i trendy w rozwoju turystyki zdrowotne;j.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Biernat E., Cwiklinska J., Dziedzic E., Kachniewska M., Zawistowska H., Turystyka medyczna. Wybrane zagadnienia.,
Oficyna Wydawnicza Szkoty Gtéwnej Handlowej w Warszawie, Warszawa, 2020.
2. Dryglas D., Golba J., Determinanty funkcjonowania i rozwoju uzdrowisk w Europie., PWN, Warszawa 2017.

Literatura uzupelniajaca:.
1. Lubowiecki-Vikuk A., Postrzeganie kompozycji marketingowej w podmiotach podazy turystyki medycznej przez
konsumentow, SGH, 2021.




2. Paszkowska M., Polski system ochrony zdrowia, Difin, Warszawa 2020.

Sposdb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyklad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna niecobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus |Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5 (2.9

%  poprawnych|

o 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej
odpowiedzi

Odpowied?Z ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ my$lenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réoznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) 2> Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak gtebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czesciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepeina, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedZ bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzgcego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zaj¢ciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia







SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: DEPRESJA, WYPALENIE I JAKOSC ZYCIA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO
Poziom studiow™: I stopnia (licencjackie)

II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowigzkowe 0 uzupelniajace X do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
IX IIo 1o 1X 20 30 40 50 60O
Liczba przypisanych punktéw ECTS 15
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58351 1285

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoleczne i humanistyczne X
szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska o
e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta

(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W)

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 17

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 21

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 21/38
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1,5
Metody dydaktyczne e podajace (wykltad, pogadanka),

e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice)
e aktywizujace (metoda przypadkéw, metoda sytuacyjna)

e metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna, metoda projektu)
e analiza przypadkow klinicznych.

Zalozenia i cel przedmiotu Zapoznanie studentow z zagadnieniami zwigzanymi z depresja, wypaleniem zawodowym i
jakoscia zycia. Studenci beda mieli okazj¢ zrozumie¢ te stany psychiczne, pozna¢ ich objawy,
przyczyny oraz skutki. Ponadto, przedmiot ma na celu rozwijanie umiejetnosci diagnozowania
i leczenia depresji oraz zapobieganie wypaleniu zawodowemu w kontek$cie pracy
pielegniarza/pielggniarki.

Narzedzia dydaktyczne Tablica i rzutnik multimedialny, plansze.

Wymagania wstepne Wiedza z zakresu psychologii, socjologii.




Macierz efektow uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji Forma realizacji
Symbol Student, ktory zaliczy przedmiot osiggnigcia zamierzonych zajec
efektu uczenia sig zna/potrafi/jest gotow: efektéw uczenia sig dydaktycznych

* wpisz symbol

organizowac i nadzorowac pracg zespotow

A.US. pielegniarek, potoznych lub personelu Kolokwium ustne K
pomocniczego;
planowa¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac rézne

A.U7. metody, organizowac¢ rekrutacje pracownikow i Kolokwium ustne K

planowac proces adaptacji zawodowej;

opracowywac plan wlasnego rozwoju
zawodowego i motywowaé do rozwoju
zawodowego innych cztonkow podlegltego
zespotu;

A.US. Kolokwium ustne K

opracowywac¢ harmonogramy pracy personelu
A.UI0. w oparciu o oceng zapotrzebowania na opieke Kolokwium ustne K
pielegniarska;

wykorzystywaé w pracy zroznicowane metody
AUILS. i techniki komunikacji interpersonalne;j
wynikajace z uwarunkowan kulturowych,
etnicznych, religijnych i spotecznych;

Kolokwium ustne K

K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wiasnych i

dzialan wspdlpracownikéw z poszanowaniem | [7zedluzona obserwacja, K
e . samoocena
roznic §wiatopogladowych i kulturowych.
K.2. Formutuje opinie dotyczace roznych aspektow
dziatalnos$ci zawodowej i zasiggania porad Przedluzona obserwacja, K
ekspertow w przypadku trudnosci z samoocena
samodzielnym rozwigzaniem problemu.
K.4. Rozwigzuje ztozone problemy etyczne
zwigzane z wykonywaniem zawodu Przedluzona obserwacja, K
pielegniarski i wskazuje priorytety w realizacji samoocena

okreslonych zadan.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wied wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentdéw, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba godzin | Odniesienie efektéw
uczenia sie do ZAJEC

KONWERSATORIA/CWICZENIA, semestr I

1. Pojecie depresji, wypalenia zawodowego i jakosci zycia. 17 AUS5.,AU7., AU,

2. Czynniki wplywajace na wypalenie zawodowe (rozwdj pracownikow, A.U10.,, A.U1S., K.1-2. K 4.

harmonogram pracy).
3. Kryteria diagnostyczne.
4. Techniki samoobserwacji i samooceny.
5. Strategie zarzadzania stresem.

Samodzielna praca studenta

1. Specyfika wypalenia zawodowego w zawodzie pielegniarza/pielegniarki: 21 A.US.,, AU7., AUS,
czynniki ryzyka i profilaktyka, skutki wypalenia zawodowego, A.U10., A.UI5,K.1-2. K 4.
konsekwencje dla pielggniarza/pielggniarki i zycia osobistego.

2. Zapobieganie i radzenie sobie z wypaleniem zawodowym.

3. Wsparcie psychologiczne i spoteczne.

WYKAZ LITERATURY




Literatura podstawowa:
1. S¢k H., (red.), Wypalenie zawodowe: przyczyny i zapobieganie, Wyd. Naukowe PWN, Warszawa 2023.

Literatura uzupelniajaca:
1. Scott]J., Tacchi M.J., Depresja, e-book, Wyd. UL, £.6dz 2020.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng
Seminaria = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Seminaria:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus |Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena

%  poprawnych|
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réoznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gtownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegélow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mnie;j
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogoélnikowo lub
nictrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.

Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie




btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczycicla.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowiazani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: OPIEKA PIELEGNIARSKA NAD PACJENTEM Z CHOROBAMI KRWI
Kierunek: PIELEGNIARSTWO
Poziom studiow™: I stopnia (licencjackie)

II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowigzkowe O uzupelniajace X do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
Io IIX Mo lo 20 3X 40 50 60O
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta

Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 15
Seminarium (S) 12
Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 23
Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 27/50
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 2

Metody dydaktyczne e podajace (wyktad, pogadanka),

dydaktyczna, metoda projektu),
o analiza przypadkéw klinicznych.

e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),
o aktywizujgce (metoda przypadkéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja

Zalozenia i cel e Uzyskanie rozszerzonej wiedzy oraz etiologii, patofizjologii, obrazu klinicznego, diagnostyki i
przedmiotu podstaw leczenia choréb krwi i uktadu krwiotwoérczego oraz uksztattowanie profesjonalnej

krwiotworczego.

uktadu krwiotworczego.

postawy wobec pacjentéw oddziatéw hematologicznych.
e  Zapoznanie studenta z psychospotecznymi aspektami opieki nad pacjentem z choroba uktadu

e  Zapoznanie studenta z zasadami udzielania wsparcia pacjentowi z chorobg nowotworowa

Narzedzia dydaktyczne | Tablica i rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy i symulatory

medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).

Wymagania Student posiada wiedz¢ z zakresu anatomii i fizjologii organizmu cztowieka, psychologii, pedagogiki oraz
wstepne zna podstawy opieki pielegniarskiej, zgodne z programem studiow na kierunku pielegniarstwo I stopnia.




Student posiada umiejetnos¢ organizacji pracy wlasnej i w zespole oraz umiejgtnos¢ oceny wlasnych

dziatan i ich interpretacji.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

si¢

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji

osiagnigcia zamierzonych

efektow uczenia si¢

Forma realizacji zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, z

Kolokwium pisemne

B.W9. uwzglednieniem choroby przewlektej; i/lub ustne, esej w
BWI1 zasady postepowania terapeutycznego w przypadku problemow | Kolokwium pisemne W
' ' zdrowotnych; i/lub ustne, esej
zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich . .
B.W12. wynikow w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych Ko.l okwium p Lsenmne W
pielegniarki; i/lub ustne, esej
zasady opieki nad pacjentem — biorcg narzadow przed . .
B.W28. przeszczepieniem narzadow i po ich przeszczepieniu oraz nad KO,Z okwium p Lsenne w
dawca narzadow; i/lub ustne, esej
B.U9 diagnozowac zagrozenia zdrowotne pacjenta z choroba Kolokwium pisemne S
T przewlekla; i/lub ustne, esej
B.U10. ocenia¢ adaptacje pacjenta do choroby przewleklej; Ko'l okwium pis emne S
i/lub ustne, esej
B.UI2 przygotowywac materiaty edukacyjne dla pacjenta, jego Kolokwium pisemne
’ ’ rodziny lub opickuna w ramach poradnictwa zdrowotnego; i/lub ustne, esej S
dobiera¢ i stosowaé metody oceny stanu zdrowia pacjenta w Kolokwium pisemne
B.U14. C : o g
ramach udzielania porad pielegniarskich; i/lub ustne, esej
B.US8O0. stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. Ko'l okwium pis emne S
i/lub ustne, esej
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow
K2 dziatalnosci zawodowej i1 zasi¢gania porad ekspertow w Obserwacja,
’ przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem samoocena S
probleméw;
K.3. Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu Obserwacja, y
pielegniarki i solidarnoscia zawodowa. samoocena Wis
Rozwiazuje ztozone problemy etyczne zwigzane z .
K.4. wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazuje priorytety w Obserwacja, S
samoocena

realizacji okreslonych zadan.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wied

klady/konwersatoria):

egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin

pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentdw, innych wspdtpracownikéw); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie efektéw
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLAD, semestr I
1. Funkcjonowanie czlowieka zdrowego oraz chorujacego na choroby 4 B.W9., B.WI11-12., B.W28,,
przewlekte - choroby krwi. K.2.
2. Postgpowanie terapeutyczne z pacjentem z chorobami krwi. 4
3. Etiologia, klasyfikacja, obraz kliniczny, postepowanie diagnostyczno- 4
terapeutyczne oraz powiktania podstawowych choréb krwi.
4. Opieka nad pacjentem-biorcg przygotowujacym si¢ do przeszczepu oraz po 3
przeszczepie.
SEMINARIUM, semestr I
1. Diagnoza zagrozen zdrowotnych pacjentow z chorobami krwi. Wskazania 4 B.U9-10., B.U12., B.U14.,




zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta. B.US80., K2-4.

