UCHWALA Nr 640
Senatu Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie
z dnia 31 stycznia 2020 roku

w sprawie ustalenia programu studiéw kierunku piel¢gniarstwo dla poziomu
studiow pierwszego stopnia - licencjackich o profilu praktycznym
(Filia UWM w Olsztynie z siedziba w Elku)

Na podstawie art. 28 ust. 1 pkt 11 oraz art. 67 ust. 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 roku
— Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (t.j. Dz. U. z 2020 r. poz. 85), w zwigzku z
Zarzagdzeniem Nr 7/2020 Rektora UWM w Olsztynie z dnia 15 stycznia 2020 roku w
sprawie zmiany oferty ksztatcenia od roku akademickiego 2020/2021, na wniosek
Dyrektora Filii UWM w Olsztynie z siedzibg w Etku, pozytywnie zaopiniowany przez
Rade¢ Edukacyjna, Senat Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego w Olsztynie (zwany
dalej ,,Senatem™) uchwala, co nastepuje:

§1

1. Senat ustala program studiow kierunku pielegniarstwo dla poziomu studiéw
pierwszego stopnia - licencjackich z 6-semestralnym okresem nauki o profilu
praktycznym (Filia UWM w Olsztynie z siedzibg w Efku), stanowiacy zataczniki 1-3.

2. Program studiow, o ktorym mowa w ust. 1 obowigzuje od cyklu ksztalcenia
2020/2021.

3. Dyrektor Filii UWM w Olsztynie z siedzibg w Elku, dostosuje organizacj¢ procesu
ksztalcenia do wymagan okre$lonych w programie studiéw, o ktérym mowa w ust. 1.

§2

Uchwata wchodzi w zycie z dniem jej podjecia.

Przewodniczacy Senatu
Rektor

prof. dr hab. Ryszard J. GORECKI



Zatacznik 1 do Uchwaly Nr 640 Senatu
UWM w Olsztynie z dnia 31 stycznia
2020 roku

Efekty uczenia si¢ dla kierunku pielegniarstwo

1. Przyporzadkowanie Kkierunku studiow do dziedzin/y nauki i dyscyplin/y
naukowych/ej lub dziedzin/y sztuki i dyscyplin/y artystycznych/ej: kierunek
przyporzagdkowany do dziedziny nauk medycznych i1 nauk o zdrowiu, dyscyplin
naukowych: nauki medyczne (35%) oraz nauki o zdrowiu (65%), dyscyplina wiodaca:
nauki o zdrowiu.

2. Profil ksztalcenia: praktyczny.

3. Poziom ksztalcenia i czas trwania studiow/liczba punktéw ECTS: studia pierwszego
stopnia — licencjackie (6 semestrow) /180 ECTS.

4. Numer charakterystyki poziomu Polskiej Ramy Kwalifikacji — 6.

5. Absolwent:

W zakresie wiedzy zna i rozumie:

1) rozwoj, budowe 1 funkcje organizmu czlowieka w warunkach prawidtowych
1 patologicznych

2) etiologie, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg 1 sposoby postgpowania
diagnostycznego i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych

3) uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego

4) system opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej

5) zasady promoc;ji zdrowia i profilaktyki chordb

6) modele opieki pielggniarskiej nad osobg zdrowsg, chora, z niepetnosprawnoscia
1 umierajaca

7) etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu pielgegniarki.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

1) udziela¢ §wiadczen w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki choréb

2) udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowaé dziatania ratownicze w ramach resuscytacji
krazeniowo-oddechowej

3) rozpoznawac problemy zdrowotne 1 okreslac priorytety w opiece pielegniarskiej

4) samodzielnie organizowac, planowa¢ i sprawowac catosciowg i zindywidualizowana
opieke pielegniarska nad osoba chorag, z niepelnosprawnos$cia 1 umierajaca,
wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy medyczne;j

5) samodzielnie udziela¢ $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
1 rehabilitacyjnych w zakresie okreslonym w przepisach

6) decydowac o rodzaju i zakresie §wiadczen opiekunczo-pielggnacyjnych

7) wspodlpracowac z rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji ustalonych celow opieki
pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych

8) przeprowadza¢ badanie podmiotowe i przedmiotowe w celu postawienia diagnozy
pielegniarskiej

9) wystawiac¢ recepty na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
i wyroby medyczne, niezb¢dne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen
lekarskich

10) dokonywac¢ analizy jakoS$ci opieki pielegniarskie;

11) organizowa¢ prace wiasng i podlegltego personelu oraz wspotpracowaé w zespotach
opieki zdrowotne;.



W zakresie kompetencji spotecznych jest gotow do:

1))
2)
3)

4)
S)

6)
7)

kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godno$ci 1 autonomii 0sOb
powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic $wiatopogladowych
1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing

przestrzegania praw pacjenta

samodzielnego 1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym
przestrzegania warto$ci i powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem

ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe

zasi¢gania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu

przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta
dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb
edukacyjnych.

Absolwent nabywa: kompetencje pozwalajace na realizacj¢ funkcji zawodowych

pielegniarki w zakresie: opieki, terapii, wychowania, promocji zdrowia, profilaktyki
i rehabilitacji. Jest przygotowany do samodzielnego wykonywania zawodu pielggniarki, oraz
podjecia pracy w publicznych i1 niepublicznych przychodniach leczniczych, w zaktadach
pielgegnacyjno-opiekunczych, hospicjach, w domach opieki spoteczne;j, ztobkach,
przedszkolach.
5.1 Tytul zawodowy nadawany absolwentom: licencjat pielegniarstwa.

6. Wymagania ogolne: do uzyskania kwalifikacji pierwszego stopnia wymagane jest

osiggnigcie wszystkich ponizszych efektow uczenia sig.



Kod skladnika opisu
charakterystyki efektow
uczenia si¢ w dziedzinie

. Symbol efektu Tres¢ efektu kierunkowego
nauk medycznych i nauk .
A . kierunkowego
o zdrowiu i dyscyplinach
naukowych: nauki
medyczne, nauki
0 zdrowiu
WIEDZA: absolwent zna i rozumie
I A. Nauki podstawowe

A.WI1. budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny gorna i dolna, klatka piersiowa,
brzuch, miednica, grzbiet, szyja, glowa) i czynnosciowym (uktad kostno-stawowy, uktad
mieg$niowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy, uktad moczowy, uktady
plciowe, uktad nerwowy, narzady zmystoéw, powtoka wspolna)

A W2, neurohormonalng regulacje proceséw fizjologicznych 1 elektrofizjologicznych zachodzacych
W organizmie

A.W3. udziat uktadéw i narzadoéw organizmu w utrzymaniu jego homeostazy

A.W4, fizjologie poszczegodlnych uktadéw i narzaddéw organizmu

A.WS5. podstawy dziatania uktadéw regulacji (homeostaza) oraz role sprzezenia zwrotnego dodatniego
1 ujemnego

A.W6. podstawowe pojecia z zakresu patologii 0ogolnej i patologii poszczegdlnych uktadow organizmu

A.W7. wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowej uktadu krazenia, uktadu oddechowego,
uktadu trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu metabolicznego, uktadu moczowo-
plciowego i uktadu nerwowego

A.WS. czynniki chorobotworcze zewnetrzne 1 wewngtrzne, modyfikowalne 1 niemodyfikowalne

A.W9. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka oraz konfliktu serologicznego w uktadzie Rh

A.WI0. problematyke choréb uwarunkowanych genetycznie

AWII. budowe¢ chromosomow i molekularne podloze mutagenezy

AWI2. zasady dziedziczenia roznej liczby cech, dziedziczenia cech iloSciowych, niezaleznego




dziedziczenia cech i dziedziczenia pozajadrowej informacji genetycznej

A.W13. podstawy fizykochemiczne dzialania zmystow wykorzystujacych fizyczne nosniki informacji
(fale dzwiekowe i elektromagnetyczne)

A.W14. witaminy, aminokwasy, nukleozydy, monosacharydy, kwasy karboksylowe i1 ich pochodne,
wchodzace w sktad makroczasteczek obecnych w komoérkach, macierzy zewnatrzkomoérkowej
1 plynach ustrojowych

A.WIS. mechanizmy regulacji i biofizyczne podstawy funkcjonowania metabolizmu w organizmie

A.W16. wplyw na organizm czynnikOw zewnetrznych, takich jak temperatura, grawitacja, ciSnienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujgce

AWI17. klasyfikacj¢ drobnoustrojéw z uwzglednieniem mikroorganizméw chorobotwoérczych
i obecnych w mikrobiocie fizjologicznej czlowieka

A.WI8. podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii 1 parazytologii oraz metody stosowane
w diagnostyce mikrobiologicznej

A.WI9. poszczegbdlne grupy srodkow leczniczych, gtowne mechanizmy ich dziatania i powodowane
przez nie przemiany w ustroju i dziatania uboczne

A.W20. podstawowe zasady farmakoterapii

A.W21. poszczeg6lne grupy lekow, substancje czynne zawarte w lekach, zastosowanie lekow oraz
postacie i drogi ich podawania

A W22. wplyw procesOw chorobowych na metabolizm 1 eliminacje¢ lekow

A.W23. wazniejsze dziatania niepozadane lekow, w tym wynikajace z ich interakcji, i1 procedure
zglaszania dziatan niepozadanych lekow

A.W24. zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich

A.W25. zasady leczenia krwig i Srodkami krwiozastepczymi

A.W26. metody obrazowania i1 zasady przeprowadzania obrazowania tymi metodami oraz zasady
ochrony radiologiczne;.

IT B. Nauki spoleczne i humanistyczne

B.W1. psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, jego zachowania prawidtowe i zaburzone

B.W2. problematyke relacji cztowiek — srodowisko spoteczne i mechanizmy funkcjonowania cztowieka
w sytuacjach trudnych

B.W3. etapy rozwoju psychicznego cztowieka i wystepujace na tych etapach prawidtowosci




B.W4.

pojecie emocji i motywacji oraz zaburzenia osobowosciowe

B.WS5. istote, strukturg i zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany informacji oraz
modele i style komunikacji interpersonalne;j

B.W6. techniki redukowania lgku, metody relaksacji oraz mechanizmy powstawania i zapobiegania
zespotowi wypalenia zawodowego

B.W7. pojecia oraz zasady funkcjonowania grupy, organizacji, instytucji, populacji, spolecznosci
1 ekosystemu

B.WS. wybrane obszary odrgbnosci kulturowych i religijnych

B.WO. zakres interakcji spolecznej 1 proces socjalizacji oraz dziatanie lokalnych spotecznosci
1 ekosystemu

B.W10. pojecia dewiacji 1 zaburzenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii dziecigcej

B.WI1. zjawisko dyskryminacji spotecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu na pteé

B.W12. podstawowe pojecia 1 zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki stosowanej 1 procesu
wychowania w aspekcie zjawiska spolecznego (chorowania, zdrowienia, hospitalizacji,
umierania)

B.W13. problematyke procesu ksztalcenia w ujeciu edukacji zdrowotne;j

B.W14. metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mlodziezy i dorostych

B.WI15. podstawowe pojecia z zakresu prawa i role prawa w zyciu spoteczenstwa, ze szczegdlnym
uwzglednieniem praw czlowieka i prawa pracy

B.W1e. podstawowe regulacje prawne z zakresu ubezpieczen zdrowotnych obowigzujace
w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej oraz wybrane
trendy w polityce ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej i1 innych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej

B.W17. podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarki, w tym prawa i obowigzki pielegniarki,
organizacj¢ 1 zadania samorzadu zawodowego pielggniarek i potoznych oraz prawa i obowiazki
jego czlonkow

B.W18. zasady odpowiedzialno$ci karnej, cywilnej, pracowniczej 1 zawodowe] zwigzanej
z wykonywaniem zawodu pielegniarki

B.W19. prawa czlowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta

B.W20. zadania z zakresu zdrowia publicznego




B.W21. kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego

B.W22. podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby

B.W23. istote profilaktyki i prewencji chorob

B.W24. zasady funkcjonowania rynku uslug medycznych w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych
panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej

B.W25. swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w srodowisku zamieszkania, edukacji 1 pracy

B.W26. miedzynarodowe klasytikacje statystyczne, w tym chorob i problemow zdrowotnych (ICD-10),
procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania, niepelnosprawnosci i zdrowia (ICF).

III C. Nauki w zakresie podstaw opieki piel¢gniarskiej

C.WI. uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa na tle transformacji opieki pielggniarskiej
1 profesjonalizacji wspdtczesnego pielegniarstwa

C.W2. pojecie pielggnowania, w tym wspierania, pomagania i towarzyszenia

C.W3. funkcje 1 zadania zawodowe pielegniarki oraz role pacjenta w procesie realizacji opieki
pielegniarskiej

C.W4. proces pielggnowania (istota, etapy, zasady) i primary nursing (istota, odrgbnosci) oraz wptyw
pielegnowania tradycyjnego na funkcjonowanie praktyki pielggniarskiej

C.Ws. klasyfikacje diagnoz i praktyk pielggniarskich

C.We. istote opieki pielegniarskiej opartej o wybrane zatozenia teoretyczne (Florence Nightingale,
Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy, Betty Neuman)

C.W7. istotg, cel, wskazania, przeciwwskazania, powiklania, obowigzujace zasady 1 technike
wykonywania podstawowych czynnosci pielggniarskich, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych

C.W8. zadania pielggniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym
i 0 niepomys$lnym rokowaniu

C.Wo. zakres 1 charakter opieki pielggniarskiej w wybranych stanach pacjenta, sytuacjach klinicznych,
w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie, zaburzonej sferze psychoruchowe;j

C.w1o. zakres opieki pielegniarskiej 1 interwencji pielegniarskich w wybranych diagnozach
pielegniarskich

C.WI1I. udziat pielggniarki w zespole interdyscyplinarnym w procesie promowania zdrowia,

profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji




C.W12. przedmiot etyki ogdlnej i zawodowe;j

C.WI3. istot¢ podejmowania decyzji etycznych i1 rozwigzywania dylematéw moralnych w pracy
pielegniarki

C.Wl14. problematyke etyki normatywnej, w tym aksjologii warto$ci, powinno$ci i1 sprawnos$ci
moralnych istotnych w pracy pielegniarki

C.W15s. kodeks etyki zawodowej pielegniarki i potozne;j

C.Wile. zasady promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotne;j

C.W17. zasady konstruowania programow promocji zdrowia

C.W18. strategie promocji zdrowia o zasiegu lokalnym, krajowym 1 §wiatowym

C.W19. organizacj¢ 1 funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej
iinnych panstwach, z uwzglednieniem zadan pielegniarki i innych pracownikéw systemu
ochrony zdrowia

C.W20. warunki realizacji 1 zasady finansowania §wiadczen pielggniarskich w podstawowej opiece
zdrowotnej

C.W2I. metody oceny $rodowiska nauczania i wychowania w zakresie rozpoznawania problemow
zdrowotnych dzieci i mtodziezy

C.W22. zapotrzebowanie organizmu na sktadniki pokarmowe

C.W23. zasady zywienia oso6b zdrowych i1 chorych w roznym wieku oraz zywienia dojelitowego
1 pozajelitowego

C. W24, zasady leczenia dietetycznego 1 powiktania dietoterapii

C.W25s. rodzaje 1 zastosowanie §rodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego

C.W26. pojecie stanowiska pracy, zakres obowigzkow, uprawnien i odpowiedzialnos$ci

C.W27. przepisy prawa dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozktadu czasu pracy i obcigzenia na
stanowiskach pielegniarskich

C.W28. podstawowe metody organizacji opieki pielegniarskiej i ich znaczenie dla jakosci tej opieki

C.W20. etapy planowania pracy wiasnej i podlegtego personelu

C.W30. mozliwos$ci planowania kariery zawodowej i uwarunkowania wlasnego rozwoju zawodowego

C.W3l. problematyke jako$ci w opiece zdrowotnej

C.W32. pojecie i zasady prowadzenia badania podmiotowego i jego dokumentowania




C.W33. metody i techniki kompleksowego badania przedmiotowego

C.W34. znaczenie wynikéw badania podmiotowego 1 przedmiotowego w formulowaniu oceny stanu
zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki pielegniarskiej

C.W3s. sposoby  przeprowadzania  badania  fizykalnego z  wykorzystaniem = systemow
teleinformatycznych lub systemow tacznosci

C.W36. pojecie zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym zakazen szpitalnych,
z uwzglednieniem zrodet 1 rezerwuaru drobnoustrojow w Srodowisku pozaszpitalnym
i szpitalnym, w tym drdg ich szerzenia

C.W37. sposoby kontroli szerzenia si¢, zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych

C.W38. mechanizm 1 sposoby postgpowania w zakazeniu krwi, zakazeniu ogolnoustrojowym,
szpitalnym zapaleniu ptuc, zakazeniu drog moczowych i zakazeniu miejsca operowanego

C.W39. zasady budowy i funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM), dziedzinowych
systemow teleinformatycznych oraz rejestrow medycznych, a takze zasady ich wspotdziatania

C.W40. metody, narzg¢dzia i techniki pozyskiwania danych

C.W41. podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne, w zakresie niezbednym do
gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta

C.W42. zasady komunikowania si¢ z pacjentem niestyszacym

C.W43. priorytety pracy zespotowej i czynniki wplywajace na efektywnos¢ pracy zespotu

C. W44, znaczenie motywacji cztonkow zespotu dla jakosci 1 efektywnosci pracy

C.W4s. rol¢ przywodztwa i style zarzadzania w pracy zespotowej oraz ich wady i zalety

C.W46. proces podejmowania decyzji w zespole

C.W47. metody samooceny pracy zespotu

C.W48. czynniki zakldcajace pracg zespotowa i metody rozwigzywania konfliktow w zespole.

IV D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

D.WI. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w réoznym wieku

D.W2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej
nad pacjentami w wybranych chorobach

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym,

chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym,




psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece
dtugoterminowej

D.W4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania

D.Ws5. zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku 1 stanie zdrowia do badan oraz zabiegdéw
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

D.Wé. wlasciwosci grup lekoéw i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach
w zaleznos$ci od wieku 1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z
innymi lekami i drog podania

D.W7. standardy i1 procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym wieku
1 stanie zdrowia

D.W8. reakcje pacjenta na chorobg, przyjecie do szpitala i hospitalizacje

D.W9. proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym, spotecznym i ekonomicznym

D.W10. zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej,
neurologicznej, psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej,
dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym)

D.W11. etiopatogeneze najczestszych schorzen wieku podesztego

D.WI12. narzedzia 1 skale oceny wsparcia 0sob starszych 1 ich rodzin oraz zasady ich aktywizacji

D.W13. patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie choréb wieku rozwojowego:
uktadu oddechowego, uktadu krazenia, ukladu nerwowego, dréog moczowych, ukladu
pokarmowego oraz chordb endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i krwi

D.W14. patofizjologie, objawy kliniczne choréb 1 standw zagrozenia zycia noworodka, w tym
wczes$niaka oraz podstawy opieki pielegniarskiej w tym zakresie

D.WI5. cel 1 zasady opieki prekoncepcyjnej oraz zasady planowania opieki nad kobieta w cigzy
fizjologicznej

D.W1é. okresy porodu fizjologicznego i zasady opieki nad kobietag w okresie potogu

D.W17. etiopatogeneze¢ schorzen ginekologicznych

D.W18. metody, techniki i narzedzia oceny stanu $wiadomosci 1 przytomnosci

D.W19. etiopatogenezg¢ 1 objawy kliniczne podstawowych zaburzen psychicznych

D.W20. zasady obowigzujace przy zastosowaniu przymusu bezposredniego




D.W21. mozliwos$ci stosowania psychoterapii u pacjentow z zaburzeniami psychicznymi

D.W22. zasady zywienia pacjentéw, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan przed- i
pooperacyjnych wedlug protokolu kompleksowej opieki okotooperacyjnej dla poprawy
wynikow leczenia (Enhanced Recovery After Surgery, ERAS)

D.W23. czynniki zwigkszajace ryzyko okotooperacyjne

D.W24. zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym, w
chirurgii jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po zabiegu operacyjnym w celu
zapobiegania wezesnym 1 pdznym powiklaniom

D.W25. zasady opieki nad pacjentem z przetoka jelitowg i moczowg

D.W26. podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej i zawodowe;j

D.W27. przebieg 1 sposoby postgpowania rehabilitacyjnego w réznych chorobach

D.W28. standardy 1 procedury postepowania w stanach naglych i zabiegach ratujacych zycie

D.W29. zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym, obejmujace monitorowanie w zakresie
podstawowym i rozszerzonym

D.W30. metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po znieczuleniu

D.W3l. patofizjologi¢ i objawy kliniczne chordb stanowiacych zagrozenie dla zycia (niewydolno$¢
oddechowa, niewydolno$¢ krazenia, niewydolno$¢ uktadu nerwowego, wstrzas, sepsa)

D.W32. metody i skale oceny bolu, poziomu sedacji oraz zaburzen snu oraz stanéow delirycznych
u pacjentow w stanach zagrozenia zycia

D.W33. metody 1 techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania i podtrzymania
efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie

D.W34. zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik diagnostycznych
1 terapeutycznych u pacjentow w stanie krytycznym

D.W3s. zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postgpowania resuscytacyjnego w zakresie
podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) 1izaawansowanego
podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS)

D.W36. zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne

D.W37. procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach 1 innych
sytuacjach szczegdlnych

D.W38. przedmiot, cel, obszar badan naukowych i paradygmaty pielggniarstwa




D.W39. metody i techniki prowadzenia badan naukowych
D.W40. Zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i podstawowe regulacje prawne z zakresu prawa
autorskiego i prawa ochrony wtasnosci intelektualne;.
UMIEJETNOSCI: absolwent potrafi
I A. Nauki podstawowe
A.ULl. postugiwac si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz wykorzystywac¢ znajomos¢
topografii narzadoéw ciata ludzkiego
A.U2. laczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi choroby,
wywiadem 1 wynikami badan diagnostycznych
A.U3. szacowac ryzyko ujawnienia si¢ danej choroby w oparciu o zasady dziedziczenia i wptyw
czynnikow $rodowiskowych
A.U4. wykorzystywac¢ uwarunkowania chorob genetycznych w profilaktyce choroéb
A.US. wspotuczestniczy¢ w doborze metod diagnostycznych w poszczegélnych stanach klinicznych
z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii i biofizyki
A.U6. rozpoznawa¢ najczesciej spotykane pasozyty czitowieka na podstawie ich budowy, cykli
zyciowych oraz wywotywanych przez nie objawdw chorobowych
A.U7. szacowa¢ niebezpieczenstwo toksykologiczne w okre$lonych grupach wiekowych oraz
w roznych stanach klinicznych
A.U8. postugiwac si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach leczniczych
A.U9. wystawia¢ recepty na leki niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen
lekarskich
A.U10. przygotowywacé zapis form recepturowych substancji leczniczych 1 srodkow spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza
A.UIL. stosowac zasady ochrony radiologiczne;j
I1. B. Nauki spoleczne i humanistyczne
B.UI. rozpoznawac¢ zachowania prawidlowe, zaburzone 1 patologiczne
B.U2. ocenia¢ wplyw choroby 1 hospitalizacji na stan fizyczny i psychiczny cztowieka
B.U3. ocenia¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych (stres, frustracja, konflikt, trauma,




zatoba) oraz przedstawia¢ elementarne formy pomocy psychologiczne;j

B.U4. identyfikowac¢ bledy i bariery w procesie komunikowania si¢

B.US. wykorzystywac techniki komunikacji werbalnej i pozawerbalnej w opiece pielegniarskiej

B.U6. tworzy¢ warunki do prawidlowej komunikacji z pacjentem i cztonkami zespotu opieki

B.U7. wskazywac 1 stosowa¢ wtasciwe techniki redukowania leku i metody relaksacyjne

B.US. stosowa¢ mechanizmy zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego

B.U9. proponowa¢ dziatania zapobiegajace dyskryminacji 1 rasizmowi oraz dewiacjom i patologiom
wsrod dzieci 1 mtodziezy

B.U10. rozpoznawac potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcéw ustug pielegniarskich

B.U1I. opracowywac¢ programy edukacyjne w zakresie dziatan prozdrowotnych dla réznych grup
odbiorcow

B.U12. stosowac przepisy prawa dotyczace praktyki zawodowej pielegniarki

B.UI3. ocenia¢ $wiatowe trendy dotyczace ochrony zdrowia w aspekcie najnowszych danych
epidemiologicznych 1 demograficznych

B.U14. analizowac 1 ocenia¢ funkcjonowanie roznych systemoéw opieki medycznej oraz identyfikowac
zrodta ich finansowania

B.U15. stosowa¢ miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chorob i problemoéw zdrowotnych
(ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania niepelnosprawnos$ci i zdrowia
(ICF)

B.UI6. analizowa¢ piSmiennictwo w jezyku angielskim

B.U17. porozumiewa¢ si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu
Ksztatcenia Jezykowego.

III. C. Nauki w zakresie podstaw opieki piel¢gniarskiej

C.UI. stosowa¢ wybrang metode¢ pielegnowania w opiece nad pacjentem

C.U2. gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania przedmiotowego,
analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i sformutowania diagnozy
pielegniarskiej

C.U3. ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej oraz realizowac ja wspdlnie z pacjentem i jego rodzing




C.U4. monitorowa¢ stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub innych jednostkach
organizacyjnych systemu ochrony zdrowia

C.Us. dokonywac¢ biezacej 1 koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta 1 podejmowanych dzialan
pielggniarskich

C.Ue6. wykonywac testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we krwi i w moczu
oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe

C.U7. prowadzi¢, dokumentowac i oceniac¢ bilans ptyndéw pacjenta

C.Us. wykonywa¢ pomiar temperatury ciata, tetna, oddechu, ci$nienia tetniczego krwi, osrodkowego
ci$nienia zylnego, obwoddw, saturacji, szczytowego przeptywu wydechowego oraz pomiary
antropometryczne (pomiar masy ciata, wzrostu, wskaznika BMI, wskaznikéw dystrybucji tkanki
thuszczowej: WHR, WHtR, grubosci faldow skorno-ttuszczowych)

C.U9. pobiera¢ material do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz asystowac lekarzowi
przy badaniach diagnostycznych

C.U10. stosowac zabiegi przeciwzapalne

C.Ull. przechowywac i przygotowywac leki zgodnie z obowigzujacymi standardami

C.U12. podawac¢ pacjentowi leki réznymi drogami, zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza lub zgodnie
z posiadanymi kompetencjami oraz oblicza¢ dawki lekow

C.U13. wykonywac szczepienia przeciw grypie, WZW 1 tezcowi

C.Ul14. wykonywa¢ ptukanie jamy ustnej, gardla, oka, ucha, zotadka, pgcherza moczowego, przetoki
jelitowej 1 rany

C.Uls. zaktada¢ 1 usuwac cewnik z zyl obwodowych, wykonywa¢ kroplowe wlewy dozylne oraz
monitorowa¢ i pielegnowaé miejsce wklucia obwodowego, wklucia centralnego i portu
naczyniowego

C.ule. wykorzystywa¢ dostgpne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zglebnik, przetoki
odzywcze)

C.U17. przemieszczac i pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem réznych technik i metod

C.Ul18. wykonywa¢ gimnastyke oddechowg i drenaz utozeniowy, odsluzowywanie drog oddechowych i

inhalacj¢




C.U19. wykonywac nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne

C.U20. wykonywa¢ zabiegi higieniczne

C.U21. pielegnowa¢ skoére 1 jej wytwory oraz blony §luzowe z zastosowaniem $rodkow
farmakologicznych 1 materiatow medycznych, w tym stosowac kgpiele lecznicze

C.U22. ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowa¢ dziatania profilaktyczne

C.U23. wykonywa¢ zabiegi doodbytnicze

C.U24. zaktada¢ cewnik do pecherza moczowego, monitorowa¢ diureze i usuwac cewnik

C.U2s. zaktada¢ zglebnik do zotadka oraz monitorowac i usuwac zglebnik

C.U26. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng oraz postugiwac si¢ nig

C.U27. rozwigzywac¢ dylematy etyczne i moralne w praktyce pielegniarskiej

C.U28. ocenia¢ potencjat zdrowotny pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem skal, siatek i pomiarow

C.U29. rozpoznawa¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta 1 czynniki ryzyka chorob
wynikajacych ze stylu zycia

C.U30. dobiera¢ metody 1 formy profilaktyki i prewencji chordb oraz ksztaltowa¢ zachowania
zdrowotne roznych grup spolecznych

C.U3l1. uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia

C.U32. opracowywac 1 wdraza¢ indywidualne programy promocji zdrowia pacjentdw, rodzin i grup
spotecznych

C.U33. realizowa¢ $wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotne;j

C.U34. ocenia¢ $rodowisko zamieszkania, nauczania i1 wychowania oraz pracy w zakresie
rozpoznawania problemow zdrowotnych

C.U35. ocenia¢ stan odzywienia organizmu z wykorzystaniem metod antropometrycznych,
biochemicznych i badania podmiotowego oraz prowadzi¢ poradnictwo w zakresie Zywienia

C.U36. stosowac¢ diety terapeutyczne w wybranych schorzeniach

C.U37. dobiera¢ srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wystawia¢ na nie recepty
w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji na temat ich stosowania

C.U38. podejmowac decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspolpracy w zespole




C.U309. monitorowa¢ zagrozenia w pracy pielegniarki i czynniki sprzyjajace wystgpowaniu chorob
zawodowych oraz wypadkéw przy pracy

C.U40. wspotuczestniczy¢ w opracowaniu standardow 1 procedur praktyki pielegniarskiej oraz
monitorowac jakos$¢ opieki pielggniarskiej

C.U41. nadzorowac i ocenia¢ prace podlegltego personelu

C.U42. planowa¢ wlasny rozwoj zawodowy i rozwija¢ umiejetnosci aktywnego poszukiwania pracy

C.U43. przeprowadza¢ badanie podmiotowe pacjenta, analizowac i interpretowac jego wyniki

C.U44. rozpoznawac 1 interpretowaé podstawowe odrgbnosci w badaniu dziecka i osoby doroste;j,
w tym osoby w podesztym wieku

C.U45. wykorzystywac techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych i patologicznych funkcji
skory, zmystow, glowy, klatki piersiowej, gruczoldw piersiowych, jamy brzusznej, narzgdow
ptciowych, ukladu sercowo-naczyniowego, uktadu oddechowego, obwodowego uktadu
krazenia, uktadu mig¢sniowo-szkieletowego 1 uktadu nerwowego oraz dokumentowa¢ wyniki
badania fizykalnego i wykorzystywac¢ je do oceny stanu zdrowia pacjenta

C.U4e. przeprowadza¢ kompleksowe badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjenta, dokumentowaé
wyniki badania oraz dokonywac ich analizy dla potrzeb opieki pielegniarskiej

C.U47. przeprowadza¢ badanie fizykalne z wykorzystaniem systemow teleinformatycznych lub
systemow tacznosci

C.U48. wdraza¢ standardy postgpowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym

C.U49. stosowa¢ $rodki ochrony wtasnej, pacjentow 1 wspolpracownikow przed zakazeniami

C.U50. interpretowacé 1 stosowac zalozenia funkcjonalne systemu informacyjnego z wykorzystaniem
zaawansowanych metod i1 technologii informatycznych w wykonywaniu i1 kontraktowaniu
swiadczen zdrowotnych

C.Us1. postugiwac si¢ w praktyce dokumentacjag medyczng oraz przestrzega¢ zasad bezpieczenstwa
1 poufnosci informacji medycznej oraz prawa ochrony wtasnosci intelektualnej

C.U52. postugiwaé si¢ znakami jezyka migowego 1 innymi sposobami oraz §rodkami komunikowania
si¢ w opiece nad pacjentem z uszkodzeniem stuchu

C.U53. analizowac korzy$ci wynikajace z pracy zespotowe;]




C.U54. korzysta¢ z wybranych modeli organizowania pracy wlasnej i zespotu

C.U5s. wskazywaé sposoby rozwigzywania problemow cztonkow zespotu

C.U5e. planowac prace¢ zespotu i motywowaé cztonkéw zespotu do pracy

C.U57. identyfikowa¢ czynniki zaklocajace pracg zespotu 1 wskazywaé sposoby zwigkszenia
efektywnosci w pracy zespotowe;.

