MODUL / SYLABUS
CYKL KSZTALCENIA 2022-2025

Nazwa PODSTAWY PIELEGNIARSTWA
modulu/przedmiotu:
Kierunek: PIELEGNIARSTWO

Poziom studiow™:

I stopnia (licencjackie)
Il stopnia (magisterskie)

Profil ksztalcenia:

praktyczny

Rodzaj studiow™:

stacjonarne / niestacjonarne

Rodzaj zajec*:

obowigzkowe X  uzupehiajace O do wyboru o

Rok i semestr studiow*:

Rok studiow™: Semestr studiow™:

I X llo 1o 1X 2X 3o 40 50 6O
Liczba przypisanych 16
punktéw 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 modutu/ e nauki podstawowe o
przedmiotu odnoszacy si¢ e nauki spoteczne i humanistyczne O
do przygotowania e nauki w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej X
zawodowego™: e nauki w zakresie opieki specjalistycznej o
— zajecia praktyczne X
— praktyka zawodowa X
Osoba odpowiedzialna za
modul/przedmiot:
Osoba(y) prowadzaca(e): Wedlug planu studiow

Formy nakladu pracy studenta Obciazenie studenta
(liczba godzin

dydaktycznych)

Godziny kontaktowe 7 naucgycielem akademickim (wg planu studiow)

Wyktady (W) 75

Seminarium (S)

E-learning (e-L)

Konwersatoria

Cwiczenia (C) 120

Zaje¢cia praktyczne (ZP) 80

BUNA — samodzielna praca studenta (wg planu studiow) 35

Obcigzenie studenta zwigzane z praktykami zawodowymi (wg planu studiow) 120

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta — og6lna liczba 430

Liczba punktow ECTS za przedmiot/modul 16, w tym 1 BUNA

Metody dydaktyczne

e wyklad tradycyjny, wyklad informacyjny,

¢wiczenia,

dyskusja,

metody symulacyjne, metody przypadkéw, pokaz z instruktazem, inscenizacja,

zajecia praktyczne,
praktyki zawodowe,
samoksztatcenie

Zalozenia i cel przedmiotu

— Whyposazenie studentow w wiedz¢ i umiejetnosci niezbgdne do sprawowania
profesjonalnej opieki pielegniarskiej nad odbiorcag w réznym wieku i stanie
zdrowia we wszystkich miejscach $wiadczenia ustug pielegniarskich.

— Poznanie miejsca i roli pielegniarki w systemie ochrony zdrowia dla pehiejszego
zrozumienia oczekiwan spoleczenstwa.

— Zrozumienie znaczenia relacji pacjent-pielegniarka, ktore stanowig podstawe
gruntownego poznania podopiecznego, jego problemow i potrzeb.

— Poznanie zasad wspoétpracy z pacjentem w procesie pielggnowania, ze wzglgdu na
konieczno$¢ respektowania jego decyzji dotyczacych zdrowia oraz wyboru
sposobu pielegnowania.




— Ksztaltowanie postaw moralnych i poczucia odpowiedzialno$ci za podejmowane
decyzje w pracy z pacjentem i zespotem terapeutycznym.

Narzedzia dydaktyczne

Tablica i rzutnik multimedialny, plansze. Pomoce dydaktyczne medyczne (fantomy
i symulatory medyczne, trenazery i modele, w tym modele anatomiczne). Zajecia ZP
na Il semestrze prowadzone wPMCSM zgodnie z harmonogramem ksztalcenia
praktycznego w warunkach symulowanych.

Wymagania wstepne
Wiedza:

Wiedza: Rozumienie poje¢ majacych zastosowanie w pielggniarstwie, poprawnos¢
terminologiczna.

Umiejetnosci: Poprawno$¢ formutowania diagnozy pielegniarskiej, planowania
opieki, przekonujace uzasadnienie wyboru metody dziatania, zgodno$é
prezentowanych pogladéw z przyjetymi zasadami etyki ogdlnej i zawodowe;j.

Kompetencje spoleczne: Poprawno$¢ komunikowania si¢, wspotpracy w grupie
kolezenskiej. Krytycyzm w stosunku do wilasnych dziatan, celowos$¢ i sprawnosé
dziatania, samodzielno$¢ myslenia i dziatania, kreatywno$¢ w poszukiwaniu
rozwigzan, wrazliwo$¢ i gotowo$¢ do dziatania, celowo$¢ i sprawnos¢ w wykonywaniu
zabiegdw, przestrzeganie zasad w wykonywaniu zabiegéw, pozadana postawa

zawodowa.

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

zamierzonych efektow uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢ dydaktycznych

Metody weryfikacji Forma realizacji
Symbol Student, ktory zaliczy modut (przedmiot) osiggnigcia zamierzonych zajeé
efektu uczenia sig¢ wie/rozumie/potrafi: efektow uczenia sig dydaktycznych
* wpisz symbol
Cc.wi. Charakteryzuje  uwarunkowania  rozwoju £ o i/lub W/BUNA
pielegniarstwa na tle transformacji opieki gzamin pisemny /1ub ustny
. T ) : . .| standaryzowany, projekt,
pielegniarskiej i profesjonalizacji dnowied?
‘ . . odpowiedz ustna
wspotczesnego pielggniarstwa.
C.W2. S .. . . Egzamin pisemny i/lub ustny W/BUNA
Deﬂ_mule_ pojecie _pl_ele;gnowama,_ w tym standaryzowany, projekt,
wspierania, pomagania i towarzyszenia. oo
odpowiedz ustna
C.W3. Charakteryzuje funkcje i zadania zawodowe | Egzamin pisemny i/lub ustny W/BUNA
pielegniarki oraz rolg¢ pacjenta w procesie | standaryzowany, projekt,
realizacji opieki pielegniarskiej. odpowied? ustna
C.wa4. Omawia proces pielegnowania (istota, etapy, . ) W/BUNA
S . . . =+ | Egzamin pisemny i/lub ustny
zasady) i primary nursing (istota, odrgbnosci) .
. . . standaryzowany, projekt,
oraz wplyw pielggnowania tradycyjnego na S
. . .. . . odpowied? ustna
funkcjonowanie praktyki pielggniarskie;j.
C.W5. Przedstawia klasyfikacje diagnoz i praktyk | E9Zamin pisemny i/lub ustny | W/BUNA
eleeniarskich standaryzowany, projekt,
prelgghiarskich. odpowiedz ustna
C.Wé. Wyjasnia istote opieki pielegniarskiej opartej W/BUNA
yjasnia istotg opieki pielggniarskiej opartej o Egzamin pisemny ilub ustny
wybrane zalozenia teoretyczne (Florence .
7o . standaryzowany, projekt,
Nightingale, Virginia Henderson, Dorothea o
. odpowied? ustna
Orem, Callista Roy, Betty Neuman).
C.wrv. Okresla istote, cel, wskazania, W/BUNA
przeciwwskazania, powiklania, obowiazujace | Egzamin pisemny i/lub ustny
zasady i technike wykonywania podstawowych | standaryzowany, projekt,
czynno$ci pielegniarskich, diagnostycznych, odpowied? ustna
leczniczych rehabilitacyjnych.
C.ws8. Omawia zadania pielegniarki w opiece nad | Egzamin pisemny i/lub ustny W/BUNA
pacjentem zdrowym, zagrozonym choroba, standaryzowany, projekt,
chorym i o niepomy$lnym rokowaniu. odpowiedZ ustna
C.Wo. Prezentuje  zakres i charakter opieki W/BUNA
pielegniarskiej w wybranych stanach pacjenta, | Egzamin pisemny i/lub ustny
sytuacjach klinicznych, w  deficycie | standaryzowany, projekt,
samoopieki, zaburzonym komforcie, odpowiedz ustna
zaburzonej sferze psychoruchowej.
Cc.w1o. Przedstawia zakres opieki pielegniarskiej i | Egzamin pisemny i/lub ustny W/BUNA
interwencji  pielegniarskich w wybranych | standaryzowany, projekt,
diagnozach pielegniarskich. odpowied? ustna
C.W11. Charakteryzuje udzial pielgegniarki w zespole e L lub ust W/BUNA
interdyscyplinarnym w procesie promowania | —oamin Pisemny I7iub ustny
. . L . . standaryzowany, projekt,
zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia o
. I odpowiedz ustna
i rehabilitacji.
Stosuje wybrana metode pielegnowania w | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.U1. opiece nad pacjentem. Realizacja zleconego
zadania,




