MODUL / SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2023-2026

Nazwa modulu/przedmiotu:

ANESTEZJOLOGIA I PIELEGNIARSTWO W ZAGROZENIU ZYCIA

Kierunek:

PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow*:

I stopnia (licencjackie)
11 stopnia (magisterskie)

Profil ksztalcenia:

praktyczny

Rodzaj studiow*:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajeé*:

obowigzkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow*: Semestr studiow*:

lo o MX 1o 20 30 40 50 6X
Liczba przypisanych punktéw | 7,5
ECTS
Jezyk wykladowy: polski
Nazwa Wydzialu PSW: Wydzial Nauk o Zdrowiu

Kontakt (tel./email):

tel. 5527917 68
e-mail: dziekanat@psw.kwidzyn.edu.pl

Rodzaj modulu/ przedmiotu
odnoszacy si¢ do
przygotowania zawodowego*:

e nauki podstawowe O
e nauki spoleczne i humanistyczne o
e nauki w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej O

e nauki w zakresie opieki specjalistycznej X
e zajecia praktyczne X
e praktyka zawodowa X

Osoba odpowiedzialna za
modul/przedmiot:

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

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta

(liczba godzin dydaktycznych)

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim (wg planu studiow)

Wyktady (W) 15

Seminarium (S)

E-learning (e-L)

Konwersatoria

7

Cwiczenia (C) 15
Zajecia praktyczne (ZP) 80
BUNA - samodzielna praca studenta (wg planu studiow) 10
Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi (wg planu studiéw) 80

Sumaryczne obciazenie pracy studenta — ogdlna liczba 200

Liczba punktéw ECTS za przedmiot/modutl 7,5, w tym 0,5 BUNA

Metody dydaktyczne podajace (wyktad, pogadanka),

programowe (przy uzyciu narz¢dzi audiowizualnych, tablice),
aktywizujace (metoda przypadkow, metoda sytuacyjna)
metoda inscenizacji, dyskusja dydaktyczna, metoda projektu),
zajecia praktyczne,

praktyki zawodowe,

analiza przypadkow klinicznych.

Zalozenia i cel przedmiotu — Zdobycie wiedzy na temat etiopatogenezy, objawow klinicznych,




chorobach.

przebiegu, leczeniu, rokowaniu i zasad opieki pielggniarskiej w wybranych

— Zapoznanie z zasadami diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem
w intensywnej opiece medycznej.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne
(fantomy i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele
anatomiczne). Cwiczenia i ZP cze$ciowo realizowane w PMSCM zgodnie
z harmonogramem ksztalcenia praktycznego w warunkach symulowanych.

Wymagania wstepne:

Podstawowa wiedza z zakresu nauk spotecznych.

Macierz efektow uczenia si¢ dla modulu /przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji osiagniecia

zamierzonych efektow uczenia si¢ oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji Forma realizacji
Symbol Student, ktory zaliczy modut (przedmiot) osiggniecia zajeé
efektu uczenia si¢ wie/rozumie/potrafi: zamierzonych efektow dydaktycznych
uczenia si¢ * wpisz symbol
Wyjasnia zasady diagnozowania i planowania W/C/ZP/PZ/
opieki nad pacjentem w pielegniarstwie o _ BUNA
internistycznym, chirurgicznym, potozniczo- Egzamin pISlEImny_I/ lub
inekologicznym, pediatrycznym, ustny, realizacja
D.wW3. gine gieznym, p ryezny zleconego zadania,
geriatrycznym, neurologicznym, . o
. . A projekt lub odpowiedz
psychiatrycznym, w intensywnej opiece ustna
medycznej, opiece paliatywnej, opiece
dlugoterminowe;j.
Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
Prezentuje rodzaje badan di t hi ustny, realizacja BUNA
D.WA4. uje rodzaje badan diagnostycznych i Zleconego zadania,
zasady ich zlecania. projekt lub odpowied?
ustna
Zna.zasady o_rggnizacji opi.eki ;pe_cjalistyczne_zj Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
(geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej, ustny, realizacja BUNA
D.W10. neurologicznej, psychiatrycznej, pediatrycznej, zleconego zadania,
internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, projekt lub odpowied?
dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym). ustna
Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
Przedstawia metody, techniki i narzedzia oceny ustny, realizacja BUNA
D.W18. stanu §wiadomosci 1 przytomnosci. p:;zztnffbo;aa;jgﬁ’dé
ustna
zasady zywienia pacjentdw, z uwzglednieniem o _ W/C/ZP/PZ/
leczenia dietetycznego, wskazan przed- i Egzamin plselr_nny_ll lub BUNA
pooperacyjnych wedhug protokotu ustny, realizacja
D.W22. kompleksowej opieki okotooperacyjnej dla Zlgconego Zadanl'a, ,
o . projekt lub odpowiedz
poprawy wynikow leczenia (Enhanced ustna
Recovery After Surgery, ERAS);
Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
ustny, realizacja BUNA
D.W23. czynniki zwigkszajace ryzyko okolooperacyjne; zleconego zadania,
projekt lub odpowiedz
ustna
zasady przygotowania pacjenta do zabiegu o _ W/C/ZP/PZ/
operacyjnego w trybie pilnym i planowym, w Egzamin plselr_nny_lllub BUNA
chirurgii jednego dnia oraz zasady opieki nad ustny, realizacja
D.w24. urg J g0 ady op zleconego zadania,
pacjentem po zabiegu operacyjnym w celu X &
. . R projekt lub odpowiedz
zapobiegania wczesnym 1 péznym ustna
powiktaniom;
Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
Obisuie standardy i d t ; ustny, realizacja BUNA
D \W28. pisuje standardy i procedury postgpowania w Zleconego zadania,
stanach nagtych i zabiegach ratujgcych zycie. projekt lub odpowicd:
ustna
o _ Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
zasady obserwacji pacjenta po zabiegu ustny, realizacja BUNA
D.wW29. operacyjnym, obejmujacej monitorowanie zleconego zadania,