IV. D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

D.UI. gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoz¢ pielggniarska, ustala¢ cele 1 plan opieki
pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé ewaluacji opieki
pielggniarskiej

D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentdow w réznym wieku i stanie zdrowia
dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien

D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob

D.U4. organizowac izolacje pacjentow z chorobg zakazng w miejscach publicznych i w warunkach
domowych

D.US. ocenia¢ rozwoj psychofizyczny dziecka, wykonywac testy przesiewowe i wykrywac¢ zaburzenia
W rozwoju

D.U6. dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkéw

D.U7. dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji

D.US. rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych 1 zabiegach
operacyjnych

D.U9. doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii

D.U10. wykonywac badanie elektrokardiograficzne 1 rozpoznawac zaburzenia zagrazajace zyciu

D.UII. modyfikowa¢ dawke stalg insuliny szybko- i krétkodziatajace;j

D.U12. przygotowywac pacjenta fizycznie 1 psychicznie do badan diagnostycznych

D.U13. wystawia¢ skierowania na wykonanie okre$lonych badan diagnostycznych

D.U14. przygotowywaé zapisy form recepturowych substancji leczniczych w ramach kontynuacji

leczenia




D.U15. dokumentowa¢ sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike¢ jej zmian 1 realizowang opieke
pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych

D.U16. uczy¢ pacjenta 1 jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzgtu pielegnacyjno-
rehabilitacyjnego 1 wyrobow medycznych

D.U17. prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglgbnik i przetoke odzywcza)
oraz zywienie pozajelitowe

D.U1S. rozpoznawa¢ powiklania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego
1 leczniczo-pielggnacyjnego

D.U19. pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjng i tracheotomijng

D.U20. prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng

D.U21. prowadzi¢ rehabilitacje przytozkowa 1 aktywizacje z wykorzystaniem elementéw terapii
zajgciowe;j

D.U22. przekazywac informacje czlonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta

D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych

D.U24. ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowacé farmakologiczne
1 niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe

D.U25. postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmarlego pacjenta

D.U26. przygotowywaé 1 podawaé pacjentom leki ré6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie
lekarza

D.U27. udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia

D.U28. doraznie unieruchamia¢ ztamania kos$ci, zwichnigcia i1 skrecenia oraz przygotowywaé pacjenta
do transportu

D.U29. doraznie tamowac¢ krwawienia i krwotoki

D.U30. wykonywa¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osob dorostych i dzieci oraz stosowaé
automatyczny  defibrylator zewngtrzny (Automated  External  Defibrillator, AED)
i bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych oraz przyrzadowe udraznianie drog
oddechowych z zastosowaniem dostepnych urzadzen nadglosniowych

D.U31. krytycznie analizowac publikowane wyniki badan naukowych




D.U32. przeprowadza¢ badanie jakosciowe postugujac si¢ narzedziami badawczymi
KOMPETENCJE SPOLECZNE: absolwent jest gotow do
M/NM_P6S KO KP6 KOIl. kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych opiece,
M/NZ P6S KO okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji
- z pacjentem i jego rodzing

KP6 KO2. przestrzegania praw pacjenta i zachowywania w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem

KP6 KO3. ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci zawodowych

KP6 KOA4. dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych

M/NM_P6S KR KP6 KRI. samodzielnego 1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym
M/NZ P6S KR przestrzegania warto$ci i powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem

KP6 KR2. przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta
M/NM_P6S KK KP6 KKI. zasiggania opinii ekspertdéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu

M/NZ P6S KK




7. Objasnienie oznaczen:

Objasnienie oznaczen kodu skladnika opisu
w dziedzinie i dyscyplinie naukowej oraz artystycznej

M/NM_P6S

M/NZ_P6S

charakterystyki drugiego stopnia w dziedzinie nauk
medycznych 1 nauk o zdrowiu/dyscyplinie nauki
medyczne dla studiow pierwszego stopnia o profilu
praktycznym

charakterystyki drugiego stopnia w dziedzinie nauk
medycznych 1 nauk o zdrowiu/dyscyplinie nauki o
zdrowiu dla studiow pierwszego stopnia o profilu
praktycznym.

Objasnienia oznaczen komponentéw efektéow uczenia sie
wspolne dla opisu symbolu efektu uczenia si¢ oraz kodu skladnika opisu
w dziedzinie nauki i dyscyplinie naukowej oraz artystycznej

W — kategoria wiedzy, w tym:

G (po W) — podkategoria zakres i glgbia,

K (po W) — podkategoria kontekst,

U — kategoria umiejetnosci, w tym:

W (po U) — podkategoria w zakresie wykorzystanie wiedzy,
K (po U) — podkategoria w zakresie komunikowanie sig,
O (po U) — podkategoria w zakresie organizacja pracy,
U (po U) — podkategoria w zakresie uczenie sie.

K (po podkresiniku) — kategoria kompetencji spotecznych, w tym:
K (po K po podkresiniku) — podkategoria w zakresie ocena,

O (po K po podkresiniku) — podkategoria w zakresie odpowiedzialnosé,
R (po K po podkresiniku) — podkategoria w zakresie rola zawodowa.

01, 02, 03 1 kolejne

— numer efektu uczenia si¢

Objasnienia oznaczen symbolu efektu kierunkowego

K (przed podkresinikiem)

P (przed podkresinikiem)

6

— kierunkowe efekty uczenia si¢
— profil praktyczny
— studia pierwszego stopnia
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Oznaczenia dziedzin nauki i dyscyplin naukowych oraz artystycznych

Lp.

Dziedzina nauki/sztuki/
symbol kodu

Dyscyplina naukowa/artystyczna/
symbol kodu

Dziedzina nauk
humanistycznych/H

1) archeologia/A

2) filozofia/F

3) historia/H

4) jezykoznawstwo/J

5) literaturoznawstwo/L

6) nauki o kulturze i religii/KR

7) nauki o sztuce/NSz

Dziedzina nauk inzynieryjno-
technicznych/IT

1) architektura i1 urbanistyka/AU

2) automatyka, elektronika i elektrotechnika/AE

3) informatyka techniczna i telekomunikacja/IT

4) inzynieria biomedyczna/IB

5) inzynieria chemiczna/IC

6) inzynieria ladowa i transport/IL

7) inzynieria materiatowa/IM

8) inzynieria mechaniczna/IMC

9) inzynieria srodowiska, gornictwo i
energetyka/ISG

Dziedzina nauk medycznych i nauk
o zdrowiu/M

1) nauki farmaceutyczne/NF

2) nauki medyczne/NM

3) nauki o kulturze fizycznej/NKF

4) nauki o zdrowiu/NZ

Dziedzina nauk rolniczych/R

1) nauki lesne/NL

2) rolnictwo i1 ogrodnictwo/RO

3) technologia zywnosci 1 zywienia/TZ

4) weterynaria/W

5) zootechnika 1 rybactwo/ZR

Dziedzina nauk spotecznych/S

1) ekonomia 1 finanse/EF

2) geografia spoleczno-ekonomiczna i gospodarka
przestrzenna/GEP

3) nauki o bezpieczenstwie/NB

4) nauki o komunikacji spotecznej i mediach/NKS

5) nauki o polityce i administracji/NPA

6) nauki o zarzadzaniu i jako$ci/NZJ

7) nauki prawne/NP

8) nauki socjologiczne/NS

9) pedagogika/P

10) prawo kanoniczne/PK
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11) psychologia/PS

Dziedzina nauk $cistych i
przyrodniczych/XP

1) astronomia/AS

2) informatyka/l

3) matematyka/MT

4) nauki biologiczne/NBL

5) nauki chemiczne/NC

6) nauki fizyczne/NF

7) nauki o Ziemi 1 sSrodowisku/NZ

Dziedzina nauk teologicznych/TL

1) nauki teologiczne/NT

Dziedzina sztuki/SZ

1) sztuki filmowe 1 teatralne/SFT

2) sztuki muzyczne/SM

3) sztuki plastyczne i konserwacja dziet sztuki/SP
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Zatacznik 2 do Uchwaly Nr 640 Senatu
UWM w Olsztynie z dnia 31 stycznia
2020 roku

TRESCI KSZTALCENIA

Kierunek studiéw: pielegniarstwo

Poziom studiow: studia pierwszego stopnia-licencjackie

Profil ksztalcenia: praktyczny

Forma studiéow: stacjonarne

Wymiar ksztalcenia:6 semestrow

Liczba punktow ECTS konieczna do ukonczenia studiow: 180
Tytul zawodowy nadawany absolwentom: licencjat pielggniarstwa

CHARAKTERYSTYKA TRESCI KSZTALCENIA — GRUPY TRESCI

I. WYMAGANIA OGOLNE
1. Wychowanie fizyczne I

Cel ksztalcenia: przekazanie wiadomosci dotyczacych wplywu d¢wiczen na organizm
cztowieka, sposobow podtrzymania zdrowia, sprawnosci fizycznej oraz wiedzy dotyczacej
relacji miedzy wiekiem, zdrowiem, aktywnoS$cig fizyczna, sprawnoscia motoryczng kobiet
1 mezezyzn.

Tresci merytoryczne: opanowanie umiejetnosci ruchowych z zakresu poznanych dyscyplin
sportowych 1 wykorzystania ich w organizowaniu czasu wolnego. Nauka i doskonalenie
umiejetnosci technicznych i taktycznych w nastepujacych dyscyplinach sportowych do
wyboru: pitka siatkowa, pitka nozna, koszykowka, badminton, tenis stotowy, tenis, unihoke;j,
gimnastyka, rézne formy aerobiku i ¢wiczen fizycznych z muzyka oraz ¢wiczen na sitowni.
Atletyka terenowa 1 lekkoatletyka, turystyka rowerowa i kajakowa, tyzwiarstwo, narciarstwo
alpejskie, ptywanie. Podnoszenie sprawnosci fizycznej. Przekazywanie wiedzy na temat
przepisow w poszczegdlnych dyscyplinach sportu oraz korzys$ci zdrowotnych w wyniku
uprawiania kultury fizycznej. Zdobywanie umieje¢tno$ci organizowania czasu wolnego
w aktywny sposob. Zajecia w formie ¢wiczen praktycznych w obiektach sportowych
uniwersytetu oraz na obozach.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): pozytywny wptyw ¢éwiczen fizycznych na organizm cztowieka oraz
sposoby podtrzymania zdrowia i sprawnosci fizycznej, zna gléwne zasady bezpieczenstwa
obowigzujace na obiektach krytych/ hale sportowe, ptywalnie/ iodkrytych/boiska, korty
1 stadiony/ oraz przepisy w wybranej grze sportowej lub rekreacyjne;.

Umiejetnosci (potrafi): rozwija¢ umiejetnosci ruchowe przydatne w podnoszeniu sprawnosci
fizycznej oraz w rekreacyjnym uprawianiu wybranej dyscypliny, potrafi bezpiecznie
korzysta¢ z obiektow 1 urzadzen sportowych oraz sedziowac rywalizacje w rekreacyjnej
formie uprawianej dyscyplin.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): do wspotdzialania z innymi, posiada umiejetnos¢
szybkiego komunikowania si¢ oraz odpowiedzialno$¢ za wykonywanie wyznaczonych zadan.
Forma prowadzenia zajeé.: ¢wiczenia.

2. Wychowanie fizyczne I1
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Cel ksztalcenia: przekazanie wiadomosci dotyczacych wplywu ¢wiczeh na organizm
cztowieka, sposobow podtrzymania zdrowia, sprawnos$ci fizycznej oraz wiedzy dotyczacej
relacji migdzy wiekiem, zdrowiem, aktywno$cig fizyczng, sprawnosciag motoryczng kobiet
1 m¢zczyzn.

Tresci merytoryczne: opanowanie umiej¢tnosci ruchowych z zakresu poznanych dyscyplin
sportowych i wykorzystania ich w organizowaniu czasu wolnego. Nauka i doskonalenie
umiejetnosci technicznych 1 taktycznych w nastepujacych dyscyplinach sportowych do
wyboru: pitka siatkowa, pitka nozna, koszykdéwka, badminton, tenis stotowy, tenis, unihokej,
gimnastyka, rézne formy aerobiku i1 ¢wiczen fizycznych z muzyka oraz ¢wiczen na sitowni.
Atletyka terenowa i lekkoatletyka, turystyka rowerowa i kajakowa, tyzwiarstwo, narciarstwo
alpejskie, ptywanie. Podnoszenie sprawnos$ci fizycznej. Przekazywanie wiedzy na temat
przepisow w poszczegdlnych dyscyplinach sportu oraz korzysci zdrowotnych w wyniku
uprawiania kultury fizycznej. Zdobywanie umiejetnosci organizowania czasu wolnego
w aktywny sposob. Zajecia w formie ¢wiczen praktycznych w obiektach sportowych
uniwersytetu oraz na obozach.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): pozytywny wptyw ¢wiczen fizycznych na organizm cztowieka oraz
sposoby podtrzymania zdrowia i sprawnosci fizycznej, zna gtowne zasady bezpieczenstwa

obowigzujace na obiektach krytych/ hale sportowe, ptywalnie/ i1 odkrytych/boiska, korty
i stadiony/ oraz przepisy w wybranej grze sportowej lub rekreacyjne;.

Umiejetnosci (potrafi): rozwija¢ umiejetnosci ruchowe przydatne w podnoszeniu sprawnosci
fizycznej oraz w rekreacyjnym uprawianiu wybranej dyscypliny, potrafi bezpiecznie
korzysta¢ z obiektow 1 urzadzen sportowych oraz sedziowaé rywalizacje w rekreacyjnej
formie uprawianej dyscyplin.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): do wspotdziatania z innymi, posiada umiejetnosée
szybkiego komunikowania si¢ oraz odpowiedzialno$¢ za wykonywanie wyznaczonych zadan.
Forma prowadzenia zajgé: ¢wiczenia.

II. GRUPA TRESCI PODSTAWOWYCH

A. NAUKI PODSTAWOWE

1. Anatomia

Cel ksztalcenia: przekazanie studentom wiedzy o budowie ciata ludzkiego, wskazanie
waznosci nauki anatomii czynno$ciowe] w odniesieniu do sytuacji praktycznych oraz
wyrobienie umiej¢tnosci rozpoznawania zasadniczych struktur na fantomach i w atlasach, jak
1 w ujeciu  topograficznym. Nabycie umiejgtnosci postlugiwania si¢ mianownictwem
anatomicznym oraz umiej¢tnosci wykorzystywania znajomosci topograficznej narzadow ciala
ludzkiego.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wiadomos$ci wstepne, mianownictwo anatomiczne. Organizm jako cato$¢. Ogolna
budowa ciata cztowieka, linie, osie i plaszczyzny ciala. Symetria, asymetria, metameria.
Budowa 1 czynno$¢ komorek, tkanek, narzagdow. Rodzaj 1 budowa tkanek. Powloka wspdlna.
Uktad narzadéw ruchu: bierny i czynny. Kosci i ich potaczenia: ogélna budowa kosci i ich
rola biologiczna. Szpik kostny. Budowa stawoéw i ich mechanika. Skiladowe szkieletu
osiowego 1 szkieletu konczyn wraz z ich obrgczami. Czynny uklad ruchu - uktad migsniowy
mig$ni. Miesnie oddechowe. Uktad trawienny, budowa i funkcje. Topografia, budowa
1 czynnos$¢ kolejnych sktadowych uktadu pokarmowego: jamy ustnej, przetyku, zotadka, jelit:
cienkiego 1 grubego, duzych gruczoléw trawiennych: watroby i trzustki. Otrzewna jej
znaczenie. Przestrzen pozaotrzewnowa. Uktad moczowo —piciowy. Budowa nerek, drog
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moczowych. Narzady plciowe. Budowa i funkcje uktadu naczyniowego: krwiono$nego
1 limfatycznego. Wezty chionne, grasica, $ledziona. Specyfika naczyn zylnych, te¢tniczych,
wlosowatych i limfatycznych. Budowa serca, uklad przewodzacy, unaczynienie, unerwienie.
Krazenie ptodowe. Budowa i funkcje ukladu oddechowego. Optucna i jamy optucnowe.
Uktad nerwowy. Specyfika tkanki nerwowej, polaczenia nerwowe, drogi nerwowe.
Morfologia somatycznego 1 autonomicznego uktadu nerwowego. Osrodki korowe, zwoje
nerwowe. Uktad komorowy moézgowia i rdzenia. Plyn médzgowo — rdzeniowy. Uktad
dokrewny. Uklad narzadéw zmystow. Zroéznicowanie budowy anatomicznej zalezne od
wieku.

Cwiczenia: uktad bierny i czynny ruchu. Grupy czynnosciowe miesni w powiazaniu
z poszczegbdlnymi czeSciami ciata 1 stawami. Migsnie glowy, szyi 1 tutowia. Migs$nie konczyn
i obreczy miednicznej. Topografia, nazewnictwo, potaczenia i zakresy ruchu w stawach
uktadu kostnego. Umiejetnos¢ nazwania i zlokalizowania poszczeg6dlnych kosci szkieletu
ludzkiego. Miejsca narazone na ztamania ko$ci i zerwania wi¢zadet. Zakresy ruchu
w stawach. Ukltad krazenia. Krazenie duze i krazenie mate. Budowa serca. Znajomos¢
czynno$ci zastawek serca, krazenie wiencowe, uklad przewodzacy serca. Krwiobieg maty.
Unaczynienie ciata, przebieg 1 nazewnictwo gloéwnych tetnic 1 naczyn zylnych. Zakres
ukrwienia. Uktad chtonny — topografia sktadowych, duze naczynia chtonne. Uktad nerwowy;
pojecia: neuron, zwdj, splot. Ogoélny podziat mozgowia, uksztattowanie kory moézgowej, jadra
podkorowe. Platy, bruzdy i zakrety kresomoézgowia. Osrodki podwzgoérza i pnia mozgu.
Rdzen kregowy. Nerwy: przeponowy, posrodkowy, promieniowy, tokciowy, udowy
1 kulszowy. Przyktady drog domoédzgowych i1 odmoézgowych. Opony, przestrzenie
podoponowe. Uktad nerwowy obwodowy, nerwy czaszkowe 1 rdzeniowe. Znajomos$¢
glownych splotow nerwowych i zakresu ich unerwienia. Uklad nerwowy wegetatywny. Uktad
oddechowy kolejnos¢, topografia i budowa poszczegdlnych sktadowych. Uktad moczowy,
topografia sktadowych. Uktad ptciowy meski 1 zenski. Dno miednicy. Topografia sktadowych
uktadu pokarmowego, czynno$¢. Gruczolty dokrewne. Budowa narzadow zmystu.

Seminaria: ko$ci czaszki, jamy 1 doly czaszki. Jama nosowa i zatoki przynosowe. Staw
skroniowo-zuchwowy: budowa stawu, rodzaje ruchow w stawie. Stawy i1 wigzozrosty
szkieletu osiowego i1 dodatkowego. Zwoje 1 nerwy rdzeniowe, budowa. Splot szyjny,
ramienny i ledzwiowo-krzyzowy. Nerwy diugie splotdéw. Budowa, unaczynienie i unerwienie
serca. Naczynia klatki piersiowej. Krazenie duze i male oraz krazenie ptodowe, anatomia
kliniczna. Naczynia krwiono$ne obwodowe. Anatomia kliniczna uktadu krazenia i naczyn.
Uktad chionny: budowa i1 podzial. Przewod piersiowy. Odptyw chlonki z przewodu
pokarmowego. Anatomia kliniczna przewodu pokarmowego i moczowo-ptciowego. Uklad
komorowy. Powstawanie i krazenie ptynu mozgowo-rdzeniowego. Najwazniejsze osrodki
korowe 1 podkorowe. Unaczynienie mozgowia. Droga smaku i wegchu. Przysadka mozgowa.
Autonomiczny uktad nerwowy: budowa, podzial i czynno$¢. Pien wspdiczulny: budowa
1 podzial. Mechanizm wydzielania §liny. Zw¢j skrzydlowo podniebienny, podzuchwowy
1zw0j uszny.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny
gbérna 1 dolna, klatka piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, glowa) 1 czynnosciowym
(uktad kostno-stawowy, uktad migéniowy, uklad krazenia, uktad oddechowy, uktad
pokarmowy, uktad moczowy, uktady ptciowe, uktad nerwowy, narzady zmystow, powtoka
wspolna.

Umiejetnosci (potrafi): postugiwa¢ si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz
wykorzystywac znajomos$¢ topografii narzagdow ciala ludzkiego.
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w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia.

2. Fizjologia

Cel ksztalcenia: poznanie zasad funkcjonowania poszczegodlnych narzadoéw organizmu
ludzkiego; zrozumienie podstaw przemian biochemicznych zachodzacych w organizmie
czlowieka oraz ksztattowanie logicznej interpretacji faktow i wynikow wykonywanych
doswiadczen z zakresu fizjologii cztowieka.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: neurohormonalna regulacja procesow fizjologicznych 1 elektrofizjologicznych
zachodzacych w organizmie. Udziat uktadow 1 narzgdéw organizmu w utrzymaniu jego
homeostazy. Fizjologia poszczegdlnych uktadéw i narzadoéw organizmu. Podstawy dziatania
uktadow regulacji (homeostaza) oraz role sprzgzenia zwrotnego dodatniego 1 ujemnego.
Cwiczenia: podstawy dziatania ukladow regulacji (homeostaza) oraz role sprzezenia
zwrotnego dodatniego i ujemnego. Elektrofizjologia neuronu. Fizjologia czucia i narzadow
zmyshu. Fizjologia mig$ni. Fizjologia krwi. Fizjologia uktadu krazenia; geneza potencjatu
czynnosciowego w kardiomiocytach, EKG, cis$nienie tgtnicze(rejestracja ,pomiar).Fizjologia
uktadu oddechowego; badanie regulacji rytmu oddechowego, pomiary czynnosciowe uktadu
oddechowego — spirometria. Fizjologia wysitku fizycznego 1 termoregulacja. Regulacja
wydzielania enzymow trawiennych. Fizjologia uktadu wydalniczego; badanie diurezy
cztowieka ocena wiasciwosci fizykochemicznych moczu. Fizjologia uktadu rozrodczego
i endokrynologia; okreslenie fazy cyklu owulacyjnego badanie glikemii popositkowe;.
Seminaria: fizjologia uktadu nerwowego i neurofizjologia bolu. Fizjologia uktadu krazenia
i oddechowego. Termoregulacja. Fizjologia uktadu pokarmowego wydalniczego.
Endokrynologia.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie). neurohormonalng regulacje procesow fizjologicznych
1 elektrofizjologicznych zachodzacych w organizmie; udzial uktadéw i narzadoéw organizmu
w utrzymaniu jego homeostazy; fizjologi¢ poszczegdlnych uktadéw i1 narzagdow organizmu;
podstawy dziatania uktadéw regulacji (homeostaza) oraz rol¢ sprz¢zenia zwrotnego
dodatniego i ujemnego.

Umiejetnosci (potrafi): taczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami
klinicznymi choroby, wywiadem i wynikami badan diagnostycznych.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia.

3. Patologia

Cel ksztalcenia: wyjasnienie podstaw patofizjologii ogolnej i etiopatogenezy najwazniejszych
jednostek chorobowych ze zwrdceniem szczegdlnej uwagi na ich patomechanizmy;
utatwienie holistycznego pojmowania zjawisk patologicznych, wystepujacych w medycynie,
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poprzez zintegrowanie wiedzy z zakresu patofizjologii z wiadomos$ciami nabytymi w czasie
realizacji dyscyplin podstawowych 1 w trakcie zaj¢¢ klinicznych, a tym samym
przygotowanie studenta do poznania i zrozumienia zjawisk czynno$ciowych, sktadajacych sig¢
na proces chorobowy oraz mechanizméw regulacyjnych i1 adaptacyjnych, wynikajacych
z choroby.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: podstawowe pojecia z zakresu patologii ogdlnej i1 patologii poszczegdlnych
uktadoéw organizmu. Wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowej uktadu krazenia,
uktadu oddechowego, ukladu trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu metabolicznego,
uktadu moczowo-plciowego i1 ukladu nerwowego. Czynniki chorobotworcze zewngtrzne
1 wewnetrzne, modyfikowalne i niemodyfikowalne.

Cwiczenia: taczenie i powiazanie obrazu uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami
klinicznymi choroby, wywiadem i1 wynikami badan diagnostycznych.

Seminaria: wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowej uktadu krazenia, uktadu
oddechowego, uktadu trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu metabolicznego, uktadu
moczowo-ptciowego 1 ukladu nerwowego. Czynniki chorobotworcze zewnetrzne
1 wewnetrzne, modyfikowalne i niemodyfikowalne.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia z zakresu patologii ogodlnej i patologii
poszczegolnych uktadow organizmu, wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowe;j
uktadu krazenia, uktadu oddechowego, uktadu trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu
metabolicznego, uktadu moczowo-piciowego i uktadu nerwowego; czynniki chorobotwoércze
zewngetrzne 1 wewnetrzne, modyfikowalne 1 niemodyfikowalne.

Umiejetnosci (potrafi): taczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami
klinicznymi choroby, wywiadem i wynikami badan diagnostycznych.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia.

4. Genetyka

Cel ksztatcenia: nabycie wiedzy z zakresu podstaw genetyki, embriologii oraz umiejetnosci
zrozumienia patogenezy najczestszych chordb genetycznych 1 wad wrodzonych; analizowanie
problemow zdrowotnych, spotecznych i etycznych, ktéore wynikaja z zastosowania metod
inzynierii genetycznej w medycynie. Poznanie zasad dziedziczenia cech czlowieka
1 mechanizmow rozwoju anomalii, sposobow diagnostyki chordb genetycznych oraz form
poradnictwa genetycznego.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka oraz konfliktu serologicznego
w uktadzie Rh. Choroby uwarunkowane genetycznie. Budowa chromosoméw i molekularne
podloze mutagenezy. Zasady dziedziczenia roznej liczby cech, dziedziczenia cech
ilosciowych, niezaleznego dziedziczenia cech 1 dziedziczenia pozajadrowej informacji
genetyczne;j.
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Cwiczenia: szacowanie ryzyka ujawnienia si¢ danej choroby w oparciu o zasady
dziedziczenia i wplyw czynnikéw $rodowiskowych; wykorzystywanie uwarunkowania
chorob genetycznych w profilaktyce chorob.