Gromadzi informacje metodg wywiadu, C/ZP/PZ
obserwacji, pomiarow, badania | Egzamin praktyczny OSCE;
C.u2. przedmiotowego, analizy dokumentacji w celu Realizacja zleconego
rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i zadania,
sformutowania diagnozy pielegniarskiej.
Ustala cele i plan opieki pielggniarskiej oraz | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.us. realizuje ja wspolnie z pacjentem i jego rodzina. Realizac{ja zleconego
zadania,
Monitoruje stan zdrowia pacjenta podczas | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.u4. pobytu w szpitalu lub innych jednostkach Realizacja zleconego
organizacyjnych systemu ochrony zdrowia. zadania,
Dokonuje biezacej i koncowej oceny stanu | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.U5. zdrowia pacjenta i podejmowanych dziatan Realizacja zleconego
pielegniarskich. zadania,
Wykonuje testy diagnostyczne dla oznaczenia ) C/ZP/PZ
. . . Egzamin praktyczny OSCE;
C.UG. ciat ketonowych i glukozy we krwi i 'w moczu Realizacja zleconego
oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy sadania
paskowe. :
Prowadzi, dokumentuje i ocenia bilans ptynéw | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.u7. pacjenta. Realizacja zleconego
zadania,
Wykonuje pomiar temperatury ciala, tetna, C/ZP/PZ
oddechu, cis$nienia tetniczego krwi,
osrodkowego cisnienia zylnego, obwodow,
saturacji, szczytowego przepltywu | Egzamin praktyczny OSCE;
C.U8. wydechowego oraz pomiary antropometryczne Realizacja zleconego
(pomiar masy ciata, wzrostu, wskaznika BMI, zadania,
wskaznikow dystrybucji tkanki tluszczowe;j:
WHR, WHtR, grubosci fatdow skorno-
thuszczowych).
Pobiera material do badafi laboratoryjnych i | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.Uo. mikrobiologicznych oraz asystuje lekarzowi Realizacja zleconego
przy badaniach diagnostycznych. zadania,
Stosuje zabiegi przeciwzapalne. Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.u10. Realizacja zleconego
zadania,
Przechowuje i przygotowuje leki zgodnie | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.U1l. z obowiazujacymi standardami. Realizacja zleconego
zadania,
Podaje pacjentowi leki roéznymi drogami, , C/ZP/PZ
zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza Iub | E92amin praktyczny OSCE;
C.u12. . . - L Realizacja zleconego
zgodnie z posiadanymi kompetencjami oraz zadania,
oblicza¢ dawki lekow.
Wykonuje szczepienia przeciw grypie, WZW i | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.u1s. tezcowi. Realizacja zleconego
zadania,
Wykonuje ptlukanie jamy ustnej, gardla, oka, | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.u14. ucha, zotadka, pecherza moczowego, przetoki Realizacja zleconego
jelitowej i rany. zadania,
Zaktada i usuwa cewnik z zyl obwodowych, C/ZP/PZ
wykonuje kroplowe wlewy dozylne oraz | Egzamin praktyczny OSCE;
C.U15. monitoruje 1 pielegnuje miejsce wktucia Realizacja zleconego
obwodowego, wktucia centralnego i portu zadania,
naczyniowego.
Wykorzystuje dostgpne metody karmienia | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.U16. pacjenta (doustnie, przez zglebnik, przetoki Realizacja zleconego
odzywcze). zadania,
Przemieszcza i pozycjonuje pacjenta z | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
c.u17. wykorzystaniem réznych technik i metod. Realiz:’;;ijaa rzlli';conego
Wykonuje gimnastyke oddechowa i drenaz | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.U18. utozeniowy, odsluzowywanie drog Realizacja zleconego
oddechowych i inhalacjg. zadania,
Wykonuje nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia | Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.uU19. czynne i bierne. Realizacja zleconego
zadania,
Wykonuje zabiegi higieniczne. Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ
C.U20. Realizacja zleconego

zadania,




Pielegnuje skore i jej wytwory oraz blony . ] C/ZP/PZ
Sluzowe z zastosowaniem srodkow Egzamin prgktyczny OSCE;

C.U21. . . - Realizacja zleconego
farmakologicznych i materialéw medycznych, sadania
w tym stosuje kapiele lecznicze. '

C.U22 Ocenia ryzyko rozwoju odlezyn i stosuje Egzsgﬁzgz??ﬁ choynSgSoCE’ C/ZP/PZ
dziatania profilaktyczne. zadania,

Egzamin praktyczny OSCE; C/ZP/PZ

C.u2s. Wykonuje zabiegi doodbytnicze. Realizacja zleconego

zadania,

C.U24 Zaktada cewnik do pegcherza moczowego, Egzsgﬂzzz?gﬁa choynSgSoCE’ C/Zpr/PZ
monitoruje diurez¢ i usuwa cewnik. zadania,

C.U25 Zaktada zglebnik do zotadka oraz monitoruje i Egzlggnzgrc?gtzlce choynSgSoCE, C/ZpP/PZ
usuwa zgtebnik. zadania,

C.U26 Prowadzi dokumentacj¢ medyczng oraz Egz}g(glri]zg::?:tzre choyn(e)gsoCE, C/ZP/PZ

' ' postuguje si¢ nig. zadania,

O.K1L Kieruje si¢ dobrem pacjenta, szanuje godno$¢ i |  przediuzona obserwacja C/ZP/PZ/
autonomi¢ os6b powierzonych opiece, okazuje przez opiekuna / BUNA
zrozumienie dla roznic §wiatopogladowych i | nauczyciela pr ‘iwad?q?Ego"
kulturowych oraz empati¢ w relacji z pacjentem Ocena 360° (opinie
i jego rodzina nauczycieli,