w zakresie podstawowym i rozszerzonym;

projekt lub odpowiedz
ustna




Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
Opisuje metody znieczulenia i zasady opieki ustny, realizacja BUNA
D.W30. naF()j pzicjentem):)o znieczuleniu; yoP Zleconego zadania,
’ projekt lub odpowied?
ustna
Cl}a'rakteryzuje’ patoﬁzjo.logie; i objaV\{y ' Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
kliniczne choréb stanowiacych zagrozenie dla ustny, realizacja BUNA
D.W3Ll. zycia (niewydolno$¢ oddechowa, niewydolnos¢ zleconego zadania,
krazenia, niewydolno$¢ uktadu nerwowego, projekt lub odpowied?
wstrzas, sepsa). ustna
Prezentuje metody i skale oceny bolu, poziomu | Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
D.W32 sedacji oraz zaburzen snu oraz stanéw Iustny, reallzdaCJg BUNA
' ' delirycznych u pacjentow w stanach zagrozenia zleconego zadania, |
.. projekt lub odpowiedz
zycia. ustna
P.rzedsta\'/via meto.dy i techniki komgnikoyva_nia Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania i ustny, realizacja BUNA
D.W3s3. podtrzymania efektywnej komunikacji ze zleconego zadania,
wzgledu na stan zdrowia lub stosowane projekt lub odpowied?
leczenie. ustna
Zna zasady profilaktyki powiklan zwigzanych Egzamin pisemny i/lub W/C/ZP/PZ/
ze stosowaniem inwazyjnych technik ustny, realizacja BUNA
D.wW34. . . — zleconego zadania,
diagnostycznych i terapeutycznych u pacjentow . o
w stanie krytycznym projekt lub odpowiedz
' ustna
zasady udzielania pierwszej pomocy i o _ W/C/ZP/PZ/
algorytmy postepowania resuscytacyjnego Egzamin pisemny i/lub BUNA
D.W35 w zakresie podstawowych zabiegow Iustny, reallzdaqg
S resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) zleconego zadania, |
- A projekt lub odpowiedz
i zaawansowanego podtrzymywania zycia ustna
(Advanced Life Support, ALS);
Egzamin pisemny i/lub C/zp/PZ
Doraznie podaje pacjentowi tlen i monitoruje ustny, realizacja
D.US. jego :tan Sodciasptlejnoterapii. J Zleconego zadania,
projekt lub odpowied?
ustna
Egzamin pisemny i/lub C/ZP/PZ
Wykonuje badanie elektrokardiograficzne i ustny, realizacja
D.U10. rozpoznaje zaburzenia zagrazajace zyciu. Zleconego zadania,
projekt lub odpowied?
ustna
Egzamin pisemny i/lub C/zp/PZ
D.UL2 Przygotowuje pacjenta fizycznie i psychicznie Iusmy’ rea“zdacl?
Ul12. . zleconego zadania,
do badan diagnostycznych. projekt lub odpowicd:
ustna
Egzamin pisemny i/lub C/zp/PZ
Wystawia skierowania na wykonanie ustny, realizacja
D.U13. ok)r/es'lonych badan diagno\sl\t,;cznych. Zleconego zadania,
projekt lub odpowiedz
ustna
Dokumentuje sytuacje zdrowotna pacjenta, Egzamin pisemny i/lub C/ZP/PZ/
D.U15. dynamike jej zmian i realizowan opicke zliithéggagézi::A?a,
pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi . >
. . projekt lub odpowiedz
informatycznych do gromadzenia danych. ustna
] ) ] Egzamin pisemny i/lub C/ZP/PZ
Prowadzi u osob dorostych i dzieci zywienie ustny, realizacja
D.U17. dojelitowe (przez zglebnik i przetoke zleconego zadania,
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe. projekt lub odpowiedz
ustna
_ _. , Egzamin pisemny i/lub C/ZP/PZ
Rozpoznaje powiktania leczenia ustny, realizacja
D.U18. farmakologicznego, dietetycznego, zleconego zadania,
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego. projekt lub odpowied?
ustna
Egzamin pisemny i/lub C/ZP/PZ
Pielegnuje pacjenta z przetoka jelitows ora: ustny, realizacja
D.U19. eenu® pacy Z przewoia Jetows oraz zleconego zadania,