Seminaria: uwarunkowania genetyczne grup krwi czlowieka oraz konfliktu serologicznego
w uktadzie Rh. Choroby uwarunkowane genetycznie. Budowa chromosoméw i molekularne
podloze mutagenezy. Zasady dziedziczenia roznej liczby cech, dziedziczenia cech
ilosciowych, niezaleznego dziedziczenia cech 1 dziedziczenia pozajadrowej informacji
genetyczne;j.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka oraz konfliktu
serologicznego w ukladzie Rh; problematyke chorob uwarunkowanych genetycznie; budowe
chromosomow i molekularne podtoze mutagenezy; zasady dziedziczenia rdznej liczby cech,
dziedziczenia cech ilosciowych, niezaleznego dziedziczenia cech 1 dziedziczenia
pozajadrowej informacji genetycznej.

Umiejetnosci (potrafi): szacowaé ryzyko ujawnienia si¢ danej choroby w oparciu o zasady
dziedziczenia 1 wplyw czynnikow Srodowiskowych; wykorzystywa¢ uwarunkowania chorob
genetycznych w profilaktyce chorob.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do):dostrzegania 1 rozpoznawania wilasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia.

5. Biochemia

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentdw z podstawowymi prawami chemicznymi i fizycznymi
do opisu procesow zachodzacych w organizmach zywych pod wplywem dziatania
zewnetrznych czynnikow fizycznych. Student zapoznaje si¢ z klasyfikacjg nieorganicznych
1 organicznych zwigzkow chemicznych wykorzystywanych w farmakologii i medycynie oraz
z podstawowymi obliczeniami chemicznymi. W czasie ¢wiczen laboratoryjnych student
nabywa umiejetnosci samodzielnego przeprowadzania pomiardw oraz opracowywania
1 wnioskowania diagnostycznego potrzebnego w praktyce klinicznej.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: komoérka jako podstawowy element organizmu(struktura, funkcje komorki,
podstawowe procesy metaboliczne). Chemiczny sktad organizmu cztowieka, aminokwasy;
egzogenne, endogenne, pula wolnych aminokwasow, bialka i1 ich funkcje, weglowodany,
thuszcze, sktadniki mineralne, witaminy, hormony. Przemiany zachodzace w organizmie
zywym. Procesy dostarczajace energii. Biochemia tkanek i narzadow. Gospodarka wodno-
mineralna i fosforanowo-wapniowa. Zaburzenia roéwnowagi kwasowo-zasadowej; kwasice
1 zasadowice.

Cwiczenia: metody diagnostyczne w poszczegélnych stanach klinicznych z wykorzystaniem
wiedzy z zakresu biochemii i biofizyki.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie):witaminy, aminokwasy, nukleozydy, monosacharydy, kwasy
karboksylowe 1 ich pochodne, wchodzace w sktad makroczasteczek obecnych w komorkach,
macierzy zewnatrzkomodrkowej 1 ptynach ustrojowych.
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Umiejetnosci  (potrafi):-wspoOtuczestniczy¢ w  doborze  metod  diagnostycznych
w poszczegbdlnych stanach klinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii
1 biofizyki.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do):dostrzegania i rozpoznawania wilasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, ¢wiczenia.

6. Biofizyka

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentéw z biofizycznymi podstawami funkcjonowania
metabolizmu w organizmie cztowieka.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: podstawy fizykochemiczne dziatania zmystéw wykorzystujacych fizyczne nos$niki
informacji (fale dzwigkowe 1 elektromagnetyczne); mechanizmy regulacji i biofizyczne
podstawy funkcjonowania metabolizmu w organizmie. Wplyw na organizm czynnikow
zewnetrznych, takich jak temperatura, grawitacja, ci$nienie, pole elektromagnetyczne oraz
promieniowanie jonizujace. Metody diagnostyczne w poszczegoOlnych stanach klinicznych
z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biofizyki. Dobor metod diagnostycznych
w poszczegblnych stanach klinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biofizyki.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawy fizykochemiczne dziatania zmyslow wykorzystujacych
fizyczne no$niki informacji (fale dzwigkowe i1 elektromagnetyczne);mechanizmy regulacji
1 biofizyczne podstawy funkcjonowania metabolizmu w organizmie; wplyw na organizm
czynnikbw  zewnetrznych, takich jak temperatura, grawitacja, cisnienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace.

Umiejetnosci  (potrafi):  wspoOtuczestniczy¢ w  doborze metod diagnostycznych
w poszczegbdlnych stanach klinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii
1 biofizyki.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad.

7. Mikrobiologia i parazytologia

Cel ksztatcenia: zapoznanie z 0golng charakterystyka bakterii, wiruséw, grzybow i1 pasozytow
szkodliwych dla cztowieka; poznanie zasad postepowania wobec pacjenta z zakazeniem
bakteryjnym, wirusowym, grzybiczym i zarazeniem pasozytniczym w zakresie planowania
dziatah przeciw epidemiologicznych oraz edukacyjnych w wybranych zakazeniach
1 zarazeniach.

Tresci merytoryczne:

Wyktady:  klasyfikacja  drobnoustrojow  z  uwzglednieniem  mikroorganizmoéw
chorobotworczych i obecnych w mikrobiocie fizjologicznej cztowieka. Podstawowe pojecia
z zakresu mikrobiologii 1 parazytologii oraz metody stosowane w diagnostyce
mikrobiologiczne;.

Cwiczenia: rozpoznawanie najczeéciej spotykanych pasozytow cztowieka na podstawie ich
budowy, cykli zyciowych oraz wywolywanych przez nie objawdéw chorobowych.
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Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): klasyfikacje drobnoustrojéw z uwzglednieniem mikroorganizmow
chorobotworczych i1 obecnych w mikrobiocie fizjologicznej cztowieka ; podstawowe pojecia
z zakresu mikrobiologii 1 parazytologii oraz metody stosowane w diagnostyce
mikrobiologiczne;.

Umiejetnosci (potrafi): rozpoznawac najczesciej spotykane pasozyty cztowieka na podstawie
ich budowy, cykli zyciowych oraz wywotywanych przez nie objawdéw chorobowych.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do):przestrzegania praw pacjenta, zasi¢gania opinii
ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu; przewidywania
1 uwzgledniania czynnikéw wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, ¢wiczenia.

8. Farmakologia

Cel ksztatcenia: zdobycie wiedzy o postaciach lekéw do wuzytku zewnetrznego
1 wewnetrznego, ich dawkowaniu oraz sposobach wprowadzania lekow do organizmu;
zapoznani z zagadnieniami farmakokinetyki i farmakodynamiki lekow.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: farmakologia ogolna: grupy $rodkow leczniczych. Losy lekow w organizmie-
farmakokinetyka.. Grupy $rodkow leczniczych, gltéwne mechanizmy ich dziatania
1 powodowane przez nie przemiany w ustroju i dzialania uboczne; leki stosowane
w resuscytacji, farmakologia uktadu autonomicznego; leki stosowane w schorzeniach
osrodkowego uktadu nerwowego, wspotczesna farmakoterapia bolu, antybiotykoterapia, leki
stosowane w schorzeniach uktadu krazenia, uktadu oddechowego, modulujgce czynnos¢
przewodu pokarmowego. Farmakoterapia zakazen grzybiczych wirusowych i pasozytniczych.
Farmakologia ukladow hormonalnych i witamin, ukladu immunologicznego. Leki p/
nowotworowe. Wplyw proceso6w chorobowych na metabolizm i eliminacje¢ lekéw. Zasady
wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich. Zasady leczenia krwig i1 $rodkami
krwiozastgpczymi.

Cwiczenia: szacowanie niebezpieczenstwa toksykologiczne w okreslonych —grupach
wiekowych oraz w roznych stanach klinicznych; postugiwanie si¢ informatorami
farmaceutycznymi 1 bazami danych o produktach leczniczych; wystawianie recepty na leki
niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich, przygotowanie
zapisu form recepturowych substancji leczniczych 1 $srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza.

Seminaria: grupy srodkow leczniczych, gtdéwne mechanizmy ich dziatania i powodowane
przez nie przemiany w ustroju i dzialania uboczne; leki stosowane w resuscytacji,
farmakologia uktadu autonomicznego; leki stosowane w schorzeniach o$rodkowego ukladu
nerwowego, wspolczesna farmakoterapia bolu, antybiotykoterapia, leki stosowane
w schorzeniach uktadu krazenia, uktadu oddechowego, modulujagce czynno$¢ przewodu
pokarmowego. Dziatania niepozadane lekow, w tym wynikajace z ich interakcji i procedure
zglaszania dziatan niepozadanych lekéw; zasady wystawiania recept w ramach realizacji
zlecen lekarskich. Zasady leczenia krwig 1 sSrodkami krwiozastgpczymi.

Efekty uczenia sig:
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Wiedza (zna i rozumie): poszczegdlne grupy $rodkow leczniczych, gldéwne mechanizmy ich
dziatania i powodowane przez nie przemiany w ustroju i dzialania uboczne; podstawowe
zasady farmakoterapii; poszczegdlne grupy lekow, substancje czynne zawarte w lekach,
zastosowanie lekow oraz postacie 1 drogi ich podawania; wptyw proceséw chorobowych na
metabolizm 1 eliminacj¢ lekow; wazniejsze dzialania niepozadane lekow, w tym wynikajace
z ich interakcji 1 procedur¢ zglaszania dziatan niepozadanych lekow; zasady wystawiania
recept w ramach realizacji zlecen lekarskich; zasady leczenia krwig 1 $rodkami
krwiozastgpczymi.

Umiejetnosci (potrafi): szacowaé niebezpieczenstwo toksykologiczne w okre§lonych grupach
wiekowych oraz w roznych stanach klinicznych; postlugiwaé si¢ informatorami
farmaceutycznymi i bazami danych o produktach leczniczych; wystawia¢ recepty na leki
niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich; przygotowywac
zapis form recepturowych substancji leczniczych 1 $rodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego
1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci
1 powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem ponoszenia odpowiedzialno$ci za
wykonywane czynnos$ci zawodowe; dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia.

9. Radiologia

Cel ksztalcenia: zapoznanie z nowoczesnymi metodami diagnostycznymi, ich zastosowaniem
oraz nabycie umieje¢tnosci ich praktycznego wykorzystania w pracy zawodowe;.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wprowadzenie do radiologii, rodzaje aparatow do diagnostyki radiologicznej,
przygotowanie pacjenta do badan radiologicznych. Metody obrazowania i zasady
przeprowadzania obrazowania tymi metodami oraz zasady ochrony radiologicznej. Srodki
kontrastowe stosowane w radiologii. Diagnostyka obrazowa stanéw naglych, badania
1 zabiegi w pracowni naczyniowe;j.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): metody obrazowania i zasady przeprowadzania obrazowania tymi
metodami oraz zasady ochrony radiologiczne;.

Umiejetnosci (potrafi): stosowac zasady ochrony radiologiczne;.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu
zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych w opiece
nad pacjentem, przestrzegania praw pacjenta, ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane
czynno$ci zawodowe; dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy,
umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb
edukacyjnych.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad.

B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE

1. Psychologia
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Cel ksztalcenia: zapoznanie z problematyka zdrowia i choroby w aspekcie psychologicznym
oraz konsekwencjami stanu choroby na funkcjonowanie jednostki i jej systemu rodzinnego.
Wiedza z zakresu psychologii pozwoli na szerszg diagnoz¢ pacjenta nie tylko w zakresie
zdrowia somatycznego, ale tez psychicznego, a co za tym idzie na lepszy dobdér metod
leczenia i pielggnacji tej osoby.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: psychologiczne podstawy rozwoju cziowieka, jego zachowania prawidlowe
1 zaburzone. Etapy rozwoju psychicznego czlowieka 1 wystepujace na tych etapach
prawidlowosci. Pojecie emocji i motywacji oraz zaburzenia osobowos$ciowe. Istota, struktura
1 zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany informacji oraz modele i style
komunikacji interpersonalnej. Techniki redukowania leku, metody relaksacji oraz
mechanizmy powstawania i zapobiegania zespolowi wypalenia zawodowego. Medycyna
1 psychologia w obszarze zdrowia i choroby. Psychologiczne uwarunkowani funkcjonowania
w zdrowiu 1 w chorobie. Zdrowie i choroba w paradygmacie stresu psychologicznego.
Choroba somatyczna a zdrowie psychiczne; zaburzenia psychiczne a objawy somatyczne.
Zespot stresu pourazowego 1 jego nastepstwa.(PTSD).

Cwiczenia: rozpoznawanie zachowan prawidtowych, zaburzonych i patologicznych. Ocena
wplywu choroby i hospitalizacji na stan fizyczny i psychiczny cztowieka. Funkcjonowanie
czlowieka w sytuacjach trudnych; stres, frustracja, konflikt, trauma, zaloba. Formy pomocy
psychologicznej. Komunikacja interpersonalna w kontakcie z pacjentem i jego rodzing.
Komunikacja werbalna 1 pozawerbalna, btedy 1 bariery jatrogenne w komunikacji.
Wykorzystywanie technik komunikacji w opiece pielegniarskie;j.

Seminaria: psychologiczne uwarunkowania pracy pielegniarki. Stres w pracy pielegniarki.
Mechanizmy obronne w sytuacji pracy zawodowej pielegniarki . Zjawisko wypalenia
zawodowego.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie):  psychologiczne podstawy rozwoju czlowieka, jego zachowania
prawidlowe 1 zaburzone; etapy rozwoju psychicznego cziowieka i1 wystepujace na tych
etapach prawidtowosci; pojecie emocji 1 motywacji oraz zaburzenia osobowosciowe; istotg,
strukture 1 zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany informacji oraz modele
1 style komunikacji interpersonalnej; techniki redukowania lgku, metody relaksacji oraz
mechanizmy powstawania i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego

Umiejetnosci (potrafi): rozpoznawac¢ zachowania prawidtowe, zaburzone i1 patologiczne;
ocenia¢ wplyw choroby i hospitalizacji na stan fizyczny i psychiczny czlowieka; ocenia¢
funkcjonowanie czlowieka w sytuacjach trudnych (stres, frustracja, konflikt,trauma, Zzatoba)
oraz przedstawia¢ elementarne formy pomocy psychologicznej; identyfikowac bledy i bariery
w procesie komunikowania si¢; wykorzystywa¢ techniki komunikacji werbalnej
1 pozawerbalnej w opiece pielegniarskiej; tworzy¢ warunki do prawidlowej komunikacji
z pacjentem 1 czlonkami zespolu opieki; wskazywacé 1 stosowaé wilasciwe techniki
redukowania Igku 1 metody relaksacyjne; stosowa¢ mechanizmy zapobiegania zespotowi
wypalenia zawodowego.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do):zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; przewidywania 1 uwzgledniania czynnikow
wplywajacych na reakcje wlasne 1 pacjenta, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych
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ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia.

2. Socjologia

Cel ksztalcenia: przyblizenie aspektow spotecznych, odnoszacych si¢ do grup spolecznych,
ich funkcjonowania, stylow zycia, zachowan kulturowych oraz wspotczesnych przeksztatcen
spoleczenstwa polskiego w kontekscie problematyki zdrowotnej oraz aktualnych tendencji,
dotyczacych zachowan zdrowotnych oraz kultury zdrowotnej. Studenci powinni naby¢
umiejetnos¢ kierowania zespotami ludzkimi. Przyblizone zostang zachowania w zdrowiu
i chorobie oraz socjologiczne aspekty staro$ci i umierania. Omoéwione zostang: istota
rozmowy z pacjentem, waznos¢ zachowan empatycznych, organizacja pracy wtasnej i innych,
umiejetnos¢ pracy w grupie.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: socjologia jako dyscyplina naukowa. Kulturowe podstawy zycia spotecznego.
Struktura —pozycje, role 1 sieci. Pojecia i1 zasady funkcjonowania grup, organizacji, instytucji,
populacji, spotecznosci ,ekosystemy. Socjalizacja 1 interakcja. Klasy, warstwy. Od sprzeciwu
do zmiany spotecznej. Wybrane obszary odrebnosci kulturowych 1 religijnych. Pojecia
dewiacji 1 zaburzenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii dziecigcej. Zjawisko
dyskryminacji spolecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu na plec.

Seminaria: dzialania zapobiegajace dyskryminacji i rasizmowi oraz dewiacjom i patologiom
wsrod dzieci 1 mlodziezy. Krytyczne wykorzystanie wiedzy w dzialalnos$ci zawodowej ze
zrozumieniem spolecznych postaw wobec okreslonych chordb 1 grup wykluczonych modele
interakcji miedzy personelem medycznym a pacjentem i1 okreslenie znaczenia ich rol.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): pojecia oraz zasady funkcjonowania grupy, organizacji, instytucji,
populacji, spotecznosci i ekosystemu; wybrane obszary odrgbnosci kulturowych i religijnych;
zakres interakcji spolecznej i proces socjalizacji oraz dziatanie lokalnych spotecznos$ci
1 ekosystemu; poj¢cia dewiacji 1 zaburzenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii
dziecigcej; zjawisko dyskryminacji spotecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu na ple¢;
Umiejetnosci (potrafi): proponowac dzialania zapobiegajace dyskryminacji i rasizmowi oraz
dewiacjom 1 patologiom wsrod dzieci 1 mtodziezy.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;
dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.
Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium.

3. Pedagogika

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentow z podstawowymi zagadnieniami z zakresu pedagogiki
w szerokim tego slowa znaczeniu; wyjasnienie poje¢ 1 istoty wychowania oraz wiedzy
pedagogicznej zorientowanej na ksztaltowanie umiejetnosci pielegniarskich; zapoznanie
z gtownymi uwarunkowaniami procesu wychowania 1 ksztatcenia; ksztaltowanie przekonania
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o integralnosci dziatalnosci pielegnacyjnej 1 pedagogicznej pielggniarki/pielegniarza
(np. rozumienie wychowania i opieki w pedagogice i1 analogicznie w pielggniarstwie).

Tresci merytoryczne:

Wyktady: podstawowe pojecia 1 zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki stosowanej
1 procesu wychowania w aspekcie zjawiska spotecznego (chorowania, zdrowienia,
hospitalizacji, umierania). Problematyke procesu ksztatcenia w ujeciu edukacji zdrowotne;.
Metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mtodziezy i dorostych.

Seminaria: rozpoznawanie potrzeb edukacyjnych w grupach odbiorcow ushlug
pielegniarskich. Opracowanie programéw edukacyjnych w zakresie dziatan prozdrowotnych
dla r6znych grup odbiorcow.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia i zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki
stosowanej 1 procesu wychowania w aspekcie zjawiska spotecznego (chorowania, zdrowienia,
hospitalizacji, umierania); problematyke procesu ksztalcenia w ujeciu edukacji zdrowotnej;
metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mtodziezy i dorostych.

Umiejetnosci (potrafi): rozpoznawac potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcow ustug
pielegniarskich; opracowywa¢ programy edukacyjne w zakresie dziatan prozdrowotnych dla
r6éznych grup odbiorcow.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): przewidywania i uwzgledniania czynnikéw
wplywajacych na reakcje wlasne 1 pacjenta; dostrzegania i rozpoznawania wlasnych
ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania
samooceny deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium.

4. Prawo medyczne 1/2

Cel ksztalcenia: zapoznanie z podstawami prawa medycznego dotyczacego wykonywania
zawodu pielggniarski zgodnie z krajowym systemem zdrowotnym; wyksztalcenie
umieje¢tnosci interpretacji przepisOw prawa majacych zastosowanie w praktyce.

Tresci merytoryczne: podstawowe pojecia z zakresu prawa i role prawa w zyciu
spoteczenstwa, ze szczegdlnym uwzglgdnieniem praw czlowieka i prawa pracy. Podstawowe
regulacje prawne z zakresu ubezpieczen zdrowotnych obowigzujace w Rzeczypospolitej
Polskiej i innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej oraz wybrane trendy w polityce
ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach cztonkowskich Unii
Europejskiej. Podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarki, w tym prawa i obowigzki
pielegniarki, organizacje 1 zadania samorzadu zawodowego pielggniarek i1 potoznych oraz
prawa i obowiazki jego cztonkow. Zasady odpowiedzialnosci karnej, cywilnej, pracowniczej
1 zawodowe] zwigzanej z wykonywaniem zawodu pielggniarki. Prawa czlowieka, prawa
dziecka i prawa pacjenta.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia z zakresu prawa i1 role prawa w zyciu
spoleczenstwa, ze szczegdlnym uwzglednieniem praw cztowieka i prawa pracy; podstawowe
regulacje prawne z zakresu ubezpieczen zdrowotnych obowigzujace w Rzeczypospolitej
Polskiej i innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej oraz wybrane trendy w polityce
ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach czlonkowskich Unii
Europejskiej podstawy prawne wykonywania zawodu pielggniarki, w tym prawa i obowiagzki
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pielegniarki, organizacj¢ i zadania samorzadu zawodowego pielggniarek i poloznych oraz
prawa i obowiazki jego cztonkéw; zasady odpowiedzialnosci karnej, cywilnej, pracowniczej
1 zawodowe] zwigzanej z wykonywaniem zawodu pielggniarki; prawa czlowieka, prawa
dziecka i prawa pacjenta.

Umiejetnosci (potrafi): stosowac przepisy prawa dotyczace praktyki zawodowej pielggniarki.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem.

Forma prowadzenia zajeé: wyklad.

5. Prawo medyczne 2/2

Cel ksztalcenia: zapoznanie z podstawami prawa medycznego dotyczacego wykonywania
zawodu pielegniarski zgodnie z krajowym systemem zdrowotnym; wyksztatcenie
umiejetnosci interpretacji przepisOw prawa majacych zastosowanie w praktyce.

Tresci merytoryczne: podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarki, w tym prawa
1 obowigzki pielegniarki, organizacj¢ i zadania samorzadu zawodowego pielggniarek
i potoznych oraz prawa i obowigzki jego czlonkéw. Zasady odpowiedzialnosci karnej,
cywilnej, pracowniczej i zawodowej zwigzanej z wykonywaniem zawodu pielegniarki. Prawa
cztowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta. Stosowanie przepisow prawa praktyce
pielegniarskie;j.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): podstawy prawne wykonywania zawodu pielggniarki, w tym prawa
1 obowiazki pielegniarki, organizacj¢ 1 zadania samorzadu zawodowego pielggniarek
i potoznych oraz prawa i obowiazki jego czlonkéw; zasady odpowiedzialnosci karnej,
cywilnej, pracowniczej i zawodowej zwigzanej z wykonywaniem zawodu pielegniarki; prawa
czlowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta.

Umiejetnosci (potrafi): stosowaé przepisy prawa dotyczace praktyki zawodowej pielegniarki.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta samodzielnego i1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie

z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem.

Forma prowadzenia zajeé: seminarium.

6. Zdrowie publiczne

Cel ksztalcenia: wyposazenie w wiedz¢ pozwalajaca identyfikowal zagrozenia zdrowia
populacji i jednostki; okreslenie kierunkow ewaluacji koncepcji, zadan i1 funkcji zdrowia
publicznego, poznanie podstawowych kierunkéw polityki zdrowotnej w Polsce, w Europie
1 na S$wiecie; zrozumienie zasad funkcjonowania opieki zdrowotnej wraz zasadami
finansowania. Okreslenie kierunkow profilaktyki choréb cywilizacyjnych; opanowanie zasad
prawidtowej organizacji pracy, podstaw planowania wlasnego rozwoju zawodowego.

Tresci merytoryczne:
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Wykiady: Kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego. Pojecia
dotyczace zdrowia 1 choroby. Istota profilaktyki i prewencji choréb. Rynek ushug
medycznych w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach czionkowskich Unii
Europejskiej. Zagrozenia zdrowotne wystepujace w S$rodowisku zamieszkania, edukacji
ipracy. Miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chorob 1 probleméw
zdrowotnych(ICD-10),  procedur = medycznych  (ICD-9) oraz  funkcjonowania,
niepetnosprawnosci 1 zdrowia (ICF).

Seminaria: ocena $wiatowych trendow dotyczacych ochrony zdrowia w aspekcie
najnowszych danych epidemiologicznych 1 demograficznych . Analiza 1 ocena
funkcjonowania roéznych systemow opieki medycznej oraz identyfikowaé zrédla ich
finansowania. Miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chordb 1 problemow
zdrowotnych  (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania,
niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF).

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zadania z zakresu zdrowia publicznego; kulturowe, spoteczne
1 ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego; podstawowe pojecia dotyczace zdrowia
i choroby; istot¢ profilaktyki i prewencji chordb; zasady funkcjonowania rynku ustug
medycznych w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach czionkowskich Unii
Europejskiej; swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w Srodowisku zamieszkania,
edukacji i pracy; miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym choréb i probleméw
zdrowotnych  (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania,
niepetnosprawnosci 1 zdrowia (ICF).

Umiejetnosci (potrafi): ocenia¢ $wiatowe trendy dotyczace ochrony zdrowia w aspekcie
najnowszych danych epidemiologicznych 1 demograficznych; analizowa¢ 1 oceniaé
funkcjonowanie roznych systemow opieki medycznej oraz identyfikowaé zrédla ich
finansowania; stosowa¢ migdzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chorob
1 problemoéw zdrowotnych (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania
niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF).

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przewidywania 1 uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;
dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.
Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium.

7. Jezyk angielski 1/4

Cel ksztafcenia: ksztaltowanie 1 rozwijanie kompetencji jezykowych (rozumienie tekstu
stuchanego, czytanego, mowienie, pisanie), zgodnie z tabela wymagan ESOKJ,
pozwalajacych studentom na postugiwanie si¢ jezykiem obcym na poziomie docelowo B2
w zakresie tematycznym dotyczacym zaroOwno zycia codziennego jak 1 wybranych elementow
zycia zawodowego.

Tresci merytoryczne: rozumienie znaczenia gtownych watkéw przekazu zawartego w jasnych,
standardowych wypowiedziach, ktdre dotycza znanych im spraw i zdarzen typowych dla
pracy, szkoly, uczelni, czasu wolnego itd.; - radzenie sobie w wigkszos$ci sytuacji
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komunikacyjnych, ktore moga si¢ zdarzy¢ podczas podrozy w rejonie, gdzie mowi si¢ danym
jezykiem; - tworzenie prostych, spojnych wypowiedzi na tematy, ktore sg znane studentom
lub ich interesuja; - opisywanie doswiadczen, wydarzen, marzen, nadziei i aspiracji,
z podaniem krotkiego uzasadnienia, opinii 1 pogladdéw, wprowadzenie i wycwiczenie
podstawowej terminologii  specjalistycznej z zakresu danego kierunku studidw.
Wprowadzenie 1 wycwiczenie materiatu leksykalno-gramatycznego umozliwiajacego
przygotowanie do komunikacji w jezyku obcym na poziomie docelowo B2 w zakresie
tematycznym dotyczacym zaréwno zycia codziennego jak i wybranych elementéw zycia
zawodowego, np. przedstawianie si¢, opis czlowieka, rodzina, kariera zawodowa, codzienne
obowiazki domowe, przyzwyczajenia domownikow, wykroczenia, orientacja w miescie,
opisywanie miejsc i budynkow, weekend, wspomnienia z dziecinstwa i szkoty, czas wolny,
system edukacji 1 szkolnictwa wyzszego, podréze, planowanie przysztosci, zakupy,
restauracja, nowinki technologiczne, zdrowie, ekologia, media, minione szanse i mozliwosci,
tryb przypuszczajacy, formy czasowe, strona bierna, mowa zalezna; zapoznanie z obyczajami
1 kulturg krajéw danego obszaru jezykowego w celu nie tylko poszerzania wiedzy i ¢wiczenia
odpowiednich nawykoéw jezykowych, ale tez rozwijania ciekawos$ci, otwartosci 1 tolerancji;
prezentowanie rozmaitych metod uczenia si¢, zachgcanie do samooceny, samodzielnego
poszukiwania prawidtowosci jezykowych i formulowania regul; réznorodno$¢ form pracy
(indywidualna, w parach, w grupach) i typow zadan pozwalajacych na uwzglednienie
w procesie nauczania indywidualnych uzdolnien i cech charakteru studentow; wprowadzenie
1 wyéwiczenie podstawowej terminologii specjalistycznej z zakresu danego kierunku studidéw.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): wiedz¢ leksykalng 1 gramatyczng niezbedng do rozumienia
1 formutowania wypowiedzi w jezyku obcym, zgodnie z tabelg wymagan dla okreslonego
poziomu bieglosci Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jgzykowego (ESOKJ)
1 proporcjonalnie do przewidzianej liczby godzin kursu.

