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KIERUNEK PIELĘGNIARSTWO 

ANALIZA UZYSKANYCH WYNIKÓW 

Liczba respondentów w roku akademickim – w ankiecie wzięło udział – 74 osoby. 

NAZWA SZPITALA/PLACÓWKI, W KTÓRYM REALIZOWANA BYŁA PRAKTYKA ZAWODOWA 

- Szpitale Pomorskie Sp. z o.o. 

- COPERNICUS Podmiot Leczniczy Sp. z o.o. z siedzibą w Gdańsku 

- Szpital Specjalistyczny w Kościerzynie 

- Szpital Morski im. PCK Gdynia 

- Wojewódzki Szpital Psychiatryczny im prof. Tadeusza Bilinkiewicza 

- Szpital Dziecięcy Polanki 

- Fundacja Hospicyjna w Gdańsku oraz w Chojnicach 

NAZWA ODDZIAŁU (JEDNOSTKI ORGANIZACYJNEJ), W KTÓRYM ODBYWAŁA SIĘ PRAKTYKA 

ZAWODOWA 

- Oddział Intensywnej Terapii 

- Oddział Anestezjologii i intensywnej Terapii 

- Oddział psychiatryczny 

- OAiT 

- Położnictwo i Ginekologia 

- Oddział Chorób Wewnętrznych i Hipertensjologii 

- Gastroenterologii, alergologii i żywienia dzieci 

- Chirurgia ogólna z pododdziałem chirurgii onkologicznej 



- POZ 

- Oddział neurologiczny 

- Opieka paliatywna 

- ZOL 

- Przychodnia przyszpitalna 

 

1. Z jakiego przedmiotu realizowane praktyki zawodowe? 

 



2. Ocena realizacji praktyki zawodowej w skali ocen od 1 do 5, gdzie: [1=bardzo nisko, 2=raczej nisko, 3=trudno 

powiedzieć, 4=raczej wysoko, 5=bardzo wysoko] 
- Warunki, w którym odbywała się praktyka (wyposażenie w nowoczesny sprzęt, zakres diagnostyki i leczenia, nowoczesne 

łóżka,  dostęp do szatni dla studentów), wyposażenie w sprzęt ochrony osobistej (rękawiczki jednorazowe: higieniczne i 

jałowe, inne materiał/sprzęt) 

- Stosunek personelu do studentów 

- Stosunek opiekuna praktyki do studentów (życzliwość, gotowość do udzielania wsparcia)  

- Umiejętności opiekuna praktyk (doświadczenie, wiedza, przystępność przekazywania nowych informacji)  

- Stopień doskonalenie umiejętności zawodowych (możliwość częstego wykonywania czynności zawodowych)  

- Stopień pogłębienia umiejętności wymienionych w programie praktyk (uzyskanie nowych umiejętności lub możliwość 

pogłębienia i utrwalenia już znanych) 

- Ogólna ocena wskazanej praktyki zawodowej 

 
 

 

 



3. Proszę wskazać jakie czynności najczęściej wykonywał/a Pan/i w czasie ocenianej praktyki zawodowej   

- Przygotowanie sprzętu do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej 

- Przygotowanie sprzętu do prowadzenia wentylacji mechanicznej 

- Pomiary parametrów, zakładanie wkłucia obwodowego, praca w programie komputerowym 

- Przygotowanie sprzętu do wentylacji mechanicznej inwazyjnej, wykonywanie testu aparatu 

- Zapewnienie pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w sposób inwazyjny kompleksową opiekę pielęgniarska 

- Czynny udział w porodzie, pobieranie krwi, udział w obchodzie, wykonywanie zleceń lekarskich, asystowanie lekarzowi 

- Edukacja odnośnie zdrowego stylu życia oraz unikania negatywnych zachowań 

- Rozmowa z pacjentami, ważenie i mierzenie 

- Asysta przy czynnościach medycznych, podaż leków 

- Sprawdzanie ogólnego stanu pacjenta, ścielenie łóżek, 

- Pobieranie krwi, zakładanie cewnika do pęcherza moczowego, zbieranie wywiadu, przyjmowanie w oddział oraz wypisywanie z oddziału 

pacjentów w systemie komputerowym, zmiana opatrunków, zakładanie sondy do żołądka, podawanie leków, rozkładanie leków wg karty 

zleceń, zjeżdżanie z pacjentami na blok operacyjny, przygotowywanie pacjentów do zabiegów operacyjnych 