’ kolegow/kolezanek,
pacjentow, innych
wspolpracownikow);
Samoocena
przedluzona obserwacja C/ZP/PZ
przez opiekuna / /BUNA
nauczyciela prowadzgcego;
0.K2 Przestrzega praw pacjenta i zachowywania w Ocena 360° (opinie
o tajemnicy informacji zwiazanych z pacjentem. nauczycieli, kolegow/
kolezanek, pacjentow,
innych wspoétpracownikow),
Samoocena
przediuzona obserwacja ZP/PZ
rzez opiekuna /
SamOdZIemle | I‘ZEte|nIe WkaﬂUje ZaWéd naucz)p)cje[a;rowadzqcego;
0.K3 zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzega Ocena 360° (opinie
T warto$ci i powinno$ci moralnych w opiece nad nauczycieli, kolegow/
pacjentem. kolezanek, pacjentow,
innych wspotpracownikow);
Samoocena
przedluzona obserwacja ZP/PZ
przez opiekuna /
nauczyciela prowadzqcego;
0.K4 Ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane Ocena 360° (opinie
T czynnosci zawodowe. nauczycieli, kolegow/
kolezanek, pacjentow,
innych wspotpracownikow),
Samoocena
przedluzona obserwacja wW/C/ZP/PZ/
przez opiekuna / BUNA
Zasicga opinii ekspertow w przypadku | "4 ciela pr Oowad?q_cego"
0.K5. trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem Ocena 360 (op e
nauczycieli, kolegow/
prObIemu' kolezanek, pacjentow,
innych wspolpracownikow),
Samoocena
przediuzona obserwacja C/ZP/PZ/
przez opiekuna / BUNA
nauczyciela prowadzqcego;
O.K6. Przewiduje i uwzglednia czynniki wptywajace Ocena 360° (opinie

na reakcje wlasne i1 pacjenta.

nauczycieli, kolegow/
kolezanek, pacjentow,
innych wspotpracownikow),
Samoocena




Dostrzega i rozpoznaje wlasne ograniczenia w
zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji
spotecznych  oraz  dokonuje  samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych.

O.K7.

przediuzona obserwacja
przez opiekuna /

nauczyciela prowadzgcego;

Ocena 360° (opinie
nauczycieli, kolegow/
kolezanek, pacjentow,

innych wspotpracownikow),

Samoocena

W/C/ZP/PZ/
BUNA

*W-wyktad; S-seminarium; EL- e-learning; K -konwersatoria; C-éwiczenia; ZP-zajecia 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; krétkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test
wielokrotnego wyboru /MCQ/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania, test T/N; test uzupeiniania 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; przedluzona obserwacja przez opiekuna / nauczyciela prowadzacego;
Ocena 360° (opinie nauczycieli, kolegow/kolezanek, pacjentéw, innych wspotpracownikow); Samoocena (w tym portfolio)
BUNA - praca wlasna studenta weryfikowana jest poprzez oceng stopnia realizacji zalozonych efektow uczenia sig: test
sprawdzajacy wiedz¢ studenta z okreSlonej w sylabusie tematyki, ale takze poprzez prace zaliczeniowe, projekty, prezentacje

i wszelkie inne prace $rddsemestralne.

TABELA TRESCI PROGRAMOWYCH

TreSci programowe Liczba Odniesienie
godzin efektéw uczenia
sie do ZAJEC
WYKLADY, semestr I/11
1. Wprowadzenie do przedmiotu. Pielegniarstwo jako nauka — dyscyplina, 2 C.WL
wiedza i dziatalno$¢ praktyczna.
2. Zawdd pielegniarki. Humanizm i holizm w pielggniarstwie. 2 c.wz.
3. Filozofia i misja pielegniarstwa. 2 c.wz.
Rola i funkcje zawodowe pielggniarki. Rola pacjenta w procesie realizacji 2 C.w3. C.w4,
opieki zdrowotnej.
5. Autonomia w praktyce pielggniarskie;j. 2 C.W5. C.wWi1l.
Formy opieki, odbiorcy i §wiadczeniodawcy ustug. 2 C.Wé.
7. Miejsca $wiadczenia ushug pielegniarskich. Formy organizacyjne opieki 2 C.W8. C.W9.
pielegniarskiej.
8. Uwarunkowania historyczno-spoteczne zawodu. Wybrane zagadnienia 2 C.W2.
historii pielggniarstwa na $wiecie i w Polsce. Nestorki pielegniarstwa
swiatowego i polskiego.
9. Symbole i tradycje w pielggniarstwie. 1 C.wa.
10. Potrzeby zdrowotne cztowieka: biologiczne, psychiczne, spoteczne, 2 C.wW10.
duchowe. Piramida potrzeb A. Maslowa w aspekcie zadan zawodowych
pielegniarki.
11. Proces pielggnowania. 2 C.W4., C.Wa-11.
0.K.5,. 0.K7.
12. Diagnoza pielgegniarska. Miedzynarodowe klasyfikacje diagnoz 3 C.W3-4,, C.W9-11.
pielggniarskich (ICNP, NANDA). 0.K.5,. 0.K7.
13. Pielegnowanie pacjentow z zaburzeniami w funkcjonowaniu uktadu 3 C.w4., C.W9-11.
oddechowego. 0.K.5,. 0.K7.
14. Pielegnowanie pacjentdw z zaburzeniami w funkcjonowaniu uktadu 3 C.w4.,, C.W9-11.
krazenia. 0.K.5,. 0.K7.
15. Pielggnowanie pacjentdéw z zaburzeniami w funkcjonowaniu uktadu 3 C.w4., C.W9-11.
pokarmowego. 0.K.5,. 0.K7.
16. Pielegnowanie pacjentow z zaburzeniami w funkcjonowaniu uktadu 3 C.w4., C.W9-11.
moCczowego. 0.K.5,. 0.K7.
17. Pielegnowanie pacjentow z zaburzeniami w funkcjonowaniu uktadu 3 C.W4., CW9-11.
nerwowego. 0.K.5,. 0.K7.
18. Pielegnowanie pacjentdw ze zmianami na skorze. 2 C.w4., C.Wo-11.
0.K.5,. 0.K7.
. . L _ . . 2 C.wW4., C.W9-11.
19. Pielggnowanie pacjentow z zaburzeniami w zakresie termoregulacji. O.K.5,. O.KT.
20. Pielggnowanie pacjentdow z zaburzeniami w funkcjonowaniu narzadow 2 C.W4.,, C.W9-11.
zmyshu. O.K.5,. O.K7.
21. Pielggnowanie pacjentow z zaburzeniami w funkcjonowaniu sfery 2 C.w4.,, C.W9-11.
psychicznej i duchowej. 0.K.5,. 0.K7.




C.w4.,, C.W9-11.