Umiejetnosci  (potrafi): analizowa¢ pisSmiennictwo medyczne w jezyku angielskim;
porozumiewa¢ si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu
Ksztatcenia Jgzykowego pozwalajagcym na rozumienie tekstow czytanych, stuchanych,
mowienie 1 pisanie z wykorzystaniem specjalistycznego stownictwa z zakresu kierunku
studiow oraz stownictwa dotyczacego zycia codziennego i prywatnych zainteresowan.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajgé: ¢wiczenia.

8. Jezyk angielski 2/4

Cel ksztafcenia: ksztaltowanie 1 rozwijanie kompetencji jezykowych (rozumienie tekstu
stuchanego, czytanego, mowienie, pisanie), zgodnie z tabela wymagan ESOKJ,
pozwalajacych studentom na postugiwanie si¢ jezykiem obcym na poziomie docelowo B2
w zakresie tematycznym dotyczacym zaréwno zycia codziennego jak 1 wybranych elementow
zycia zawodowego.

Tresci merytoryczne: rozumienie znaczenia gtownych watkéw przekazu zawartego w jasnych,
standardowych wypowiedziach, ktdre dotycza znanych im spraw i zdarzen typowych dla
pracy, szkoly, uczelni, czasu wolnego itd.; radzenie sobie w wigkszo$ci sytuacji
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komunikacyjnych, ktore moga si¢ zdarzy¢ podczas podrozy w rejonie, gdzie mowi si¢ danym
jezykiem; tworzenie prostych, spdjnych wypowiedzi na tematy, ktore sg znane studentom lub
ich interesuja; opisywanie do$wiadczen, wydarzen, marzen, nadziei i aspiracji, z podaniem
krétkiego uzasadnienia, opinii i1 pogladow, wprowadzenie iwycéwiczenie podstawowe]
terminologii specjalistycznej z zakresu danego kierunku studidéw. Wprowadzenie i materialu
leksykalno-gramatycznego umozliwiajacego przygotowanie do komunikacji w jezyku obcym
na poziomie docelowo B2 w zakresie tematycznym dotyczacym zaréwno zycia codziennego
jak 1 wybranych elementéw zycia zawodowego, np. przedstawianie si¢, opis czlowieka,
rodzina, kariera zawodowa, codzienne obowiazki domowe, przyzwyczajenia domownikow,
wykroczenia, orientacja w miescie, opisywanie miejsc i budynkow, weekend, wspomnienia
z dziecinstwa i1 szkoly, czas wolny, system edukacji i szkolnictwa wyzszego, podroze,
planowanie przyszlosci, zakupy, restauracja, nowinki technologiczne, zdrowie, ekologia,
media, minione szanse 1 mozliwosci, tryb przypuszczajacy, formy czasowe, strona bierna,
mowa zalezna; zapoznanie z obyczajami i kulturg krajow danego obszaru jezykowego w celu
nie tylko poszerzania wiedzy i ¢wiczenia odpowiednich nawykow jezykowych, ale tez
rozwijania ciekawosci, otwartosci 1 tolerancji; prezentowanie rozmaitych metod uczenia sig,
zachecanie do samooceny, samodzielnego poszukiwania prawidtowosci jezykowych
i formutowania regut; r6znorodnos¢ form pracy (indywidualna, w parach, w grupach) i typow
zadan pozwalajacych na uwzglednienie w procesie nauczania indywidualnych uzdolnien
1 cech charakteru studentow; wprowadzenie iwycwiczenie podstawowej terminologii
specjalistycznej z zakresu danego kierunku studiow.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): wiedz¢ leksykalng 1 gramatyczng niezbedng do rozumienia
1 formutowania wypowiedzi w jezyku obcym, zgodnie z tabelg wymagan dla okreslonego
poziomu bieglosci Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jgzykowego (ESOKJ)
1 proporcjonalnie do przewidzianej liczby godzin kursu.

Umiejetnosci  (potrafi): analizowa¢ pisSmiennictwo medyczne w jezyku angielskim;
porozumiewa¢ si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu
Ksztatcenia Jgzykowego pozwalajagcym na rozumienie tekstow czytanych, stuchanych,
mowienie 1 pisanie z wykorzystaniem specjalistycznego stownictwa z zakresu kierunku
studiow oraz stownictwa dotyczacego zycia codziennego i prywatnych zainteresowan.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do: dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajgé: ¢wiczenia.

9. Jezyk angielski 3/4

Cel ksztafcenia: ksztaltowanie 1 rozwijanie kompetencji jezykowych (rozumienie tekstu
stuchanego, czytanego, mowienie, pisanie), zgodnie z tabela wymagan ESOKJ,
pozwalajacych studentom na postugiwanie si¢ jezykiem obcym na poziomie docelowo B2
w zakresie tematycznym dotyczacym zaroOwno zycia codziennego jak 1 wybranych elementow
zycia zawodowego.

Tresci merytoryczne: rozumienie znaczenia gtownych watkéw przekazu zawartego w jasnych,
standardowych wypowiedziach, ktdre dotycza znanych im spraw i zdarzen typowych dla
pracy, szkoly, uczelni, czasu wolnego itd.; radzenie sobie w wickszosci sytuacji
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komunikacyjnych, ktore moga si¢ zdarzy¢ podczas podrozy w rejonie, gdzie mowi si¢ danym
jezykiem; tworzenie prostych, spdjnych wypowiedzi na tematy, ktore sg znane studentom lub
ich interesuja; opisywanie do§wiadczen, wydarzen, marzen, nadziei i aspiracji, z podaniem
krétkiego uzasadnienia, opinii i1 pogladow, wprowadzenie iwycéwiczenie podstawowe]
terminologii specjalistycznej z zakresu danego kierunku studiow. Wprowadzenie materiatu
leksykalno-gramatycznego umozliwiajacego przygotowanie do komunikacji w jezyku obcym
na poziomie docelowo B2 w zakresie tematycznym dotyczacym zaréwno zycia codziennego
jak 1 wybranych elementoéw zycia zawodowego.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): wiedz¢ leksykalng i1 gramatyczng niezbedna do rozumienia
1 formulowania wypowiedzi w jezyku obcym, zgodnie z tabela wymagan dla okre$lonego
poziomu bieglosci Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jgzykowego (ESOKJ)
1 proporcjonalnie do przewidzianej liczby godzin kursu.

Umiejetnosci (potrafi).  analizowa¢ piSmiennictwo medyczne w jezyku angielskim;
porozumiewaé si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu
Ksztatcenia Jezykowego pozwalajagcym na rozumienie tekstow czytanych, stuchanych,
moéwienie 1 pisanie z wykorzystaniem specjalistycznego stownictwa z zakresu kierunku
studiow oraz stownictwa dotyczacego zycia codziennego i prywatnych zainteresowan.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do) : dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé.: ¢wiczenia.

10.  Jezyk angielski 4/4

Cel ksztalcenia: ksztattowanie 1 rozwijanie kompetencji jezykowych (rozumienie tekstu
stuchanego, czytanego, moéwienie, pisanie), zgodnie z tabela wymagan ESOKJ,
pozwalajacych studentom na postugiwanie si¢ jezykiem obcym na poziomie docelowo B2
w zakresie tematycznym dotyczacym zar6wno zycia codziennego jak i wybranych elementow
zycia zawodowego.

Tresci merytoryczne: rozumienie znaczenia glownych watkow przekazu zawartego w jasnych,
standardowych wypowiedziach, ktére dotyczg znanych im spraw i zdarzen typowych dla
pracy zawodowej, uczelni, czasu wolnego itd.; radzenie sobie w wigkszosci sytuacji
komunikacyjnych, ktore moga si¢ zdarzy¢ podczas podrdzy w rejonie, gdzie mowi si¢ danym
jezykiem; tworzenie prostych, spojnych wypowiedzi na tematy, ktére sg znane studentom lub
ich interesujg; opisywanie doswiadczen, wydarzen, marzen, nadziei i aspiracji, z podaniem
krotkiego uzasadnienia, opinii i pogladéw, wprowadzenie iwycwiczenie podstawowe;j
terminologii specjalistycznej z zakresu danego kierunku studidw; przygotowanie do
komunikacji w jezyku obcym na poziomie docelowo B2 w zakresie tematycznym
dotyczacym zaréwno zycia codziennego jak i wybranych elementow zycia zawodowego
1 literatury medycznej; wprowadzenie 1wyCwiczenie podstawowej terminologii
specjalistycznej z zakresu danego kierunku studiow.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): wiedz¢ leksykalng 1 gramatyczng niezbedng do rozumienia
1 formulowania wypowiedzi w jezyku obcym, zgodnie z tabela wymagan dla okre$lonego

38



poziomu bieglosci Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jgzykowego (ESOKJ)
1 proporcjonalnie do przewidzianej liczby godzin kursu.

Umiejetnosci  (potrafi):analizowaé¢ pismiennictwo medyczne w jezyku angielskim;
porozumiewac si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu
Ksztatcenia Jgzykowego pozwalajagcym na rozumienie tekstow czytanych, stuchanych,
mowienie 1 pisanie z wykorzystaniem specjalistycznego stownictwa z zakresu kierunku
studiow oraz stownictwa dotyczacego zycia codziennego i prywatnych zainteresowan.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umieje¢tnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajgé: ¢wiczenia.

III. GRUPA TRESCI KIERUNKOWYCH

C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ

1. Podstawy pielegniarstwa 1/2

Cel ksztalcenia: wprowadzenie do wykonywania zawodu oraz ksztaltowanie umiejetnosci
wykonywania czynno$ci pielegniarskich zgodnie z procedurami. ksztalttowanie umiejetnosci
wykonywania czynnosci pielggniarskich i wdrazanie do wykonywania zawodu pielegniarki.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa na tle transformacji opieki pielegniarskiej
1 profesjonalizacji wspolczesnego pielggniarstwa; pojecie pielggnowania, w tym wspierania,
pomagania i towarzyszenia; funkcje i zadania zawodowe pielggniarki oraz role pacjenta
w procesie realizacji opieki pielggniarskiej; proces pielggnowania (istota, etapy, zasady)
1 primary nursing (istota, odrgbnoSci)oraz wpltyw pielegnowania tradycyjnego na
funkcjonowanie praktyki pielegniarskiej; klasyfikacje diagnoz i praktyk pielegniarskich;
istota opieki pielegniarskiej opartej o wybrane zalozenia teoretyczne (Florence Nightingale,
Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy, Betty Neuman.

Cwiczenia: zwykle i higieniczne mycie rgk, bandazowanie glowy, konczyny gérnej i dolne;
za pomocg opaski i chusty trojkatnej, bandazowanie klatki piersiowej, barkow i brzucha
bioder, posladkow za pomoca opaski i chusty trojkatnej, ocena tetna, ci$nienia tetniczego
krwi 1 oddechu, pulsoksymetria, kapnometria. Badanie ostrosci wzroku i stuchu, widzenia
barwnego. Pomiar temperatury. Karta gorgczkowa- ocena i zapis temperatury, tetna, ciSnienia
tetniczego krwi, stolca, wzrostu i masy ciata (BMI). Skala oceny $wiadomosci Glasgow.
Przygotowanie t6zka dla chorego. Rodzaje 16zek (ich budowa i mozliwos$ci). Stanie 16zka
pustego przez jedng i dwie pielegniarki/rzy. Stanie 16zka zchorym czg$ciowo niesprawnym
fizycznie 1 obloznie chorym. Zmiana bielizny poscielowej 1 osobistej upacjenta cze$ciowo
niesprawnego i obloznie chorego w sytuacji wybidrczego i catkowitego jej zabrudzenia.
Zasady ergonomii pracy przy t6zku pacjenta. Toaleta catego ciata chorego lezacego. Toaleta
jamy ustnej. Kapiel chorego w wannie i pod prysznicem. Zabiegi zapewniajace utrzymanie
czystosci gtowy. Likwidacja wszawicy. Zabiegi przeciwzapalne. Technika stawiania baniek.
Technika wykonywania zabiegdbw rektalnych u dorostych (lewatywa, wlewka
przeczyszczajaca, kroplowy wlew doodbytniczy zwolniony i przyspieszony, sucha rurka).
Podawanie lekéow doodbytniczo; wlewka lecznicza. Zglebnikowanie zoladka w celu
diagnostycznym 1 leczniczym. Zglebnikowanie dwunastnicy w celu diagnostycznym.
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Phukanie zotadka. Technika karmienia chorych przez zgtgbnik (karmienie metoda porcji przy
uzyciu strzykawki i stosujac wlew grawitacyjny zestawem Flocare. Zasady obliczania dawek
lekow podawanych ré6znymi drogami. Umiejetnosci przygotowujace do wstrzyknieé. Zasady
podawania lekow droga dotkankowa. Przechowywanie lekow zgodnie z obowigzujagcymi
standardami. Postacie lekow, niezgodnosci w mieszaninach roztworéw do wstrzyknig¢,
interakcje lekowe, reakcje uczuleniowe na dodane leki (wstrzas anafilaktyczny).

Seminaria: proces pielegnowania (istota, etapy, zasady) 1 primary nursing (istota,
odrgbnosci)oraz  wpltyw pielegnowania tradycyjnego na funkcjonowanie praktyki
pielegniarskiej; klasyfikacje diagnoz i praktyk pielegniarskich; istota opieki pielggniarskiej
opartej o wybrane zatozenia teoretyczne (FlorenceNightingale, Virginia Henderson, Dorothea
Orem, Callista Roy, Betty Neuman).

Zajecia praktyczne:. analiza dokumentacji medycznej pacjenta. Prowadzenie kontrolek
pomiardéw. Zastosowanie siatek, skal 1 przyrzadow. Pomiar poziomu glukozy przy pomocy
glukometru. Prowadzenie kontrolki pomiaréw glikemii. Ocena poziomu cholesterolu we krwi.
Konstruowanie arkusza do zbierania danych o pacjencie. Proces pielegnowania na podstawie
opisu przypadku. Udziat pielggniarki w usprawnianiu pacjentow unieruchomionych. Zmiana
pozycji u pacjentdow unieruchomionych. Profilaktyka p/odlezynowa. Przenoszenie chorego
bez uzycia 1 z uzyciem sprze¢tu. Wykonywanie gimnastyki oddechowej; wykonywanie
¢wiczen biernych i czynnych, wykonywanie drenazu utozeniowego u pacjentéw. Nacieranie,
oklepywanie, techniki masazu klasycznego. Pobieranie katu, moczu, wymazow z nosa, gardta
1 lub plwociny do badania. Dokumentowanie diurezy (DZM, Bilans Ptynow, prowadzenie
kontrolek). Pobieranie krwi do badan laboratoryjnych /OB., morfologia, -elektrolity,
gazometria, cukier oraz ciata ketonowe, cholesterol 1 inne testy paskowe itp./, zasady,
wskazania, p/wskazania. Podawanie lekow do oka, ucha, nosa; drogg uktadu pokarmowego,
moczowo-ptciowa. Wprowadzenie lekéw droga uktadu oddechowego (tlenoterapia,
inhalacje). Plukanie oka i ucha.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania rozwoju pielggniarstwa na tle transformacji opieki
pielegniarskiej 1 profesjonalizacji wspodtczesnego pielegniarstwa; pojecie pielegnowania,
W tym wspierania, pomagania i towarzyszenia; funkcje 1 zadania zawodowe pielegniarki oraz
role pacjenta w procesie realizacji opieki pielggniarskiej; proces pielggnowania (istota, etapy,
zasady) 1 primary nursing (istota, odrebnosci) oraz wplyw pielegnowania tradycyjnego na
funkcjonowanie praktyki pielegniarskiej; klasyfikacje diagnoz i praktyk pielegniarskich;
istot¢ opieki pielegniarskiej opartej o wybrane zalozenia teoretyczne (Florence Nightingale,
Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy, Betty Neuman); istote, cel, wskazania,
przeciwwskazania, powiktania, obowigzujace zasady 1 technik¢ wykonywania podstawowych
czynno$ci pielegniarskich, diagnostycznych, leczniczych 1 rehabilitacyjnych; zadania
pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym
1 0 niepomyslnym rokowaniu; zakres 1 charakter opieki pielegniarskiej w wybranych stanach
pacjenta, sytuacjach klinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie, zaburzone;j
sferze psychoruchowej; zakres opieki pielggniarskiej 1 interwencji pielegniarskich
w wybranych diagnozach pielggniarskich; udziat pielggniarki w zespole interdyscyplinarnym
w procesie promowania zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji;

40



Umiejetnosci (potrafi): stosowa¢ wybrang metode pielegnowania w opiece nad pacjentem;
gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania przedmiotowego,
analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i sformutowania
diagnozy pielegniarskiej; ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej oraz realizowac ja wspolnie
z pacjentem 1 jego rodzing; monitorowac stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub
innych jednostkach organizacyjnych systemu ochrony zdrowia; dokonywaé biezacej
1 koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta i podejmowanych dziatan pielegniarskich;
wykonywa¢ testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i1 glukozy we krwi
i w moczu oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe;prowadzi¢, dokumentowac
1 ocenia¢ bilans ptynéw pacjenta; wykonywa¢ pomiar temperatury ciata, tetna, oddechu,
ci$nienia tetniczego krwi, oSrodkowego ci$nienia zylnego, obwodow, saturacji, szczytowego
przeplywu wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciala, wzrostu,
wskaznika BMI, wskaznikow dystrybucji tkanki thuszczowej: WHR, WHtR, grubosci faldow
skorno-tluszczowych);pobiera¢ material do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz
asystowac¢ lekarzowi przy badaniach diagnostycznych; stosowaé zabiegi przeciwzapalne;
przechowywac¢ 1 przygotowywac leki zgodnie z obowigzujagcymi standardami; podawac
pacjentowi leki réznymi drogami, zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza lub zgodnie
z posiadanymi kompetencjami oraz oblicza¢ dawki lekow; wykonywa¢ plukanie jamy ustnej,
gardla, oka, ucha, zotadka, pecherza moczowego, przetoki jelitowej i rany; zaktada¢ i usuwac
cewnik z zyl obwodowych, wykonywaé¢ kroplowe wlewy dozylne oraz monitorowaé
1 pielegnowa¢ miejsce wkiucia obwodowego, wktucia centralnego i portu naczyniowego;
wykorzystywa¢ dostepne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zglebnik, przetoki
odzywcze);przemieszcza¢ 1 pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem roznych technik
1 metod; wykonywa¢ gimnastyke oddechowg i drenaz utozeniowy, od$luzowywanie drog
oddechowych i inhalacj¢; wykonywaé nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne;
wykonywa¢ zabiegi higieniczne; pielegnowaé skore i jej wytwory oraz blony S$luzowe
z zastosowaniem $rodkéw farmakologicznych i materialdw medycznych, w tym stosowac
kapiele lecznicze; ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowaé dziatania profilaktyczne;
wykonywa¢ zabiegi doodbytnicze; zaklada¢ cewnik do pecherza moczowego, monitorowac
diureze 1 usuwac cewnik; zaktada¢ zglebnik do zotadka oraz monitorowac i usuwac zglebnik;
prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng oraz postugiwac si¢ nig.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci
zawodowe.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

2. Podstawy pielegniarstwa 2/2

Cel ksztalcenia: wprowadzenie do wykonywania zawodu oraz ksztaltowanie umiejetnosci
wykonywania czynnos$ci pielegniarskich zgodnie z procedurami. ksztalttowanie umiejetnosci
wykonywania czynno$ci pielegniarskich i wdrazanie do wykonywania zawodu pielegniarki.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym choroba,
chorym i o niepomyS$lnym rokowaniu; zakres i charakter opieki pielegniarskiej w wybranych
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stanach pacjenta, sytuacjach klinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie,
zaburzonej sferze psychoruchowej; zakres opieki pielegniarskiej i interwencji pielegniarskich
w wybranych diagnozach pielggniarskich; udziat pielggniarki w zespole interdyscyplinarnym
w procesie promowania zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji.
Cwiczenia: pobieranie materiatu do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz
asystowanie lekarzowi przy badaniach diagnostycznych; stosowanie zabiegow
przeciwzapalnych; wykonywanie plukania jamy ustnej, gardta, oka, ucha, zotadka, pgcherza
moczowego, przetoki jelitowej i ran; zaktadanie i usuwanie cewnika z zyl obwodowych,
wykonywanie kroplowych wlewow dozylnych oraz monitorowanie i pielegnowanie miejsca
wktucia obwodowego, wklucia centralnego i1 portu naczyniowego; wykorzystywanie
dostepnych metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zglgbnik, przetoki odzywcze);
przemieszczanie 1 pozycjonowanie pacjenta z wykorzystaniem réznych technik
1 metod przechowywanie 1 przygotowywanie lekow zgodnie z obowigzujacymi standardami;
podawanie pacjentowi lekéw réoznymi drogami, zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza lub
zgodnie z posiadanymi kompetencjami oraz oblicza¢ dawki lekoéw, przemieszczanie
1 pozycjonowani pacjenta z wykorzystaniem réznych technik 1 metod; wykonywanie
gimnastyki oddechowej i drenazu ulozeniowego, odsluzowywanie drog oddechowych;
wykonywanie nacierania, oklepywania, ¢wiczenia czynne i bierne; wykonywanie zabiegow
higienicznych; pielegnowanie skory i jej wytwory oraz blon $luzowych z zastosowaniem
srodkow farmakologicznych 1 materialow medycznych, w tym stosowanie kapieli
leczniczych; ocena ryzyka rozwoju odlezyn 1 stosowanie dziatan profilaktycznych;
wykonywanie zabiegdw doodbytniczych; zaktadanie cewnika do pegcherza moczowego,
monitorowanie diurezy i usuwanie cewnika, wykonywanie inhalacji; zaktadanie zglgbnika
do zotadka oraz monitorowanie i usuwanie zgtebnika; prowadzenie dokumentacji medycznej
oraz poslugiwanie si¢ nia.

Seminaria: zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym choroba,
chorym i o niepomyS$lnym rokowaniu; zakres i charakter opieki pielegniarskiej w wybranych
stanach pacjenta, sytuacjach klinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie,
zaburzonej sferze psychoruchowej; zakres opieki pielegniarskiej 1 interwencji pielggniarskich
w wybranych diagnozach pielegniarskich. Udziat pielggniarki w procesie leczenia —zasady
czytania indywidualnej karty zlecen lekarskich, przygotowywanie i podawanie lekow
roznymi drogami. Udziat pielegniarki w potegowaniu zdrowia pacjenta (profilaktyka,
edukacja zdrowotna, promocja zdrowia) —pogadanka, pokaz, o§wiata zdrowotna lub inna
forma do wyboru. Obserwacja i analiza objawdéw subiektywnych i obiektywnych u pacjenta
z zaburzeniami ukltadu krazenia. Pisemne opracowanie arkusza do zbierania danych.
Obserwacja i analiza objawow subiektywnych i obiektywnych u pacjenta z zaburzeniami
uktadu oddechowego. Obserwacja i analiza objawdw subiektywnych 1 obiektywnych
u pacjenta z zaburzeniami ukladu pokarmowego. Obserwacja 1 analiza objawow
subiektywnych 1 obiektywnych u pacjenta z zaburzeniami uktadu moczowo - plciowego.
Obserwacja 1 analiza objawow subiektywnych 1 obiektywnych u pacjenta z zaburzeniami
narzagdow zmystu. Obserwacja i analiza objawdw subiektywnych i1 obiektywnych u pacjenta
z zaburzeniami uktadu ruchu. Gromadzenie, zapisywanie, analizowanie 1 warto$ciowanie
danych o pacjencie w celu okreslenia jego stanu wedlug zatozen procesu pielggnowania.
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Formutowanie diagnozy pielegniarskiej. Planowanie i ocena dziatan pielgegnacyjno —
opiekunczych. Pisemne opracowanie procesu pielggnowania wybranego pacjenta.

Zajecia praktyczne:. Udzial pielegniarki w procesie leczenia — zasady czytania indywidualne;j
karty zlecen lekarskich, przygotowywanie 1 podawanie lekéw roéznymi drogami. Udziat
pielegniarki w potegowaniu zdrowia pacjenta (profilaktyka, edukacja zdrowotna, promocja
zdrowia) —pogadanka, pokaz, oswiata zdrowotna lub inna forma do wyboru. Obserwacja
1 analiza objaw6w subiektywnych i obiektywnych u pacjenta z zaburzeniami uktadu krazenia.
Pisemne opracowanie arkusza do zbierania danych. Obserwacja 1 analiza objawow
subiektywnych i obiektywnych u pacjenta z zaburzeniami uktadu oddechowego. Obserwacja
ianaliza objawoéw subiektywnych i1 obiektywnych u pacjenta z zaburzeniami ukladu
pokarmowego. Obserwacja i analiza objawdéw subiektywnych i1 obiektywnych u pacjenta
z zaburzeniami uktadu moczowo - plciowego. Obserwacja i analiza objawow subiektywnych
1 obiektywnych u pacjenta z zaburzeniami narzagdow zmyshu. Obserwacja i analiza objawow
subiektywnych 1 obiektywnych u pacjenta z zaburzeniami ukladu ruchu. Gromadzenie,
zapisywanie, analizowanie 1 warto§ciowanie danych o pacjencie w celu okreslenia jego stanu
wedhug zatozen procesu pielegnowania. Formutowanie diagnozy pielggniarskiej. Planowanie
1 ocena dziatan pielegnacyjno — opiekunczych. Pisemne opracowanie procesu pielggnowania
wybranego pacjenta w warunkach bezposredniego kontaktu z pacjentem w oddziale
szpitalnym.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania rozwoju pielggniarstwa na tle transformacji opieki
pielegniarskiej 1 profesjonalizacji wspodtczesnego pielegniarstwa; pojecie pielegnowania,
W tym wspierania, pomagania i towarzyszenia; funkcje 1 zadania zawodowe pielegniarki oraz
rol¢ pacjenta w procesie realizacji opieki pielggniarskiej; proces pielggnowania (istota, etapy,
zasady) 1 primary nursing (istota, odrgbnosci) oraz wptyw pielggnowania tradycyjnego na
funkcjonowanie praktyki pielggniarskiej; klasyfikacje diagnoz i praktyk pielggniarskich;
istot¢ opieki pielegniarskiej opartej o wybrane zalozenia teoretyczne (Florence Nightingale,
Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy, Betty Neuman); istote, cel, wskazania,
przeciwwskazania, powiktania, obowigzujace zasady i technike wykonywania podstawowych
czynnosci pielggniarskich, diagnostycznych, leczniczych 1 rehabilitacyjnych; zadania
pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym
1 0 niepomyslnym rokowaniu; zakres 1 charakter opieki pielegniarskiej w wybranych stanach
pacjenta, sytuacjach klinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie, zaburzone;j
sferze psychoruchowej; zakres opieki pielggniarskiej 1 interwencji pielggniarskich
w wybranych diagnozach pielggniarskich; udziat pielggniarki w zespole interdyscyplinarnym
w procesie promowania zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji;
Umiejetnosci (potrafi): stosowa¢ wybrang metode pielegnowania w opiece nad pacjentem;
gromadzi¢ informacje metodg wywiadu, obserwacji, pomiarow, badania przedmiotowego,
analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i1 sformutowania
diagnozy pielegniarskiej; ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej oraz realizowac ja wspolnie
z pacjentem 1 jego rodzing; monitorowac stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub
innych jednostkach organizacyjnych systemu ochrony zdrowia; dokonywaé biezacej
1 koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta i podejmowanych dzialan pielggniarskich;
wykonywa¢ testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i1 glukozy we krwi
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i w moczu oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe; prowadzi¢, dokumentowac
1 ocenia¢ bilans ptynéw pacjenta; wykonywa¢ pomiar temperatury ciata, tetna, oddechu,
ci$nienia tetniczego krwi, osrodkowego ci$nienia zylnego, obwodow, saturacji, szczytowego
przeplywu wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciata, wzrostu,
wskaznika BMI, wskaznikow dystrybucji tkanki ttuszczowej: WHR, WHtR, grubosci faldow
skorno-tluszczowych);pobiera¢ material do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz
asystowac¢ lekarzowi przy badaniach diagnostycznych; stosowaé zabiegi przeciwzapalne;
przechowywa¢ i przygotowywac¢ leki zgodnie z obowigzujacymi standardami; podawaé
pacjentowi leki réznymi drogami, zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza lub zgodnie
z posiadanymi kompetencjami oraz oblicza¢ dawki lekow; wykonywa¢ plukanie jamy ustnej,
gardla, oka, ucha, zotadka, pecherza moczowego, przetoki jelitowej i rany; zaktada¢ i usuwac
cewnik z zyl obwodowych, wykonywaé¢ kroplowe wlewy dozylne oraz monitorowaé
1 pielegnowa¢ miejsce wkiucia obwodowego, wktucia centralnego i portu naczyniowego;
wykorzystywa¢ dostepne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zglebnik, przetoki
odzywcze);przemieszcza¢ 1 pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem roznych technik
1 metod; wykonywa¢ gimnastyke oddechowa i drenaz utozeniowy, ods§luzowywanie drog
oddechowych i inhalacj¢; wykonywaé nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne;
wykonywa¢ zabiegi higieniczne; pielegnowaé skore i jej wytwory oraz blony S$luzowe
z zastosowaniem $rodkéw farmakologicznych i materialdw medycznych, w tym stosowaé
kapiele lecznicze; ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowaé dziatania profilaktyczne;
wykonywa¢ zabiegi doodbytnicze; zaklada¢ cewnik do pecherza moczowego, monitorowac
diureze 1 usuwac cewnik; zaktada¢ zglebnik do zotadka oraz monitorowac i usuwac zglebnik;
prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng oraz postugiwac si¢ nig.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci
zawodowe.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

3. Etyka zawodu pielegniarki

Cel ksztalcenia: istotg etyki ogoélnej i zawodowej, podstawowymi koncepcjami filozoficzno-
etycznymi i antropologicznymi, przydatnymi w pracy pielggniarki oraz przygotowanie do
rozwigzywania problemow moralnych, pojawiajacych si¢ w przyszitej pracy zawodowe;.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: przedmiot etyki ogdlnej i zawodowej; istota podejmowania decyzji etycznych
1 rozwigzywania dylematéw moralnych w pracy pielegniarki; problematyka  etyki
normatywnej, w tym aksjologii wartosci, powinno$ci i sprawno$ci moralnych istotnych
w pracy pielegniarki; kodeks etyki zawodowej pielegniarki i potozne;.