rurka intubacyjna i tracheotomijna.

projekt lub odpowiedz
ustna




Egzamin pisemny i/lub C/ZpP/PZ
Przekazuje informacje cztonkom zespotu ustny, realizacja
D.U22. terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta Zleconego zadania,
peuty 9 pac) ' projekt lub odpowied?
ustna
Egzamin pisemny i/lub C/ZP/PZ
D.U23 Asystuje lekarzowi w trakcie badan zlléitgr{éégazlézd?r{?a
diagnostycznych. projekt lub odpowiedz
ustna
Ocenia poziom bélu, reakcje pacjenta na bol i Egzamin pisemny i/lub C/ZP/PZ
D.U24 jego nasilenie oraz stosuje farmakologiczne i Iusmy’ rea“zdaclf“‘
' ' niefarmakologiczne postepowanie zleconego zadania, |
przeciwbblowe. projekt lub odpowiedz
ustna
Egzamin pisemny i/lub C/Zp/PZ
; . : ustny, realizacja
D.U25. cPic;tlreEg: Egligiogai:%zfile z procedurg z zleconego zadania,
€0 paq) ’ projekt lub odpowied?
ustna
Egzamin pisemny i/lub C/ZPIPZ
Przygotowuje i podaje pacjentom leki réznymi ustny, realizacja
D.U26. drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza. Zleconego zadania,
projekt lub odpowiedz
ustna
Egzamin pisemny i/lub C/zp/PZ
s lad i : ustny, realizacja
P g0 7ag yea, projekt lub odpowied?
ustna
wykonywaé podsta\ivowe zabiegi Egzamin pisemny i/lub C/ZP/PZ
resuscytacyjne u osob dorostych i dzieci oraz ustny, realizacja
D.U30. stosowac¢ automatyczny defibrylator zleconego zadania,
zewnetrzny (Automated External Defibrillator, | projekt lub odpowieds
AED) i bezprzyrzadowe udroznienie drog ustna
Kieruje si¢ dobrem pacjenta, szanuje godnos¢ i przediuzona
O.K1. autonomie 0s6b powierzonych opiece, okazuje obserwacja przez
zrozumienie dla rdznic §wiatopogladowych i n;uczyCIelaé
kulturowych oraz empati¢ w relacji z prowaazqcego, cend .
. .. . 360° (opinie W/C/ZP/PZ/
pacjentem i jego rodzing. nauczycieli, kolegow/ BUNA
kolezanek, pacjentow,
innych
wspolpracownikow),
Samoocena
przedtuzona
obserwacja przez
nauczyciela
. . . prowadzgcego; Ocena )
0.K2. Przestr;egg praw pa}(.:jen'ga i Zachowywa}nla w 360° (opinie W/C/ZP/PZ/
tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem. nauczycieli, kolegow/ BUNA
kolezanek, pacjentow,
innych
wspolpracownikow);
Samoocena
przediuzona
obserwacja przez
L . . ) nauczyciela
Samoc_lz1elme 1 rzet_elme _wykonUJe zawod prowadzqcego; Ocena
0.K3. zgodnle.z. zasadaml erkl, w tym przest.rzega 360° (opinie W/C/ZP/PZ/
wartosci 1 powinno$ci moralnych w opiece nad nauczycieli, kolegow/ BUNA

pacjentem.

kolezanek, pacjentow,
innych
wspolpracownikow);
Samoocena




przediuzona
obserwacja przez
nauczyciela
prowadzgcego, Ocena
Ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane 360° (opinie W/C/ZP/PZ/
czynno$ci zawodowe. nauczycieli, kolegéw/ BUNA
kolezanek, pacjentow,
innych
wspolpracownikow);
Samoocena

0.K4.