22. Pielegnowanie chorego z bolem. OK.5. O.K7.
23. Wybrane standardy opieki nad pacjentem z chorobami potozniczo- C.w4., C.W9-11.
ginekologicznymi. 0.K.5,. 0.K7.
24. Opieka nad pacjentem geriatrycznym i umierajagcym. C.wa4., C.W9-11.
0.K.5,. 0.K7.
25. Wybrane teorie pielegniarstwa. Podstawowe pojecia: teoria, model, C.W6., O.K.5,.
koncepcja. Model pielggniarstwa F. Nightingale, V. Henderson, D. Orem, O.K7.
C. Roy i B. Neuman.
26. Prowadzenie dokumentacji pielegniarskiej. 8\((\/? -4, 0.K5.
CWICZENIA, semestr I/I1
1. Dezynfekcja, higieniczne mycie rak, stosowanie re¢kawiczek C.U1. C.U20,,
jednorazowych. C.U21,, O.K1.
0.K2. 0.K5. 0.K6.
0.K7.
2. Desmurgia: C.U1. C.u10.
e  Zasady bandazowania C.U19. 0.K5.0.K6.
e Rodzaje obwojow i ich zastosowanie O.K7.
e  Opatrunki konczyny gornej i obreczy barkowe;j
e Bandazowanie konczyny dolnej i obreczy biodrowej
e  Opatrunki w obrebie klatki piersiowej
e  Opatrunki glowy
e  Uzycie chusty trojkatnej do opatrywania réznych czesci ciata i do
ochrony zabandazowanych partii
e  Stosowanie rekawow elastycznych typu ,,Codofix”
3. Scielenie t6zka: pustego przez 1 i 2 pielegniarki, z chorym przez 1 i 2 C.Ul. C.U3,,
pielegniarki, zmiana bielizny poscielowej czg$ciowa i catkowita. C.u17., C.U20.
C.U22. O.K1.
0.K2. 0.K5.0.K6.
0.K7.
4. Toaleta chorego w t6zku. C.Ul. C.uU4,,
C.U17, C.U20.
C.U21. O.K1.
0.K2. 0.K5.0.K6.
0.K7.
5. Higiena wlosow — mycie glowy choremu w 16zku, zakladanie czepca C.Ul. C.u2. C.u4.
p/wszawiczego. C.U5 C.U20 O.K1.
0.K2. 0.K5. 0.K6.
0.K7.
6. Toaleta jamy ustnej. C.Ul. C.U2. C.UA4.
C.U5 C.U14.
C.U20 O.K1. 0.K2.
0.K5. 0.K6. 0.K7.
7. Profilaktyka i toaleta p/odlezynowa u chorego lezacego, udogodnienia, C.Ul.C.U3,
w tym: C.Ul7., C.U19.
e stosowanie rgkawiczek chirurgicznych, zaktadanie i zmiana opatrunku C.U20. C.U22.
na odlezyne, 0.K1. 0.K2.
e zmiana pozycji pacjenta obtoznie chorego, 0.K5.0.K6. O.K7.
e przemieszczanie pacjenta z 1ozka na wozek 1 odwrotnie,
-proces pielggnowania pacjenta z ryzykiem powstania odlezyn.
e przemieszczanie pacjenta i pozycjonowanie, rézne metody i techniki
e nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne
8. Ocena podstawowych parametrow zyciowych pacjenta C.Ul. C.U2. C.U5.
e Ocena tetna, C.U6. C.U7.C.U8.
e Ocena ci$nienia tetniczego krwi i oddechu, C.U26. O.K1L.
e  Ocena osrodkowego cisnienia zylnego, 0.K2.0.K5. O.K6.
e Pulsoksymetria, saturacja, O.K7.
e  Szczytowy przeptyw wydechowy,
e wypehianie Karty Goraczkowej, Dokumentowanie wykonanych
czynnosci w karcie obserwacji pacjenta
9. Pomiary antropometryczne pacjenta (pomiar masy ciata, wzrostu, C.U8. O.K1. 0.K2.

wskaznika BMI, wskaznikow dystrybucji tkanki thuszczowej: WHR, WHtR,
grubosci fatdow skoérno-tluszczowych).

0.K5. 0.K6. 0.K7.




10. Wykonywanie oktadow przeciwzapalnych.
e Stawianie baniek lekarskich réznymi metodami (ogniowe
i bezogniowe)

C.U10., O.K1.
0.K2. 0.K5. O.K6.
0.K7.

e Technika wykonania oktadu zimnego (wysychajacego)
e  Technika wykonania oktadu rozgrzewajacego
e Technika stawiania baniek leczniczych
e  Technika zastosowania lampy Sollux
11. Zabiegi w obrgbie gornego odcinka przewodu pokarmowego: C.U16. C.U25.
zgtebnikowanie zotadka, ptukanie zotadka, karmienie przez sondg, Proces 0.K1. 0.K2. 0.K5.
Pielggnowania pacjenta karmionego przez sond¢ zotadkows. 0.K6. O.K7.
e Wskazania i przeciwwskazania do wykonania zabiegu
e Powiktania wykonania zabiegu
e Zasady doboru zglebnika zotadkowego
e Rodzaje diet w przypadku karmienia przez sonde
12. Zabiegi w obrebie dolnego odcinka przewodu pokarmowego - enema C.U23. O.K1.

oczyszczajaca, kroplowy wlew doodbytniczy
e Wskazania i przeciwwskazania do wykonania zabiegu
e Powiktania wykonania zabiegu

0.K2. 0.K5. 0.K6.
0.K7.

13. Cewnikowanie pgcherza moczowego.
e  Cewnikowanie pgcherza moczowego u kobiety
e  Pobieranie moczu do badan laboratoryjnych.
e Pielggnowanie chorych z nietrzymaniem moczu zastosowanie
cewnikow zewnetrznych.
e  Monitorowanie diurezy i usuwanie cewnika.
e  Phlukanie pgcherza moczowego.
e  Cewnikowanie pgcherza moczowego u megzezyzny
e  Proces Pielegnowania u pacjenta z zalozonym cewnikiem Foley’a.

C.U7. C.u24.
0.K1. 0.K2. O.K5.
0.K6. 0.K7.

14. Podawanie lekéw doustnych, tlenoterapia, inhalacje.
e gimnastyka oddechowa i drenaz ulozeniowy, od§luzowywanie drog
oddechowych
e  Przechowywanie i przygotowywanie lekow zgodnie z
obowigzujacymi standardami.

C.Ul11-12. C.U18.
0.K1. 0.K2. O.K5.
0.K6. O.K7.

15. Podawanie pacjentowi lekow roznymi drogami, zgodnie z pisemnym
zleceniem lekarza i zgodnie z posiadanymi kompetencjami:
e podawanie lekow do oka, ucha, nosa; ptukanie oka i ucha, jamy
ustnej, gardta.
e podawanie lekéw drogg ukladu oddechowego (tlenoterapia,
inhalacje, nebulizacje).
e podawanie lekéw drogg uktadu pokarmowego,
e podawanie lekow droga moczowo-plciows.
e Piclegnowanie skory i jej wytworéw oraz blon $luzowych
z zastosowaniem $rodkéw  farmakologicznych 1  materiatow
medycznych, w tym stosowanie kapieli leczniczych
e  wykonywanie szczepien grypa wzw tezec zgodnie ze wskazang
drogg podania

C.U12-13, C.U18,,
C.U21. O.K1.
0.K2. 0.K5. O.K6.
0.K7.