- Przygotowanie sprzętu do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej 

- Realizacja zleceń lekarskich 

- Przyjęcie pacjenta w stanie zagrożenia życia, obsługa respiratora, pielęgnowanie pacjenta nieprzytomnego, ocena skali bólu, 

farmakoterapia, itp 

- Obsługa monitorów pacjenta (EKG, pulsoksymetria, kapnografia). Pomiar podstawowych parametrów życiowych (ciśnienie krwi, tętno, 

saturacja, temperatura, oddechy). Podłączanie kroplówek, przygotowywanie zestawów do przetaczania płynów infuzyjnych. 

- Podaż leków na zlecenie, kontrola maszyn, obserwacja pacjenta, dokumentacja 

- Podawanie leków dożylnie, podłączanie kroplówek, pobieranie materiałów do badań, wykonywanie zastrzyków 

- Toaleta pacjenta, zmiana bielizny pościelowej i osobistej, karmienie pacjentów, pomiary parametrów życiowych, podawanie leków 

- Pielęgnacja pacjenta, przygotowywanie leków 

- Kompleksowa opieka pielęgniarska 

- Opieka pielęgniarska 

- Proces pielęgnowania, przyjęcie w oddział, wypis z oddziału, obserwacja pacjenta, pełna opieka pielęgniarska nad pacjentem po 

zabiegach chirurgicznych 



- Przygotowanie sprzętu do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej 

- Pielęgnacja pacjenta, przygotowywanie leków 

- Opieka nad pacjentem 

- Pomiar glukozy, pomiar parametrów, toaleta pacjenta, przygotowanie i podanie leków różnymi drogami na zlecenie lekarza (pod 

nadzorem), pobieranie materiału do badań lab., 

- Zajęcia terapeutyczne z pacjentami, badania diagnostyczne, podawanie leków różnymi drogami, pomiary, korzystanie z środków 

przymusu bezpośredniego 

- Zmiana bielizny pościelowej i pacjenta, toaleta pacjenta, zmiana opatrunków, przygotowanie i podaż leków, praca w programie 

medycznym, 

- Sprawdzanie zapasów leków i materiałów medycznych, uzupełnianie braków. 

- Przygotowanie leków do podania zgodnie z zaleceniami lekarzy, obserwacja stanu zdrowia pacjentów w trakcie ich pobytu w przychodni, 

np. w trakcie podawania leków, po wykonaniu zabiegów lub badań, przygotowanie elektrod, pomoc przy przeprowadzaniu badania EKG, 

pielęgnacja ran. 

- Obserwacja i monitorowanie parametrów życiowych pacjenta. Pielęgnacja pacjenta. Przygotowanie i podawanie leków (pod nadzorem), 

zakładanie wkłuć. 

- Rozmowa z pacjentem, udział w czynnościach pielęgniarskich 

- Zmiana pampersów, karmienie, podłączanie kroplówek 

- Wkłucie domięśniowe, pomoc w przygotowaniu leków, testy narkotykowe 

- Opieka nad pacjentem, pobieranie krwi, zbieranie wywiadu 

 

4. Proszę wskazać jakich czynności nie miał/a Pan/i możliwości wykonać w czasie ocenianej praktyki zawodowej 

- Brak 

- Nie było takich czynności 

- Podaż leków, przygotowywanie leków 

- Komunikowanie się z pacjentem wentylowanym mechanicznie z wykorzystaniem alternatywnych metod komunikacji 

- Nie pamiętam takich czynności 

- Pobieranie materiału do badań 

- Pobieranie krwi , wkłucie kaniuli 



- Reanimacja pacjenta-nie zdarzyła się w czasie odbywania praktyki 

- Trudno mi wskazać, ponieważ raczej podczas praktyk dużo czynności się wykonywało, dużo wiedzy wyniosłam, przede wszystkim 

poznałam specyfikę oddziału 

- Intubacja dotchawicza. 