2. Adaptacja pacjentoéw do chordb krwi. 4

3. Edukacja pacjentow oraz jego rodziny/opiekuna w ramach poradnictwa 4
zdrowotnego w chorobach krwi.

4. Procedury transplantacji szpiku kostnego - rodzaje, przebieg i powiktania. 3

Samodzielna praca studenta

1. Psychospoteczne aspekty opieki nad pacjentem z choroba uktadu 23 B.W9., B.WI11-12., B.W28.,
krwiotworczego. B.U9-10., B.U12.,B.U14,,
2. Rodzaje i zakres wsparcia §wiadczonego pacjentom z choroba K2-4.
hematologiczna.

3. Ocena reakcji poznawczych i emocjonalnych oraz mechanizmow
adaptacyjnych u pacjenta z choroba uktadu krwiotwoérczego.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Fornagiel S., Malinowska-Lipien 1., Pielegniarstwo hematologiczne, Wyd. PZWL, Warszawa 2023 (druk).

Literatura uzupelniajaca:
1. Czekalska N., Thnatowicz P., Ptak E., Masz to we krwi Choroby autoimmunologiczne, Wyd. Publicat, 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Seminaria = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zajeé¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Seminaria:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajgciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus [Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) |[Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2:0)

%  poprawnych

. 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnigj
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZz wyczerpujaca, w peli poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) 2 OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gléwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegdlow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.




Dobry (4.0) 2 OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. OdpowiedZ niespodjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedZ bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowiazani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: TWORZENIE BIZNESPLANU
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe O uzupelniajace X do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

Io IX IIo lo 20 3X 40 5o 60O
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie

szczegolowe efekty uczenia sie:

e nauki spoleczne i humanistyczne X
e zaawansowana praktyka pielegniarska O

e badania naukowe i rozw0j pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e):

Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 15

Seminarium (S) 15

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 20

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogélna liczba 30/50

Liczba punktow ECTS za przedmiot 2

Metody dydaktyczne

podajace (wyktad, pogadanka),

programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice)
metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna, metoda projektu
analiza przypadkow klinicznych.

Zalozenia i cel przedmiotu

Przedstawienie istotnych tresci dotyczacych tworzenia biznesplanu.

Wyrobienie umiejetnosci konstruowania i analizy biznesplanu, ze szczegdlnym

uwzglednieniem plandéw finansowych.

Wykorzystanie wiedzy z zakresu analizy ekonomicznej i marketingowej w praktyce

zawodowe;j.
Wyksztalcenie umiejetnosci sporzadzenia biznesplanu.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny.

Wymagania wstepne

Wiedza z zakresu podstaw przedsigbiorczo$ci, prawa, zarzadzania.

Macierz efektow uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiggniecia zamierzonych efektow




uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Student, ktory zaliczy przedmiot Metody weryfikacji Forma realizacji zaje¢
fok . ; /i . osiagnigcia zamierzonych dydaktycznych
etektu uczenia si¢ zna/potrati/jest gotow: efektow uczenia si * wpisz symbol
metody zarzadzania w systemie ochrony Kolokwium pisemne
A W7, ; . W
zdrowia; lub ustne, projekt
zasady funkcjonowania organizacji i Kolokwium pisemne
A.W8. L i W
budowania jej struktur; lub ustne, projekt
mechanizmy podejmowania decyzji w Kolokwium pisemne
AWI11. . . 4
zarzadzaniu; lub ustne, projekt
style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w | Kolokwium pisemne
AWI12. L . . W
rozwoju pielggniarstwa; lub ustne, projekt
specyfike funkcji kierowniczych, w tym istot¢ | Kolokwium pisemne
A W14, . , . Y
delegowania zadan; lub ustne, projekt
metgdy dlagnozy organizacyjnej, koncepcje i Kololwium pisemne
A.W15. teori¢ zarzadzania zmiang oraz zasady . w
. . lub ustne, projekt
zarzadzania strategicznego;
stosowa¢ metody analizy strategicznej . .
A.U4. niezbg¢dne dla funkcjonowania podmiotéw Kolokwium pis emne K
wykonujacych dzialalnoéé lecznicza; lub ustne, projekt
stosowac rozne metody podejmowania Kolokwium pisemne
A.UG. .. . g K
decyzji zawodowych i zarzadczych; lub ustne, projekt
planowac¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac
AU7 r6zne metody, organizowac rekrutacje Kolokwium pisemne
e pracownikow i planowac proces adaptacji lub ustne, projekt K
zawodowej;
opracowywac standardy organizacyjne oraz
przygotowywac opisy stanowisk pracy dla Kolokwium pisemne
A.U9. . : . § K
pielegniarek i innych podlegtych lub ustne, projekt
pracownikow;
K.2. Formutuje opinie dotyczace réoznych
aspektow dziatalno$ci zawodowe;j .
i zasi¢gania porad ekspertow w przypadku Obserwacja, W/K
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem samoocena
problemu.
K.6. wykazuje profesjonalnego podejscie do
strategii markietingowych przemysty Obserwacja, /
farmaceutycznego i rekalamy jego samoocena W/K
produktow.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krétkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢éwiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w_zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe

Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr I11

1. Przedstawienie podstawowych poj¢c i definicji zwigzanych z biznesplanem. 15 AW7-8., AWI11-WI12,,

2. Cele i podstawowe zasady tworzenia biznesplanu. AWI14-15,K.2.

3. Istota, zakres i wykorzystanie analizy strategicznej przedsiewzigcia.

4. Formulowanie strategii marketingowe;j.

KONWERSATORIA/CWICZENIA, semestr 111

1. Analiza mikrootoczenia, analiza SWOT. 15 AU4., AU6-7., AU9., K.2.

2. Konstruowanie podstawowej koncepcji biznesplanu.

Samodzielna praca studenta




1. Samodzielne opracowanie strategii marketingowe;. 20 AW7-8., AWI11-W12,,
AWI14-15., A.U4., A.U6-7.,
A.U9., K.2.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. K. Opolski, K. Wisniewski, Biznesplan. Jak go budowac i analizowaé, Wyd. VI, Wyd. CeDeWu, Warszawa 2021.
2. Tokarski A., Tokarski M., Wojcik J., Jak solidnie przygotowa¢ profesjonalny biznesplan, CEDEWU, Warszawa 2017.

Literatura uzupelniajaca:
1. P.Mielcarz, P. Paszczyk, Analiza projektow inwestycyjnych, PWN, Warszawa 2013. IBUK
2. P. Pabianik, Ocena efektywnosci projektow inwestycyjnych, Busines Concepts, Szczecin, 2016. IBUK

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyklady - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e  obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnos¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy

Test

Ocena Bardzo dobry[Dobry plus [Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) |[Niedostateczny (2.0)
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5)

0,

/o poprawnychig) 00, 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > OdpowiedZz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) 2 OdpowiedZ poprawna i pelna, drobne pominig¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegétow. Poprawne slownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogdlne, bez szczegdtowe;j
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > OdpowiedZz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btedami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub calkowity brak wiedzy.
Brak samodzielno$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.




Warunki odbierania zaj¢¢ opuszezonych:

Zajgcia mogg zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowiazani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu: PRZYGOTOWANIE MEDYCZNE DO SYTUACJI
NADZWYCZAJNYCH I WOJENNYCH

Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiéw*: I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiéw*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowigzkowe 0 uzupelniajace X do wyboru o
Rok i semestr studiow*: Rok studiow*: Semestr studiow™:
IX IIo Mo 1X 20 30 40 5o 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 1285

e-mail: dzieckanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne 0O
szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj pielggniarstwa O
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta

(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 15

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 12

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

Samodzielna praca studenta 23

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 27/50
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 2
Metody dydaktyczne ¢ podajace (wyklad, pogadanka),

e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),
o aktywizujace (metoda przypadkéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja
dydaktyczna, metoda projektu).

Zalozenia i cel przedmiotu Wyposazenie studentow w wiedze i umiej¢tnosci z zakresu organizacji i udzielania opieki
medycznej] w warunkach zagrozenia masowego, klesk zywiotowych, katastrof oraz
konfliktéw zbrojnych, z uwzglednieniem zasad medycyny pola walki i1 zarzadzania
kryzysowego

Narzedzia dydaktyczne Tablica i rzutnik multimedialny, plansze




Wymagania
wstepne

Student posiada wiedz¢ i umiej¢tnosci z zakresu podstaw medycyny ratunkowej, anatomii, fizjologii
oraz organizacji systemu opieki zdrowotnej, a takze potrafi dziata¢ w sytuacjach zagrozenia zycia i zdrowia.

Macierz efektow uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji osiggniecia | Forma realizacji zajec
efektu uczenia | Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: | zamierzonych efektow uczenia si¢ dydaktycznych
sie * wpisz symbol
zakresy uprawnien zawodowych do udzielania
A W6 $wiadczen zdrowotnych przez pielggniarke Egzamin pisemny -test W
T w odniesieniu do pozioméw kwalifikacji zawodowych wielokrotnego wyboru /MCQ/
pielegniarki;
A WIIL. mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu . Egzamin pisemny -test W
wielokrotnego wyboru /MCQ/
organizowac i nadzorowac pracg zespotow pielegniarek, ) ,
A.US. . .
Us potoznych lub personelu pomocniczego; Kolokwium ustne C
AUG. stosowac rozne metody'podejmowanla decyzji Kolokwium usine ¢
zawodowych i zarzadczych
K.1. Krytycznie ocenia dzialania wlasne i dziatania
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic Obserwacja, samoocena w/C
swiatopogladowych i kulturowych.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/; test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentéw, innych wspoélpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe

Liczba godzin

Odniesienie efektow uczenia si¢
do ZAJEC

WYKLADY, semestr 1

1.