Seminaria: rozwigzywanie dylematow etycznych i moralnych w praktyce pielggniarskie;.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie):przedmiot etyki ogdlnej i zawodowej; istote podejmowania decyzji
etycznych 1 rozwigzywania dylematoéw moralnych w pracy pielegniarki; problematyke etyki
normatywnej, w tym aksjologii wartosci, powinno$ci i sprawno$ci moralnych istotnych
w pracy pielegniarki; kodeks etyki zawodowej pielegniarki i potozne;.
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Umiejetnosci (potrafi): rozwigzywaé dylematy etyczne i moralne w praktyce pielggniarskie;j.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do):samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu
zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych w opiece
nad pacjentem.

Forma prowadzenia zajeé.: wyktad, seminarium.

4. Promocja zdrowia

Cel ksztalcenia: przygotowanie do samodzielnego dziatania w procesie promocji zdrowia
1 edukacji zdrowotnej, m m.in. poprzez realizacj¢ lub inicjacj¢ realizacji programoéw promocji
zdrowia 1 profilaktyki, skierowanych do roéznych grup spotecznych (rodzin, spotecznosci
lokalnych, grup zawodowych) i os6b w réznym wieku (dzieci, mtodziezy, dorostych,
seniorow).

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: zasady promocji zdrowia 1 profilaktyki zdrowotnej; zasady konstruowania
programdéw promocji zdrowia; strategie promocji zdrowia o zasiegu lokalnym, krajowym
1 Swiatowym.

Seminaria: ocena potencjalu zdrowotnego pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem skal,
siatek 1 pomiaréw; rozpoznawanie uwarunkowan zachowan zdrowotnych pacjenta i czynniki
ryzyka chordb wynikajacych ze stylu zycia; dobieranie metod i form profilaktyki i prewencji
chorob oraz ksztattowa¢ zachowan zdrowotnych réznych grup spotecznych; nauczanie
pacjenta samokontroli stanu zdrowia; opracowywanie 1 wdrazanie indywidualnych
programow promoc;ji zdrowia pacjentéw, rodzin i grup spotecznych.

Zajecia praktyczne: Rozpoznanie uwarunkowan zachowan zdrowotnych jednostki
1 czynnikow ryzyka choréb wynikajacych ze stylu zycia. Realizacja programu promocji
zdrowia 1 edukacji zdrowotnej dostosowanych do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych.
Opracowanie 1 wdrazanie indywidualnego programu promocji zdrowia jednostki i rodziny.
Nauka odbiorcy ushug pielggniarskich samokontroli stanu zdrowia i motywowanie do
zachowan prozdrowotnych .Inicjowanie i wsparcie jednostki i rodziny w utrzymaniu zdrowia
przez tworzenie srodowiskowej ,.koalicji na rzecz zdrowia”.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie):zasady promocji zdrowia 1 profilaktyki zdrowotnej; zasady
konstruowania programow promocji zdrowia; strategie promocji zdrowia o zasi¢gu lokalnym,
krajowym 1 $wiatowym.

Umiejetnosci  (potrafi): ocenia¢ potencjat zdrowotny pacjenta 1 jego rodziny
z wykorzystaniem skal, siatek 1 pomiaréw; rozpoznawa¢ uwarunkowania zachowan
zdrowotnych pacjenta i czynniki ryzyka chorob wynikajacych ze stylu zycia; dobiera¢ metody
1 formy profilaktyki i prewencji chorob oraz ksztattowaé zachowania zdrowotne réznych grup
spotecznych; uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia; opracowywaé i1 wdrazac
indywidualne programy promocji zdrowia pacjentéw, rodzin i grup spotecznych.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, zaj¢cia praktyczne.

5. Podstawowa opieka zdrowotna 1/2
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Cel ksztalcenia: przygotowanie studenta w zakresie planowania, realizowania i oceny dziatan
podejmowanych w ramach pielggniarskiej opieki $rodowiskowo-rodzinnej nad osobami
zdrowymi, chorymi i niepelnosprawnymi w $rodowisku zamieszkania, pracy, wychowania
1 nauki.

Wyktady.: Organizacja i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej
Polskiej 1 innych panstwach, z uwzglednieniem zadan pielegniarki 1 innych pracownikéw
systemu ochrony zdrowia. Podmiot opieki pielggniarki POZ i Opieka nad przewlekle chorymi
1 niepetnosprawnymi w POZ. Opieka nad seniorami w POZ. Warunki realizacji i zasady
finansowania $wiadczen pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotne;.

Seminaria: specyfika procesu pielegnowania w POZ, metody gromadzenia danych
o pacjencie i rodzinie. Profilaktyka i promocja zdrowia w praktyce pielegniarki POZ.
Samokontrola stanu zdrowia pacjenta POZ 1 motywowanie do zmiany zachowan
zdrowotnych.

Zajecia praktyczne: zadania pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej - gabinet
zabiegowy, gabinet szczepien, dokumentacja, sprawozdawczo$¢. Specyfika procesu
pielegnowania w §rodowisku domowym pacjenta. Dokumentowanie §wiadczen. Realizacja
programow profilaktycznych w POZ. Programy edukacji zdrowotnej w $rodowisku lokalnym
i rodzinie.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): organizacje i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej
w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych panstwach, z uwzglednieniem zadan pielggniarki
1 innych pracownikéw systemu ochrony zdrowia; warunki realizacji i zasady finansowania
swiadczen pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotnej; metody oceny srodowiska
nauczania 1 wychowania w zakresie rozpoznawania problemow zdrowotnych dzieci
i mlodziezy.

Umiejetnosci (potrafi): wykonywac szczepienia przeciw grypie, WZW 1 t¢zcowi; realizowac
$wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej; ocenia¢ Srodowisko
zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy w zakresie rozpoznawania problemow
zdrowotnych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, zajgcia praktyczne.

6. Podstawowa opieka zdrowotna 2/2

Cel ksztalcenia: przygotowanie studenta w zakresie planowania, realizowania i oceny dziatan
podejmowanych w ramach pielggniarskiej opieki $rodowiskowo-rodzinnej nad osobami
zdrowymi, chorymi i niepelnosprawnymi w $rodowisku zamieszkania, pracy, wychowania
1 nauki.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: organizacja i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej
Polskiej, z uwzglednieniem zadan pielegniarki 1 innych pracownikéw systemu ochrony
zdrowia; warunki realizacji i zasady finansowania §wiadczen pielegniarskich w podstawowej
opiece zdrowotnej; zatozenia profilaktyki nad dzie¢mi w POZ. Szczepienia ochronne ze
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szczegolnym uwzglednieniem szczepien przeciw grypie, WZW 1 tezcowi. Metody oceny
srodowiska nauczania i wychowania w zakresie rozpoznawania problemoéw zdrowotnych
dzieci i mtodziezy. Profilaktyczna opieka nad dzie¢mi i mtodzieza szkolng.

Seminaria: ocena Srodowiska zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy w zakresie
rozpoznawania problemow zdrowotnych.

Zajecia praktyczne: gabinet szczepien ochronnych POZ, gabinet profilaktyczny
w §rodowisku nauczania i wychowania- organizacja i wyposazenie gabinetu, identyfikacja
ucznidw z problemami zdrowotnymi, spotecznymi i szkolnymi, realizacja programu
przesiewowego, edukacji zdrowotnej, dokumentacja i sprawozdawczo$¢.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): organizacje i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej
w Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach, z uwzglednieniem zadan pielegniarki
1 innych pracownikéw systemu ochrony zdrowia; warunki realizacji i zasady finansowania
swiadczen pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotnej; metody oceny srodowiska
nauczania 1 wychowania w zakresie rozpoznawania problemow zdrowotnych dzieci
1 mtodziezy.

Umiejetnosci (potrafi): wykonywac szczepienia przeciw grypie, WZW 1 tezcowi; realizowac
$wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej; ocenia¢ $rodowisko
zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy w zakresie rozpoznawania problemow
zdrowotnych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, zajgcia praktyczne.

7. Dietetyka

Cel ksztalcenia: poznanie zasad racjonalnego zywienia dzieci i dorostych przy uwzglednieniu
kompromisu fizjologicznego, kulturowego, psychologicznego, ekologicznego i finansowego
oraz zasad zywienia dietetycznego w wybranych chorobach i uswiadomienie i zatozen
dietoprofilaktyki w przeciwdziataniu tzw. chorobom cywilizacyjnym.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: zapotrzebowanie organizmu na skladniki pokarmowe; zasady zywienia 0s6b
zdrowych 1 chorych w réznym wieku oraz zywienia dojelitowego i1 pozajelitowego; zasady
leczenia dietetycznego 1 powiklania dietoterapii; rodzaje 1 zastosowanie S$rodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego.

Seminaria:  ocena  stanu  odzywienia  organizmu z  wykorzystaniem  metod
antropometrycznych, biochemicznych i badania podmiotowego oraz prowadzi¢ poradnictwo
w zakresie zywienia; stosowanie diety terapeutyczne w wybranych schorzeniach; dobor
srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego 1 wystawianie na nie recept
w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udzielanie informacji na temat ich stosowania.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zapotrzebowanie organizmu na sktadniki pokarmowe; zasady
zywienia 0sOb zdrowych 1 chorych w réznym wieku oraz zywienia dojelitowego
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1 pozajelitowego; zasady leczenia dietetycznego 1 powiklania dietoterapii; rodzaje
1 zastosowanie srodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego.
Umiejetnosci (potrafi): ocenia¢ stan odzywienia organizmu z wykorzystaniem metod
antropometrycznych, biochemicznych i1 badania podmiotowego oraz prowadzi¢ poradnictwo
w zakresie zywienia; stosowaé diety terapeutyczne w wybranych schorzeniach; dobieraé
srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego 1 wystawiaé na nie recepty
w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji na temat ich stosowania.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium.

8. Organizacja pracy pielegniarskiej

Cel ksztalcenia: poznanie zasad funkcjonowania organizacji i istoty kierowania pracg
pielegniarek. Nauczanie sprawnego organizowania pracy witasnej i zespotlowej w publicznych
1 niepublicznych zaktadach opieki zdrowotnej, rozwigzywania problemow organizacyjnych,
efektywnego podejmowania decyzji, uswiadomienie zwigzkow miedzy kierowaniem
a wynikami opieki pielegniarskiej.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: pojecie stanowiska pracy, zakres obowigzkow, uprawnien i odpowiedzialno$ci
pielegniarki; przepisy prawa dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozktadu czasu pracy
1 obcigzenia na stanowiskach pielegniarskich; podstawowe metody organizacji opieki
pielegniarskiej i ich znaczenie dla jakosci tej opieki; etapy planowania pracy wilasnej
1 podlegtego personelu; mozliwosci planowania kariery zawodowej 1 uwarunkowania
wlasnego rozwoju zawodowego; problematyke jakosci w opiece zdrowotnej.

Seminaria: podejmowanie decyzji dotyczacych doboru metod pracy oraz wspdlpracy
w zespole; monitorowanie zagrozenia w pracy pielggniarki i czynnikdw sprzyjajacych
wystepowaniu choréb zawodowych oraz wypadkow przy pracy ;wspodluczestniczenie
w opracowaniu standardéow i procedur praktyki pielggniarskiej oraz monitorowanie jako$¢
opieki pielggniarskiej; nadzorowanie i ocenianie prac¢ podleglego personelu; planowanie
wlasnego rozwoju zawodowego i rozwijanie umiejetnosci aktywnego poszukiwania pracy.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie):pojecie stanowiska pracy, zakres obowigzkow, uprawnien
1 odpowiedzialnos$ci; przepisy prawa dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozktadu czasu
pracy i obcigzenia na stanowiskach pielggniarskich; podstawowe metody organizacji opieki
pielegniarskiej 1 ich znaczenie dla jakosci tej opieki; etapy planowania pracy wtiasnej
1 podleglego personelu; mozliwosci planowania kariery zawodowej 1 uwarunkowania
wlasnego rozwoju zawodowego; problematyke jakosci w opiece zdrowotne;.

Umiejetnosci (potrafi):podejmowac decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspdipracy
w zespole; monitorowa¢ zagrozenia w pracy pielgegniarki 1 czynniki sprzyjajace
wystepowaniu choréb zawodowych oraz wypadkow przy pracy; wspotuczestniczy¢
w opracowaniu standardow 1 procedur praktyki pielegniarskiej oraz monitorowaé jakos$¢
opieki pielggniarskiej; nadzorowa¢ i1 ocenia¢ prac¢ podleglego personelu; planowaé wiasny
rozw0j zawodowy i rozwija¢ umieje¢tnosci aktywnego poszukiwania pracy.
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Kompetencje spoteczne (jest gotow do): zasiggania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé.: wyktad, seminarium.

9. Badanie fizykalne

Cel ksztalcenia: zapoznanie z teoretycznymi podstawami badan fizykalnych czlowieka;
przedstawienie odrebnosci przeprowadzania oraz interpretacji badan u cztowieka dorostego,
starszego oraz u dzieci, noworodkow 1 niemowlat.

Tresci merytoryczne:

Wylkiady: pojecie 1 zasady prowadzenia badania podmiotowego i jego dokumentowania.
Metody i techniki kompleksowego badania przedmiotowego; znaczenie wynikow badania
podmiotowego i przedmiotowego w formutowaniu oceny stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb
opieki pielggniarskiej; sposoby przeprowadzania badania fizykalnego z wykorzystaniem
systemow teleinformatycznych lub systemow tacznosci.

Cwiczenia: przeprowadzanie badania podmiotowego pacjenta, analiza i interpretacja jego
wynikdéw; rozpoznawanie i interpretowanie podstawowych odrebnosci w badaniu dziecka
i osoby dorostej, w tym osoby w podeszlym wieku; wykorzystywanie technik badania
fizykalnego do oceny fizjologicznych 1 patologicznych funkcji uktadow 1 narzadow
organizmu czlowieka; przeprowadzanie kompleksowego badania podmiotowego
1 przedmiotowego pacjenta, dokumentowanie wynikéw badania oraz dokonywanie ich analizy
dla potrzeb opieki pielegniarskie;j.

Seminaria: metody 1 techniki kompleksowego badania przedmiotowego. Badania
podmiotowego i1 przedmiotowego w formutowaniu oceny stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb
opieki pielegniarskiej; Sposoby przeprowadzania badania fizykalnego z wykorzystaniem
systemow teleinformatycznych lub systemow lacznosci.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie):pojecie 1 zasady prowadzenia badania podmiotowego 1 jego
dokumentowania; metody i techniki kompleksowego badania przedmiotowego; znaczenie
wynikoéw badania podmiotowego 1 przedmiotowego w formutowaniu oceny stanu zdrowia
pacjenta dla potrzeb opieki pielggniarskiej; sposoby przeprowadzania badania fizykalnego
z wykorzystaniem systemow teleinformatycznych lub systemow tgcznosci.

Umiejetnosci  (potrafi):przeprowadza¢  badanie podmiotowe pacjenta, analizowac
1 interpretowac jego wyniki; rozpoznawac i interpretowacé podstawowe odrebnosci w badaniu
dziecka 1 osoby dorostej, w tym osoby w podesztym wieku; wykorzystywac techniki badania
fizykalnego do oceny fizjologicznych i patologicznych funkcji skory, zmystow, gtowy, klatki
piersiowej, gruczoldw piersiowych, jamy brzusznej, narzadow plciowych, uktadu sercowo-
naczyniowego, ukladu oddechowego, obwodowego ukladu krazenia, uktadu mig$niowo-
szkieletowego 1 uktadu nerwowego oraz dokumentowaé¢ wyniki badania fizykalnego
1 wykorzystywac je do oceny stanu zdrowia pacjenta; przeprowadza¢ kompleksowe badanie
podmiotowe i1 przedmiotowe pacjenta, dokumentowa¢ wyniki badania oraz dokonywac ich
analizy dla potrzeb opieki pielggniarskiej; przeprowadza¢ badanie fizykalne
z wykorzystaniem systemow teleinformatycznych lub systemow lacznosci.
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Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia.

10. Zakazenia szpitalne

Cel ksztalcenia: zapoznanie studenta z zagadnieniem wystepowania zakazen 1 przenoszenia
biologicznych czynnikow chorobotworczych w placowkach ochrony zdrowia. Student
poznaje zagadnienia z zakresu epidemiologii chordéb zakaznych i metody ich zapobiegania
z uwzglednieniem specyfiki $rodowiska szpitalnego oraz podstawy prawne i metody
zwalczania zakazen wsérod pacjentéw i personelu medycznego.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: pojecie zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym zakazen
szpitalnych, z uwzglednieniem zrédet 1 rezerwuaru drobnoustrojéw w $§rodowisku
pozaszpitalnym 1 szpitalnym, w tym drog ich szerzenia; sposoby kontroli szerzenia sie,
zapobiegania 1 zwalczania zakazen szpitalnych; mechanizm i sposoby postgpowania
w zakazeniu krwi, zakazeniu ogolnoustrojowym ,szpitalnym zapaleniu ptuc, zakazeniu drog
moczowych i zakazeniu miejsca operowanego.

Seminaria: wdrazanie standardow postgpowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym
w  praktyce pielegniarskiej; stosowanie $rodki ochrony  wlasnej, pacjentow
1 wspotpracownikéw przed zakazeniami.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie).: pojecie zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych,
w tym zakazen szpitalnych, z uwzglednieniem Zrédel i1 rezerwuaru drobnoustrojow
w $rodowisku pozaszpitalnym i szpitalnym, w tym drég ich szerzenia; sposoby kontroli
szerzenia si¢, zapobiegania i1 zwalczania zakazen szpitalnych; mechanizm 1 sposoby
postepowania w zakazeniu krwi, zakazeniu ogolnoustrojowym, szpitalnym zapaleniu ptuc,
zakazeniu drég moczowych i zakazeniu miejsca operowanego.

Umiejetnosci  (potrafi):wdraza¢ standardy postgpowania zapobiegajacego zakazeniom
szpitalnym; stosowa¢ $rodki ochrony wtasnej, pacjentdéw 1 wspdipracownikow przed
zakazeniami.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego
1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci
1 powinnos$ci moralnych w opiece nad pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za
wykonywane czynno$ci zawodowe.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium.

11. System informacji w ochronie zdrowia

Cel ksztalcenia: zapoznanie z budowg i1 funkcjonowaniem Systemu Informacji Medycznej
(SIM), oraz nabycie umiejetnosci jego wykorzystania praktycznego w pracy zawodowe;.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: zasady budowy 1 funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM),
dziedzinowych systemow teleinformatycznych oraz rejestrow medycznych, a takze zasady ich
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wspoétdzialania; metody, narzedzia 1 techniki pozyskiwania danych; interpretowanie
1 stosowanie zalozen funkcjonalnych systemu informacyjnego z wykorzystaniem
zaawansowanych metod i technologii informatycznych w wykonywaniu i kontraktowaniu
swiadczen zdrowotnych; postugiwanie si¢ w praktyce dokumentacja medyczna.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie):zasady budowy 1 funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej
(SIM), dziedzinowych systemow teleinformatycznych oraz rejestréw medycznych, a takze
zasady ich wspoldziatania; metody, narzg¢dzia i techniki pozyskiwania danych.

Umiejetnosci  (potrafi): interpretowa¢ 1 stosowa¢ zatozenia funkcjonalne systemu
informacyjnego z wykorzystaniem zaawansowanych metod i technologii informatycznych
w wykonywaniu i kontraktowaniu $§wiadczen zdrowotnych; postlugiwaé si¢ w praktyce
dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad bezpieczenstwa i poufno$ci informacji
medycznej oraz prawa ochrony wtasnosci intelektualne;.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu
zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartos$ci i powinnosci moralnych w opiece
nad pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe.

Forma prowadzenia zajeé: wyklad.

Zajecia fakultatywne do wyboru:

1. Jezyk migowy

Cel ksztalcenia: zapoznanie studentow z podstawami polskiego jezyka migowego (PJIM)
w zakresie podstawowych zwrotow, umozliwiajacych wykonywanie czynnoS$ci
pielegnacyjnych. Celem przedmiotu jest rdwniez zwrdcenie uwagi na problemy o0sob
niestyszacych oraz uwrazliwienie na potrzeby pacjentéw, dotknigtych dysfunkcjami narzadu
stuchu.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne, w zakresie
niezbednym do gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta, zasady
komunikowania si¢ z pacjentem niestyszacym.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne,
w zakresie niezbednym do gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta; zasady
komunikowania si¢ z pacjentem niestyszacym.

Umiejetnosci (potrafi):postugiwac si¢ znakami jezyka migowego i innymi sposobami oraz
srodkami komunikowania si¢ w opiece nad pacjentem z uszkodzeniem stuchu.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing.

Forma prowadzenia zajeé.: ¢wiczenia.

2. Wspolpraca w zespolach opieki zdrowotnej

Cel ksztalcenia: przygotowanie studentéw do podejmowania wspotpracy w zespotach
terapeutycznych ~ ze wskazaniem korzysci wynikajacych  z powyzszej wspolpracy
wplywajacych na jakos¢ pracy, jej efektywnos¢ oraz jakos¢ opieki medyczne;.

Tresci merytoryczne:
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Cwiczenia: priorytety pracy zespotowej i czynniki wptywajace na efektywnosé pracy zespotu;
znaczenie motywacji cztonkdw zespotu dla jakosci 1 efektywnosci pracy; rola przywodztwa
1 style zarzadzania w pracy zespotowej, wady i zalety; proces podejmowania decyzji
w zespole; metody samooceny pracy zespotu; czynniki zakidcajace prace zespotowa 1 metody
rozwigzywania konfliktow w zespole - analizowa¢ korzy$ci wynikajace z pracy zespotowe;.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): priorytety pracy zespotowej 1 czynniki wptywajace na efektywnosc
pracy zespotu; znaczenie motywacji cztonkoéw zespotu dla jakosci i efektywnosci pracy; rolg
przywddztwa 1 style zarzadzania w pracy zespolowej oraz ich wady i zalety; proces
podejmowania decyzji w zespole; metody samooceny pracy zespotu; czynniki zaktdcajace
prace zespolowa i metody rozwigzywania konfliktow w zespole.

Umiejetnosci (potrafi):analizowa¢ korzysci wynikajace z pracy zespotowej; korzystaé
z wybranych modeli organizowania pracy wtlasnej 1 zespotu; wskazywaé sposoby
rozwigzywania probleméw czlonkéw zespolu; planowacé prace zespolu 1 motywowac
cztonkow zespotu do pracy; identyfikowacé czynniki zaktocajgce prace zespotu 1 wskazywac
sposoby zwigkszenia efektywnosci w pracy zespotowe;.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;
dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych.
Forma prowadzenia zajeé.: ¢wiczenia.

Przedmiot do wyboru:

1. Historia pielegniarstwa

Cel ksztatcenia: zapoznanie z genezg i rozwojem zawodu pielegniarki i wplywem historii na
terazniejszo$¢; ksztaltowanie umiejetnosci postrzegania zawodu pielegniarki w jego genezie,
rozwoju 1 uwarunkowaniach; budowanie 1 rozwijanie poczucia dumy zawodowej,
przynaleznosci do grupy zawodowej; identyfikowanie si¢ z zawodem, jego historig,
z wzorami osobowymi pielegniarstva Swiatowego 1 polskiego 1 przyjetym systemem
ponadczasowych wartos$ci; uczenie dostrzegania przesztosci zawodu w jego terazniejszosci;
doskonalenie umiejetnosci korzystania ze zrodet historycznych.

Tresci merytoryczne: geneza pielegniarstwa; etapy rozwoju pielggniarstwa w  rysie
historycznym; w tym dziatalno$¢ zgromadzen zakonnych 1 $wieckich w opiece nad chorym,
cierpigcym, umierajagcym w réznych formach opieki, przyczyny zmian nazewnictwa 0sob
pelnigcych opieke; poczatki dziatalnosci pielegniarek w $rodowisku domowym, pracy
1 szkolnym na §wiecie, Europie 1 Polsce w XIX 1 XX wieku; pierwsze zorganizowane formy
szkolenia 0s6b zajmujacych si¢ pielegnowaniem, wymagania stawiane uczacym  sig,
charakterystyka pierwszych podrecznikow; sylwetki pionierek pielegniarstwa i ich wktad
teoretyczny w rozwdj pielegniarstwa; przeglad i1 analiza ich opracowan, aktualno$¢ koncepcji;
powstanie 1 rozwdj stowarzyszen i organizacji zawodowych o zasiegu ogoélnoswiatowym,
europejskim 1 krajowym, wspotdziatanie tych organizacji; wptyw systemow politycznych na
postawy pielggniarek; holocaust 1 jego konsekwencje w kontek$cie wartosci zycia;
prawodawstwo zawodowe 1 pielggniarki dziatajagce w polskim Sejmie 1 Senacie,
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w parlamencie europejskim jzmieniajaca si¢ rola pielegniarek, misja i wizja wspolczesnego
pielggniarstwa w konteks$cie potrzeb zdrowotnych i edukacyjnych spoteczenstwa i przemian
w ochronie zdrowia; liderzy wspotczesnego pielggniarstwa na $wiecie, w Europie i w Polsce;
problemy wspotczesnego pielegniarstwa na §wiecie 1 w krajach Unii Europejskiej zwigzane
z globalizacja; przysztos¢ pielegniarstwa w kontekscie stawianych wyzwan wspotczesnego
Swiata.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania rozwoju pielggniarstwa na tle transformacji opieki
pielegniarskiej i profesjonalizacji wspolczesnego pielggniarstwa.

Umiejetnosci (potrafi): udowodni¢  konieczno$¢ przestrzegania tradycji pielggniarskie;j;
dokona¢ analizy zmian w polskim pielegniarstwie, analizowa¢ wplyw Polski i polskich
pielggniarek na rozwdj pielegniarstwa w $wiecie.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki.

Forma prowadzenia zajgé: seminarium.

2. Nursing diagnosis in practice

Cel ksztalcenia: wdrazanie studenta do stosowania diagnoz pielgegniarskich w praktyce
zawodowej.

Tresci merytoryczne: klasyfikacje diagnoz pielegniarskich i1 ich praktyczne zastosowanie
w wybranych stanach klinicznych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady formulowania diagnoz pielegniarskich zgodnie z wybranymi
klasyfikacjami.

Umiejetnosci (potrafi): opracowywac diagnoze¢ potrzeb zdrowotnych i plan organizacji opieki
nad pacjentem.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dzialan witasnych
1 dziatan wspdlpracownikow z poszanowaniem réznic swiatopogladowych 1 kulturowych.
Forma prowadzenia zajeé: seminarium.

D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ

1. Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne

Cel ksztalcenia: zapoznanie z przyczynami, symptomami 1 nastgpstwami chordb
somatycznych. Diagnozowanie stanu zdrowia oraz wdrazania planu kompleksowej opieki nad
pacjentem hospitalizowanym z powodu choréb narzadéw wewngtrznych, wdrazania planu
kompleksowej opieki nad pacjentem hospitalizowanym z powodu choréb narzadow
wewnetrznych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: czynniki ryzyka 1 zagrozenia zdrowotne u pacjentow w roznym wieku;
etiopatogeneza, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie 1 =zasady opieki
pielggniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach somatycznych; zasady
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diagnozowania i1 planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie; rodzaje badan
diagnostycznych 1 zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku
1 stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie
oraz po tych badaniach 1 zabiegach; wlasciwosci grup lekow 1 ich dziatanie na uklady
1 narzady pacjenta w rdéznych chorobach w zaleznosci od wieku 1 stanu zdrowia,
z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami 1 drég podania;
standardy 1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réoznym wieku
1 stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobg, przyjecie do szpitala i hospitalizacje; zasady
organizacji opieki specjalistycznej internistyczne;j.