- Zakładanie wkłuć centralnych, wkłuć dotętniczych. 

- Samodzielne podejmowanie decyzji terapeutycznych. 

- Zakładanie wkłucia obwodowego, przygotowywanie leków, 

- Wszystkie niezbędne czynności można było wykonać 

- Nie było takich czynności 

- Cewnikowanie, podaż leków 

- Wystawianie skierowań na wykonanie określonych badań diagnostycznych 

- Zakładacie wkłucia obwodowego, pobieranie krwi, 

- Wykonanie szczepienia przeciw tężcowi 

- Samodzielne wykonanie iniekcji dożylnych i domięśniowych. Podłączenie respiratora. 

- Nie miałam możliwości cewnikować pacjenta, pobierać krwi 

- Szczepienie 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



5. Czy Pani/Pana zdaniem praktyka zawodowa powinna odbywać się w tym ocenianym przez Pana/Panią miejscu?    

 
 

 

 

 

 

6. Kto był opiekunem praktyk zawodowych? (Nazwisko, imię).  

7.  Jak ocenia Pan/i współpracę z opiekunem praktyk zawodowych? 

Opiekun praktyk zawodowych Współpraca z opiekunem 

Mgr Bogumiła Bogusz Bardzo dobrze; Rewelacyjnie 

mgr Ilona Gostomska Dobrze; Perfekcyjnie 

Mgr Mokwa Sławomir Dobrze 



Mgr Dorota Dopierała-Górni Pani Dorota posiada ogromne doświadczenie oraz dużą wiedzę jednak, to w jaki sposób traktuje 

osoby z personelu na swoim oddziale oraz studentów, jest odstraszające. Przerażające jest, że taka 

osoba przez tak długi czas obejmuje stanowisko kierownicze. Śmiało można powiedzieć, że takie 

zachowania wpisują się w definicję mobbingu. Mimo tego praktyki na jej oddziale były bardzo 

ciekawe oczywiście za sprawą Pań położnych pracujących tam. 

Mgr Mariola Rusińska Bardzo dobrze, profesjonalizm, zaangażowanie i empatycznie podejście do studenta 

Mgr Jolanta Jurczyk Bardzo dobrze 

Mgr Beata Orciuch Miła, sympatyczna, jednak za dużo studentów w jednym czasie, co przeszkadzało 

Mgr Julita Ronkowska  Pani Julita, młoda i ambitna, świetnie przekazywała wiedzę.  

Mgr Mirosława Rymon Ocena 1 

mgr Bożena Kamińska Bardzo dobrze; Współpraca była na wysokim poziomie, opiekun praktyk wykazał ogromną 

cierpliwość i przekazał wiedzę studentowi 

Mgr Alicja Siedzik Bardzo dobrze 

Młyńska Agnieszka Dobrze, stały kontakt, sympatyczne i miłe podejście, wyrozumiałość, przekazywanie wiedzy 

Mgr Magdalena Piankowska Pani Magda, anioł nie człowiek. Świetnie napędza i motywuje do działania, do zdobywania i 

poszerzania wiedzy. Nigdy nie pozwoliła komuś poczuć się gorzej przez to, że dopiero się uczy i 

czegoś nie wie. Odpowiednia osoba na odpowiednim miejscu. 

Bardzo dobrze, wzorowo 

Bardzo dobrze, najlepszy opiekun na tych studiach 

Mgr Bławat Ilona – pielęgniarka 

oddziałowa 

Wzorowe podejście do studenta, było miło, sympatycznie, opiekun bardzo zaangażowany, chętny do 

udzielania odpowiedzi na każde zadawane pytania. 

Bardzo dobrze 

Mgr Jadwiga Janiszewska Bardzo dobrze 

Mgr Wioletta Gordon Pani mgr jest super dydaktykiem. Z chęcią bym wróciła na praktyki pod ją opieką 

 

8. Inne Pani/Pana uwagi odnoszące się do ocenianej praktyki zawodowej 

- Brak uwag 

- Nie mam uwag, polecam serdecznie 



- Brak szatni dla studentów, przebieranie się w magazynie. Personel nie zwracał na nas uwagi, nawet przy zadawaniu pytań. Mała możliwość 

edukowania i doskonalenia umiejętności pielęgniarskich. 