6.

Wprowadzenie do medycyny katastrof i medycyny pola walki -
klasyfikacja sytuacji nadzwyczajnych i wojennych; rola i zadania
personelu pielegniarskiego.

System zarzadzania kryzysowego w ochronie zdrowia - struktura
systemu w Polsce.

Triage medyczny w sytuacjach masowych — zasady segregacji
poszkodowanych, metody triage (START, SALT)

Postgpowanie w sytuacjach zagrozen biologicznych, chemicznych i
radiacyjnych (CBRN) — rodzaje zagrozen, srodki ochrony
indywidualnej; procedury dekontaminacji 1 bezpieczenstwa
personelu.

Zasady ewakuacji medycznej 1 organizacja punktow medycznych -
etapy ewakuacji rannych i chorych.

Funkcjonowanie punktow opatrunkowych i szpitali polowych

15

AW6.,AWI1l,K.1.

KONWERSATORIA, semestr I

Analiza przypadkow sytuacji kryzysowych i dziatan ratunkowych —
studium rzeczywistych zdarzen masowych (np. katastrofy naturalne,
wypadki masowe, dyskusja nad decyzjami medycznymi
i logistycznymi

Sporzadzanie planu ewakuacji medycznej w warunkach zagrozenia —
planowanie logistyczne i organizacja punktow pomocy; rola
pielggniarki w ewakuacji rannych.

Wsparcie psychiczne pacjentéw i zespotu w sytuacjach kryzysowych
— rozpoznawanie objawow stresu pourazowego, komunikacja

12

A.U5-6., K.1.




i podstawy interwencji kryzysowe;.

Samodzielna praca studenta

Pielggniarstwo w dzialaniach migdzynarodowych i humanitarnych — rola 23 AW6., AWI1I., AUS-6., K.1.
pielegniarki w misjach pokojowych 1 humanitarnych; wspolpraca
z organizacjami mi¢dzynarodowymi (np. WHO, Czerwony Krzyz)

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
Gula P., Machata W., Postepowanie przedszpitalne w obrazeniach ciata, PZWL Wydawnictwo Lekarskie, Warszawa 2015.

Sposdb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Konwersatoria = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Konwersatoria:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajgciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobry|Dobry plus |[Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny

Ocena (5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

%  poprawnych

. 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mnigj
odpowiedzi

OdpowiedzZ ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemow, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) - OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gléwnych
probleméw, bez glebszej analizy szczegdlow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, choé¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) = Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie problemow ogolne, bez szczegotowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéow, brak gltebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czeSciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespdjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) > Odpowiedz niepelna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub




nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo Iub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zajeé opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczedniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: IMMUNOLOGIA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe O uzupelniajace X do wyboru X

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX Mo NIo lo 20 3X 40 5o 60O
Liczba przypisanych punktéw ECTS 1
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dzickanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 13

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — ogélna liczba 12/25

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1

Metody dydaktyczne e podajace (wyktad, pogadanka),

o analiza przypadkéw klinicznych.

e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),

Zalozenia i cel przedmiotu
immunopatologii i immunodiagnostyki.

— Dostarczenie studentom podstawowych wiadomos$ci na temat immunologii,

Narzedzia dydaktyczne Tablica i rzutnik multimedialny, plansze.
Wymagania — Student posiada co najmniej podstawowe wiadomosci na temat biologii komorki i fizjologii
wstepne czlowieka.

dziatan i ich interpretacji.

— Student posiada umiejetnosé organizacji pracy wilasnej 1 w zespole oraz umiejetno$¢ oceny wiasnych

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych




Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zaje¢

efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
B.W9 predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, z Kolokwium pisemne
T uwzglednieniem choroby przewlektej; i/lub ustne, projekt w
B.WI1 zasady postgpowania terapeutycznego w przypadku problemow | Kolokwium pisemne W
' . zdrowotnych; i/lub ustne, projekt
zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich ) .
B.WI12. wynikéw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych KOIOkW ium pisemne w
pielegniarki; i/lub ustne, projekt
K.2. Formutuje opinie dotyczace réznych aspektow dziatalnosci b .
zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku Obserwacja, W
samoocena

trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I
1. Choroby immunologiczne - przyczyny, wystgpowanie, metody 4 B.W9,,B.WI11-12., K.2.
leczenia.
2. Zasady postgpowania w przypadku wystapienia chorob 4
immunologicznych.
3. Badania diagnostyczne w immunologii - dobor, interpretacja. 4

Samodzielna praca studenta

1. Opieka nad pacjentem z chorobg uktadu immunologicznego - 13 B.W9,,B.WI11-12., K.2.
stosowane $rodki ostroznosci, zalecenia.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1.  Gotab J., Jakobisiak M., Lasek W, Stoktosa T. (red.), Immunologia, Wyd. Naukowe PWN, Warszawa 2017 (Druk
2023).
2. Abbas A.K., Lichtman A.H., Pillai S., Immunologia. Funkcje i zaburzenia ukiadu immunologicznego., Wyd. Edra
Urban & Partner, Wroctaw 2021.

Literatura uzupelniajaca
1. Bryniarski K., Siedlar M., Immunologia, Wyd. Edra Urban & Partner, wyd. 2, Wroctaw 2023.

Sposdb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady > Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecno$¢ do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:




Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus |Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena

%  poprawnych|
odpowiedzi

Odpowied?Z ustna

Bardzo dobry (5.0) = Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ mys$lenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réoznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glgbszej analizy szczegdtow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) 2 OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak gtebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czeSciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedZ bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnos$ci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzgcego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: DERMATOLOGIA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe O uzupelniajace X do wyboru X

Rok i semestr studiow*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
Io IIX 1o lo 20 3X 40 50 60O
Liczba przypisanych punktéw ECTS 1
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dzickanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o
szczegolowe efekty uczenia sig: e  zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 13

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — ogélna liczba 12/25

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1

Metody dydaktyczne

programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),
aktywizujace (metoda przypadkoéw, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji,
dyskusja dydaktyczna, metoda projektu).

Zalozenia i cel przedmiotu

e Nauczanie podstawowych cech, uwarunkowan srodowiskowych i
epidemiologicznych najczgstszych chordb skory cztowieka.

e Poznanie przyczyn, objawdw i zasad diagnozowania oraz postgpowania
terapeutycznego najczgstszych chordb przenoszonych droga ptciows.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, plansze.

Wymagania e Student posiada co najmniej podstawowe wiadomos$ci na temat biologii i budowy skory oraz fizjologii

wstepne czlowieka.

¢ Student posiada umiej¢tnos¢ organizacji pracy wiasnej i w zespole oraz umiej¢tnos$¢ oceny wiasnych
dziatan i ich interpretaciji.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych




Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zaje¢

efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
B.W9 predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, z Kolokwium pisemne W
T uwzglednieniem choroby przewlektej; i/lub ustne, projekt
B.WI1 zasady postgpowania terapeutycznego w przypadku problemow | Kolokwium pisemne W
' . zdrowotnych; i/lub ustne, projekt
zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich ) i
B.WI12. wynikéw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych KOIOkW ium pisemne w
pielegniarki; i/lub ustne, projekt
K.2. Formutuje opinie dotyczace réznych aspektow dziatalnosci b .
zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku Obserwacja, W
samoocena

trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania; test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr I

1. Choroby dermatologiczne - przyczyny, wystepowanie, metody leczenia. 3 B.W9.,B.Wl11-12., B.W21.,

: — K.2.,,K.6.

2. Zasady postepowania w przypadku wystapienia chordb skory. 3

3. Badania diagnostyczne w dermatologii - dobdr, interpretacja. 3

4. Leki stosowane w chorobach alergicznych - wptyw na wyniki testow 3

skoérnych.
Samodzielna praca studenta
1. Opieka nad pacjentem z chorobami dermatologicznymi - §rodki ostroznosci. 13 B.W9.,,B.WI11-12., K.2.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Jabtonska S., Majewski S., Choroby skory i choroby przenoszone drogq plciowq., Wyd. PZWL, Warszawa 2023.

Literatura uzupelniajaca

1. Szepietowski J., Baran W., Terapia w dermatologii, Wyd. PZWL, e-book, 2019.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady > Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaj¢¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Ocena Bardzo dobryIDobry plus  [Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) |Niedostateczny




(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)
91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

%  poprawnych
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réoznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) > OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegélow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi nie$cisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mnie;j
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepelna, uproszczona, z btedami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogoélnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedZ bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sg zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: LARYNGOLOGIA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowiazkowe O uzupelniajace X do wyboru X

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

Io IIX 1o lo 2o0 3X 40 5o 6o
Liczba przypisanych punktéw ECTS 1
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 58 351 12 85
e-mail: dzickanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o

szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 13

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — ogélna liczba 12/25

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1

Metody dydaktyczne

e programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),
o aktywizujgce (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja
dydaktyczna, metoda projektu).

Zalozenia i cel przedmiotu

— Zapoznanie studenta z chorobami nosa i zatok przynosowych, jamy ustnej, gardla,
przetyku, krtani, tchawicy i uszu oraz opanowanie podstaw opieki nad pacjentem.

Narzedzia dydaktyczne Tablica 1 rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy
i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne).
Wymagania Anatomia, fizjologia, patofizjologia, farmakologia - opanowanie efektow uczenia si¢ w zakresie wiedzy,

wstepne

umiejetnosci, kompetencji spotecznych z poprzednich lat studiow.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow

uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

si¢

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow:

Metody weryfikacji
osiagnigcia zamierzonych
efektow uczenia si¢

Forma realizacji zaje¢
dydaktycznych
* wpisz symbol




B.WO. predyktory fl.lnkcjonowania cziowiekg zdrowego i chorego, z Kolokwium pisemne W
uwzglednieniem choroby przewlektej; i/lub ustne, projekt

BWI1. zasady postepowania terapeutycznego w przypadku problemow | Kolokwium pisemne W
zdrowotnych; i/lub ustne, projekt
zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich i .