przediuzona W/C/ZP/PZ/
obserwacja przez BUNA
nauczyciela

Zasigga opinii ekspertow w przypadku pr Owadzgceg?" ch”a
0.K5. trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem 360 (?p’”’e .
nauczycieli, kolegow/
problemu. . ey
kolezanek, pacjentow,
innych
wspolpracownikow);
Samoocena

przediuzona C/ZP/PZ/
obserwacja przez BUNA
nauczyciela
prowadzgcego; Ocena
Przewiduje i uwzglednia czynniki wplywajace 360° (opinie
na reakcje wlasne i pacjenta. nauczycieli, kolegéw/
kolezanek, pacjentow,
innych
wspolpracownikow),
Samoocena

0.K®.

przediuzona
obserwacja przez

. . . . nauczyciela
Dostrzega i rozpoznaje wlasne ograniczenia w prowadzqcego; Ocena

zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji 360° (opinie W/C/ZP/PZ/
spotecznych oraz dokonuje samooceny nauczycieli, kolegow/ BUNA
deficytow i potrzeb edukacyjnych. kolezanek, pacjentow,
innych
wspolpracownikow);
Samoocena

O.K7.

*W-wyktad; S-seminarium; EL- e-learning; K -konwersatoria; C-¢wiczenia; ZP-zajgcia praktyczne;
PZ-praktyki zawodowe; BUNA-samodzielna praca studenta

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, kolegdéw/kolezanek, pacjentéw, innych wspotpracownikdéw); Samoocena (w tym portfolio)
BUNA — praca wiasna studenta weryfikowana jest poprzez oceng stopnia realizacji zatozonych efektow uczenia sig: test
sprawdzajacy wiedze studenta z okreslonej w sylabusie tematyki, ale takze poprzez prace zaliczeniowe, projekty, prezentacje i
wszelkie inne prace §rodsemestralne.

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

Tresci programowe Liczba godzin | Odniesienie efektow
uczenia sie do ZAJEC

WYKLADY, semestr 1V
Tresci pielegniarskie: 1, 3, 6
Tresci kliniczne: 2, 4-5, 7-8

1. Anestezjologia, intensywna terapia, intensywna opieka medyczna 2 D.W3-4., D.W10.,
— przedmiot nauczania, specjalizacja lekarska i pielegniarska. D.W18.,D.w22-24.
2. Bol - definicja, patomechanizm, metody oceny nat¢zenia bolu, 2 D.W28.-35., 0.K1-5,,
kliniczna ocena chorego z bélem, podziaty bolu. 0.K7.
3. Przygotowanie pacjenta do znieczulenia i operacji w trybie 2
planowym i ze wskazan nagtych.
4. Znieczulenie ogolne. Srodki znieczulenia 0gdInego. 1
5. Anestezja regionalna. Farmakologia znieczulenia miejscowego. 2