16. Plukanie oka, ptukanie ucha, ptukanie gardta, pecherza mocz., przetoki
jelitowej i rany
e Wskazania i przeciwwskazania do wykonania zabiegu
e Powiktania wykonania zabiegu
e Rodzaje preparatow, jakie mozna uzywac do wykonania zabiegow

C.U12, C.U14.
0.K1. 0.K2. O.K5.
0.K6. O0.K7.

17. Podawanie lekow droga dotkankowa, w tym: przygotowanie strzykawki,
pobieranie lekow z fiolki i amputki.
»  Wskazania do podazy lekow droga dotkankowa
e  Migjsca podazy lekow
* Rodzaje lekow podawanych drogg dotkankowa
*  Powiktania podazy lekow dotkankowo
e Przygotowanie zestawu do podazy lekow droga dotkankowa

C.U11-13, C.U15,,
C.U20. O.K1.
0.K2.0.K5. O.K6.
O.K7.

18. Wstrzyknigcia srodskorne
e Wskazania do wykonania wstrzykniecia
Miejsca wykonania iniekcji
Rodzaje lekéw podawanych srodskornie
Powiktania wstrzyknie¢ srodskornych
Przygotowanie zestawu do podazy lekow $rodskornie

C.U11-13, C.U15,,
C.U20. O.K1.
0.K2.0.K5. O.K6.
0.K7.




19. Wstrzyknigcia podskorne. 6 C.Ul11-13, C.U15,,
*  Wskazania do wykonania wstrzykniecia C.U20. O.K1.
*  Migjsca wykonania iniekcji 0.K2.0.K5. 0.K6.
* Rodzaje lekow podawanych podskoérnie 0O.K7.
*  Powiklania wstrzyknie¢ podskérnych
e Przygotowanie zestawu do podazy lekéw podskdrnie
20. Insulinoterapia 5 C.U6. C.U9.,
e  Zasady pomiaru glikemii C.U11-13, C.U15,,
e Wskazania i p/wskazania do podazy insuliny C.U20. O.K1L.
e  Prawidlowe wartosci glikemii w roznych grupach wiekowych 0.K2.0.K5. O.K6.
e Rodzaje insulin O.K7.
e Alternatywne metody leczenia cukrzycy
21. Wstrzyknigcia domig$niowe. 6 C.U11-13, C.U15,,
*  Wskazania do wykonania wstrzykniecia C.U20. O.K1.
*  Migjsca wykonania iniekcji 0.K2.0.K5. 0.K6.
* Rodzaje lekdw podawanych domig$niowo O.K7.
»  Powiklania wstrzykni¢¢ domig$niowych
22. Przygotowanie zestawu do podazy lekéw domigsnowo
23. Naklucia zylne, 6 C.U9. C.U11-13,,
e  zakladanie kaniuli dozylnej, C.U15,, C.U20.
e  wlew kroplowy i podawanie lekow droga dozylna. 0.K1. 0.K2.0.K5.
e  Proces pielegnowania pacjenta z zatozona kaniulg dozylna 0.K6. O.K7.
e  Pobieranie materiatu do badan laboratoryjnych
i mikrobiologicznych.
e usuwanie cewnika z zyl obwodowych, pielegnacja wklucia
obwodowego, centralnego, portu naczyniowego
24. Kapiel noworodka. 5 C.Ul. C.U4,,
C.U17, C.U20.
C.U21. O.K1.
0.K2. 0.K5.0.K6.
0.K7.
25. Asystowanie lekarzowi przy naktuciu jamy brzusznej, optucnej, pobieraniu 6 C.U5. C.U9.
szpiku i punkcji ledzwiowe;. C.U11-13, C.U15,,
C.U20. O.K1.
0.K2.0.K5. O.K6.
0.K7.
ZAJECIA PRAKTYCZNE, semestr I1
1. Wprowadzenie do zaje¢ praktycznych (program nauczania, warunki 5 C.U2. 0.K1-7
zaliczenia, regulamin zaje¢). Zapoznanie z personelem, pacjentami,
topografia i specyfika oddziatu.
2. Dokumentacja stosowana na oddziale prowadzona przez personel 5 C.U26. 0.K1-7
pielegniarski — specyfika i zasady jej prowadzenia.
3. Standardy i procedury w praktyce pielggniarskie — zarys problemu. 5 C.Ul-5. C.U26.
Procedury i standardy postepowania pielggniarskiego stosowane na 0.K1-7
oddziale.
4. Udziat pielggniarki podczas przyjecia pacjenta do szpitala/ na oddzial. 10 C.U2-5. C.U9,,
Adaptacja chorego do warunkow hospitalizacji. Prawa pacjenta w aspekcie 0.K1-7
zadan zawodowych pielegniarki.
5. Zadania piele;gniar.ki w profilaktyce i pielggnowaniu chorych z odlezynami 10 ggid,ccugig
— wybrane zagadnienia. 0 .K1-7
. . . . P S 5 C.U4-6. C.U9,,
6. Proces pielegnowania pacjenta z ryzykiem hipo- i hiperglikemii. CUL2 O K1-7
10 C.U3. C.u7.,
7. Pielggnowanie przewlekle chorego. Rola pielggniarki w przygotowaniu C.U1l. C.U14.
chorych do sprawowania samokontroli i samoopieki. C.U16., C.U17-25.
0.K1-7
8. Udzial pielggniarki w leczeniu oraz w usprawnianiu psycho-spotecznym 7 C.U3,, C.U13,,
pacjenta. C.U21-22. 0.K1-7
9. Pielggnowanie chorego o niepomys$lnym rokowaniu, chorego umierajacego, 8 C.U7-8, C.U12,
opieka terminalna. C.U14-26. 0.K1-7
10. Zastosowanie ICNP w procesie pielegnowania chorego. 10 Cc.Ur-s, C.UL2,

C.U14-26. 0.K1-7




5 0.K1. 0.K2. 0.K3.
0.K4. 0.K4 O.K5.
0.K7.

11. Podsumowanie i zakonczenie zajg¢ praktycznych — samoocena, ocena
kolezenska i ocena koncowa.

PRAKTYKI ZAWODOWE, semestr 11

1. Poznanie specyfiki i topografii, obowiazujacych procedur oraz zasad BHP 120 C.U1-26., O.K1-7.
w oddziale. Zapoznanie z chorymi i zespotem terapeutycznym. Zapoznanie
z programem i warunkami zaliczenia praktyki zawodowej, regulaminem
praktyki zawodowej.

2. Przyjecie chorego w oddzial. Rola pielggniarki przy przyjeciu chorego.
Dokumentacja obowigzujaca w oddziale.

3. Komunikowanie si¢ z pacjentem, jego rodzina i cztonkami zespolu
terapeutycznego.

4. Opieka pielegniarska nad chorym z deficytami w zakresie samoopieki.
Ocena deficytow, planowanie i wykonywanie podstawowych czynno$ci
pielegnacyjno-higienicznych, pomoc w zaspokajaniu potrzeb chorego.