Cwiczenia: gromadzenie informacji o pacjencie- badanie przedmiotowe i podmiotowe,
wywiad pielggniarski analiza dokumentacji medycznej ,obserwacja pielegniarska;
formulowanie diagnozy pielggniarskiej, ustalanie celow i planu opieki pielggniarskiej,
wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz dokonywanie ewaluacji opieki pielggniarskiej.
Seminaria: gromadzenie informacji o pacjencie i jego rodzinie w wybranych schorzeniach
somatycznych, formutowanie diagnozy pielegniarskiej, ustalanie celu 1 planu opieki
pielegniarskiej, wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz dokonywanie ewaluacji opieki
pielggniarskiej; zasady prowadzenia  poradnictwa w zakresie samoopieki pacjentow
w réznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczacych wad rozwojowych, chordb i uzaleznien; zasady
prowadzenia profilaktyki powiktan wystepujacych w przebiegu chordéb somatycznych;
organizacja  izolacji pacjentow z chorobg zakaznag w  oddziatach internistycznych
1 w warunkach domowych.

Zajecia praktyczne: gromadzenie informacji o pacjencie- badanie przedmiotowe i1
podmiotowe, wywiad pielegniarski analiza dokumentacji medycznej ,obserwacja
pielegniarska; formutowanie diagnozy pielegniarskiej, ustalanie celow 1 planu opieki
pielegniarskiej, wdrazanie interwencji pielggniarskich oraz dokonywanie ewaluacji opieki
pielegniarskiej, zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie;
zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; udziat
pielegniarki w farmakoterapii, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi
lekami 1 drog podania; standardy i1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad
pacjentem; reakcje pacjenta na chorobg, przyjecie do szpitala 1 hospitalizacje; zasady
organizacji opieki specjalistycznej internistycznej, monitorowanie bolu w oddziale
internistycznym.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie):czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentdw w réznym
wieku; etiopatogeneze¢, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach; zasady diagnozowania i planowania
opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym, rodzaje badan diagnostycznych
1 zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdrowia do
badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych
badaniach 1 zabiegach; wtasciwosci grup lekow 1 ich dzialanie na uktady i narzady pacjenta
w roznych chorobach w zalezno$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i1 drég podania; standardy i procedury
pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réoznym wieku i stanie zdrowia; reakcje
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pacjenta na chorobg, przyjecie do szpitala i hospitalizacj¢; zasady organizacji opieki
specjalistycznej internistycznej; standardy i procedury postgpowania w stanach naghych
1 zabiegach ratujacych zycie.

Umiejetnosci (potrafi):gromadzi¢ informacje, formutowaé¢ diagnoze pielegniarska, ustalac¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w roznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; organizowac izolacje
pacjentéw z chorobg zakazna w miejscach publicznych i w warunkach domowych; doraznie
podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii; wykonywaé badanie
elektrokardiograficzne i rozpoznawa¢ zaburzenia zagrazajace zyciu; modyfikowaé dawke
statg insuliny szybko- i krétkodziatajacej; przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do
badan diagnostycznych; wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan
diagnostycznych; przygotowywaé zapisy form recepturowych substancji leczniczych
w ramach kontynuacji leczenia; dokumentowac sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej
zmian 1 realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do
gromadzenia danych; prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez
zglebnik 1 przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawaé powiklania leczenia
farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-pielggnacyjnego; prowadzi¢
rozmowe  terapeutyczng ,prowadzi¢  rehabilitacje  przytozkowa 1 aktywizacje
z wykorzystaniem elementow terapii zajgciowej; przekazywac informacje cztonkom zespotu
terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowa¢ lekarzowi w trakcie badan
diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol 1 jego nasilenie oraz stosowac
farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe; postepowac zgodnie
z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi
drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach
bezposredniego zagrozenia zycia.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego
1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci
1 powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za
wykonywane czynnosci zawodowe; zasi¢gania opinii ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; przewidywania 1 uwzgledniania czynnikéw
wptywajacych na reakcje wtasne 1 pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

2. Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne

Cel ksztatcenia: przygotowanie studenta do kompleksowej opieki nad dzieckiem zdrowym
1 chorym oraz jego rodzing.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: czynniki ryzyka 1 zagrozenia zdrowotne u pacjentow w roznym wieku;
etiopatogeneza, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie 1 =zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach wieku rozwojowego; rodzaje badan
diagnostycznych w pediatrii 1 zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta w roznym
wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegdw diagnostycznych, a takze zasady opieki
w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wlasciwosci grup lekow 1 ich dzialanie na
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uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia,
z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania;
standardy 1 procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym wieku
1 stanie zdrowia; zasady organizacji opieki specjalistycznej pediatrycznej, patofizjologia,
objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie chorob wieku rozwojowego: uktadu
oddechowego, uktadu krazenia, uktadu nerwowego, drog moczowych, uktadu pokarmowego
oraz chordb endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i krwi.

Cwiczenia: gromadzenie informacji o pacjencie pediatrycznym- badanie przedmiotowe
1 podmiotowe, wywiad pielggniarski analiza dokumentacji medycznej ,obserwacja
pielggniarska; formutowanie diagnozy pielggniarskiej, ustalanie celow i planu opieki
pielegniarskiej, wdrazanie interwencji pielggniarskich oraz dokonywanie ewaluacji opieki
pielggniarskie;.

Seminaria: gromadzenie informacji o pacjencie i jego rodzinie w wybranych schorzeniach
wieku rozwojowego, formutowanie diagnozy pielegniarskiej, ustalanie celu i planu opieki
pielegniarskiej, wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz dokonywanie ewaluacji opieki
pielegniarskiej; zasady prowadzenia  poradnictwa w zakresie samoopieki pacjentow
w réznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczacych wad rozwojowych, chordb i uzaleznien; zasady
prowadzenia profilaktyki powiklan wystgpujacych w przebiegu choréb wieku rozwojowego;
organizacja  izolacji pacjentow z choroba zakazng w  oddzialach pediatrycznych
1 w warunkach domowych.

Zajecia praktyczne: gromadzenie informacji, formutowanie diagnozy pielegniarskie;j,
ustalanie celu 1 plan opieki pielggniarskiej, wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz
dokonywanie ewaluacji opieki pielggniarskiej; poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w roznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb 1 uzaleznien. Ocena
rozwoju psychofizycznego dziecka, wykonywanie testow przesiewowych i wykrywanie
zaburzen rozwojowych. Profilaktyka powiklan wystepujacych w przebiegu chorob;
organizowa¢ izolacje pacjentéw z chorobg zakazng ; powiklania po specjalistycznych
badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych; dorazne podawanie pacjentowi tlen
1 monitorowac jego stan podczas tlenoterapii. Dokumentowanie sytuacji zdrowotnej pacjenta,
dynamiki jej zmian 1 realizowanej opieki pielggniarskiej, z uwzglednieniem narzedzi
informatycznych do  gromadzenia danych; rozpoznawanie powiklania leczenia
farmakologicznego,  dietetycznego, rehabilitacyjnego 1 leczniczo-pielegnacyjnego;
przekazywanie informacji cztonkom zespolu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta;
asystowanie lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; ocenianie poziom bolu, reakcji
pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowanie farmakologicznych i niefarmakologicznych
dziatah przeciwbolowych; przygotowywanie i podawanie pacjentom leki r6znymi drogami,
samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udzielanie pierwszej pomocy w stanach bezposredniego
zagrozenia zycia.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie):czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentOw w roznym
wieku; etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie 1 zasady opieki
pielggniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach wieku rozwojowego; zasady
diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie pediatrycznym, rodzaje
badan diagnostycznych w pediatrii i zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta
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w réznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady
opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wtasciwosci grup lekow i ich dziatanie
na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w zalezno$ci od wieku 1 stanu zdrowia,
z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami 1 drég podania;
standardy 1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym wieku
1 stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje; zasady
organizacji opieki specjalistycznej pediatrycznej patofizjologi¢, objawy kliniczne, przebieg,
leczenie 1 rokowanie chordb wieku rozwojowego: uktadu oddechowego, uktadu krazenia,
uktadu  nerwowego, dréog moczowych, ukladu pokarmowego oraz chorob
endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i krwi; patofizjologi¢, objawy kliniczne
chordb 1 stanow zagrozenia zycia noworodka, w tym wcze$niaka oraz podstawy opieki
pielggniarskiej w tym zakresie; standardy i procedury postgpowania w stanach naglych
1 zabiegach ratujacych zycie.

Umiejetnosci (potrafi). gromadzi¢ informacje, formutowaé¢ diagnoze pielggniarska, ustalac¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; organizowac izolacje
pacjentéw z choroba zakazna w miejscach publicznych i w warunkach domowych; ocenia¢
rozw0j psychofizyczny dziecka, wykonywac testy przesiewowe i1 wykrywaé zaburzenia
w rozwoju doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii;
wykonywa¢ badanie elektrokardiograficzne 1 rozpoznawaé zaburzenia zagrazajace zyciu;
modyfikowa¢ dawke stalg insuliny szybko- i krotko dziatajacej; przygotowywaé pacjenta
fizycznie 1 psychicznie do badan diagnostycznych; dokumentowaé sytuacje zdrowotng
pacjenta, dynamik¢ jej zmian i realizowana opieke pielegniarska, z uwzglgednieniem narzedzi
informatycznych do gromadzenia danych. prowadzi¢ u dzieci zywienie dojelitowe (przez
zglebnik 1 przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawaé powiklania leczenia
farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-pielggnacyjnego; prowadzié
rozmowe terapeutyczng przekazywac¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie
zdrowia pacjenta; asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; ocenia¢ poziom
bolu, reakcje pacjenta na bol 1 jego nasilenie oraz stosowa¢ farmakologiczne
1 niefarmakologiczne postepowanie przeciwbodlowe; przygotowywacé i podawaé pacjentom
leki r6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy
w stanach bezposredniego zagrozenia zycia.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): przestrzegania praw pacjenta;samodzielnego
1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci
1 powinnos$ci moralnych w opiece nad pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za
wykonywane czynnosci zawodowe; zasi¢gania opinii ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; przewidywania 1 uwzgledniania czynnikow
wptywajacych na reakcje wlasne 1 pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

3. Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne

Cel ksztalcenia: przygotowanie do rozpoznawania, diagnozowania oraz wdrazania
kompleksowego planu opieki nad pacjentem hospitalizowanym z powodu chordb
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chirurgicznych. rozwdj umiej¢tnosci praktycznych, umozliwiajagce rozpoznawanie,
diagnozowanie oraz wdrazanie kompleksowego planu opieki nad pacjentem
hospitalizowanym z powodu choréb chirurgicznych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w réznym wieku leczonych
chirurgicznie; etiopatogeneza, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady
opieki pielggniarskiej nad pacjentami w wybranych stanach chorobowych wymagajacych
leczenia chirurgicznego; zasady diagnozowania i1 planowania opieki nad pacjentem
w pielegniarstwie chirurgicznym, rodzaje badan diagnostycznych w chirurgii i zasady ich
zlecania, przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegow
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach;
wlasciwos$ci grup lekow 1 ich dzialanie na uklady i narzady pacjenta w réznych chorobach
w zaleznosci od wieku i1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji
z innymi lekami 1 drég podania; standardy i1 procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad
pacjentem w roznym wieku i stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do
szpitala 1 hospitalizacj¢; zasady opieki nad pacjentem z przetokg jelitowa 1 moczows;
standardy i procedury post¢gpowania w stanach nagtych i zabiegach ratujacych zycie.
Cwiczenia: zasady opieki nad pacjentem z przetoka jelitowa i moczowa; gromadzenie
informacji, formutowanie diagnozy pielggniarskiej, ustalanie cele 1 plan opieki
pielggniarskiej, wdrazanie interwencji pielggniarskich oraz dokonywanie ewaluacji opieki
pielegniarskiej; prowadzenie poradnictwa w zakresie samoopieki pacjentow w réznym wieku
1 stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob 1 uzaleznien; prowadzenie profilaktyki
powiktan wystepujacych w przebiegu chorob.

Seminaria: organizacji opieki specjalistycznej chirurgicznej; zasady zywienia pacjentow,
z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan przed- i pooperacyjnych wedtug
protokotu kompleksowej opieki okotooperacyjnej dla poprawy wynikow leczenia (Enhanced
Recovery After Surgery, ERAS);czynniki zwigkszajace ryzyko okotooperacyjne; zasady
przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym, w chirurgii
jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po zabiegu operacyjnym w celu zapobiegania
wczesnym 1 poznym powiktaniom; zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym,
obejmujgcej monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym.

Zajecia praktyczne: gromadzenie informacji, formutowanie diagnozy pielegniarskie;j,
ustalanie celu 1 plan opieki pielggniarskiej, wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz
dokonywanie ewaluacji opieki pielggniarskiej; poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choroéb i uzaleznien.
Profilaktyka powiklan wystgpujacych w przebiegu chorob; organizowaé izolacje pacjentow
z chorobg zakazna w miejscach publicznych i w warunkach domowych; techniki i sposoby
pielegnowania rany, w tym zakladania opatrunkéw, metody i $rodki pielegnacji ran na
podstawie ich klasyfikacji; powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych
1 zabiegach operacyjnych; dorazne podawanie pacjentowi tlen i monitorowaé jego stan
podczas tlenoterapii; dokumentowanie sytuacji zdrowotnej pacjenta, dynamiki jej zmian
1 realizowanej opieki pielegniarskiej, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do
gromadzenia danych. Prowadzenie u oso6b dorostych zywienia dojelitowego (przez zglgbnik
1 przetokgodzywcza) oraz zywienia pozajelitowego. Rozpoznawanie powiktania leczenia
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farmakologicznego,  dietetycznego, rehabilitacyjnego 1  leczniczo-pielegnacyjnego;
przekazywanie informacji cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta;
asystowanie lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; ocenianie poziom bolu, reakcji
pacjenta na bdl 1 jego nasilenie oraz stosowanie farmakologicznych i1 niefarmakologicznych
dziatan przeciwbdlowych; przygotowywanie i podawanie pacjentom leki réznymi drogami,
samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udzielanie pierwszej pomocy w stanach bezposredniego
zagrozenia zycia.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentdow w réznym
wieku; etiopatogeneze¢, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych stanach chorobowych wymagajacych leczenia
chirurgicznego; zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie
chirurgicznym, rodzaje badan diagnostycznych w chirurgii i zasady ich zlecania; zasady
przygotowania pacjenta w réznym wieku 1 stanie zdrowia do badan oraz zabiegow
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i1 zabiegach;
wiasciwosci grup lekoéw 1 ich dzialanie na uktady i1 narzady pacjenta w roznych chorobach
w zaleznos$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dzialan niepozadanych, interakcji
z innymi lekami i drég podania; standardy i1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad
pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do
szpitala i hospitalizacj¢; zasady organizacji opieki specjalistycznej chirurgicznej; zasady
zywienia pacjentow, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan przed-
1 pooperacyjnych wedlug protokolu kompleksowej opieki okotooperacyjnej dla poprawy
wynikow leczenia (Enhanced Recovery After Surgery, ERAS); czynniki zwigkszajace ryzyko
okotooperacyjne; zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym
i planowym, w chirurgii jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po zabiegu
operacyjnym w celu zapobiegania wczesnym i1 pdznym powiktaniom; zasady opieki nad
pacjentem z przetoka jelitowa i moczowa; standardy i procedury postepowania w stanach
naglych i zabiegach ratujacych zycie; zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym,
obejmujgcej monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym.

Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w roznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; organizowac izolacje
pacjentéw z chorobg zakazna w miejscach publicznych i w warunkach domowych; dobiera¢
technike i1 sposoby pielegnowania rany, w tym zakladania opatrunkéw; dobiera¢ metody
1 $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji; rozpoznawa¢ powiktania po
specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych; doraznie podawac
pacjentowi tlen 1 monitorowa¢ jego stan podczas tlenoterapii; dokumentowac sytuacje
zdrowotng pacjenta, dynamik¢ jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarska,
z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych; prowadzi¢ u o0sob
dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz zywienie
pozajelitowe; rozpoznawa¢ powiklania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
rehabilitacyjnego 1 leczniczo-pielggnacyjnego; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng
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przekazywa¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta;
asystowa¢ lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; ocenia¢ poziom boélu, reakcje
pacjenta  na  bol 1 jego nasilenie oraz stosowac farmakologiczne
1 niefarmakologiczne postepowanie przeciwbodlowe; przygotowywacé i podawaé pacjentom
leki r6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy
w stanach bezposredniego zagrozenia zycia.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego
1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci
1 powinnos$ci moralnych w opiece nad pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za
wykonywane czynno$ci zawodowe; zasig¢gania opinii ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; przewidywania i1 uwzgledniania czynnikow
wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

4. Poloznictwo, ginekologia i pielegniarstwo polozniczo-ginekologiczne

Cel ksztalcenia: zrozumienie mechanizmow zaplodnienia, metod diagnostycznych cigzy,
mechanizmu porodu, opieki okotoporodowej, pielegnacji wczesniaka i noworodka, opieki nad
potoznicg oraz patologii narzadu rodnego w réznych okresach zycia kobiety oraz planowania
cigzy i przygotowania do rodzicielstwa.

Tresci merytoryczne:

Wykiady: rtozwo6j ciazy prawidlowej. Zmiany ogodlnoustrojowe indukowane cigza
fizjologiczng. Ciaza powiklana: zagrazajace poronienie, pordd przedwczesny, cigza
przenoszona, nadci$nienie indukowane cigzg. Najczestsze powiklania porodu. Zaburzenia
statyki narzadu rodnego i nietrzymanie moczu u kobiet . Opieka przedkoncepcyjna — rola
personelu medycznego. Opieka nad kobieta w cigzy fizjologicznej. Poréd - mechanizm
1 okresy porodu fizjologicznego. Pielegnowanie i obserwacja rodzacej w czasie porodu
fizjologicznego 1 powiktanego. Psychoprofilaktyka porodowa. . Opieka nad poloznica
1 noworodkiem w pologu fizjologicznym. . Laktacja - przygotowanie pacjentki i noworodka
do karmienia naturalnego. Obserwacja poloznicy w potogu powiklanym.  Opieka
1 pielggnacja pacjentki w okresie klimakterium. . Osteoporoza — istota, rozpoznanie
1 profilaktyka. Przygotowanie pacjentki do zabiegu ginekologicznego planowanego i1 naglego.
. Pielegnacja pacjentki po zabiegu operacyjnym droga brzuszng i pochwowg. Pielegnacja
pacjentki w najczesciej wystepujacych stanach zapalnych narzadu rodnego. Profilaktyka,
diagnostyka, leczenie raka gruczotlu piersiowego. Stany nagle w ginekologii — rozpoznanie,
postepowanie, pielegnacja. Profilaktyka schorzen nowotworowych narzadu rodnego.
Wybrane schorzenia ginekologiczne. Nieplodno$¢ — diagnostyka i leczenie.

Cwiczenia: udziat pielegniarki w pielegnacji potoznicy po porodzie sitami natury i porodzie
zabiegowym. Udziat pielegniarki w rozpoznawaniu i ocenie stanu potoznicy w przypadku
wystapienia powiklan poporodowych. Postepowanie potoznicy w przypadku psychozy po
porodowej oraz w przypadku $mierci dziecka. Opieka pielegniarki nad noworodkiem
donoszony 1 noworodkiem w stanach patologicznych. Stosowanie zasad pielggnacji
noworodka. Karmienie naturalne — promocja. Obserwacja 1 pielegnacja wczesniaka.
Diagnostyka 1 szczepienia ochronne noworodkow.

Seminaria: zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentkg w pielggniarstwie
polozniczo-ginekologicznym , rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; zasady
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przygotowania pacjentki w roznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegow
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; cel
1 zasady opieki prekoncepcyjnej oraz zasady planowania opieki nad kobieta w cigzy
fizjologicznej; okresy porodu fizjologicznego i zasady opieki nad kobietag w okresie potogu;
etiopatogeneza schorzen ginekologicznych programy profilaktyczne. Opieka pielegniarki nad
noworodkiem donoszony i noworodkiem w stanach patologicznych. Stosowanie zasad
pielegnacji noworodka. Karmienie naturalne — promocja. Obserwacja 1 pielegnacja
wczesniaka. Diagnostyka i szczepienia ochronne noworodkow.

Zajecia praktyczne: gromadzenie informacji, formulowanie diagnozy pielggniarskie;j,
ustalanie celu i plan opieki pielggniarskiej, wdrazanie interwencji pielggniarskich oraz
dokonywanie ewaluacji opieki pielggniarskiej; poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordéb i1 uzaleznien.
Profilaktyka powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; organizowac izolacj¢ pacjentow
z chorobg zakazng w miejscach publicznych 1 w warunkach domowych; techniki i sposoby
pielegnowania rany, w tym zakladania opatrunkéw, metody i $rodki pielegnacji ran na
podstawie ich klasyfikacji; powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych
1 zabiegach operacyjnych; dorazne podawanie pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii. Dokumentowanie sytuacji zdrowotnej pacjenta, dynamiki jej zmian
1 realizowanej opieki pielegniarskiej, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do
gromadzenia danych;prowadzenie u osob dorostych zZywienia dojelitowego (przez zglgbnik
1 przetoke odzywcza) oraz zywienia pozajelitowego. Rozpoznawanie powiktania leczenia
farmakologicznego,  dietetycznego, rehabilitacyjnego 1 leczniczo-pielegnacyjnego;
przekazywanie informacji cztonkom zespolu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta;
asystowanie lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; ocenianie poziom bolu, reakcji
pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowanie farmakologicznych i niefarmakologicznych
dziatah przeciwbdlowych; przygotowywanie i podawanie pacjentom leki ré6znymi drogami,
samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udzielanie pierwszej pomocy w stanach bezposredniego
zagrozenia zycia.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie).:etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentkami w wybranych schorzeniach ginekologicznych;
zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentkag w pielegniarstwie potozniczo-
ginekologicznym rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; zasady przygotowania
pacjenta w r6znym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze
zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wtasciwosci grup lekow i ich
dziatanie na uktady i narzady pacjentki w réznych chorobach w zalezno$ci od wieku i stanu
zdrowia, z uwzglednieniem dzialan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania;
standardy 1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentkag w ré6znym wieku
1 stanie zdrowia; reakcje pacjentki na chorobe, przyjecie do szpitala 1 hospitalizacje;
patofizjologie, objawy kliniczne choréb i1 stanéw zagrozenia zycia noworodka,w tym
wczesniaka oraz podstawy opieki pielegniarskiej w tym zakresie; cel 1 zasady opieki
prekoncepcyjnej oraz zasady planowania opieki nad kobieta w cigzy fizjologicznej; okresy
porodu fizjologicznego i zasady opieki nad kobieta w okresie pologu;etiopatogeneze schorzen
ginekologicznych.
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Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formulowac¢ diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w roznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob; organizowac izolacje
pacjentow z chorobg zakazng w miejscach publicznych i w warunkach domowych; dobiera¢
technike 1 sposoby pielegnowania rany, w tym zakladania opatrunkow; dobiera¢ metody
1 $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji; rozpoznawa¢ powiktania po
specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych; dokumentowaé
sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieka pielegniarska,
z uwzglednieniem narze¢dzi informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢ pacjenta i jego
opickuna doboru oraz uzytkowania sprzetu pielggnacyjno rehabilitacyjnego i wyrobdw
medycznych; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng przekazywac informacje cztonkom zespotu
terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan
diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu, reakcje¢ pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowac
farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe; przygotowywac
1 podawa¢ pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udziela¢
pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do):przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego
1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci
1 powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za
wykonywane czynnosci zawodowe; zasi¢gania opinii ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; przewidywania 1 uwzgledniania czynnikéw
wptywajacych na reakcje wlasne 1 pacjenta.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

5. Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne

Cel ksztalcenia: przekazanie wiedzy niezbgdnej do rozpoznawania, diagnozowania oraz
wdrazania kompleksowego planu opieki nad pacjentem hospitalizowanym z powodu
zaburzen psychicznych oraz nabycie umiej¢tnosci diagnostyczno-leczniczych oraz promocji
zdrowia psychicznego potrzebnych do sprawowania opieki nad pacjentem z zaburzeniami
psychicznymi. Ksztattowanie wlasciwych postaw spoteczenstwa w odniesieniu do
psychicznie chorych, poprzez dziatania edukacyjne.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: etiologia 1 epidemiologia zaburzen psychicznych. Psychopatologia ogo6lna
1 szczegotowa. Ustawa o Ochronie Zdrowia Psychicznego — zagadnienia etyczne i prawne.
Zaburzenia psychiczne w chorobach somatycznych. Samobdjstwa. Choroby afektywne i ich
leczenie. Psychozy i ich leczenie Metody leczenia zaburzen psychicznych .Komunikowanie
si¢ z chorym psychicznie. Pielegnowanie 0oséb z zaburzeniami nerwicowymi; afektywnymi,
psychotycznymi;  psychoorganicznymi. Leczenie pacjenta uzaleznionego- opieka
pielegniarska. Udziat pielggniarki w diagnostyce 1 terapii kompleksowej i1 rehabilitacji
psychiatryczne;.

Cwiczenia: zastosowanie i ¢wiczenie technik kontaktu terapeutycznego w procesie
pielggnowania chorego. Standardy pielegnowania w psychiatrii.
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Seminaria:  Pielggnowanie o0s6b z  zaburzeniami  nerwicowymi;  afektywnymi;
psychotycznymi;  psychoorganicznymi. Leczenie pacjenta uzaleznionego- opieka
pielegniarska. Udziat pielegniarki w diagnostyce i terapii kompleksowej i1 rehabilitacji
psychiatrycznej. Psychoterapia u pacjentéw z zaburzeniami psychicznymi.

Zajecia praktyczne: gromadzenie informacji, formutowanie diagnozy pielegniarskie;j,
ustalanie celu 1 plan opieki pielggniarskiej, wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz
dokonywanie ewaluacji opieki pielggniarskiej; poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w réznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i uzaleznien. Oddziat
psychiatryczny jako srodowisko terapeutyczne. Prawa pacjenta w §wietle ustawy ,,O ochronie
zdrowia psychicznego”. Obserwacja pod katem objawow psychopatologicznych. Interpretacja
zachowan pacjentow. Udzial pielegniarki w farmakoterapii, socjoterapii, psychoterapii.
Zastosowanie modelu Nancy Roper w opiece nad chorym psychicznie. Pielggnowanie
chorych z chorobg afektywng. Pielegnowanie chorych z psychozami schizofrenicznymi.
Pielegnowanie chorych z =zespolem psychoorganicznym. Dokumentowanie sytuacji
zdrowotnej pacjenta, dynamiki jej zmian 1 realizowanej opieki pielegniarskie;j,
z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych. Zasady stosowania
przymusu bezposredniego.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach psychicznych; zasady
diagnozowania i planowania opieki nad pacjentka w pielggniarstwie psychiatrycznym rodzaje
badan diagnostycznych i1 zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta w réoznym
wieku 1 stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady opieki
w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wlasciwosci grup lekow i ich dzialanie na
uktady i narzady pacjentdow w chorobach 1 zaburzeniach psychicznych w zaleznosci od
wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami
i droég podania; standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem
w roznym wieku i stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala
1 hospitalizacj¢; zasady organizacji opieki specjalistycznej psychiatrycznej; etiopatogeneze
1 objawy kliniczne podstawowych zaburzen psychicznych; zasady obowigzujace przy
zastosowaniu przymusu bezposredniego; mozliwosci stosowania psychoterapii u pacjentow
z zaburzeniami psychicznymi.

Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustalac¢
cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiklan wystepujacych w przebiegu chorob; dokumentowaé
sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarska,
z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢ pacjenta i jego
opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzg¢tu pielegnacyjno rehabilitacyjnego 1 wyrobow
medycznych; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng przekazywac informacje cztonkom zespotu
terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan
diagnostycznych; przygotowywac i podawac¢ pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie
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lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia
zycia.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnos$ci zawodowe; zasi¢gania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

6. Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia

Cel ksztalcenia: przygotowanie studenta do sprawowania opieki nad chorym znieczulanym
1 W stanie zagrozenia zycia w zakresie: przygotowania do znieczulenia, monitorowania
1 oceny stanu zdrowia pacjenta w trakcie znieczulenia, pielegnowania po znieczuleniu,
rozpoznawania standéw zagrozenia zycia, wykonywania zabiegow ratujacych zycie, opieki nad
chorym w stanie zagrozenia zycia.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: znieczulenie, etapy znieczulenia, przygotowanie pacjenta do znieczulenia.
Znieczulenie ogodlne 1 przewodowe ;zadania pielggniarki. Opieka nad chorym po znieczuleniu
z uwzglednieniem rodzaju znieczulenia. Wyposazenie sali operacyjnej. Farmakologia lekow
uzywanych w anestezjologii. Postepowanie z pacjentem w okresie pooperacyjnym. Leczenie
bolu w okresie okotooperacyjnym. Specyfika opieki nad pacjentem w OIT ; sztuczna droga
oddechowa (z rurka intubacyjng 1 tracheotomijng), sedacja, zaburzenia termoregulacji,
zaburzenia w sferze narzgdow zmystéw. Monitorowanie 1 ocena stanu biopsychospotecznego
pacjenta nieprzytomnego; intensywny nadzor bezprzyrzadowy i przyrzadowy, rozpoznawanie
stanow zagrozenia zycia. Patofizjologia i zarys postgpowania w stanach zagrozenia zycia tj.:
wstrzas, ostra niewydolnos$ci krazenia, ostra niewydolno$ci oddechowe;.