B.W12. wynikdéw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych KOZ okwium p Lsemne w
pielegniarki; i/lub ustne, projekt

K.2 Formutuje opinie dotyczace rdéznych aspektow dziatalnosci .
zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku Obserwacja, w
trudnosci z samodzielnym rozwiagzaniem problemu. samoocena

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-

CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentéw, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I
1. Choroby laryngologiczne - przyczyny, wystgpowanie, metody leczenia. 4 B.W9.,,B.WI11-12., K.2.
2. Zasady postgpowania w przypadku wystapienia chorob 4
laryngologicznych.
3. Badania diagnostyczne w laryngologii - dobdr, interpretacja. 4
Samodzielna praca studenta
1. Opieka pielegniarska przed- i pooperacyjna nad pacjentami z 13 B.W9,,B.WI11-12., K.2.
rekonstrukcjami po usuni¢ciu nowotwordw jamy ustnej, gardta i krtani.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:

1. Grevers G., Iro H., Probst R., red. wyd. polskiego Skarzynski H., Otolaryngologia, Wyd. Edra Urban & Partner, Wroctaw

2019.

Literatura uzupelniajaca

1. Behrbohm H., Kaschke O., Nawka T., Swift A., Choroby ucha nosa i gardla z chirurgiq glowy i szyi, Wyd. Edra Urban &

Partner, Wroctaw 2022.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:

e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);

e zaliczenie innych form zajeé z przedmiotu;

e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych

odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo
(5.0)

Dobry
(4.0)

dobry|Dobry plus

Ocena 4.5)

(3.5)

Dostateczny plus|Dostateczny (3.0)

INiedostateczny
(2.0)




%  poprawnych|

S 91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) - Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réoznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegélow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) 2> OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tno$¢ powigzania tre$ci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. OdpowiedZ niespodjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = OdpowiedZ bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczycicla.

Warunki odbierania zaje¢ opuszezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowiazani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: ZARZADZANIE JAKOSCIA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowigzkowe 0 uzupelniajace X do wyboru X

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

Io IIX Mo lo 2o0 3X 40 5o 6o
Liczba przypisanych punktéw ECTS 1
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 58 351 12 85
e-mail: dzickanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie

szczegolowe efekty uczenia sie:

e nauki spoleczne i humanistyczne X
e zaawansowana praktyka pielegniarska o

e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa O
praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e):

Wedlug planu studiéw

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 13

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — ogélna liczba 12/25

Liczba punktéow ECTS za przedmiot 1

Metody dydaktyczne e aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna),
¢ metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna, metoda projektu),
o analiza przypadkéw klinicznych.
Zalozenia i cel przedmiotu e  Zapoznanie studentéw z zagadnieniami dotyczacymi jakosci w ochronie zdrowia.
e Zapoznanie studenta z systemami zapewnienia jakosci $wiadczen stosowanymi
w placowkach opieki zdrowotne;.
Narzedzia dydaktyczne Tablica i rzutnik multimedialny, plansze.
Wymagania | Wiedza w zakresie socjologii, prawa, zdrowia publicznego, etyki zawodu, innych przedmiotow dotyczacych
wstepne opieki na poziomie studiow pierwszego stopnia dla kierunku pielggniarstwo i innych studidéw medycznych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol
efektu uczenia

si¢

Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow

Metody weryfikacji Forma realizacji zajeé
osiagnigcia zamierzonych dydaktycznych
efektow uczenia si¢ * wpisz symbol




A WT. metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia; Egzamin p wemmny /lub W
ustny/projekt
A.W20. modele i strategie zarzadzania jako$cig w opiece zdrowotnej; Egzamin p wwemny /lub "
ustny/projekt
K.1. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wilasnych i dziatan .
wspolpracownikow z poszanowaniem roéznic Obserwacja, w
$wiatopogladowych i kulturowych. samoocena
K.3. Okazuje dbato$¢ o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu Obserwacja,
pielegniarki i solidarno$cia zawodowa. samoocena w

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegdw/kolezanek, pacjentow, innych wspdipracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I
1. Historia rozwoju dziedziny poprawy jako$ci w opiece zdrowotne;. 3 AW7.,AW20,K.1., K3.
2. Jakosé¢ ustug medycznych: Definicje jakosci. Geneza jakosci. Jako$¢ w 3
ochronie zdrowia.
3. Metody zapewnienia jakosci opieki zdrowotnej: Akredytacja. Norma ISO. 3
Total Quality Management.
4. System zarzadzania jakoscig ISO i jego zastosowanie w placowkach ochrony 3
zdrowia.
Samodzielna praca studenta
1. Narzedzia jakoSci. 3 AW7., AW20.,K.1.,K.3.
2. Planowanie strategiczne w zakladach opieki zdrowotnej w odniesieniu do 3
podnoszenia jakosci.
3. Jakos¢ w pielegniarstwie: Rozwdj jakosci pielegnowania. Przedmiot i 3
kryteria oceny jako$ci. Kwalifikacje w pielegniarstwie a jako$¢.
4. Proces piclggnowania jako element jakosci ustug pielggniarskich: Etap 4
procesu pielegnowania. Proces pielegnowania jako metoda pracy.
Dokumentowanie opieki pielegniarskie;j.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Celej P., Zarzqdzanie jakosciq w podmiotach ochrony zdrowia, Wyd. Oficyna Wydawnicza Humanitas, Sosnowiec
2017.
2. Dobska M., Zarzqdzanie podmiotem leczniczym, Wyd. PZWL, Warszawa 2021.

Literatura uzupehiajaca:
1. Cwik I, Jakosé w ustugach medycznych: wplyw systemow zarzqdzania jakoscig na efektywnosc¢ publicznych ustug
szpitalnych, Wyd. Difin, Warszawa 2023.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe Kkryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).




Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobry|Dobry plus [Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) |Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena

%  poprawnych|
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) - Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réoznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegéldow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupehienia lub doprecyzowania. Umiej¢tno$¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemoéw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z blgdami. Wiedza czgsciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. OdpowiedZ niespodjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczycicla.

Warunki odbierania zaje¢ opuszczonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowiazani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: PATOLOGIA I REHABILITACJA MOWY
Kierunek: PIELEGNIARSTWO
Poziom studiow™: I stopnia (licencjackie)

II stopnia (magisterskie)

Profil studiow: praktyczny
Rodzaj studiow*: stacjonarne / niestacjonarne
Rodzaj zajec*: obowiazkowe O uzupelniajace X do wyboru X
Rok i semestr studiow*: Rok studiow*: Semestr studiow*:
Io IIX Mo lo 20 3X 40 5o 6o
Liczba przypisanych punktéw ECTS 3
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoteczne i humanistyczne o
szczegolowe efekty uczenia sig: e zaawansowana praktyka pielegniarska o
e badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedtug planu studiow
Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta

(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 12

Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 27

Cwiczenia (C)

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 36

Obciazenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 39/75
Liczba punktéow ECTS za przedmiot 3
Metody dydaktyczne podajace (wyktad, pogadanka),

programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych, tablice),
aktywizujace (metoda przypadkéw, metoda sytuacyjna,
metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna, metoda projektu),
analiza przypadkéw klinicznych.

Zalozenia i cel przedmiotu — Opanowanie podstawowej wiedzy o zaburzeniach mowy.
— Umiejetno$ci nawigzywania kontaktu z osobami z zaburzeniami mowy.

Narzedzia dydaktyczne Tablica i rzutnik multimedialny, plansze.
Wymagania — Student posiada wiedz¢ z zakresu anatomii i fizjologii organizmu cztowieka, psychologii, pedagogiki
wstepne oraz zna podstawy opieki pielegniarskiej, zgodne z programem studiow na kierunku pielggniarstwo

I stopnia.

— Student posiada umiejetno$¢ organizacji pracy wlasnej i w zespole oraz umiejetno$¢ oceny wlasnych
dziatan i ich interpretacji.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych




Symbol Ktd i . i/ Metody weryfikacji osiagnigcia Forma realizacji zaje¢
efektu uczenia Student, ktory zaliczy pl"ZdeIOt zna/potrafi/jest zamierzonych efektow uczenia sig dydaktycznych
sie gotow: * wpisz symbol
predyktory funkcjonowania cztowieka
B.W9. zdrowego i chorego, z uwzglednieniem Kolokwium pisemne i/lub ustne W
choroby przewlektej;
B.W10. metOdy. Oce.n y S.tanu Z.drowla pacjenta w Kolokwium pisemne i/lub ustne
poradnictwie pielegniarskim;
B.W11. zasady postep owam,a terapeutycznego w Kolokwium pisemne i/lub ustne
przypadku probleméw zdrowotnych;
diagnozowac¢ zagrozenia zdrowotne pacjenta z Kolokwium ustne, realizacja
B.U9. ; K
choroba przewlekla; zleconego zadania
., . . . Kolokwium ustne, realizacja
B.U10. ocenia¢ adaptacj¢ pacjenta do choroby przewlektej; sleconego zadania K
przygotoxyywac maj[erlaly edukacyjne dla pa%qenta, Kolokwium ustne, realizacja
B.UI2. jego rodziny lub opiekuna w ramach poradnictwa . K
zleconego zadania
zdrowotnego;
opracowywac diagnoze potrzeb zdrowotnych i plan . L
. A, . .. Kolokwium ustne, realizacja
B.U22. organizacji opieki oraz leczenia na poziomie . K
Lo . . zleconego zadania
organizacji i miedzyinstytucjonalnym;
B.U74 analizowac¢ i dostosowywac¢ do potrzeb pacjenta Kolokwium ustne, realizacja K
' ) programy promocji zdrowia psychicznego; zleconego zadania
B.UTS rozpoznawac sytuacj¢ zyciowa pacjenta w celu Kolokwium ustne, realizacja K
) ) zapobiegania jego izolacji spotecznej; zleconego zadania
KI. Dokonuje krytycznej oceny dziatan wilasnych i
dziatan wspotpracownikoéw z poszanowaniem Przediuzona obserwacja K
roznic $wiatopogladowych i kulturowych.
K2. Formutuje opinie dotyczace réznych aspektow
d21alaln,osc1 zawodowej i zasiggania porad . Preedluzona obserwacia K
ekspertdow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu.
K3. Okazuje dbalos$¢ o prestiz zwiagzany z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i solidarno$cia Przediuzona obserwacja W/K
zawodowa.
K4. Rozwigzuje ztozone problemy etyczne zwigzane z
wykonywaniem zawodu pielegniarski i wskazuje Przedluzona obserwacja K
priorytety w realizacji okre$lonych zadan.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba | Odniesienie efektow uczenia si¢ do
godzin | ZAJEC
WYKLADY, semestr 1
1. Patologia mowy - funkcjonowanie cztowieka zdrowego i 4 B.Wo9-11., K.3.
chorego.
2. Metody oceny stanu zdrowia pacjenta pod katem 4
rehabilitacji mowy oraz jej patologii.
3. Metody nawigzywania kontaktu z osobg z zaburzeniami 4
mowy.
KONWERSATORIA/CWICZENIA, semestr I
1. Diagnoza oraz adaptacja pacjenta wobec choroby 9 B.U9-10., B.U12., B.U22., B.U74-75.,
przewleklej oraz zwigzanych z nig patologii mowy. K.1-4.
2. Edukacja pacjenta oraz jego rodziny/opiekuna w zakresie 9
rehabilitacji mowy.




3. Diagnoza potrzeb zdrowotnych oraz plan organizacji opieki 9
dla pacjentow wymagajacym rehabilitacji aparatu mowy.

Samodzielna praca studenta

1. Opracowanie zadania i przygotowanie do zaliczenia 36 B.W9-11., B.U9-10., B.U12., B.U22.,
¢wiczen. B.U74-75., K.3.
2. Przygotowanie do egzaminu z wyktadow.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
1. Tarkowski Z. (red.), Patologia mowy, Wyd. Grupa Wydawnicza Harmonia Universalis, Gdansk 2017.

Literatura uzupelniajaca:
1. Kostun 1., Logopedia, Wyd, Ridero IT Solution, e-book, 2021.

Sposdb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposob zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z oceng
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nicobecnos$é do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prég zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajgciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobry|Dobry plus |[Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% i mniej

Ocena

%  poprawnych
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) > Odpowiedz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
problemow, uwzgledniajgca rozne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiejetnos¢ integrowania wiedzy z réoznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) - OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pominigcia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegélow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, choé¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > OdpowiedZ zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe stownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescisto§ciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiejetnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spojna, ale mnie;j
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych probleméw, brak glebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czgsciowo




aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. OdpowiedZ niespdjna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) = Odpowiedz niepetna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Slownictwo fachowe stosowane nieprawidlowo lub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bledna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczycicla.

Warunki odbierania zaje¢ opuszcezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w
przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajeciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

PIELEGNIARSTWO WOBEC UZALEZNIEN I MARGINALIZACJI
SPOLECZNEJ

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
IT stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*:

obowigzkowe 0 uzupelniajace X do wyboru X

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

IX IIo Ho lo 2X 30 40 5o 60
Liczba przypisanych punktéw ECTS 2,5
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 583511285
e-mail: dzieckanat psw gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie e nauki spoleczne i humanistyczne X
szczegolowe efekty uczenia si¢: e zaawansowana praktyka pielegniarska o
e badania naukowe i rozwoj pielegniarstwa O
e  praktyki zawodowe O
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedhug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 15

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 12

Zajecia praktyczne (ZP)

Samodzielna praca studenta 36

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 27/63

Liczba punktéw ECTS za przedmiot 2,5

Metody dydaktyczne

¢ aktywizujgce (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna, metoda inscenizacji, dyskusja
dydaktyczna, metoda projektu),

Zalozenia i cel przedmiotu

Przedmiot zaktada przygotowanie pielegniarki na poziomie magisterskim do
profesjonalnego, empatycznego i interdyscyplinarnego dziatania wobec 0so6b uzaleznionych
1 marginalizowanych spotecznie. Umozliwia zdobycie wiedzy i umiejetnosci potrzebnych do
rozpoznawania probleméw, planowania opieki oraz prowadzenia dziatan profilaktycznych
i edukacyjnych w roznych srodowiskach.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny.

Wymagania .
wstepne e  Umiejetnosé
interpretacji.

e Znajomos¢ zagadnien z zakresu psychologii, dydaktyki, zdrowia publicznego, promocji zdrowia i etyki
zawodu na poziomie studiéw kierunku pielegniarstwo pierwszego stopnia.
Umiejetnosci komunikacyjne, kompetencje migkkie.

organizacji pracy wlasnej i w zespole oraz umiej¢tnos¢ oceny wilasnych dziatan i ich

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow




uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Symbol Metody weryfikacji Forma realizacji zajeé
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: osiggnigcia zamierzonych dydaktycznych
sie efektow uczenia si¢ * wpisz symbol
Egzamin pisemny -test
A W21 podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki medycznej; wielokrotnego wyboru w
/MCQ/
. . , . c Egzamin pisemny -test
A W22, metody prowadzenia dz1.alalr,10s01 edukacyjnej wsrod wielokrotnego wyboru W
pacjentow; /MCO/
kulturowe uwarunkowania organizacji leczenia i zapewnienia Egzamin pisemny -test
A W25. opieki, z uwzglgdnieniem zachowan zdrowotnych i podejscia wielokrotnego wyboru W
do leczenia /MCQ/
wykorzystywaé w pracy zroznicowane metody i techniki
A.U15. komunikacji interpersonalnej wynikajace z uwarunkowan Kolokwium ustne ¢
kulturowych, etnicznych, religijnych i spotecznych;
AUL7 rozpoznawac kulturowe uwarun.koyvanla stylu zycia majace Kolokwium usine e
wptyw na zdrowie i chorobeg;
Krytycznie ocenia dziatania wtasne i dziatania .
g o . Y. Obserwacja, .
K.1. wspotpracownikoéw z poszanowaniem roznic w/C
. . samoocena
$wiatopogladowych i kulturowych.

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport, krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N, test uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnos$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegdw/kolezanek, pacjentdw, innych wspdipracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba Odniesienie efektow
godzin uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr 11

e  Wprowadzenie do tematyki uzaleznien i marginalizacji spolecznej 15 A W21-22, AW25., K.1.

e Rodzaje uzaleznien — przeglad i charakterystyka:
— Uzaleznienia chemiczne: alkohol, narkotyki, leki
— Uzaleznienia behawioralne: hazard, uzaleznienie od Internetu,
zakupow
—  Wspdtwystepowanie uzaleznien i zaburzen psychicznych
e Marginalizacja spoteczna — przyczyny, skutki, profilaktyka
— Bezdomno$¢, ubostwo, wykluczenie zdrowotne
—  Wplyw marginalizacji na zdrowie i dostgp do §wiadczen
— Rola polityki spotecznej i zdrowotnej
Opieka nad osobg uzalezniong — aspekty pielegniarskie
Etyka i prawo w pracy z osobami marginalizowanymi i uzaleznionymi

]
[ ]
CWICZENIA, semestr 11

e  Analiza studium przypadku pacjenta z uzaleznieniem 12 A.Ul1S5., AU17.,K.1

e Komunikacja z pacjentem z uzaleznieniem — techniki aktywnego stuchania,
rozpoznawanie mechanizmow obronnych, praca z trudnymi emocjami

e Warsztaty z zakresu profilaktyki uzaleznien - projektowanie kampanii
edukacyjnych, prowadzenie zaje¢ profilaktycznych z mtodzieza

Samodzielna praca studenta

e  Opicka pielegniarska nad osobg bezdomna/wykluczong — planowanie opieki 36 A W21-22, AW25., A.U1S5,,
w warunkach ograniczonego dost¢gpu do zasobow. AU17.,K.1.

e System wsparcia i wspolpraca interdyscyplinarna — koordynacja dziatan
i opieki srodowiskowej

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
e  Cierpiatkowska L., Chodkiewicz J., Uzaleznienie od alkoholu, Wyd. PWN, Warszawa 2020.




e  Cierpiatkowska L., Chodkiewicz J., Uzaleznienia behawioralne, Wyd. PWN, Warszawa 2018.

Sposdéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyktady - Zaliczenie z ocena
Cwiczenia = Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecnosé do 10% za zgoda prowadzacego);
e  zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych
odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnosci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji zadania itp. (minimalny prog zaliczenia:
60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test

Bardzo dobryDobry plus |Dobry Dostateczny plus|Dostateczny (3.0) [Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) (3.5) (2.0)

91-100% 81-90% 71-80% 61-70% 51-60% 50% 1 mniej

Ocena

%  poprawnych
odpowiedzi

Odpowiedz ustna

Bardzo dobry (5.0) = OdpowiedZz wyczerpujaca, w pelni poprawna merytorycznie. Trafna i kompleksowa identyfikacja
probleméw, uwzgledniajaca rézne aspekty kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i badaniach. Samodzielno$¢ myslenia, umiej¢tnos¢ integrowania wiedzy z réznych dziedzin.
Wysoka jako$¢ jezykowa, swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = OdpowiedZ poprawna i petna, drobne pomini¢cia mniej istotnych informacji. Trafne rozpoznanie glownych
probleméw, bez glebszej analizy szczegdlow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne. Wiedza
aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi.
Poprawna argumentacja oparta na wiedzy teoretycznej i praktyczne;j.