5. Udzial pielggniarki w karmieniu chorego: doustnie, przez zglebnik
i przetoki odzywcze.

6. Gromadzenie informacji o chorym z dostepnych zrédet.

7. Przygotowanie chorego do badan diagnostycznych i zapewnienie opieki nad
chorym. Analiza i interpretacja wynikow badan. Udziat pielggniarki
w badaniach diagnostycznych.

8. Ocena stanu zdrowia chorego w oparciu o zgromadzone informacje.
Monitorowanie stanu zdrowia pacjenta na wszystkich etapach jego pobytu
w szpitalu, miedzy innymi przez ocen¢ podstawowych parametrow
zyciowych: temperatury, tetna, ci$nienia tetniczego krwi, oddechu
i $Swiadomosci, masy ciata i wzrostu.

9. Rozpoznanie probleméw natury psychiczno-spotecznej chorego.

10. Okreslenie celu i planu opieki pielegniarskiej.

11. Prowadzenie dokumentacji opieki pielggniarskiej (proces pielggnowania,
karte obserwacji, karte goraczkowa, kart¢ profilaktyki i leczenia odlezyn,
sporzadzanie pisemnej informacji o stanie zdrowia pacjenta.

12. Ocena zagrozen wynikajacych z unieruchomienia chorego w t6zku oraz
planowanie interwencji pielegniarskich.

13. Ocena ryzyka wystgpienia odlezyn-wedtug skal i metody profilaktyki.

14. Dobowa ocena  bilansu  plynéw, pielegniarska  interpretacja
i dokumentowanie wynikow. Ocena nawodnienia chorego.

15. Ocena efektow opieki pielegniarskiej. Ocena i samoocena praktyki
zawodowej

BUNA -samodzielna praca studenta, semestr |

Niezbedne cechy w zawodzie pielegniarki. C.wi1-11, O.K1-2,,

Wybrane elementy dot. teorii pielegniarstwa. O.KS-7.

Wybrane zagadnienia dot. holizmu w pielegniarstwie.

Wybrane funkcje pielegniarki.

Wybrane elementy Procesu Pielggnowania.

Pozyskiwanie danych o pacjencie — wybrane elementy.

Wybrane dokumenty prowadzone w pracy pielegniarki.

Wybrane zagadnienia w pielegniarstwie zabiegowym.

© ©f Nl o g A~ W N

Prawa pacjenta — wybrane zagadnienia.
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. Kompetencje i kwalifikacje zawodowe a profesjonalizm i
odpowiedzialno$¢ pielegniarki.

WYKAZ LITERATURY

Literatura podstawowa:
— Ciechaniewicz W. (red.), Pielegniarstwo. Cwiczenia, t. 112, PZWL, Warszawa 2023 (druk).
— Slusarska B., Zahradniczek K., Zarzycka D., Podstawy pielegniarstwa, tom | i I, PZWL, Warszawa 2021.

Literatura uzupelniajaca:
e Ciechaniewicz W., Grochans E., Lo$ E., Wstrzykniecia Srodskorne, podskorne, domiesniowe i dozylne,
PZWL, Warszawa 2023.

e Kozka M., Plaszewska-Zywko L. (red.), Diagnozy i interwencje pielegniarskie, PZWL, Warszawa 2021.

Sposoéb zaliczenia oraz formy i podstawowe kryteria oceny/wymagania egzaminacyjne




Sposob zaliczenia

Egzamin — wyklady

Egzamin — ¢wiczenia
Zaliczenie bez oceny — BUNA
Zaliczenie z oceng — zaj¢cia praktyczne
Zaliczenie bez oceny — praktyki zawodowe

Formy i kryteria zaliczenia
ZALICZENIE PRZEDMIOTU - PRZEDMIOT KONCZY SIE EGZAMINEM

Wyklad:

Podstawe do uzyskania zaliczenia/zal stanowi:
— obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liscie obecnosci,
— ewentualna 10% nieobecno$¢ zréwnowazona w sposdb indywidualnie ustalony z prowadzacym zajecia,
— zaliczenie BUNA — projekt lub odpowiedz ustna.

Projekt

Kryteria oceny BUNA -samodzielna praca studenta

Kryteria oceny

Ocena: zal/nzal

Zgodno$¢ tresci pracy z przedmiotem ksztatcenia

Ocena merytoryczna pracy

Ocena doboru i wykorzystania zrodet

Ocena formalnej strony pracy (przypisy, jezyk)

*(zalecenia do pracy)

(ocena)

(podpis)

* jezeli ktore$ z kryteriow nie jest spetnione, nalezy poprawi¢ prace wg zalecen wyktadowcy

Lub
Kryteria ocen —odpowiedz

ustna

Ocena

Kryterium

Bardzo dobra

Poprawna, pelna, samodzielna odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi przez
prowadzacego zajecia

odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi

Daobra Poprawna, wymagajaca nieznacznego ukierunkowania przez nauczyciela,
odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi
Dostateczna Poprawna, niepetna, wymagajaca znacznego ukierunkowania przez nauczyciela

Niedostateczna

studentowi

Brak odpowiedzi lub niepoprawna odpowiedz na kazde z 3 pytan zadanych

Cwiczenia

Podstawe do uzyskania zaliczenia na oceng stanowi:

¢wiczen),

obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liscie obecnosci,
aktywny udziat w ¢wiczeniach (przejawianie zainteresowania zagadnieniami omawianymi w trakcie

wedlug zataczonych kryteriow - za elementy uczenia si¢.

zaliczenie wszystkich efektow uczenia si¢, uzyskanie co najmniej 6 punktow z umiejgtnosci praktycznych,

Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych (0-2 pkt za kazdy element): zasady, sprawno$¢, skutecznosé, samodzielnos¢,

komunikowanie, postawa.

Student otrzymuje pozytywng oceng przy uzyskaniu co najmniej 6 punktow za elementy uczenia sie.

Kryteria oceny poszczegélnych elementéw dzialania (wykonania zadania/¢wiczenia) przez studenta
Liczba | Zasady Sprawnos$é Skutecznos¢ Samodzielno$¢ | Komunikowanie | Postawa
pkt
przestrzega czynnosci postepowanie planuje i poprawny, analizuje swoje
zasad, wykonuje uwzglednia wykonuje samodzielny, postepowanie,
wiasciwa pewnie, sytuacje¢ dziatania skuteczny wspotpracuje z
5 technika energicznie pacjenta, osigga | samodzielnie dobor tredci zespoltem
i kolejnosé cel terapeutycznym,
wykonania pelna
czynnoSci identyfikacja z rola
zawodowa
przestrzega czynnosci nie zawsze wymaga wymaga ma trudno$ci w
zasad po wykonuje uwzglednia przypomnienia | naprowadzania, krytycznej ocenie
ukierunkowaniu | mato pewnie, | sytuacj¢ i ukierunkowania i analizie swojego
1 po krotkim zdrowotna ukierunkowania | w wyborze tre§ci | postgpowania,
zastanowieniu | pacjenta, osiaga | w niektorych we Wspolpracy z
cel po dziataniach zespolem
ukierunkowaniu




terapeutycznym
oraz

w identyfikacji z
rolg zawodowa

nie przestrzega
zasad,
chaotycznie
wykonuje
dziatania

czynnoSci
wykonuje
niepewnie,
bardzo
wolno

nie bierze pod
uwage
indywidualnej
sytuacji
pacjenta, nie
osiaga celu

wymaga
stalego
naprowadzania

przypominania
w kazdym

nie potrafi
utrzymac
kontaktu

i werbalnego
Z pacjentem

nie potrafi
krytycznie ocenic¢
i analizowac
swojego
postgpowania, nie
wspotpracuje

z zespotem
terapeutycznym, nie
identyfikuje si¢ z
rolag zawodowa

* Zrédto: W. Ciechaniewicz: Ksztaltowanie umiejetnosci praktycznych stuchaczy szkot pielegniarskich. CKPPiP, Warszawa.