6. Opieka nad pacjentem po znieczuleniu i operacji. 2




7. Ostra niewydolnos¢ oddechowa, ostra niewydolnos¢ nerek — 2
przyczyny, rozpoznanie, objawy kliniczne, postgpowanie.
8. Wstrzas — definicja, klasyfikacja, rodzaje, patofizjologia, 2
diagnostyka i postepowanie.
CWICZENIA, semestr IV
TreSci pielegniarskie: 2, 4
Tresci kliniczne: 1, 3, 5-6
1. Znieczulenie. Ocena ryzyka znieczulenia. Przygotowanie pacjenta. 3 D.W3-4., D.W10.,
- - - — = D.wW18.,D.W22-24.
2. Opieka nad pacjentem po znieczuleniu i operacji. 3 D.W28.-35 D U9-10
3. Podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dorostych i dzieci. 2 D.U12-13,, D.U15,,
— i _ S— i _ D.U17-19,, D.U22-27.,
4. 0Oddziat intensywnej terapii — organizacja i funkcjonowanie. 3 D.U30. O.K1-7.
5. Kwalifikacja chorych i metody leczenia w intensywnej terapii. 3
6. Ostra niewydolno$¢ oddechowa. Techniki utrzymywania 2
drozno$ci drog oddechowych.
ZAJECIA PRAKTYCZNE, semestr IV, V
Tresci pielegniarskie: 1-2, 5-7
Tresci kliniczne: 3-4
1. Organizacja oddzialu anestezjologii i intensywnej terapii. 10 D.W3-4., D.W10.,
— - — — D.W18.,D.W22-24.
2. Kontrolowanie jakoSci i stopnia sprawnosci sprz¢tu, materiatow 10 D.W28.-35.. D.U9-10
aparatury, D.U12-13, D.U15.,
3. Obstugiwanie aparatury medycznej uzywanej na oddziale 14 D.U17-19.7 D.U22.-’27
intensywnej terapii. D.U30 Oqu.-T h
4, Przechowywanie lekow zgodnie ze standardami. 10 AR '
5. Zadania pielggniarki anestezjologicznej na bloku operacyjnym. 12
6. Specyfika pracy na sali wybudzen. 10
7. Standardy i procedury postgpowania pielegniarskiego, stosowane 14
w opiece nad chorym w stanach zagrozenia zycia.
PRAKTYKI ZAWODOWE, semestr IV, V
1. Poznanie srodowiska OIOM, zasad zwigzanych z pielegnacja 20 D.W3-4., D.W10.,
chorych, dokumentacji pacjenta prowadzonej w oddziale, D.W18.,D.W22-24.
Doskonalenie komunikowania si¢ z chorym z zatozong rurka D.W28.-35., D.U9-10.,
intubacyjng i tracheostmijng, nieprzytomnym, zespolem D.U12-13,, D.U15,,
terapeutycznym i rodzing chorego. Doskonalenie monitorowania D.U17-19.,, D.U22-27.,
bezprzyrzadowego i przyrzadowego stanu zdrowia pacjenta, D.U30., 0.K1-7.
dokumentowania pomiaréw, oceniania i analizy dokonywanych
pomiaréw i obserwacji.
2. Doskonalenie umiejgtnosci ciaglego monitorowania i zbierania 20
informacji o stanie zdrowia pacjenta, analizy zebranych
informacji, formutowania diagnozy pielggniarskiej, okreslania
celéw pielggnowania z uwzglednieniem zmieniajacej si¢ sytuacji
chorobowej pacjenta.
3. Opieka pielggniarska ze szczegdlnym zwroceniem uwagi na 20
wydolno$¢ uktadu oddechowego, utrzymywanie droznosci drog
oddechowych i zapobieganie powiktaniom.
4. Catosciowa opieka nad pacjentem nieprzytomnym, w stanie 20
zagrozenia zycia ze szczegodlnym uwzglednieniem podmiotowosci
chorego i przestrzegania jego praw.
BUNA - samodzielna praca studenta, semestr 1V
1. Opieka piclegniarska nad pacjentem z ostra niewydolnoscia 2 D.w3-4., D.W10.,
oddechowa. D.W18.,D.W22-24.
- - — D.w28.-35., 0.K1-5,,
2. Opieka nad pacjentem wentylowanym mechanicznie. 1 O K7
3. Opieka pielegniarska nad pacjentem z ostrg niewydolnos$cia 2
krazenia.
4. Opieka pielggniarska nad pacjentem z ostrag niewydolno$cia nerek. 2
5. Opieka nad pacjentem nieprzytomnym. 2




6. Opieka pielegniarska nad pacjentem we wstrzasie, 1
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Sposob zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne

Sposdéb zaliczenia

— Egzamin — wyktady

— Zaliczenie z oceng — ¢wiczenia

— Zaliczenie z oceng — zajecia praktyczne

— Zaliczenie bez oceny — praktyka zawodowa
— Zaliczenie bez oceny — BUNA

Formy i kryteria zaliczenia )
ZALICZENIE PRZEDMIOTU - PRZEDMIOT KONCZY SIE EGZAMINEM
Wyklad
Podstawe do uzyskania zaliczenia stanowi:
— obecnos$¢ 100%; potwierdzona wpisem na liscie obecnosci,
— ewentualna 10% nieobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie ustalony z prowadzacym zajgcia,
— pozytywne zaliczenie kolokwium — pisemne lub ustne,
— pozytywne zaliczenie BUNA (projekt lub odpowiedz ustna).

Cwiczenia
Podstawe do uzyskania zaliczenia na ocen¢ stanowi:

— obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liScie obecnosci (nieobecnos¢ usprawiedliwiona w przypadku
choroby studenta udokumentowanej zwolnieniem lekarskim lub innych przyczyn losowych i odpracowanie
zaje¢ w innym terminie),

— aktywny udziat w ¢wiczeniach (przejawianie zainteresowania zagadnieniami omawianymi i prowadzonymi
w trakcie ¢wiczen),

— pozytywne zaliczenie efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci i kompetencji spotecznych,

— poprawne wypetnienie obowiazujacej dokumentacji pielggniarskie;j,

— poprawne opracowanie pracy pisemnej - planu opieki pielggniarskiej/procesu pielegnowania dla pacjenta
z wybrang diagnoza pielegniarskg (pozytywne zaliczenie BUNY),

— poprawna postawa wobec pacjenta symulowanego/standaryzowanego, kolegow, nauczyciela, zawodu i
nauki oraz regulaminu.