Dobry (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami. Rozpoznanie probleméw ogolne, bez szczegdtowej
analizy. Fachowe slownictwo stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescistosciami. Wiedza medyczna aktualna, cho¢ wymaga
uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powigzania tresci z praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej
rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) > Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi brakami. Rozpoznanie tylko
najwazniejszych problemow, brak gltebszego wgladu. Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z bledami. Wiedza czeSciowo
aktualna, z widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela. Odpowiedz niespojna, z tendencja do
powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) - Odpowiedz niepelna, uproszczona, z bledami merytorycznymi. Problemy rozpoznane ogdlnikowo lub
nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane nieprawidtowo Iub nieadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna, trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz btedna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak rozpoznania probleméw lub wskazanie
btednych zagadnien. Niepoprawne, chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna lub catkowity brak wiedzy.
Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigza¢ problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zajeé opuszczonych:
Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci, np. choroby potwierdzonej zwolnieniem
lekarskim lub innych zdarzen losowych. Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materialu lezy po stronie prowadzacego zajecia, a w




przypadku praktyk — koordynatora praktyk.
Studenci powracajacy z urlopu dzickanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani do uczestnictwa we wszystkich zajgciach
oraz przystapienia do zaliczen i egzamindw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania przedmiotu moze
nastapi¢ wylacznie w przypadku uzyskania wezesniej oceny co najmniej dostatecznej (3.0).
Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jako$ci Ksztalcenia




SYLABUS

CYKL KSZTALCENIA 2025-2027

Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku
Powislanska Akademia Nauk Stosowanych
Nazwa przedmiotu: OKULISTYKA
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*: obowiagzkowe O uzupelniajace X do
wyboru X

Rok i semestr studiow™: Rok studiow*: Semestr studiow*:
IX o o lo 2X 3o 4o 5

o 60

Liczba przypisanych 2

punktow ECTS

Jezyk wykladowy: polski

Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 58 351 12 85

e-mail: dziekanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach e nauki spoteczne i humanistyczne O

ktorej osiaga sie e zaawansowana praktyka pielegniarska X
s.zczeg(')lowe efekty uczenia e  badania naukowe i rozwoj pielggniarstwa O
si¢: e praktyki zawodowe O

Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin

dydaktycznych)

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 15

Seminarium (S)

Konwersatoria (K)

Cwiczenia (C) 12

Zajecia praktyczne (ZP)

BUNA - samodzielna praca studenta 36

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 27/63

Liczba punktéw ECTS za przedmiot 2,5

Metody .
dydaktyczne .

podajace,

tablice),

projektu).

programowe (przy uzyciu narzedzi audiowizualnych,

o aktywizujgce (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna,
metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna, metoda

Zalozenia i cel

— Przedstawienie stanow naglych w okulistyce.

przedmiotu — Rozpoznawanie objaw6w najczestszych choréb
oczu.

Narzedzia Tablica 1 rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce

dydaktyczne dydaktyczne medyczne (fantomy i symulatory medyczne,

trenazery i modele, w tym modele anatomiczne). Sprzet w




ramach realizacji treSci z projektowania uniwersalnego:
Auto-Lektor Braille, Oprogramowanie Braille Translator,
Drukarka Braillowska Embraille, powigkszalnik przeno$ny
typu Read Desk OCR, Program PEN — program
powickszajacy obraz na ekranie komputera dla o0sob
stabowidzacych. SuperNova Magnifiler, Dyktafon z funkcja
Pendrive Nexus Black-200 8GB, Lupy elektroniczne,
Program dzwigkowy ZoomText MagReader.

Wymaga | Anatomia, fizjologia, patofizjologia, farmakologia - opanowanie efektow
nia uczenia si¢ w zakresie wiedzy, umiejetnosci, kompetencji spotecznych z
wstepne | poprzednich lat studidw.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji
osiagniecia zamierzonych efektéw uczenia si¢ oraz formy realizacji zajeé

dydaktycznych
Metody Forma
Symbol we?ryﬁlfacji realigacji
efektu Student, ktory zaliczy przedmiot Z:Si?e%rzlflflzh d dazkatjqcczn .
uczenia zna/potrafi/jest gotow: efektow u cz);nia 4 ﬁ’ Y
S1g si¢ * wpisz
symbol
predyktory funkcjonowania cztowicka Kolokwium
B.W9. zdrowego i chorego, z uwzglednieniem pisemne i/lub w
choroby przewleklej; ustne, projekt
B.W1]. | Zasady postepowania terapeutycznego w Kolokwium
"7 | przypadku probleméw zdrowotnych; p lj emne i/l ulft w
ustne, proje
zasady doboru badan diagnostycznych i )
B.WI12 interpretacji ich wynikow w zakresie KOZOkW wm
' " | posiadanych uprawnien zawodowych pisemne i/ ?”b w
pielegniarki; ustne, projekt
B.U9 diagnozowa¢ zagrozenia zdrowotne KOZOkW i.”m ,
T pacjenta z choroba przewlekla; p zstemne i/ l”/g C
ustne, proje
ocenia¢ adaptacje pacjenta do choroby Kolokwium .
B.U10. przewleklej; pisemne i/lub C
’ ustne, projekt
wykorzystywa¢ nowoczesne technologie Kolokwium
B.U25. informacyjne do monitorowania stanu pisemne i/lub ¢
pacjentéw z chorobami przewleklymi; ustne, projekt
B.USO stwierdza¢ wskazania zdrowotne KOZOkW i.um ,
%% | wynikajace ze stanu pacjenta. P lst emne i/ lu}ft C
ustne, proje
K.2. Formutuje opinie dotyczace réznych
aspektow dziatalnosci zawodowe;j i b .
zasiegania porad ekspertow w przypadku | Obserwacja, w/C
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem | S@moocend
problemu.

*W-wyktad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe

EL/C

PRZYKEADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
w__zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany,
standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin pisemny — student generuje / rozpoznaje
odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego
wyboru /MCQ/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N; test
uzupetniania odpowiedzi),

w zakresie umiejetnos$ci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny; Obiektywny
Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-CEX (mini — clinical examination);
Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja

w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez
opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360° (opinie nauczycieli, kolegow/kolezanek,
pacjentow, innych wspotpracownikéw); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH




Tresci programowe Liczba | Odniesienie
godzin | efektow uczenia

sie do ZAJEC
Wyklady, semestr II
1. Choroby oczu - przyczyny, wystepowanie, 5 B.W9.,B.Wl1l1-
metody leczenia. 12.,K.2
2. Zasady postgpowania w przypadku 5
wystapienia chordb oczu.
3. Badania diagnostyczne w okulistyce - dobor, 5
interpretacja.
Cwiczenia, semestr 11
1. Diagnoza zagrozen zdrowotnych pacjentow 3 B.U9-10., B.U25.,
z chorobami oczu oraz jego adaptacja do B.US80., K.2.
choroby.
2. Wykorzystanie nowoczesnych technologii 3

informacyjnych w monitorowaniu stanu
pacjentéw z chorobami oczu.

3. Wskazania zdrowotne w przypadku chorob 3
oczu.
4. Projektowanie uniwersalne w okulistyce — 3

identyfikacja specyficznych problemow i
barier, analiza dostepnych usprawnien
dla oséb z chorobami narzadu wzroku.

Samodzielna praca studenta

1. Poglebienie i uzupehienie wiedzy z zakresu 36 B.W9.,B.WI11-

okulistyki 12., B.U9-10.,
B.U25., B.USO.,
K.2.
WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
e Allen R.C. Harper R.A., Okulistyka, Wyd. Edra Urban & Partner, Wroctaw
2021.

Literatura uzupelniajaca
e Bowling B., red. wyd. polskiego: 1zdebska J., Szaflik J., Okulistyka kliniczna
Kanski, Wyd. Edra Urban & Partner, Wroctaw 2021.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania
egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia:

Wyklady -> Zaliczenie z oceng
Cwiczenia - Zaliczenie z oceng

Warunki uzyskania zaliczenia:

Wyktad:
e obecnos¢ 100% (dopuszczalna nieobecno$s¢ do 10% za zgoda
prowadzacego);
e zaliczenie innych form zaje¢ z przedmiotu;
e  zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej (minimalny
prog zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Cwiczenia:
e obecnos¢ 100% (nieobecnos$ci usprawiedliwione i odpracowane);
e aktywny udzial w zajeciach;
e zaliczenie zaliczenia z oceng w formie: testu, odpowiedzi ustnej, realizacji
zadania itp. (minimalny prog zaliczenia: 60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria ocen:

Kryteria oceny wiedzy
Test




Bardzo Dobry  |Dobry  [Dostateczny|Dostateczny [Niedostatecz

Ocena dobry (5.0) |plus (4.0) plus (3.5) |(3.0) ny (2.0)
(4.5)

%

E"prawnyc 91-100% [81-90% [71-80% |61-70%  [51-60%  [50% i mniej

odpowiedzi

OdpowiedZ ustna

Bardzo dobry (5.0) > OdpowiedZ wyczerpujgca, w pelni poprawna merytorycznie.
Trafna i kompleksowa identyfikacja problemow, uwzgledniajaca rdzne aspekty
kliniczne. Fachowe, poprawne i precyzyjne stownictwo medyczne. Wiedza aktualna,
oparta na najnowszych standardach i1 badaniach. Samodzielnos¢ myslenia,
umigjetnos¢ integrowania wiedzy z roznych dziedzin. Wysoka jakos$¢ jezykowa,
swobodne postugiwanie si¢ jezykiem naukowym.

Dobry plus (4.5) = Odpowiedz poprawna i pelna, drobne pominig¢cia mnigj
istotnych informacji. Trafne rozpoznanie gldwnych problemow, bez glgbszej analizy
szczegOlow. Poprawne stownictwo medyczne, sporadycznie mniej precyzyjne.
Wiedza aktualna, cho¢ bez odniesien do najnowszych wytycznych. Samodzielne
wnioskowanie, logiczna struktura odpowiedzi. Poprawna argumentacja oparta na
wiedzy teoretycznej i praktyczne;.