dziataniu

SKALA OCEN:
11-12 punktow - bdb ~ (5.0)
9-10 punktow - db plus (4.5)
8 punktdw - db (4.0)
7 punktow - dst plus (3.5)
6 punktow - dst (3.0
5 punktdw i ponizej -ndst (2,0)

Zajecia praktyczne
Podstawe do uzyskania zaliczenia na ocen¢ zaj¢¢ praktycznych stanowi:

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

— aktywny udzial w zajeciach,

— wypehienie obowiazujacej dokumentacji,

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

KRYTERIA OCENY POSTAWY STUDENTA
Lp. Ocena elementow postawy studenta

Punktacja | Uzyskana liczba

punktow

1. Postawa w stosunku do pacjenta: takt, kultura, tolerancja wobec 0-8
chorego jego rodziny, zrozumienie indywidualnych potrzeb chorego,
rodziny, podejmowanie dziatan wspierajacych chorego, uwrazliwienie na
problemy chorego, jego rodziny wyrozumiato$é, cierpliwos¢, szanowanie
praw pacjenta.

2. | Postawa wobec zespolu terapeutycznego: kultura osobista studenta,
zyczliwo$¢é wobec kolezanek, personelu, umiejetnos¢ wspotpracy w
zespole (komunikowanie si¢ z ludzmi i stuchanie innych, podejmowanie
prob rozwiazywania sytuacji trudnych).

3. Postawa wobec zawodu i nauki: zaangazowanie w pracy pielegniarskiej
(motywacja do pracy, zainteresowanie, podnoszenie jakoSci
swiadczonych ustug), doskonalenie metod i organizacji pracy
(doktadno$¢, samodzielnos¢ podejmowanych decyzji, dostosowanie si¢
do zmian zachodzacych w otoczeniu), poziom aspiracji zawodowych
(wzbogacanie wiedzy medycznej, zainteresowanie kierunkami rozwoju
opieki pielegniarskiej, motywacja do ustawicznego uczenia si¢),
samoocena wlasnych zachowan (stosunek do bledoéw, ponoszenie
odpowiedzialnosci, samoocena poziomu wiadomosci, umiejetnosci i
mozliwosci).

4, Postawa studenta wobec regulaminu: punktualno$¢, unikanie absencji,
przestrzeganie regulamindéw placowki/jednostki i prowadzonych zajec,
prawidtowe umundurowanie, estetyczny wyglad.

5. Razem

0-6

0-6

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

23-21 - bardzo dobry (5,0)
20-19 - dobry plus (4,5)
18-17 - dobry (4,0)

16-14 - dostateczny plus (3,5)
13-12 - dostateczny (3,0)
11-0 - niedostateczny (2,0)

a takze:




— zaliczenie wszystkich efektow uczenia si¢, uzyskanie co najmniej 6 punktow z umiejetnosci praktycznych,
wedtug zatgczonych kryteriow — za elementy uczenia sig.

Kryteria oceny umiejetnos$ci praktycznych (0-2 pkt za kazdy element): zasady, sprawnos¢, skutecznos$¢, samodzielnosé,

komunikowanie,

postawa.

Student otrgymuje pozytywng ocene przy uzyskaniu co najmniej 6 punktow za elementy uczenia sie.

Kryteria oceny poszczegolnych elementow dzialania (wykonania zadania/éwiczenia) przez studenta
Liczba | Zasady Sprawnos$¢ Skutecznos¢ Samodzielno$¢ | Komunikowanie | Postawa
pkt
przestrzega czynnosci uwzglednia planuje i poprawny, analizuje swoje
zasad, wykonuje sytuacje wykonuje samodzielny, postgpowanie,
wiasciwa pewnie, zdrowotng dziatania skuteczny wspdlpracuje z
9 technika energicznie pacjenta, osigga | samodzielnie dobor tresei zespolem
i kolejno$é cel terapeutycznym,
wykonania petna
czynnosci identyfikacja z rola
zawodowa
przestrzega czynnosci nie zawsze wymaga wymaga ma trudnos$ci w
zasad po wykonuje uwzglednia przypomnienia | naprowadzania, krytycznej ocenie
ukierunkowaniu | mato pewnie, | sytuacj¢ i ukierunkowania i analizie swojego
po krotkim zdrowotna ukierunkowania | w wyborze tre§ci | postgpowania,

1 zastanowieniu | pacjenta, osigga | w niektorych we wspoltpracy z
cel po dziataniach zespotem
ukierunkowaniu terapeutycznym

oraz

w identyfikacji z

rola zawodowa
nie przestrzega | czynno$ci nie bierze pod wymaga nie potrafi nie potrafi
zasad, wykonuje uwage statego utrzymac krytycznie ocenié
chaotycznie niepewnie, indywidualnej naprowadzania | kontaktu i analizowaé
wykonuje bardzo sytuacji i werbalnego swojego

0 dziatania wolno pacjenta, nie przypominania | z pacjentem postgpowania, nie
osigga celu w kazdym wspotpracuje

dziataniu z zespolem
terapeutycznym, nie
identyfikuje si¢ z
rola zawodowa

* Zrodto: W. Ciechaniewicz: Ksztaltowanie umiejetnosci praktycznych shuchaczy szkot pielegniarskich. CKPPiP, Warszawa.

SKALA OCEN:

11-12 punktow -
9-10 punktow -
8 punktow -

7 punktow -

6 punktow -

bdb  (5.0)
db plus (4.5)
db (4.0
dst plus (3.5)
dst (3.0)

5 punktow i ponizej -ndst (2,0)

Praktyka zawodowa
Podstawe do uzyskania zaliczenia praktyki zawodowej stanowi:

obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liscie obecnosci lub (nieobecnos$¢ usprawiedliwiona w przypadku

choroby studenta udokumentowanej zwolnieniem lekarskim lub innych przyczyn losowych i odpracowanie
praktyki zawodowej w innym terminie),

aktywny udziat na praktyce zawodowej,
wypehienie obowiazujacej dokumentacji,
poprawna postawa wobec pacjenta, zespotu terapeutycznego, zawodu i nauki oraz regulaminu.

KRYTERIA OCENY POSTAWY STUDENTA

Lp.