Zajecia praktyczne
Podstawe do uzyskania zaliczenia na oceng stanowi:

— obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liScie obecnosci (nieobecno$¢ usprawiedliwiona w przypadku
choroby studenta udokumentowanej zwolnieniem lekarskim lub innych przyczyn losowych i odpracowanie
zaje¢ w innym terminie),

— aktywny udzial w zajeciach praktycznych,

— pozytywne zaliczenie efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci i kompetencji spotecznych,

— poprawne wypetnienie obowigzujacej dokumentacji pielggniarskiej,

— poprawne opracowanie procesu pielegnowania pacjenta, poprawne opisanie raportu pielegniarskiego,

— poprawna postawa wobec pacjenta, zespotu terapeutycznego i kolegow, zawodu i nauki oraz regulaminu,

— zaliczenie BUNY - projekt lub odpowiedzZ ustna.

Praktyka zawodowa
Podstawe do uzyskania zaliczenia stanowi:

— obecnoé¢ 100%; potwierdzona wpisem na liscie obecnoséci (nieobecno$¢ usprawiedliwiona w przypadku
choroby studenta udokumentowanej zwolnieniem lekarskim lub innych przyczyn losowych i odpracowanie
zaje¢ w innym terminie),

— aktywny udziat w praktykach zawodowych,

— pozytywne zaliczenie efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci i kompetencji spotecznych (zasady,
sprawnos¢, skutecznosé, samodzielnos$¢, komunikowanie, postawa),

— poprawne wypetnienie obowigzujacej dokumentacji pielegniarskiej,




— poprawne opracowanie procesu pielegnowania pacjenta, poprawne opisanie raportu pielggniarskiego,
— poprawna postawa wobec pacjenta, zespotu terapeutycznego i kolegdw, zawodu i nauki oraz regulaminu.

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
%oz;‘;@‘l’gzgfh 93-100% 85-92% 77-84% 69-76% 60-68% 59% i mniej

Kryteria oceny wiedzy — odpowiedz ustna

Lp. Kryterium Liczba punktow 0-5
1. Poprawno$¢ odpowiedzi
2. Trafno$¢ rozpoznania problemow
3. Aktualna wiedza medyczna i nauk o zdrowiu
4, Wiedza interdyscyplinarna
5. Poprawnos$¢ stownictwa medycznego / fachowego
6. Samodzielno$¢ i kreatywnos¢ w proponowaniu rozwigzan
7. 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 poshuguje si¢ poprawnym merytorycznie jezykiem naukowym, uwzgledniajac w odpowiedzi ustnej
aktualng wiedz¢ medyczng, wykazuje si¢ tatwoScia w rozwigzywaniu probleméw wynikajacych z zadania,
umiejetnie taczy wiedze z réznych dziedzin naukowych, wykazuje si¢ oryginalnoscia wlasnych przemyslen.

27-25 - plus dobry (4,5) - student udziela prawidlowej odpowiedzi na zadane pytanie, postuguje si¢ jezykiem
naukowym, uwzgledniajac w odpowiedzi ustnej aktualng wiedz¢ medyczng, rozwigzuje problemy wynikajace z
zadania, taczy wiedze z kilku dziedzin naukowych.

24-22 - dobry (4,0) — student udziela zasadniczo samodzielnej odpowiedzi, ktora zawiera wigkszo$¢ wymaganych
tresci, dopuszczalne s3 nieliczne btedy w odpowiedzi (drugorzgdne z punktu widzenia tematu), postuguje si¢
aktualna wiedzg medyczna wymagajaca niewielkiego uzupetnienia, odpowiedz jest poprawna pod wzglgdem jezyka
naukowego, trafno$¢ 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 wiekszo$¢
wymaganych tresci, popelnia nieliczne, pierwszoplanowe bledy w odpowiedzi, student zna najwazniejsze fakty i
potrafi je zinterpretowa¢ oraz wytoni¢ najwazniejsze problemy, postuguje si¢ wiedza medyczng nie zawsze
aktualng, w odpowiedzi uwzglednia wiedze tylko z danej dziedziny, popetnia bledy w postugiwaniu si¢ jezykiem
naukowym, wymaga pomocy w wycigganiu wnioskow.

18-16 - dostateczny (3,0) — student udziela odpowiedzi zawierajacej cze$§¢ wymaganych informacji, popetniajac
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.

KRYTERIA OCENY POSZCZEGOLNYCH ELEMENTOW UMIEJETNOSCI I KOMPETENCJI
SPOLECZNYCH

Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych (0-2 pkt za kazdy element): zasady, sprawno$¢, skutecznosc,
samodzielno$¢, komunikowanie, postawa.
Student otrzymuje zaliczenie /pozytywng oceng przy uzyskaniu co najmniej 6 punktow za elementy uczenia sie.