- Uwag brak 

- Za mało czasu poświęconego 

- Te POZ to nie porozumienie (Mgr Mirosława Rymon) 

- Uwag brak, tylko dobre wspomnienia, gdyż pracuję na innym oddziale, po odbytej praktyce mam już wiedzę o specyfice tego oddziału 

- Wszystko było na wysokim poziomie 

- Brak, bardzo mi się podobało, dużo czynności pielęgniarskich mogłam praktykować 

- Nie mam żadnych uwag 

- Oddział anestezjologii i intensywnej terapii to bardzo wymagający ale niezwykłe wartościowe miejsce do zdobycia praktycznej wiedzy. 

Opiekun praktyk był kompetentny i chętnie dzielił się doświadczeniem. Umożliwiło mi udział w wielu ważnych działaniach zespołu 

medycznego, co znacząco poszerzyło moje umiejętności. 

-  

 

PODSUMOWANIE I WNIOSKI 

Na podstawie raportu dotyczącego realizacji zajęć praktycznych i praktyk zawodowych na kierunku Pielęgniarstwo w roku akademickim 

2024/2025 można stwierdzić, że ogólna ocena praktyk była zdecydowanie pozytywna. Studenci wysoko ocenili zarówno warunki organizacyjne, 

jak i merytoryczne, w jakich odbywały się praktyki. Zdecydowana większość respondentów miała możliwość wykonywania różnorodnych 

czynności zawodowych, takich jak pobieranie krwi, zakładanie wkłuć, podawanie leków, prowadzenie dokumentacji czy udział w zabiegach 

medycznych. Dzięki temu zdobyli oni realne doświadczenie kliniczne, pozwalające na rozwój umiejętności praktycznych i lepsze przygotowanie 

do samodzielnej pracy w zawodzie pielęgniarki/pielęgniarza. 

Studenci podkreślali dobre relacje z opiekunami praktyk, którzy wykazywali się zaangażowaniem, cierpliwością i gotowością do dzielenia 

się wiedzą. W wielu przypadkach opiekunowie byli oceniani jako osoby kompetentne i motywujące, a ich wsparcie miało istotne znaczenie dla 

przebiegu praktyk. Szczególnie pozytywnie wyróżniono takich opiekunów jak mgr Magdalena Piankowska, mgr Bożena Kamińska czy mgr Ilona 

Gostomska. 

Nie odbyło się jednak bez krytycznych głosów. W pojedynczych przypadkach studenci zgłaszali nadmierną liczbę praktykantów na jednym 

oddziale, co ograniczało indywidualne zaangażowanie w wykonywanie czynności zawodowych. Zdarzały się również uwagi dotyczące 



nieprzyjaznego podejścia personelu lub opiekunów, w tym jedna poważna skarga mogąca sugerować mobbing. Dodatkowo w niektórych 

lokalizacjach brakowało podstawowych udogodnień, takich jak szatnie dla studentów, co wpływało negatywnie na komfort odbywania praktyk. 

Część studentów wskazała także na konkretne czynności, których nie miała okazji wykonać, jak np. reanimacja, intubacja czy zakładanie 

wkłuć centralnych. Niemniej jednak były to ograniczenia wynikające głównie z charakteru oddziału lub braku odpowiednich sytuacji klinicznych, 

a nie z organizacji praktyk. 

Mimo pojedynczych zastrzeżeń, zdecydowana większość studentów zadeklarowała, że ponownie wybrałaby to samo miejsce do odbycia 

praktyki, co świadczy o wysokim poziomie przygotowania merytorycznego, różnorodności doświadczeń i profesjonalnym podejściu wielu 

placówek oraz opiekunów. Praktyki te odegrały ważną rolę w kształceniu zawodowym i osobistym rozwoju przyszłych pielęgniarek i pielęgniarzy. 

 

 

dr Mariia Lutsyk 

Prorektor ds. Kształcenia praktycznego 

14.07.2025 