Dobry  (4.0) > Odpowiedz zasadniczo poprawna, z niewielkimi brakami.
Rozpoznanie probleméw ogodlne, bez szczegdétowej analizy. Fachowe stownictwo
stosowane poprawnie, z pojedynczymi niescislosciami. Wiedza medyczna aktualna,
cho¢ wymaga uzupetnienia lub doprecyzowania. Umiej¢tnos¢ powiazania tresci z
praktyka kliniczng. Struktura odpowiedzi spdjna, ale mniej rozbudowana.

Dostateczny plus (3.5) = Odpowiedz zawiera podstawowe informacje, z istotnymi
brakami. Rozpoznanie tylko najwazniejszych problemow, brak glebszego wgladu.
Fachowe stownictwo stosowane niepewnie, z btgdami. Wiedza cze$ciowo aktualna, z
widocznymi lukami. Student wymaga ukierunkowania przez nauczyciela.
Odpowiedz niespdjna, z tendencja do powierzchownosci.

Dostateczny (3.0) 2 Odpowiedz niepetna, uproszczona, z btgdami merytorycznymi.
Problemy rozpoznane ogolnikowo lub nietrafnie. Stownictwo fachowe stosowane
nieprawidlowo lub nicadekwatnie. Wiedza fragmentaryczna i/lub nieaktualna.
Student wymaga pomocy w udzieleniu odpowiedzi. Odpowiedz niesamodzielna,
trudna do oceny bez dodatkowych pytan.

Niedostateczny (2.0) = Odpowiedz bt¢dna, niespdjna lub brak odpowiedzi. Brak
rozpoznania probleméw lub wskazanie blgdnych zagadnien. Niepoprawne,
chaotyczne uzycie stownictwa medycznego. Wiedza nieaktualna Iub catkowity brak
wiedzy. Brak samodzielnosci i zrozumienia tematu. Student nie potrafi rozwigzac
problemu nawet przy wsparciu nauczyciela.

Warunki odbierania zaje¢ opuszcezonych:

Zajecia moga zosta¢ odrobione tylko w przypadku usprawiedliwionej nieobecnosci,
np. choroby potwierdzonej zwolnieniem lekarskim lub innych zdarzen losowych.
Usprawiedliwienie oraz zaliczenie materiatu lezy po stronie prowadzacego zajgcia, a
w przypadku praktyk — koordynatora praktyk.

Studenci powracajacy z urlopu dziekanskiego oraz powtarzajacy rok sa zobowigzani
do uczestnictwa we wszystkich zajeciach oraz przystapienia do zaliczen i
egzaminéw. Zwolnienie z obowigzku uczestnictwa oraz ponownego zaliczania
przedmiotu moze nastgpi¢ wytacznie w przypadku uzyskania wczesniej oceny co
najmniej dostatecznej (3.0).

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2025-2027
Wydzial Nauk o Zdrowiu
Filia w Gdansku

Powislanska Akademia Nauk Stosowanych

Nazwa przedmiotu:

ORDYNOWANIE LEKOW I WYPISYWANIE RECEPT

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
II stopnia (magisterskie)

Profil studiow:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

U. 2022 poz. 2702.)

Kurs obowigzkowy dla absolwentow studiow pierwszego stopnia, ktorzy
rozpoczeli ksztatcenie przed rokiem akademickim 2016/2017 i nie
ukonczyli kursu specjalistycznego, o ktérym mowa w art. 15a ust. 2
ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (t.j. Dz.

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*:

Semestr studidow*:

Io IOIX Ilo lo 2o 3X 40 5o 6o
Liczba przypisanych punktéow ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu
Kontakt (tel./email): tel. 58 351 12 85

e-mail: dzickanat psw_gdansk@powislanska.edu.pl

Grupa zajeé, w ramach ktorej osiaga sie
szczeglOlowe efekty uczenia sie:

nauki spoleczne i humanistyczne O

praktyki zawodowe O

e zaawansowana praktyka pielegniarska X
e badania naukowe i rozwoj pielegniarstwa O
[ ]

Osoba(y) prowadzgca(e):

Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta

Obciazenie studenta
(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7z nauczycielem akademickim

Wyktady (W) 9
Seminarium (S)

Konwersatoria (K) 27
Cwiczenia (C)

Samodzielna praca studenta 14
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 36/50

Liczba punktéw ECTS za przedmiot

Metody dydaktyczne

o aktywizujaca (case study, metoda przypadkow),
o praktyczna (¢wiczenia i zajecia praktyczne).

Zalozenia i cel przedmiotu

lekow.

— Nauczenie studentow podstaw racjonalnej farmakoterapii chorego ze szczeg6lnym
zwroceniem uwagi na jej indywidualizacje oraz farmakokinetyke i uboczne dziatania

Przygotowanie studentow do samodzielnego ordynowania wybranych lekoéw, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych na
podstawie oceny stanu pacjenta, w tym ordynowania lekow zawierajacych okreslone
substancje czynne, z wytaczeniem lekow zawierajacych substancje bardzo silnie
dzialajace, $rodki odurzajace i substancje psychotropowe.

Nauczenie studentéw zasad ordynowania okreslonych wyrobéw medycznych, w tym
wystawiania zlecen albo recept.
— Ksztaltowanie postaw profesjonalnego podejsécia do strategii marketingowych przemystu




farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, plansze.

Wymagania
wstepne

Wiedza z zakresu farmakologii w zakresie studiow pierwszego stopnia kierunkéw medycznych.

Macierz efektéw uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia zamierzonych efektow
uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji

Forma realizacji

Symbol T . gy
efektu uczenia Student, ktory zaliczy przedmiot zna/potrafi/jest gotow: 0512%:;?&: ﬁigﬁfggym dy dali?;/i(z:nych
Sie * wpisz symbol
Omawia mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich Egzamin pisemny i/lub W
B.WI1 przemiany w ustroju zalezne od wieku i problemow ustny
zdrowotnych.
Przedstawia regulacje prawne zwigzane z refundacja lekow, Egzamin pisemny i/lub W
B.W2 wyrobow medycznych i srodkéw spozywczych specjalnego ustny
przeznaczenia Zywieniowego.
Omawia zasady ordynowania produktow leczniczych Egzamin pisemny i/lub w
zawierajacych okres§lone substancje czynne, z wylaczeniem ustny
lekéw zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace, §rodki
B.W3 o ; .
odurzajace i substancje psychotropowe, oraz okreslonych
wyrobow medycznych, w tym wystawiania na nie recepty lub
zlecen.
B.W4 Wymienia objawy i omawia skutki uboczne dziatania lekow Egzamin pisemny i/lub W
' zawierajacych okre§lone substancje czynne. ustny
B.U1 Dobiera i przygotowuje zapis form recepturowych lekow Kolokwium ustne,
zawierajacych okres§lone substancje czynne, na podstawie Realizacja zleconego K
ukierunkowanej oceny stanu pacjenta. zadania
B.U2 Interpretuje charakterystyki farmaceutyczne produktow Kolokwium ustne, K
leczniczych. Realizacja zleconego
zadania
B.U3 Ordynuje leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia Kolokwium ustne, K
zywieniowego i wyroby medyczne oraz wystawia na nie Realizacja zleconego
recepty lub zlecenia. zadania
B.U4 Dobiera i zleca srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia Kolokwium ustne, K
zywieniowego i wyroby medyczne w zalezno$ci od potrzeb Realizacja Zl?conego
pacjenta. zadania
K.1 Dokonuje krytycznej oceny dziatan wilasnych i dziatan Przedtuzona obserwacja K
wspolpracownikow z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych i kulturowych.
K.2 Formutuje opinie dotyczace rdéznych aspektow dziatalnosci Przedluzona obserwacja K
zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu.
K3 Okazuje dbalos$¢ o prestiz zwiazany z wykonywaniem zawodu | Przedfuzona obserwacja W/K
pielegniarki i solidarno$cig zawodow3.
K.4 Rozwigzuje ztozone problemy etyczne zwigzane z Przedluzona obserwacja K
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazuje priorytety w
realizacji okreslonych zadan,
K5 Ponosi odpowiedzialnos¢ za realizowane $wiadczenia Przedtuzona obserwacja K
) zdrowotne.
K6 Wykazuje profesjonalne podejscie do strategii marketingowych | Przedfuzona obserwacja W/K

przemyshu farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

*W-wyklad; S-seminarium; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajecia praktyczne; PZ-praktyki zawodowe;

PRZYKLADOWE METODY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE
w_zakresie wiedzy (wyklady/konwersatoria): egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy); egzamin
pisemny — student generuje / rozpoznaje odpowiedz (esej, raport; krotkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/;
test wielokrotnej odpowiedzi /MRQV/, test dopasowania, test T/N; test uzupetniania odpowiedzi),
w zakresie umiejetnosci (¢wiczenia/konwersatoria): Egzamin praktyczny;_Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/; Mini-
CEX (mini — clinical examination); Realizacja zleconego zadania; Projekt, prezentacja
w zakresie kompetencji spolecznych: esej refleksyjny; przedtuzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego; Ocena 360°
(opinie nauczycieli, kolegéw/kolezanek, pacjentow, innych wspolpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH




Tresci programowe Liczba Odniesienie do efektow

godzin uczenia sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr 1
Repetytorium z farmakologii ogélnej, farmakodynamiki i farmakokinetyki. 3 B.W1; B.W4;K.1; K4
Chemioterapia nowotworow i leczenie skojarzone w onkologii. Immunoterapia 3 B.W3; K.2; K.3; K.6
nowotworow
Regulacje prawne odptatnosci za leki oraz refundacji, w tym uprawnienia 3 B.W2;K.1; K.4
pielegniarek do wystawiania recept.
KONWERSATORIA/CWICZENIA, semestr |
Badania kliniczne i proces wprowadzania lekow na rynek. Regulacje prawne 3 B.U1; B.U2; B.U3; B.U4;
dotyczace refundacji lekow K.1; K.2; K.3; K4;K.5; K.6
Postepy w farmakoterapii chorob cywilizacyjnych. 3 B.U1; B.U2; B.U3; B.U4;
K.1; K.2; K.3; K.4; K.5; K.6
Recepty — elementy, zasady i tryb wystawiania recept. E-recepta. 5 B.U1; B.U2; B.U3; B.U4;
K.1; K.2; K.3; K4; K.5; K.6
Ordynowanie okreslonych lekow, srodkéw spozywcezych specjalnego 4 B.U1; B.U2; B.U3; B.U4;
przeznaczenia zywieniowego i wyrobéw medycznych oraz wystawiania na nie K.1; K.2; K.3; K.4; K.5; K.6

recept albo zlecen.