Kryteria oceny poszczegolnych elementow dzialania (wykonania zadania/¢wiczenia) przez studenta
Liczba Zasady™* Sprawno$¢* Skutecznosc* Samodzielno$¢* | Komunikowanie* | Postawa*
pkt (pkt. 0-2) (pkt. 0-2) (pkt. 0-2) (pkt. 0-2) (pkt. 0-2) (pkt. 0-2)
przestrzega zasad, | czynnosci postepowanie planuje i poprawny, analizuje swoje
wiasciwa wykonuje uwzglednia wykonuje samodzielny, postepowanie,
technika pewnie, sytuacje dzialania skuteczny wspolpracuje z
2 i kolejnos¢ energicznie pacjenta, osiaga samodzielnie dobor tresci zespolem
wykonania cel terapeutycznym,
czynnosci pelna
identytikacja z rola
zawodowa




przestrzega czynnosci nie zawsze wymaga wymaga ma trudnosci w
zasad po wykonuje uwzglednia przypomnienia naprowadzania, krytycznej ocenie
ukierunkowaniu mato pewnie, sytuacje i ukierunkowania | ukierunkowania i analizie swojego
po krétkim zdrowotng w niektorych w wyborze tresci postgpowania,
1 zastanowieniu pacjenta, osiaga dzialaniach we wspotpracy z
cel po zespotem
ukierunkowaniu terapeutycznym oraz
w identyfikacji z rola
zawodowa
nie przestrzega czynno$ci nie bierze pod wymaga statego nie potrafi nie potrafi krytycznie
zasad, wykonuje uwage naprowadzania utrzymac oceni¢
chaotycznie niepewnie, indywidualnej i przypominania kontaktu i analizowa¢ swojego
wykonuje bardzo sytuacji w kazdym werbalnego postepowania, nie
0 dziatania wolno pacjenta, nie dzialaniu z pacjentem wspolpracuje
osigga celu Z zespotem
terapeutycznym, nie
identytikuje si¢ z rola
zawodowa
Uzyskana
liczba pkt

Zrédlo: W. Ciechaniewicz: Ksztattowanie umiejetnosci praktycznych stuchaczy szkot pielegniarskich. CKPPiP, Warszawa.

*Uzyskanie 0 pkt w ktorymkolwiek elemencie oceny uniemozliwia pozytywne zaliczenie umiejetnosci

praktycznych
SKALA OCEN:
11-12 punktow - bdb (5.0)
9-10 punktow - db plus (4.5)
8 punktow - db (4.0
7 punktow - dst plus (3.5)
6 punktow - dst (3.0

5 punktoéw i ponizej -ndst (2,0)

Kryteria oceny elementéw osiaganych w procesie pielegnowania

Lp. | Elementy oceny procesu pielegnowania

Liczba
punktow 0-2

Umiejetno$¢ gromadzenia i analizowania informacji dotyczacej sytuacji
zdrowotnej pacjenta*

Umiejetno$¢ formutowania diagnozy pielegniarskiej*

Umiejetnos¢ okreslania celow opieki*

Umiejetno$¢ planowania dziatan adekwatnych do sytuacji zdrowotnej pacjenta i
rodziny*

Realizacja planowanych dziatan zgodnych z aktualnymi standardami udzielania
$wiadczen pielggniarskich*

Samodzielnos¢ i kreatywno$¢ w proponowaniu rozwigzan*

Umiejetno$¢ oceny procesu pielegnowania i formutowania wnioskow do dalszej
pielegnacji pacjenta przez niego samego i/lub jego rodzing/opiekunéw*

Umiejetno$¢ stosowania poprawnej terminologii medycznej*

Umiejetno$¢ estetycznego zapisu w dokumentacji pacjenta™

Razem

*Uzyskanie 0 pkt w ktorymkolwiek elemencie oceny uniemozliwia pozytywne zaliczenie procesu pielegnowania

Liczba punktow i ocena

36-40
32-35
28-31
24-27
20-23
0-19

- bardzo dobry (5,0)

- plus dobry (4,5)

- dobry (4,0)

- plus dostateczny (3,5)
- dostateczny (3,0)

- niedostateczny (2,0)

Kryteria oceny elementéw osiaganych w raporcie pielegniarskim

. L Punktacja Uzyskana liczba

Lp. | Elementy oceny raportu pielggniarskiego punktéw

Ocena stanu ogo6lnego chorego* 0-2

Ocena stanu biologicznego chorego (realizacja i ewaluacja dziatan)* 0-8

-pominigcie waznego problemu skutkuje uzyskaniem oceny

niedostatecznej z raportu

Ocena stanu psychicznego (realizacja i ewaluacja dziatan)* 0-5

Ocena stanu spotecznego (realizacja i ewaluacja dziatan) 0-3

Umiejetnos¢ oceny efektow zrealizowanych dziatan i formulowania 0-3

zalecen na nastgpny dyzur*®




Poprawno$¢ stownictwa medycznego/fachowego, estetyka pracy*

| 0-2

Razem

*Uzyskanie 0 punktow w ramach ktoregokolwiek kryterium skutkuje oceng niedostateczng
Liczba punktow i ocena:

23-21
20-19
18-17
16-14
13-12
11-0

- bardzo dobry (5,0)

- dobry plus (4,5)

- dobry (4,0)

- dostateczny plus (3,5)
- dostateczny (3,0)

- niedostateczny (2,0)

Kryteria oceny postawy studenta

Lp.