Ocena elementéw postawy studenta

Punktacja

Uzyskana liczba
punktow

6. 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$é, cierpliwos¢, Szanowanie
praw pacjenta.

0-8

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

0-6

8. Postawa wobec zawodu i nauki: zaangazowanie w pracy pielegniarskiej
(motywacja do pracy, zainteresowanie, podnoszenie jakosci
$wiadczonych ustug), doskonalenie metod i organizacji pracy

0-6




(doktadnos$¢, samodzielno$¢ podejmowanych decyzji, dostosowanie si¢
do zmian zachodzgcych w otoczeniu), poziom aspiracji zawodowych
(wzbogacanie wiedzy medycznej, zainteresowanie kierunkami rozwoju

opieki pielegniarskiej, motywacja do ustawicznego uczenia si¢),
samoocena wlasnych zachowan (stosunek do bledoéw, ponoszenie

odpowiedzialnosci, samoocena poziomu wiadomosci, umiejetnoscei i

mozliwosci).

9. Postawa studenta wobec regulaminu: punktualno$¢, unikanie absencji, | 0-3
przestrzeganie regulamindéw placowki/jednostki i prowadzonych zajec,
prawidtowe umundurowanie, estetyczny wyglad.

10. Razem

*Uzyskanie 0 punktow w ramach ktoregokolwiek kryterium skutkuje oceng niedostateczng

Liczba punktéw i ocena:

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

a takze:

- bardzo dobry (5,0)

- dobry plus (4,5)

- dobry (4,0)

- dostateczny plus (3,5)

- dostateczny (3,0)

- niedostateczny (2,0)

— pozytywne zaliczenie wszystkich efektow uczenia si¢, poprzez uzyskanie co najmniej 6 punktow z
umiejetnoscei praktycznych, wedtug zatagczonych kryteriow - za elementy uczenia sig¢

Kryteria oceny praktyki zawodowej (0-2 pkt za kazdy element): zasady, sprawnos¢, skuteczno$¢, samodzielnosé,
komunikowanie, postawa.
Student otrzymuje zaliczenie przy uzyskaniu co najmniej 6 punktow za elementy uczenia sie.

Kryteria oceny poszczegélnych elementéw dzialania (wykonania zadania/éwiczenia) przez studenta
Liczba | Zasady Sprawnosé Skutecznosé¢ Samodzielno$¢ | Komunikowanie | Postawa
pkt
przestrzega czynno$ci postepowanie planuje i poprawny, analizuje swoje
zasad, wykonuje uwzglednia wykonuje samodzielny, postepowanie,
wilasciwa pewnie, sytuacje dziatania skuteczny wspOtpracuje z
5 technika energicznie pacjenta, osigga | samodzielnie dobor tresci zespotem
i kolejnosé cel terapeutycznym,
wykonania peha
czynnosci identyfikacja z rola
zawodowa
przestrzega czynnoSci nie zawsze wymaga wymaga ma trudnosci w
zasad po wykonuje uwzglednia przypomnienia | naprowadzania, krytycznej ocenie
ukierunkowaniu | malo pewnie, | sytuacje i ukierunkowania i analizie swojego
po krotkim zdrowotng ukierunkowania | w wyborze tre$ci | postepowania,

1 zastanowieniu | pacjenta, osigga | w niektorych we wspotpracy z
cel po dziataniach zespotem
ukierunkowaniu terapeutycznym

oraz

w identyfikacji z

rolag zawodowa
nie przestrzega | czynnosci nie bierze pod wymaga nie potrafi nie potrafi
zasad, wykonuje uwage stalego utrzymac krytycznie ocenié¢
chaotycznie niepewnie, indywidualnej naprowadzania | kontaktu i analizowaé
wykonuje bardzo sytuacji i werbalnego swojego

0 dziatania wolno pacjenta, nie przypominania | z pacjentem postepowania, nie
osiaga celu w kazdym wspolpracuje

dziataniu z zespotem
terapeutycznym, nie
identyfikuje si¢ z
rola zawodowa

* Zrodto: W. Ciechaniewicz: Ksztaltowanie umiejetnosci praktycznych stuchaczy szkot pielegniarskich. CKPPiP, Warszawa.

EGZAMIN KONCOWY Z PRZEDMIOTU
— Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen/zajgé praktycznych

oraz zaliczenie BUNY (projektu/odpowiedz ustna).

— Egzamin czesci teoretycznej ma forme testu pisemnego, test wielokrotnego wyboru /MCQ/ z jedng prawidtowa
odpowiedzig (kazda prawidlowa odpowiedz to 1 punkt, brak odpowiedzi lub odpowiedz nieprawidtowa 0
punktow, minimum 60% prawidtowych odpowiedzi kwalifikuje do uzyskania pozytywnej oceny.




Kryteria oceny z testu

Ocena Bardzo dobry | Dobry plus Dobry Dostateczny Dostateczny Niedostateczny
(5.0 (4.5 (4.0 plus (3.5) (3.0 (2.0
%Ozgzmggfh 93-100% 85-92% 77-84% 69-76% 60-68% 59% i mniej

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, wymagajgca znacznego ukierunkowania przez nauczyciela

odpowiedz na 3 pytania zadane studentowi
Brak odpowiedzi lub niepoprawna odpowiedz na kazde z 3 pytan zadanych
studentowi

Niedostateczna

— Egzamin z ¢wiczen 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 sg kompetencje kliniczne studentow. W ramach kazde;j
stacji student wykonuje zaplanowane uprzednio przez egzaminatoréw procedury kliniczne. Konczac jedng stacje rotuje
do kolejnej, gdzie wykonuje procedury zgodnie z planem egzaminu. Kazda stacja podlega dokladnej ocenie.
Egzaminowany ma okreslony przed rozpoczgciem egzaminu maksymalny czas na wykonanie procedur, ktory waha sig
od kilku do kilkunastu minut. Jednego studenta ocenia wielu oceniajacych, na kazdej stacji co najmniej jeden
egzaminator, ktory ocenia procedurg (wykonang czynnos$¢) za pomoca, tzw. listy kontrolnej zwanych z ang. checklist.
Kryteria oceny wykonywanych zadan zawarte s na kazdej liscie kontrolne;j.

OCENA KONCOWA Z PRZEDMIOTU:
— egzamin stanowi 80% oceny koncowej z przedmiotu,
— pozostate 20% 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 zaje¢ jest mozliwe jedynie w przypadku choroby studenta udokumentowanej zwolnieniem
lekarskim lub innych przyczyn losowych. Usprawiedliwienia zaje¢ oraz zaliczenia materiatu bedacego przedmiotem
wykladow, ¢wiczen, zajgé praktycznych, praktyki zawodowej W okresie nieobecnosci dokonuje nauczyciel
akademicki/opiekun prowadzacy zajecia.

Zardéwno student powracajacy z urlopu dziekanskiego jak i student powtarzajacy rok, ma obowigzek uczeszczania na
wszystkie zajecia oraz przystgpienia do egzaminu. Jedynie w przypadku uzyskania z 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 i zaliczania przedmiotu.

Akceptacja:
Prorektor ds. Nauki i Jako$ci Ksztalcenia