Cwiczenia: przygotowanie stanowiska do znieczulenia. Monitorowanie podstawowe
1 rozszerzone na bloku operacyjnym. Procedury diagnostyczne 1 terapeutyczne stosowane
podczas znieczulenia. Wentylacja zastgpcza. Elektroterapia. Udzial pielegniarki
w znieczuleniu pacjenta. Monitorowanie bolu; reakcja pacjenta na bol 1 jego nasilenie,
farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe.

Seminaria: zywienie krytycznie chorych. Dostgpy naczyniowe tetnicze 1 Zylne.
Zaawansowane czynno$ci podtrzymujace zycie ALS.

Zajecia praktyczne: organizacja 1 zasady pracy w OIT. Stanowisko intensywnej terapii
(wyposazenie). Zasady profilaktyki zakazen wewnatrzszpitalnych na bloku operacyjnym
i OIT. Dokumentowanie opieki nad pacjentem. Wybrane procedury terapeutyczne
1 pielegniarskie stosowane podczas znieczulenia i w OIT. Monitorowanie parametroéw
zyciowych. Proces pielegnowania pacjenta leczonego w OIT. Profilaktyka powiktan
zwigzanych ze znieczuleniem, stosowaniem wentylacji mechanicznej oraz diugotrwatym
unieruchomieniem. Zywienie krytycznie chorych. Dostepy naczyniowe tetnicze i Zylne.
Efekty uczenia sig:
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Wiedza (zna i rozumie): standardy i procedury postgpowania w stanach naglych i zabiegach
ratujacych zycie; zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym, obejmujacej
monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym; metody znieczulenia i zasady
opieki nad pacjentem po znieczuleniu; patofizjologie i objawy kliniczne choréb stanowigcych
zagrozenie dla zycia (niewydolno$¢ oddechowa, niewydolno$¢ krazenia, niewydolnos¢
uktadu nerwowego, wstrzas, sepsa);metody i skale oceny bolu, poziomu sedacji oraz zaburzen
snu oraz stanéw delirycznych u pacjentow w stanach zagrozenia zycia; metody i1 techniki
komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania i podtrzymania efektywnej
komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie; zasady profilaktyki
powiktan  zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik  diagnostycznych
1 terapeutycznych u pacjentow w stanie krytycznym; zasady udzielania pierwszej pomocy
1 algorytmy postgpowania resuscytacyjnego w zakresie podstawowych zabiegdéw
resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) 1 zaawansowanego podtrzymywania zycia
(Advanced Life Support, ALS).

Umiejetnosci (potrafi):gromadzi¢ informacje, formutowaé¢ diagnoze pielegniarska, ustalac¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystgpujacych
w przebiegu chorob; organizowac¢ izolacj¢ pacjentdw z chorobg zakazng doraznie podawac
pacjentowi tlen i monitorowaé jego stan podczas tlenoterapii; wykonywaé badanie
elektrokardiograficzne i rozpoznawac¢ zaburzenia zagrazajace zyciu; przygotowywac pacjenta
fizycznie 1 psychicznie do badan diagnostycznych; dokumentowaé sytuacje zdrowotng
pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi
informatycznych do gromadzenia danych prowadzi¢ u osob dorostych i dzieci zywienie
dojelitowe (przez zglebnik i1 przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawac
powiklania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego 1 leczniczo-
pielegnacyjnego; pielggnowa¢ pacjenta z przetoka jelitowg oraz rurka intubacyjng
1 tracheotomijng; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; prowadzi¢ rehabilitacj¢ przytozkowa
1 aktywizacj¢ z wykorzystaniem elementéw terapii zajeciowej; przekazywaé informacje
cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac lekarzowi w trakcie
badan diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bdl i1 jego nasilenie oraz
stosowa¢ farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postepowanie przeciwbdlowe; postepowac
zgodnie z procedurg z cialem zmartego pacjenta; przygotowywac i podawac pacjentom leki
roznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach
bezposredniego zagrozenia zycia.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

7. Pielegniarstwo w opiece dlugoterminowej
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Cel ksztatcenia: przygotowanie studenta do zadan z zakresu samodzielnego diagnozowania,
planowania, realizacji 1 oceny sytuacji osOb starszych w opiece dlugoterminowe;j
w warunkach §rodowiska zamieszkania i instytucji.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: opieka dlugoterminowa nad pacjentem w Polsce. Formy organizacyjne opieki.
Problemy lokomocyjne podopiecznych w opiece dlugoterminowej. Usprawnianie pacjenta ze
schorzeniami neurologicznymi 1 neurodegeneracyjnymi. Opieka dlugoterminowa nad
pacjentem ze schorzeniami narzadu ruchu (RZS, choroba zwyrodnieniowa, osteoporoza,
ztamanie szyjki kosci udowej).Rany przewlekle u pacjentéw opieki dlugoterminowej. Opieka
pielggniarska nad chorym. Opieka nad pacjentem w koncowym stadium niewydolnosci
krazenia 1 niewydolnosci oddechowej. Problemy pielegnacyjno-opiekuncze  chorych
z nietrzymaniem moczu i stolca. Problemy w komunikowaniu si¢ z pacjentami w opiece
dtugoterminowej. Aspekty opieki psychologicznej w opiece dlugoterminowe;.

Cwiczenia: problemy chorych z zaawansowana niesprawnoscia (po udarze moézgu, po
ztamaniu szyjki kosci udowej) w opiece diugoterminowej. Rola pielegniarki w edukacji
chorego i jego rodziny w zakresie organizacji opieki w warunkach domowych. Depresja jako
problem w opiece dhlugoterminowej. Upadki jako problem w opiece dlugoterminowe;.
Organizacja bezpiecznego S$rodowiska pacjenta, zastosowanie sprzetu specjalistycznego
i urzadzen w profilaktyce upadkéw. Otepienie jako problem w opiece dlugoterminowe;j.
Opieka nad chorym w glgbokim stadium otgpienia. Zaburzenia zachowania i zaburzenia
psychiczne w zespotach otgpiennych. Zapewnienie bezpieczenstwa chorym. Wykorzystanie
metod terapii niefarmakologicznej u chorych z otgpieniem. Problemy opieki nad chorym
lezacym w domu (utrzymanie higieny osobistej, pomoc w ubieraniu si¢ i1 rozbieraniu, pomoc
przy siadaniu, wstawaniu z t6zka 1 przemieszczaniu si¢ z t6zka na fotel/krzesto, higiena snu.
Zasady podnoszenia i przemieszczania pacjentéw opieki dlugoterminowej. Profilaktyka
skutkow dtugotrwatego unieruchomienia.

Seminaria: zasady udzielania $wiadczen w zakresie opieki dlugoterminowej w ramach
systemu ochrony zdrowia i pomocy spotecznej w Polsce. Rozpoznawanie potrzeb
biopsychospotecznych pacjentow opieki dlugoterminowej, narzedzia oceny, planowanie
opieki z wykorzystaniem modeli pielegnowania. Problemy zywieniowe w opiece
dhugoterminowej. Opieka dlugoterminowa w owrzodzeniach przewlektych .Profilaktyka
skutkow dtugotrwatego unieruchomienia. Eliminacja 1 profilaktyka bolu w opiece
dtugoterminowej. Problemy farmakoterapii w opiece dlugoterminowej. Monitorowanie stanu
klinicznego u podopiecznych opieki dlugoterminowej. Interpretacja objawoéw i wynikow
badan u pacjentéw opieki dlugoterminowej. Problemy psychospoteczne pacjentow opieki
dlugoterminowej; udziat pielggniarki w ich rozwigzywaniu.

Zajecia praktyczne: gromadzenie informacji o chorym przewlekle W opiece
dhugoterminowej; dokumentacja medyczna, zasady przyjecia do opieki dlugoterminowe;,
ocena stanu, potrzeb i1 deficytow w zakresie opieki nad chorym. Prowadzenie poradnictwa
w zakresie samoopieki 1 opieki nad pacjentem przewlekle chorym. Profilaktyka powiktan
w przebiegu chorob przewlektych(odlezyny, przykurcze, powiktania zatorowo-zakrzepowe,
zakazenia uktadu moczowego itp.). Izolacja pacjentow z choroba zakazng w warunkach
domowych/szpitalnych. Wystawianie skierowan na okreslone badania diagnostyczne.
Prowadzenie rozmowy terapeutycznej z pacjentem i jego rodzing. Zasady monitorowania bolu
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w opiece dlugoterminowej. Udziatl pielegniarski w farmakoterapii pacjentow. Zasady
zywienia chorych z uwzglednieniem leczenia dietetycznego.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w opiece
dtugoterminowej; witasciwosci grup lekéw 1 ich dziatanie na uktady i1 narzady pacjenta
w réznych chorobach w zalezno$ci od wieku 1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania; standardy i1 procedury
pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w roznym wieku i stanie zdrowia zasady
organizacji opieki specjalistycznej dlugoterminowej narzedzia i skale oceny wsparcia 0sob
starszych 1 ich rodzin oraz zasady ich aktywizacji; metody, techniki i narz¢dzia oceny stanu
swiadomosci 1 przytomnoS$ci; zasady zywienia pacjentdw, z uwzglednieniem leczenia
dietetycznego; metody i skale oceny bdlu, metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem
niezdolnym do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan
zdrowia lub stosowane leczenie.

Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; organizowac izolacje
pacjentéw z chorobg zakazna w miejscach publicznych i w warunkach domowych; dobierac
technike 1 sposoby pielegnowania rany, w tym zakladania opatrunkow; dobiera¢ metody
1 $rodki pielegnacji ran na podstawie ich klasyfikacji; doraznie podawacé pacjentowi tlen
1 monitorowa¢ jego stan podczas tlenoterapii; modyfikowa¢ dawke statg insuliny szybko-
1 krotko dziatajacej wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan
diagnostycznych; przygotowywa¢ zapisy form recepturowych substancji leczniczych
w ramach kontynuacji leczenia; dokumentowaé sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej
zmian i realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do
gromadzenia danych; uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzgtu
pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobow medycznych; prowadzi¢ u 0s6b dorostych 1 dzieci
zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;
rozpoznawa¢ powiklania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego
1 leczniczo-pielggnacyjnego; pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurkg intubacyjng
1 tracheotomijng; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; prowadzi¢ rehabilitacje przylézkowa
1 aktywizacj¢ z wykorzystaniem elementéw terapii zajeciowej; przekazywac informacje
cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

67



8. Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne

Cel ksztatcenia: poglebianie wiedzy 1 umiejetnosci z zakresu podstawowych schorzen
neurologicznych 1 ich cech szczegélnych. Posiadanie umiejgtnosci postepowania
profilaktycznego i1 pielggnacyjnego z pacjentem z chorobami centralnego i obwodowego
uktadu nerwowego. Przygotowanie studenta do sprawowania samodzielnej i profesjonalne;j
opieki z pacjentem z choroba neurologiczng z zastosowaniem procesu pielegnowania.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: etiopatogeneza, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach neurologicznych; pielegnowanie
chorych neurologicznych — charakter i specyfika opieki. Choroby moézgu — udary, urazy,
guzy, zasady pielegnowania. Migrena 1 inne bole glowy. Stany zagrazajace zyciu
w neurologii — zaburzenia $wiadomosci, przytomnosci, wzmozone ci$nienie $rédczaszkowe,
zasady pielegnowania. Klinika chorob demielinizacyjnych moézgu i rdzenia i zasady opieki
pielegniarskiej. Choroby migséni- zakres opieki pielggniarskiej. Zespoty pozapiramidowe —
podziat chordb, przyczyny, objawy, leczenie, pielegnowanie. Choroby zakazne uktadu
nerwowego, problemy pielegnacyjne. Padaczka i charakter opieki pielegniarskiej. Choroby
rdzenia kregowego- objawy, leczenie, pielegnowanie. Choroby obwodowego uktadu
nerwowego- leczenie i pielegnowanie.

Cwiczenia: specyfika pracy w oddziale neurologicznym. Zbieranie danych o chorym dla
celow diagnozy i postgpowania pielegniarskiego oraz leczenia. Formulowanie diagnozy
pielegniarskiej- zapis w dokumentacji procesu pielegnowania. Planowanie post¢powania
opiekunczego, realizacja 1 ocena efektow dziatan opiekunczych — zapis w dokumentacji
procesu pielegnowania pacjentow z rozpoznanym udarem niedokrwiennymi krwotocznym
mozgu. Aspekty opieki pielegniarskiej w ramach pododdziatu udarowego.

Seminaria: zasady oceny podmiotowej 1 przedmiotowej chorego w chorobach
neurologicznych. Diagnoza pielegniarska i planowanie opieki nad pacjentem w chorobach
naczyniowych moézgu. Problemy pielggnacyjne pacjentdow ze stwardnieniem rozsianym
Postepowanie pielggnacyjne w miastenii i w chorobie Parkinsona. Pielggnowanie pacjenta
z padaczka. Zaburzenia neurologiczne w przebiegu przewlektego alkoholizmu. Polineuropatia
Zasady postepowania w chorobach i1 uszkodzeniach rdzenia kregowego .Postgpowanie
pielegniarskie w stanach zagrozenia zycia w neurologii. Prowadzenie edukacji zdrowotne;j
wobec pacjentow hospitalizowanych w oddziale neurologicznym - zapis w dokumentacji
procesu pielegnowania.

Zajecia praktyczne: gromadzenie i analiza danych o pacjencie w oddziale neurologicznym
Badanie podmiotowe i przedmiotowe w neurologii. Diagnoza pielegniarska i planowanie
opieki nad pacjentem w chorobach naczyniowych mdzgu. Problemy pielegnacyjne pacjentow
ze stwardnieniem rozsianym Postgpowanie pielggnacyjne w miastenii i w chorobie
Parkinsona. Pielegnowanie pacjenta z padaczka. Zaburzenia neurologiczne w przebiegu
przewlektego alkoholizmu. Polineuropatia Zasady postgpowania w  chorobach
1 uszkodzeniach rdzenia kregowego .Postepowanie pielggniarskie w stanach zagrozenia zycia
w neurologii .Prowadzenie edukacji zdrowotnej wobec pacjentéw hospitalizowanych
w oddziale neurologicznym - zapis w dokumentacji procesu pielggnowania. Pielggnowanie
pacjenta z wybranym stanem chorobowym . Prowadzenie dokumentacji procesu
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pielggnowania. Pielegnowanie pacjenta z wybranym stanem chorobowym. Prowadzenie
dokumentacji, ocena efektywnos$ci prowadzonych procesow pielggnowania.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach neurologicznych;
zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie neurologicznym,
rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta
w réznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady
opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wtasciwosci grup lekow 1 ich dziatanie
na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w zalezno$ci od wieku 1 stanu zdrowia,
z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania;
standardy 1 procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym wieku
1 stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala 1 hospitalizacje
patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie w chorobach uktadu
nerwowego; metody, techniki 1 narzedzia oceny stanu §wiadomosci 1 przytomnosci; przebieg
1 sposoby postepowania rehabilitacyjnego w rdéznych chorobach; metody 1 techniki
komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania i podtrzymania efektywnej
komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie; zasady profilaktyki
powiktan  zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik  diagnostycznych
1 terapeutycznych u pacjentdw w stanie krytycznym.

Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ profilaktyke powiklan wystepujacych
w przebiegu chorob; organizowac izolacje pacjentdow z chorobg zakazng dokumentowaé
sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opiekg¢ pielegniarska,
z uwzglednieniem narze¢dzi informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢ pacjenta i jego
opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzgtu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobow
medycznych; prowadzi¢ u osob dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zgtebnik
1 przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawaé powiktania leczenia
farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego; prowadzi¢
rozmowe  terapeutyczng; prowadzi¢ rehabilitacje  przytozkowa 1 aktywizacje
z wykorzystaniem elementow terapii zajgciowej; przekazywac informacje cztonkom zespotu
terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan
diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowaé
farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe; przygotowywac
1 podawa¢ pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udziela¢
pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnos$ci zawodowe; zasi¢gania
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opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

9. Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy z zakresu geriatrii 1 gerontologii, organizacji opieki
geriatrycznej w Polsce 1 na $wiecie oraz leczenia schorzen wieku podesziego, a takze
praktyczne przygotowanie do kompleksowej opieki i pielegnacji cztowieka starego w zdrowiu
1 chorobie w kontek$cie uwarunkowan spotecznych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym, spotecznym
1 ekonomicznym; zasady organizacji opieki specjalistycznej geriatrycznej, etiopatogeneze
najczestszych schorzen wieku podesziego. Organizacja opieki geriatrycznej w Polsce.
Psychospoteczne aspekty starzenia si¢ i staro$ci. Specyfika chorowania w podesztym wieku.
Profilaktyka gerontologiczna.

Cwiczenia: wykorzystanie skal oceny geriatrycznej do oceny stanu pacjenta: skala ADL
wg. Katza, skala IADL wg Lawtona, skala Barthel,test ,,Wstan i idz”,Skala oceny réwnowagi
1 choduTinetti, kwestionariusz oceny stopnia odzywiania MNA,krotka ocena stanu
psychicznego (MMSE),geriatryczna skala oceny depresji,ocena upadkéw ,ocena stopnia
nasilenia dusznosci, ocena zmgczenia, ocena gotowosci do wypisu ze szpitala, ocena bolu,
ocena wystgpienia ryzyka odlezyn-skala Bradena.

Seminaria: opieka pielggniarska w wybranych schorzeniach wieku podesztego-gromadzenie
danych o pacjencie w wieku podesztym, monitorowanie, ocena stanu; calo$ciowa ocena
geriatryczna: istota, cele, etapy, domeny, zadania i zasady wspotpracy cztonkow zespotu
w procesie catoSciowej oceny geriatrycznej. Wielkie zespoly geriatryczne: niesprawno$¢
ruchowa, upadki, zespot stabosci, zaburzenia lokomocji ,nietrzymanie moczu i stolca,
otepienie.

Zajecia praktyczne: gromadzenie informacji o chorym ,formutowanie diagnozy, celu, planu
opieki oraz wdrazanie interwencji pielggniarskich. Poradnictwo w zakresie profilaktyki
chordb i uzaleznien oraz w zakresie samoopieki pacjentoéw /opiekunéw i ich rodzin.
Profilaktyka powikltan w przebiegu chorob przewleklych. Izolacja pacjentow z choroba
zakazng w warunkach domu pomocy spotecznej/szpitala. Wystawianie skierowan na
okreslone badania diagnostyczne. Prowadzenie rozmowy terapeutycznej z pacjentem i jego
rodzing. Zasady monitorowania bolu opiece geriatrycznej. Udzial pielegniarski
w farmakoterapii pacjentow. Zasady zywienia chorych z uwzglednieniem leczenia
dietetycznego. Obserwacja pacjentow w kierunku powiktan leczenia farmakologicznego,
dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-pielggnacyjnego, pielegnacja pacjenta z przetoka
jelitowa. Rehabilitacja przylozkowa, udzial w aktywizacji seniorow.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach neurologicznych;
zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie geriatrycznym;
wiasciwosci grup lekoéw 1 ich dzialanie na uktady i1 narzady pacjenta w roznych chorobach
w zaleznos$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dzialan niepozadanych, interakcji
z innymi lekami i drég podania; standardy i1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad
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pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do
szpitala 1 hospitalizacj¢ proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym,
spotecznym 1 ekonomicznym; zasady organizacji opieki specjalistycznej geriatrycznej
etiopatogenez¢ najczestszych schorzen wieku podesztego; patofizjologie, objawy kliniczne,
przebieg, leczenie i rokowanie w chorobach uktadu oddechowego, uktadu krazenia, uktadu
nerwowego, drog moczowych, ukladu pokarmowego oraz chorob endokrynologicznych,
metabolicznych, alergicznych 1 krwi w wieku geriatrycznym narzedzia i skale oceny
wsparcia 0sob starszych i ich rodzin oraz zasady ich aktywizacji.

Umiejetnosci (potrafi):gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielggniarska, ustalaé
cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob; dokumentowaé
sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarska,
z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢ pacjenta i jego
opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzg¢tu pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobow
medycznych; prowadzi¢ u osob dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zgtebnik
1 przetoke odzywczg);rozpoznawaé powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
rehabilitacyjnego 1 leczniczo-pielggnacyjnego; pielegnowaé pacjenta z przetoka jelitows;
prowadzi¢ rozmowg terapeutyczng; prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa i aktywizacje
z wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnos$ci zawodowe; zasi¢gania
opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikOw wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, ¢wiczenia, zajecia praktyczne.

10. Opieka paliatywna

Cel ksztalcenia: przygotowanie studenta do zapewnienia mozliwie najwyzszej jakosci zycia
osobom z zaawansowang, przewleklta 1 postepujaca chorobg nowotworowg oraz do
sprawowania opieki nad chorym w terminalnej fazie choroby.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: opieka paliatywna 1 hospicyjna — definicja, filozofia i1 zasady; pielegniarka
w wielodyscyplinarnym zespole opieki paliatywnej; procedury i standardy w opiece
paliatywnej. Znaczenie medycyny paliatywnej i leczenia objawowego na przyktadach: bolu,
dusznosci, lIgku, depresji, zmeczenia, zapar¢, nudnosci i wymiotow, kacheksji, odlezyn,
obrzeku limfatycznego. Priorytety 1 dylematy etyczne u kresu zycia cziowieka. Wymiar
wsparcia w opiece paliatywnej. Przyczyny, patomechanizm, rozpoznanie, czestos¢
wystepowania, ocena stopnia nasilenia 1 =zasady leczenia objawOw somatycznych
w poszczegdlnych etapach choroby nowotworowej. B6l w chorobie nowotworowej (definicja,
klasyfikacja bolu, patomechanizm, rézne zespoty bdélowe, metody oceny bolu, *standardy
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leczenia bolu).Leczenie paliatywne (radioterapia, chemioterapia, leczenie hormonalne,
leczenie chirurgiczne, farmakoterapia. Psychospoleczne aspekty opieki paliatywne (aspekty
psychologiczne umierania i zaloby, problemy komunikacyjne, emocje towarzyszace chorobie
nowotworowej, wymiar wsparcia w opiece paliatywnej) oraz problemy duchowe oséb
nieuleczalnie chorych. Stany nagle w opiece paliatywnej. Jako$¢ opieki, jako$¢ zycia
(przeglad definicji, najczesciej stosowanych skal) w oddziale paliatywnym.

Seminaria: rola pielggniarki w interdyscyplinarnym zespole opieki paliatywnej. Procedury
i standardy w opiece paliatywnej. Swoistos¢ procesu pielegnowania chorych z zaawansowang
chorobg nowotworowa. Dylematy etyczne u kresu zycia cztowieka. Problem wypalenia
zawodowego w opiece paliatywne;.

Zajecia praktyczne: ocena stanu biopsychospolecznego pacjenta z zaawansowang chorobg
nowotworowg. Planowanie, organizowanie i sprawowanie opieki nad pacjentem, w oddziale
opieki paliatywnej. Ocena efektow podjetych dzialan nad pacjentem 1 jego rodzing,
w oddziale opieki paliatywnej. Monitorowanie typowych objawow towarzyszacych
zaawansowanej chorobie nowotworowej. Postgpowanie pielegnacyjne nad pacjentem
do$wiadczajacym bolu totalnego (rozpoznanie; ocena z zastosowaniem skali VAS, NRS,
VRS; planowanie opieki, analiza zastosowanego leczenia; farmakologicznego,
niefarmakologicznego, uzupetniajacego; ocena uzyskanych efektow).Profilaktyka i leczenie
odlezyn. Przygotowanie procesu pielggnowania, z uwzglednieniem poszczegélnych faz
choroby nowotworowej. Wspotpraca z czlonkami zespolu terapeutycznego, pacjentem,
rodzing (opiekunem) oraz grupa kolezenska. Dzialania zmierzajagce do poprawy jakosci
swiadczonej opieki oraz jakosci zycia pacjenta. Edukacja chorego 1 jego rodziny (opiekuna),
w zakresie mozliwosci samoopieki.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie):etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w stanach terminalnych zasady diagnozowania
1 planowania opieki nad pacjentem w opiece paliatywnej standardy i procedury pielegniarskie
stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym wieku 1 stanie zdrowia; metody i skale oceny
bolu, metody 1 techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania
1 podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie;
zasady profilaktyki powiklanh zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik
diagnostycznych i terapeutycznych u pacjentow w stanie krytycznym.

Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustalac¢
cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiklan wystepujacych w przebiegu choréb; dobiera¢ technike
1 sposoby pielegnowania rany, w tym zakladania opatrunkéw; dobiera¢ metody i $rodki
pielegnacji ran na podstawie ich klasyfikacji; dokumentowa¢ sytuacje zdrowotng pacjenta,
dynamike jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarskg, z uwzglednieniem narze¢dzi
informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz
uzytkowania sprzetu pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobow medycznych; prowadzié
u 0sob dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz
zywienie pozajelitowe; rozpoznawaé¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
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rehabilitacyjnego i1 leczniczo-pielggnacyjnego; pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz
rurkg intubacyjng i tracheotomijng; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; prowadzié
rehabilitacje przytozkowa i aktywizacje z wykorzystaniem elementdéw terapii zajeciowej;
przekazywa¢ informacje czlonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia
pacjenta;ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol 1 jego nasilenie oraz stosowac
farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postegpowanie przeciwbolowe; postepowac zgodnie
z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; przygotowywac i podawac¢ pacjentom leki roznymi
drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasi¢gania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikOw wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium, zajgcia praktyczne.

11.  Podstawy rehabilitacji

Cel ksztatcenia: nabycie wiedzy dotyczacej celow oraz metodyki planowania rehabilitacji
1 metod stosowanych w rehabilitacji medyczne;j.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: niepelnosprawnos¢. Wspotczesne ujecie niepelnosprawnosci - Miedzynarodowa
Klasyfikacja Funkcjonowania, Niepelnosprawnosci i Zdrowia a rehabilitacja. Rehabilitacja
medyczna — historia, cele, zadania, zakres dzialania. Polska Szkota Rehabilitacji. Zespot
rehabilitacyjny. Podstawy rehabilitacji w dysfunkcjach narzadu ruchu, chorobach
neurologicznych, chorobach wewnetrznych oraz wybranych jednostkach chorobowych wieku
rozwojowego — badanie funkcjonalne dla potrzeb rehabilitacji, zasady i metody leczenia
usprawniajacego: kinezyterapia, fizykoterapia, elementy terapii manualnej i balneoterapii,
wskazania 1 przeciwwskazania do zabiegéw fizykalnych. Rehabilitacja i jej specyfika oraz
zadania w : ortopedii i traumatologii, reumatologii, neurologii,  kardiologii, pulmonologii
,pediatrii, geriatrii, psychiatrii, ginekologii 1 potoznictwie.

Cwiczenia: metody oceny stanu funkcjonalnego osob niepetnosprawnych. Zapobieganie
powiktaniom z unieruchomienia u chorych niepelosprawnych: odlezyny, zylna choroba
zakrzepowo-zatorowa, powiklania ze strony ukladu oddechowego ,powiktania ze strony
uktadu moczowego(zakazeniom odcewnikowym), powiklania ze strony uktadu
pokarmowego(zakazenia Clostridium profilaktyka) Fizykoterapia oddechowa- nauka
efektywnego kaszlu, drenaz utozeniowy; pozycje drenazowe; ¢wiczenia oddechowe oporowe.
Zasady przenoszenie i asekuracji osob niepelnosprawnych :obracanie w 16zku, sadzanie,
poruszanie w to0zku, przesadzanie. Prowadzenie poradnictwa w zakresie samoopieki
1 przystosowania do zycia z niepelnosprawnoscig. Opieka pielggniarska nad osoba
niepetnosprawna w zakresie narzadu ruchu: pacjent po endoprotezoplastyce stawu
biodrowego 1 kolanowego, pacjent po amputacji konczyn.

Efekty uczenia sig:

73



Wiedza (zna i rozumie): narz¢dzia i skale oceny wsparcia osob starszych i ich rodzin oraz
zasady ich aktywizacji.

Umiejetnosci (potrafi): uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu
pielegnacyjno-rehabilitacyjnego 1 wyrobéw medycznych ;rozpoznawac powiktania leczenia
rehabilitacyjnego ,prowadzi¢ rehabilitacj¢ przytozkowa i1 aktywizacje z wykorzystaniem
elementoéw terapii zajeciowe].

Kompetencje spoleczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnos$ci zawodowe; zasi¢gania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikOw wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, ¢wiczenia.