Ocena elementow postawy studenta

Punktacja

Uzyskana liczba
punktow

Postawa w stosunku do pacjenta: takt, kultura, tolerancja wobec chorego
jego rodziny, zrozumienie indywidualnych potrzeb chorego, rodziny,
podejmowanie dziatan wspierajacych chorego, uwrazliwienie na
problemy chorego, jego rodziny wyrozumiato$¢, cierpliwos¢, szanowanie
praw pacjenta*.

0-8

Postawa wobec zespotu terapeutycznego: kultura osobista studenta,
zyczliwo$¢ wobec kolezanek, personelu, umiejetnos¢ wspotpracy w
zespole (komunikowanie si¢ z ludzmi i stuchanie innych, podejmowanie
prob rozwigzywania sytuacji trudnych)*.

0-6

Postawa wobec zawodu i nauki: zaangazowanie w pracy pielegniarskiej
(motywacja do pracy, zainteresowanie, podnoszenie jakos$ci
$wiadczonych ustug), doskonalenie metod i organizacji pracy
(doktadnos$¢, samodzielno$¢ podejmowanych decyzji, dostosowanie si¢
do zmian zachodzacych w otoczeniu), poziom aspiracji zawodowych
(wzbogacanie wiedzy medycznej, zainteresowanie kierunkami rozwoju
opieki pielggniarskiej, motywacja do ustawicznego uczenia sig),
samoocena wiasnych zachowan (stosunek do btedéw, ponoszenie
odpowiedzialnosci, samoocena poziomu wiadomosci, umiejgtnosci i
mozliwosci)*.

0-6

Postawa studenta wobec regulaminu: punktualno$é, unikanie absencji,
przestrzeganie regulamindéw placéwki/jednostki i prowadzonych zajec,
prawidlowe umundurowanie, estetyczny wyglad®.

0-3

Razem

*xUzyskanie 0 punktow w ramach ktoéregokolwiek kryterium skutkuje oceng niedostateczng
Liczba punktéw i ocena:

23-21
20-19
18-17
16-14
13-12
11-0

- bardzo dobry (5,0)

- dobry plus (4,5)

- dobry (4,0)

- dostateczny plus (3,5)
- dostateczny (3,0)

- niedostateczny (2,0)

EGZAMIN KONCOWY Z PRZEDMIOTU
Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest uzyskanie pozytywnego zaliczenia z wyktadéw i ¢wiczen,

zaje¢ praktycznych, praktyki zawodowej oraz BUNY

Egzamin ma formg testu pisemnego, test wielokrotnego wyboru /MCQ/ z jedna prawidtowa odpowiedzia
(kazda prawidlowa odpowiedz to 1 punkt, brak odpowiedzi lub odpowiedz nieprawidtowa 0 punktow,
minimum 60% prawidtowych odpowiedzi kwalifikuje do uzyskania pozytywnej oceny.

Kryteria ocen z testu

Ocena Bardzo Dobry plus | Dobry Dostateczny | Dostateczny Niedostateczny
dobry (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 mnigj
odpowiedzi
i/lub odpowiedz ustna
Kryteria ocen — odpowiedz ustna
Ocena Kryterium

Bardzo dobra

prowadzgcego zajecia

Poprawna, petna, samodzielna odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi przez




Dobra Poprawna, wymagajaca nieznacznego ukierunkowania przez nauczyciela,
odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi

Dostateczna Poprawna, niepetna, 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 zajeé

Ocena koncowa jest przeliczana wedtug 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 zaj¢é jest mozliwe jedynie w przypadku choroby studenta udokumentowanej
zwolnieniem lekarskim lub innych przyczyn losowych. Usprawiedliwienia zaj¢¢ oraz zaliczenia materiatu bedacego
przedmiotem wykladow, éwiczen, zaje¢ praktycznych w okresie nieobecno$ci dokonuje wykladowca prowadzacy
zajecia, a praktyki zawodowej koordynator praktyk.

Zarowno student powracajacy z urlopu dziekanskiego, jak i student powtarzajacy rok ma obowigzek ucz¢szczania
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 konieczno$ci uczgszczania na zajecia i zdawania oraz zaliczania
przedmiotu.

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jakosci Ksztalcenia