Antybiotykoterapia i mechanizmy antybiotykoopornosci bakterii 4 B.W4; K.1; K.4
Leki przeciwwirusowe, przeciwgrzybicze i przeciwpierwotniakowe. 4 B.W4; K.1; K.4
Leki stosowane w anestezjologii i intensywnej terapii. 4 B.W4; K.1; K.4

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do egzaminu z wyktadow. 5 B.U1; B.U2; B.U3; B.U4;
K.S1; K.S2; K.S3; K.S4;
K.S5; K.S6

Opracowanie zadania i przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen i zajgé 9 B.U1; B.U2; B.U3; B.U4;

praktycznych. K.S1; K.S2; K.S3; K.S4;
K.S5; K.S6

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
e Dominiak I., Gaworska-Krzeminska A., Kilianska D., Ordynowanie lekow i wypisywanie recept. Przewodnik dla
pielegniarek i poloznych, Edumetriq, Sopot 2016.
e Rajtar-Cynke G., Recepty. Zasady wystawiania, PZWL, Warszawa 2016 (druk 2023).

Literatura uzupehiajaca:
e Hryniewiecka E., Joniec-Maciejak 1., Ordynacja i farmakoterapia w praktyce pielegniarki i poloznej, Urban & Partner,
Wroctaw 2019.

Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposéb zaliczenia
— Egzamin — wyklady
— Zaliczenie z oceng — ¢wiczenia

Formy i kryteria zaliczenia

ZALICZENIE PRZEDMIOTU — PRZEDMIOT KONCZY SIE EGZAMINEM

Wyklad

Podstawe do uzyskania zaliczenia stanowi:
— obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liScie obecnosci,
— ewentualna 10% nicobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie ustalony z prowadzacym zajecia,
— pozytywne zaliczenie kolokwium ustnego/pisemnego.

Cwiczenia
Podstawe do uzyskania zaliczenia na oceng¢ stanowi:

— obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na licie obecnos$ci (nieobecno$¢ usprawiedliwiona w przypadku choroby
studenta udokumentowanej zwolnieniem lekarskim lub innych przyczyn losowych i odpracowanie zaje¢ w innym
terminie),

— aktywny udzial w ¢éwiczeniach (przejawianie zainteresowania zagadnieniami omawianymi i prowadzonymi w trakcie




¢wiczen),
— poprawna, oceniona pozytywnie odpowiedz ustna na 3 pytania z zakresu tresci odnoszacych si¢ do efektow uczenia sig¢
z dziedziny wiedzy i umiejetnosci, zadane studentowi w czasie trwania ¢wiczen,

KRYTERIA OCENY WIEDZY
Kryteria oceny wiedzy - test
Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny Dostateczny Niedostateczny
(5.0) (4.5) (4.0) plus (3.5) (3.0) (2.0)
% poprawnych 93-100% 85-92% 77-84% 69-76% 60-68% 59% i mniej
odpowiedzi

Kryteria oceny wiedzy — odpowiedzZ ustna
Kryterium Liczba punktéw 0-5
Poprawno$¢ odpowiedzi
Trafno$¢ rozpoznania problemow
Aktualna wiedza medyczna i nauk o zdrowiu
Wiedza interdyscyplinarna
Poprawno$¢ stownictwa medycznego / fachowego
Samodzielno$¢ i kreatywno$¢ w proponowaniu rozwigzan
Razem

*Uzyskanie 0-1 punktéw w ramach ktoregokolwiek kryterium skutkuje oceng niedostateczng

Liczba punktéw i ocena:

30-28 - bardzo dobry (5,0) - student udziela catkowicie wyczerpujacej i prawidtowej odpowiedzi na zadane pytanie, swobodnie
postuguje si¢ poprawnym merytorycznie jezykiem naukowym, uwzgledniajac w odpowiedzi ustnej aktualng wiedz¢ medyczna,
wykazuje si¢ tatwoscig w rozwigzywaniu probleméw wynikajacych z zadania, umiejgtnie taczy wiedze z réznych dziedzin
naukowych, wykazuje si¢ oryginalnoscia wlasnych przemyslen.

27-25 - plus dobry (4,5) - student udziela prawidtowej odpowiedzi na zadane pytanie, postuguje si¢ jezykiem naukowym,
uwzgledniajac w odpowiedzi ustnej aktualng wiedz¢ medyczna, rozwigzuje problemy wynikajace z zadania, taczy wiedze z
kilku dziedzin naukowych.

24-22 - dobry (4,0) — student udziela zasadniczo samodzielnej odpowiedzi, ktéra zawiera wickszo§¢ wymaganych tresci,
dopuszczalne sg nieliczne bledy w odpowiedzi (drugorzedne z punktu widzenia tematu), postuguje si¢ aktualna wiedza
medyczng wymagajaca niewielkiego uzupetnienia, odpowiedz jest poprawna pod wzgledem j¢zyka naukowego, trafnosé
rozpoznawania probleméw wymagajaca niewielkiej poprawy, w odpowiedz i powinny by¢ zawarte samodzielne wnioski
studenta.

21-19 - plus dostateczny (3,5) - student udziela zasadniczo samodzielnej odpowiedzi, ktora zawiera wigkszo$¢ wymaganych
treéci, popelnia nieliczne, pierwszoplanowe biedy w odpowiedzi, student zna najwazniejsze fakty i potrafi je zinterpretowaé oraz
wyloni¢ najwazniejsze problemy, postuguje si¢ wiedza medyczna nie zawsze aktualng, w odpowiedzi uwzglednia wiedze tylko z
danej dziedziny, popetnia bledy w postugiwaniu si¢ jezykiem naukowym, wymaga pomocy w wyciaganiu wnioskoéw.

18-16 - dostateczny (3,0) — student udziela odpowiedzi zawierajacej czes¢ wymaganych informacji, popelniajac bledy, ale z
pomoca nauczyciela koryguje swoja odpowiedz, zarowno w zakresie wiedzy merytorycznej, jak i w sposobie jej prezentowania,
student zna jednak podstawowe fakty i przy pomocy nauczyciela udziela odpowiedzi na postawione pytanie.

EGZAMIN KONCOWY Z PRZEDMIOTU
— Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest uzyskanie pozytywnego zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen, zajgé
praktycznych
— Egzamin ma formg testu pisemnego, test wielokrotnego wyboru /MCQ/ (kazda prawidtowa odpowiedz to 1 punkt, brak
odpowiedzi lub odpowiedz nieprawidlowa 0 punktéw, minimum 60% prawidtowych odpowiedzi kwalifikuje do
uzyskania pozytywnej oceny.

Kryteria ocen z testu

Bardzo Dobry plus | Dobry Dostateczny | Dostateczny Niedostateczny
Ocena dobry (5.0) (4.0) plus (3.5) (3.0 (2.0)
4.5
%
poprawnych | 93-100% 85-92% 77-84% 69-76% 60-68% 59% 1 mniej
odpowiedzi

i/lub odpowiedz ustna

Kryteria ocen — odpowiedz ustna

Ocena Kryterium

Bardzo dobra Poprawna, pelna, samodzielna odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi przez




prowadzacego zajecia

Dobra Poprawna, wymagajaca nieznacznego ukierunkowania przez nauczyciela,
odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi

Dostateczna Poprawna, niepelna, wymagajaca znacznego ukierunkowania przez nauczyciela
odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi

Niedostateczna Brak odpowiedzi lub niepoprawna odpowiedz na kazde z 3 pytan zadanych
studentowi

OCENA KONCOWA Z PRZEDMIOTU:
— egzamin stanowi 60% oceny koncowej z przedmiotu,
— pozostate 40% to $rednia ocen z pozostatych form zajec.

Ocena koncowa jest przeliczana wedhug kryteriow:
3,0 -3,24 — dostateczny (3,0)

3,25 -3,74 — dostateczny (3,5)

3,75 -4,24 — dobry (4,0)

4,25-4,74 — dobry plus (4,5)

4,75 -5,0 — bardzo dobry (5,0)

Warunki odrabiania zaje¢ opuszczonych z przyczyn usprawiedliwionych:

Odrabianie opuszczonych zajg¢¢ jest mozliwe jedynie w przypadku choroby studenta udokumentowanej zwolnieniem lekarskim
lub innych przyczyn losowych. Usprawiedliwienia zaj¢¢ oraz zaliczenia materiatu bedacego przedmiotem wyktadow, ¢wiczen,
zaje¢¢ praktycznych w okresie nicobecnosci dokonuje wyktadowca prowadzacy zajecia, a praktyki zawodowej koordynator
praktyk.

Zardwno student powracajacy z urlopu dziekanskiego, jak i student powtarzajacy rok ma obowigzek uczeszczania na wszystkie
zajecia oraz przystapienia do zaliczenia/ egzaminu. Jedynie w przypadku uzyskania z zaliczenia/egzaminu w danym roku oceny
co najmniej dostatecznej (3.0) student powtarzajacy rok z powodu innego przedmiotu moze by¢ zwolniony z koniecznosci
uczeszezania na zajecia i zdawania oraz zaliczania przedmiotu.

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakos$ci Ksztalcenia