12. Podstawy ratownictwa medycznego 1/2

Cel ksztalcenia: zapoznanie studenta z zasadami i standardami rozpoznawania stanu naglego
zagrozenia zycia 1 zdrowia, prawidlowej oceny sytuacji i stanu poszkodowanego,
prawidlowego zastosowania podstawowych zabiegow ratujacych zycie.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: organizacja systemu PRM, patofizjologia naglego zatrzymania krazenia (NZK).
Algorytm podstawowych czynnosci resuscytacyjnych u dorostych, AED. Modyfikacje
podstawowych czynno$ci resuscytacyjnych Uwarunkowania prawne ratowania zdrowia
1 zycia, resuscytacja krgzeniowo - oddechowa, automatyczna defibrylacja elektryczna/AED
w roznych grupach wiekowych. Badanie pacjenta ABCD. Badanie fizykalne pacjenta w stanie
zagrozenia zycia; zabezpieczenie ,wywiad SAMPLE. Przyj¢cie na siebie roli osoby kierujace;j
akcja ratownicza; umiejetno$¢ wspotpracy w zespole. pacjent wstrzagsowy, urazy mechaniczne
1 obrazenia, inne stany nagle w ratownictwie. Pierwsza pomoc przedlekarska w stanach
naglych i zachorowaniach (urazy, zranienia, krwotoki, oparzenie, odmrozenie, zlamania,
zwichnigcia, skrecenia).

Cwiczenia: algorytm podstawowych czynno$ci resuscytacyjnych u dorostych, AED-BLS.
Modyfikacje podstawowych czynnosci resuscytacyjnych. Pierwsza pomoc w stanach nie
bedacych zatrzymaniem krazenia. Pierwsza pomoc w zadlawieniach.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie):zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postgpowania
resuscytacyjnego w zakresie podstawowych zabiegdw resuscytacyjnych (Basic Life Support,
BLS) i zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS); zasady
organizacji 1 funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne; procedury
zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach 1 innych sytuacjach
szczegblnych.

Umiejetnosci (potrafi): udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia
zycia; doraznie unieruchamia¢ ztamania kosci, zwichnigcia 1 skrgcenia oraz przygotowywac
pacjenta do transportu; doraznie tamowa¢ krwawienia i krwotoki; wykonywaé podstawowe
zabiegi resuscytacyjne u osob dorostych i dzieci oraz stosowac automatyczny defibrylator
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zewnetrzny (Automated External Defibrillator, AED) 1 bezprzyrzadowe udroznienie drog
oddechowych oraz przyrzadowe udraznianie drog oddechowych z zastosowaniem dostepnych
urzadzen nadglosniowych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnos$ci zawodowe; zasi¢gania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: wyktad, ¢wiczenia.

13. Podstawy ratownictwa medycznego 2/2

Cel ksztalcenia: zapoznanie z zasadami 1 standardami rozpoznawania stanu naglego
zagrozenia zycia 1 zdrowia, prawidlowej oceny sytuacji 1 stanu zagrozenia Zzycia,
prawidtowego zastosowania podstawowych 1 zaawansowanych zabiegdw ratujacych zycie.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: zagadnienia socjologiczne, prawne i etyczne zwigzane z niesieniem pomocy w
stanach zagrozenia zycia. Zasady organizowania akcji ratunkowej i kierowania nig. Zasady
udzielania pierwszej pomocy 1 algorytmy postgpowania resuscytacyjnego w zakresie
zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS);defibrylacja
elektryczna 1 kardiowersja. Ostre zespoly wiencowe pierwsza pomoc zasady farmakoterapii,
monitorowanie pacjenta. Badanie urazowe pacjenta ABCDE. Zabezpieczenie pacjenta
urazowego. Centrum urazowe -segregacja medyczna.

Seminaria: standardy postepowania BLS / AED ALS. Wytyczne Polskiej Rady Resuscytacji
dotyczace postgpowania w stanach nagtych i zagrozeniach zycia i zdrowia.

Cwiczenia: algorytm podstawowych czynnosci resuscytacyjnych u dorostych, AED-BLS.
Modyfikacje podstawowych czynno$ci resuscytacyjnych. Pierwsza pomoc w stanach nie
bedacych zatrzymaniem krazenia. Pierwsza pomoc w zadtawieniach.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie):zasady udzielania pierwszej pomocy 1 algorytmy postepowania
resuscytacyjnego w zakresie podstawowych zabiegow resuscytacyjnych (Basic Life Support,
BLS) 1 zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS), zasady
organizacji 1 funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne; procedury
zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach i innych sytuacjach
szczegblnych.

Umiejetnosci (potrafi): udzielaé pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia
zycia, doraznie unieruchamia¢ ztamania kos$ci, zwichnigcia i skrecenia oraz przygotowywac
pacjenta do transportu; doraznie tamowa¢ krwawienia i krwotoki; wykonywa¢ podstawowe
zabiegi resuscytacyjne u osob dorostych i dzieci oraz stosowaé automatyczny defibrylator
zewnetrzny (Automated External Defibrillator, AED) 1 bezprzyrzadowe udroznienie dréog
oddechowych oraz przyrzadowe udraznianie drog oddechowych z zastosowaniem dostgpnych
urzadzen nadglosniowych.
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Kompetencje spoteczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: wyktad, seminarium, ¢wiczenia.

14. Seminarium dyplomowe

Cel ksztalcenia: przygotowanie studenta do egzaminu dyplomowego w czgsci teoretycznej
1 praktycznej obejmujacego weryfikacj¢ osiaggnietych efektoéw uczenia si¢ objetych
programem studidw; do prowadzenia pracy dyplomowej w oparciu o analiz¢ indywidualnego
przypadku pod kierunkiem promotora oraz samodzielnego opracowania i wygloszenia
referatu seminaryjnego dotyczacego zagadnien realizowanych w pracy dyplomowe;j.

Tresci merytoryczne: omowienie zasad tworzenia planow 1 zakresu badan naukowych.
Prezentowanie zakresu tematycznego poszczegoélnych prac dyplomowych na podstawie
studium literatury. Referowanie wynikow analiza indywidualnego przypadku . Ksztaltowanie
umieje¢tnosci prezentacji wynikow i wystapien plenarnych. Podsumowanie opracowan prac
dyplomowych oraz przygotowanie dyplomantéw do obrony pracy dyplomowej. Analiza
1 omodwienie zagadnien dyplomowych do egzaminu w czgéci teoretycznej - test
ukierunkowany na sprawdzenie wiedzy na poziomie zrozumienia zagadnien, umiejgtnosci
analizy 1 syntezy informacji oraz rozwigzywania probleméw. Analiza zadan praktycznych do
czesci praktycznej przeprowadzanego w formie standaryzowanego egzaminu klinicznego —
OSCE.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wiedz¢ na temat metod formutowania i rozwigzywania probleméw
badawczych wiasciwych dla kierunku studiéw. Posiada wiedze z zakresu efektow uczenia si¢
objetych programem studidw oraz na temat ochrony wtasnosci intelektualne;.

Umiejetnosci (potrafi): krytycznie analizowa¢ 1 cytowacé literatur¢ przedmiotu, potrafi
sformutowac¢ problem badawczy oraz wykorzysta¢ metod¢ indywidualnego przypadku i jego
samodzielnego rozwigzania. Potrafi publicznie prezentowa¢ wyniki swojej pracy i prowadzi¢
dyskusje w kwestiach spornych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): $wiadomego doksztalcania si¢ w zakresie wszystkich
swoich dzialan. Ma §wiadomos$¢ przestrzegania w swoich dzialaniach zasad etyki zawodowe;.
Forma prowadzenia zajgé: seminarium.

15. Badania naukowe w pielegniarstwie

Cel ksztalcenia: zapoznanie z przedmiotem, celem, obszarami badan naukowych
1 paradygmatami w pielggniarstwie.

Tresci merytoryczne:

Wyktady.: przedmiot, cel 1 obszary badan naukowych w pielegniarstwie. Paradygmaty badan
naukowych w pielegniarstwie. Metody 1 techniki prowadzenia badan naukowych. Zasady
etyki w prowadzeniu badan naukowych Problem naukowy; klasyfikacja, warunki
poprawnosci formulowania i uzasadniania problemu naukowego. Struktura pracy naukowe;.
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Kryteria poprawno$ci doboru literatury przedmiotowej i jej wykorzystania dla celow

pracy(zakres, aktualno$¢, umiej¢tnos¢ jej prezentacji). Formalno—techniczne aspekty pracy

dyplomowej. Metodologiczne warunki poprawno$ci tytulu pracy 1 jej zawartoSci

merytorycznej. Hipotezy robocze w pracy naukowej; ustalenie zmiennych zaleznych

1 niezaleznych. Podstawowe regulacje prawne z zakresu prawa autorskiego 1 prawa ochrony

wlasnosci intelektualne;.

Seminaria: krytyczna analiza publikowanych wynikéw badan naukowych. Prowadzenie

badan jakosciowych- projekty. Postugiwanie si¢ narzedziami badawczymi.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie):przedmiot, cel, obszar badan naukowych 1 paradygmaty

pielegniarstwa; metody 1 techniki prowadzenia badan naukowych; zasady etyki

w prowadzeniu badan naukowych i1 podstawowe regulacje prawne z zakresu prawa

autorskiego 1 prawa ochrony wilasnosci intelektualne;.

Umiejetnosci (potrafi):  krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan naukowych;

przeprowadza¢ badanie jako$ciowe, postugujac si¢ narzedziami badawczymi.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci

z samodzielnym rozwigzaniem problemu; dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen

w zakresie wiedzy, umieje¢tnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny

deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad, seminarium.

16. Przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego
(cz. teoretyczna i cz. praktyczna) 1

Cel ksztalcenia: przygotowanie studenta do egzaminu dyplomowego w czgsci teoretycznej

1 praktycznej obejmujacego weryfikacj¢ osiaggnietych efektéw uczenia si¢ objetych

programem studidw; do prowadzenia pracy dyplomowej w oparciu o analiz¢ indywidualnego

przypadku.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: okre§lanie zgodnie ze strategia europejska kierunek badan naukowych

w pielegniarstwie. Planowanie 1 przeprowadzenie wlasnego badania naukowego w zakresie

pielegniarstwa metodg studium przypadku. Przeprowadzanie badania naukowe

w pielegniarstwie z zastosowaniem skali 1 narzgdzi badawczych w wybranym studium

przypadku; dyskusja. Analiza przyktadowych zadan testowych obejmujacych werytikacje

osiggnigtych efektow uczenia si¢ objetych programem studiow.

Efekty uczenia sig¢:

Wiedza (zna i rozumie): przedmiot, cel, obszar badan naukowych i paradygmaty

pielegniarstwa; metody 1 techniki prowadzenia badan naukowych; zasady etyki

w prowadzeniu badan naukowych i1 podstawowe regulacje prawne z zakresu prawa

autorskiego 1 prawa ochrony wilasnosci intelektualne;.

Umiejetnosci  (potrafi):krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan naukowych;

przeprowadza¢ badanie jako$ciowe, postugujac si¢ narzedziami badawczymi.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci

z samodzielnym rozwigzaniem problemu; dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen

w zakresie wiedzy, umieje¢tnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny

deficytow i potrzeb edukacyjnych.
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Forma prowadzenia zajgé: ¢wiczenia.

17. Przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego
(cz. teoretyczna i cz. praktyczna) 2

Cel ksztalcenia: przygotowanie studenta do egzaminu dyplomowego w czesci teoretycznej

1 praktycznej obejmujacego weryfikacje osiggnietych efektoéw uczenia si¢ objetych

programem studidw; do prowadzenia pracy dyplomowej w oparciu o analiz¢ indywidualnego

przypadku.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: analiza przyktadowych zadan testowych obejmujacych weryfikacje osiagnietych
efektow uczenia si¢ objetych programem studiow. Omoéwienie celow 1 zalozen wihasnych
prac dyplomowych przygotowanych metodg studium przypadku.

Efekty uczenia sig¢:

Wiedza (zna i rozumie):przedmiot, cel, obszar badan naukowych i1 paradygmaty
pielegniarstwva; metody 1 techniki prowadzenia badan naukowych; =zasady etyki
w prowadzeniu badan naukowych 1 podstawowe regulacje prawne z zakresu prawa
autorskiego 1 prawa ochrony wilasnosci intelektualne;.

Umiejetnosci  (potrafi):krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan naukowych;
przeprowadzac¢ badanie jako$ciowe, postugujac si¢ narzedziami badawczymi.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): zasiggania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: seminarium.

E. ZAJECIA PRAKTYCZNE

1.1. wymiar zaje¢ praktycznych — 1100 godz. (27,5 tygodnia)

1.2. zasady 1 formy realizacji

1.3. liczba punktéw ECTS 41

Zajecia praktyczne majg na celu umozliwienie osiggnigcia efektow uczenia si¢ ujgtych
w grupach zaje¢ C i D.

Zakres zaje¢ praktycznych Liczba godzin/tygodni Liczba
punktow
ECTS
Podstawy pielegniarstwa 80 /2 3
Promocja zdrowia 20/0,5 1
Podstawowa opieka zdrowotna 120/3 4
Potoznictwo, ginekologia 1 pielggniarstwo 80/2 3

polozniczo-ginekologiczne

Pediatria 1 pielegniarstwo pediatryczne 160/4 6
Choroby wewnetrzne 1 pielegniarstwo 120/3 4
internistyczne

Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne 120/3

Pielegniarstwo w opiece dtugoterminowej 40/1
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Geriatria 1 pielegniarstwo geriatryczne 80/2 3
Neurologia 1 pielggniarstwo neurologiczne 80/2 3
Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne 80/2 3
Anestezjologia 1 pielggniarstwo w zagrozeniu 80/2 3
zycia

Opieka paliatywna 40/1 2
Ogoltem: 1100 godzin/ 41

27,5 tygodnia

Zajecia praktyczne organizuje si¢ tak, aby zdobywanie umiejetnosci praktycznych
w warunkach naturalnych byto poprzedzone zdobywaniem tych umiejetnosci w warunkach
symulowanych niskiej wierno$ci (w pracowniach umiej¢tnosci pielegniarskich). Zajecia
praktyczne odbywaja si¢ warunkach symulowanych i w oparciu o infrastrukture podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, z ktorymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia.
Zajecia praktyczne w podmiotach wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza sa prowadzone
w szczegblnosci  w: oddziatach internistycznych, geriatrycznych, chirurgicznych,
pediatrycznych, neurologicznych, psychiatrycznych, intensywnej terapii, opieki
dhugoterminowej, potozniczych, ginekologicznych 1 noworodkowych; gabinetach
podstawowej opieki zdrowotnej (pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej, pielegniarki
srodowiska nauczania 1 wychowania oraz lekarza podstawowej opieki zdrowotnej);
hospicjach; w ztobkach, z ktoérymi uczelnia zawarla umowy lub porozumienia. Zajgcia
praktyczne s3 prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych
prawo wykonywania zawodu pielggniarki lub zawodu potoznej oraz co najmniej roczng
praktyke zawodowa w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zajec.

V. PRAKTYKA

F. PRAKTYKI ZAWODOWE

1.1. wymiar praktyk zawodowych — 1200 godz. (30 tygodni)

1.2. zasady 1 formy realizacji

1.3. liczba punktow ECTS 46

Praktyki zawodowe maja na celu umozliwienie osiggni¢cia efektow uczenia si¢ ujetych
w grupach zaje¢ CiD

Zakres praktyk zawodowych Liczba godzin/tygodni Liczba
punktow
ECTS
Podstawy pielegniarstwa 120/3 4
Podstawowa opieka zdrowotna 160/4 6
Potoznictwo, ginekologia i pielegniarstwo 40 /1 2

potozniczo-ginekologiczne

Pediatria 1 pielegniarstwo pediatryczne 160 /4 6

Choroby wewngtrzne i pielegniarstwo internistyczne 160/4 6
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Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne 160 /4 w tym 0,5 6
tygodnia na bloku
operacyjnym
Pielegniarstwo w opiece dlugoterminowej 40 /1 2
Geriatria 1 pielegniarstwo geriatryczne 80 /2 3
Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne 80 /2 3
Psychiatria 1 pielegniarstwo psychiatryczne 80 /2 3
Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia 80 /2 3
Opieka paliatywna 40 godzin/ 1 tydzien 2
Ogolem: 1200 godzin/ 46
30 tygodni

1. Praktyka zawodowa: Podstawy pielegniarstwa

Wymiar godzin: 120

Cel praktyki: przygotowanie studenta do sprawowania opieki nad pacjentem, doskonalenie
umiejetnosci w zakresie podstaw opieki pielggniarskiej nad chorym w warunkach oddziatu
szpitalnego.

Tresci merytoryczne: metody gromadzenia informacji: wywiad, obserwacja, pomiar, analiza
dokumentacji. Proces pielegnowania jako metoda pracy pielegniarki. Komunikowanie si¢
z pacjentem 1 jego rodzing. Ocena stanu zdrowia pacjenta 1 rozpoznanie czynnikéw
zagrazajacych zdrowiu. Rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych pacjentow, formutowanie
problemow 1 diagnozy pielegniarskiej. Planowanie opieki pielegniarskiej 1 realizacja
zaplanowanych dziatan. Wykonywanie $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych 1 rehabilitacyjnych zgodnie z wykazem kompetencji. Prowadzenie dokumentacji
medycznej] w oddziale. Dokumentowanie procesu pielegnowania i wykorzystywanie
informacji do oceny $§wiadczonej opieki. Przestrzeganie zasad etyki zawodowej, uznanych
norm kulturowych i praw pacjenta.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania rozwoju pielggniarstwa na tle transformacji opieki
pielegniarskiej i1 profesjonalizacji wspotczesnego pielegniarstwa; pojecie pielegnowania,
W tym wspierania, pomagania i towarzyszenia; funkcje 1 zadania zawodowe pielegniarki oraz
rol¢ pacjenta w procesie realizacji opieki pielggniarskiej; proces pielegnowania (istota, etapy
zasady) 1 primary nursing (istota, odrebnosci) oraz wpltyw pielggnowania tradycyjnego na
funkcjonowanie praktyki pielegniarskiej; klasyfikacje diagnoz i praktyk pielegniarskich;
istote opieki pielggniarskiej opartej o wybrane zalozenia teoretyczne (Florence Nightingale,
Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy, Betty Neuman); istote, cel, wskazania,
przeciwwskazania, powiktania, obowigzujace zasady 1 technik¢ wykonywania podstawowych
czynno$ci pielegniarskich, diagnostycznych, leczniczych 1 rehabilitacyjnych; zadania
pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym
1 0 niepomyslnym rokowaniu; zakres 1 charakter opieki pielegniarskiej w wybranych stanach
pacjenta, sytuacjach klinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie, zaburzone;j
sferze psychoruchowej; zakres opieki pielggniarskiej 1 interwencji pielegniarskich
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w wybranych diagnozach pielggniarskich; udziat pielggniarki w zespole interdyscyplinarnym
Ww procesie promowania zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji.

Umiejetnosci (potrafi): stosowaé wybrang metode pielegnowania w opiece nad pacjentem;
gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania przedmiotowego,
analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i1 sformutowania
diagnozy pielegniarskiej; ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej oraz realizowac ja wspolnie
z pacjentem 1 jego rodzing; monitorowac stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub
innych jednostkach organizacyjnych systemu ochrony zdrowia; dokonywaé biezacej
1 koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta i podejmowanych dziatan pielegniarskich;
wykonywa¢ testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i1 glukozy we krwi
i w moczu oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe; prowadzi¢, dokumentowac
1 ocenia¢ bilans ptynéw pacjenta; wykonywa¢ pomiar temperatury ciata, tetna, oddechu,
ci$nienia tetniczego krwi, osrodkowego ci$nienia zylnego, obwodow, saturacji, szczytowego
przeplywu wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciata, wzrostu,
wskaznika BMI, wskaznikow dystrybucji tkanki ttuszczowej: WHR, WHtR, grubosci fatldow
skorno-tluszczowych); pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz
asystowac¢ lekarzowi przy badaniach diagnostycznych; stosowaé zabiegi przeciwzapalne;
przechowywac¢ 1 przygotowywac leki zgodnie z obowigzujagcymi standardami; podawac
pacjentowi leki réznymi drogami, zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza lub zgodnie
z posiadanymi kompetencjami oraz oblicza¢ dawki lekow; wykonywa¢ plukanie jamy ustnej,
gardla, oka, ucha, zotadka, pecherza moczowego, przetoki jelitowej i rany; zaktada¢ i usuwac
cewnik z zyl obwodowych, wykonywaé¢ kroplowe wlewy dozylne oraz monitorowaé
1 pielegnowa¢ miejsce wktucia obwodowego, wktucia centralnego i portu naczyniowego;
wykorzystywa¢ dostepne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zglebnik, przetoki
odzywcze);przemieszcza¢ 1 pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem roznych technik
1 metod; wykonywa¢ gimnastyk¢ oddechowg i drenaz utozeniowy, od$luzowywanie dréog
oddechowych i inhalacj¢; wykonywaé nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne;
wykonywa¢ zabiegi higieniczne; pielegnowaé skoére i jej wytwory oraz btony §luzowe
z zastosowaniem $rodkéw farmakologicznych i materialdw medycznych, w tym stosowac
kapiele lecznicze; ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowaé dziatania profilaktyczne;
wykonywa¢ zabiegi doodbytnicze; zaklada¢ cewnik do pecherza moczowego, monitorowac
diureze 1 usuwac cewnik; zaktada¢ zglebnik do zotadka oraz monitorowac i usuwac zglebnik;
prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng oraz postugiwac si¢ nig.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnos$ci zawodowe; zasi¢gania
opinii ekspertdéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu.

Forma prowadzonych zajec: praktyka zawodowa.
2. Praktyka zawodowa: Podstawowa opieka zdrowotna 1/3
Wymiar godzin: 40
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Cel praktyki: doskonalenie umiejetnosci w zakresie podstaw opieki pielggniarskiej nad
uczniem, pracownikiem, pacjentem i jego rodzing w Srodowisku zamieszkania, nauki i pracy.
Tresci merytoryczne: zakres 1 zadania pielggniarki podstawowej opieki w Poradni Medycyny
Rodzinnej. Standardy i procedury w opiece nad pacjentami chorymi i zdrowymi w POZ
( z wylaczeniem dziecka zdrowego). Rozpoznanie problemow zdrowotnych i1 spolecznych.
Planowanie 1 realizacja opieki pielegniarskiej w $rodowisku zamieszkania. Gromadzenie
informacji, formulowanie diagnozy pielegniarskiej, okreslanie celéw i planow opieki wobec
jednostki, rodziny i spotecznosci lokalnej w $rodowisku zamieszkania, nauki i pracy.
Rozpoznawanie warunkéw i potrzeb zdrowotnych jednostki i rodziny. Ocena $rodowiska
zamieszkania, w zakresie rozpoznawania probleméw zdrowotnych. Samodzielne udzielanie
w okreSlonym zakresie $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
irehabilitacyjnych wobec jednostki, rodziny w $rodowisku zamieszkania, nauki
1 wychowania oraz w $rodowisku pracy. Podejmowanie wspotpracy z czionkami zespotu
terapeutycznego w procesie zapobiegania, diagnozowania, terapii, rehabilitacji 1
pielegnowania 0s6b w srodowisku zamieszkania. Promowanie zdrowia i1 edukacja zdrowotna
jednostki, rodziny, spotecznosci w srodowisku zamieszkania.

Efekty uczenia sig:
Wiedza (zna i rozumie): organizacj¢ i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej
w Rzeczypospolitej Polskiej , z uwzglednieniem zadan  pielegniarki

1 innych pracownikéw systemu ochrony zdrowia; warunki realizacji i zasady finansowania
swiadczen pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotne;.

Umiejetnosci (potrafi): realizacja $wiadczen zdrowotnych w zakresie podstawowej opieki
zdrowotne;j.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikOw wplywajacych na reakcje wiasne 1 pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.

3. Praktyka zawodowa: Podstawowa opieka zdrowotna 2/3

Wymiar godzin: 80

Cel praktyki: zapoznanie ze standardami i1 procedurami pielegniarskimi w opiece
profilaktycznej nad dzieckiem zdrowym w POZ.

Tresci merytoryczne: doskonalenie umiej¢tnos$ci zawodowych w pracy pielegniarki w Poradni
Medycyny rodzinnej dziecka zdrowego/gabinet szczepien. Zadania oraz standardy
1 procedury opieki pielegniarskiej nad dzieckiem zdrowym w POZ. Program szczepien
ochronnych ze szczegbélnym uwzglednieniem szczepien przeciwko grypie, WZW 1 tezcowi.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): organizacje i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej
w Rzeczypospolitej Polskiej z uwzglgdnieniem zadan pielegniarki POZ  w zakresie
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profilaktyki ,wykonywanie szczepien ochronnych; warunki realizacji i zasady finansowania
swiadczen pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotnej;
Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiardéw,
badania przedmiotowego, analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta
wykona¢ szczepienia przeciw grypie, WZW 1 tezcowi; prowadzi¢ dokumentacje medyczng
szczepien ochronnych oraz postugiwac si¢ nig; realizowa¢ §wiadczenia zdrowotne
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikOw wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.
4. Praktyka zawodowa: Podstawowa opieka zdrowotna 3/3
Wymiar godzin: 40
Cel praktyki: doskonalenie umiejetnosci w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej nad
pacjentem i jego rodzing w $rodowisku zamieszkania. Poznanie podstawowych metod
pracy w zakresie planowania, realizowania i oceny dziatan podejmowanych w ramach
pielegniarskiej opieki $rodowiskowo-rodzinnej nad osobami zdrowymi, chorymi
1 niepelnosprawnymi w srodowisku zamieszkania.
Tresci merytoryczne: Rozpoznanie problemow zdrowotnych i1 spotecznych. Planowanie
1 realizacja opieki pielegniarskiej w §rodowisku zamieszkania. Gromadzenie informac;ji,
formulowanie diagnozy pielggniarskiej, okre$lanie celow i planow opieki wobec
jednostki, rodziny i spotecznos$ci lokalnej w §rodowisku zamieszkania. Rozpoznawanie
warunkow 1 potrzeb zdrowotnych jednostki i rodziny. Ocena $rodowiska zamieszkania
w zakresie rozpoznawania probleméw zdrowotnych. Podejmowanie wspotpracy
z cztonkami zespotu terapeutycznego w procesie zapobiegania, diagnozowania, terapii,
rehabilitacji 1 pielegnowania oséb w $rodowisku zamieszkania. Promowanie zdrowia
1 edukacja zdrowotna jednostki, rodziny, spotecznosci w srodowisku zamieszkania.
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): organizacj¢ i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej
w Rzeczypospolitej Polskiej, z  uwzglednieniem zadan  pielggniarki
1 innych  pracownikdw systemu ochrony zdrowia; warunki realizacji 1 zasady
finansowania $wiadczen pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotne;.
Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiarow,
badania przedmiotowego, analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia
pacjenta 1 sformulowania diagnozy pielggniarskiej; ustala¢ cele 1 plan opieki
pielegniarskiej oraz realizowac ja wspolnie z pacjentem i jego rodzing; wykonywac testy
diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we krwi 1 w moczu oraz
cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe; pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych
1 mikrobiologicznych oraz asystowa¢ lekarzowi przy badaniach diagnostycznych;
stosowa¢ zabiegi przeciwzapalne; przechowywa¢ 1 przygotowywac leki zgodnie
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z obowigzujacymi standardami; podawaé pacjentowi leki réznymi drogami, zgodnie
z pisemnym zleceniem lekarza lub zgodnie z posiadanymi kompetencjami oraz obliczaé
dawki lekow; wykonywac szczepienia przeciw grypie, WZW i t¢zcowi; zaktada¢ i usuwaé
cewnik z zyt obwodowych, wykonywa¢ kroplowe wlewy dozylne oraz monitorowac
1 pielggnowaé¢ miejsce wkiucia obwodowego, prowadzi¢ dokumentacje medyczng oraz
postugiwac si¢ nig;ocenia¢ potencjal zdrowotny pacjenta 1 jego rodziny z wykorzystaniem
skal, siatek 1 pomiardw; rozpoznawa¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta
iczynniki ryzyka chorob wynikajacych ze stylu Zycia; dobiera¢ metody i1 formy
profilaktyki i prewencji chordb oraz ksztaltowa¢ zachowania zdrowotne réznych grup
spotecznych; uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia; opracowywaé i wdrazaé
indywidualne programy promocji zdrowia pacjentéw, rodzin i grup spotecznych;
realizowa¢ $wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej; oceniaé
srodowisko zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy w zakresie rozpoznawania
problemow zdrowotnych; ocenia¢ stan odzywienia organizmu z wykorzystaniem metod
antropometrycznych, biochemicznych 1 badania podmiotowego oraz prowadzic¢
poradnictwo w zakresie zywienia; stosowa¢ diety terapeutyczne w wybranych
schorzeniach; dobiera¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
1 wystawia¢ na nie recepty w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji
na temat ich stosowania; podejmowac decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz
wspolpracy w zespole; monitorowa¢ zagrozenia w pracy pielegniarki i czynniki
sprzyjajace  wystepowaniu choréb zawodowych oraz wypadkéw przy pracy;
przeprowadza¢ badanie podmiotowe pacjenta, analizowac i1 interpretowacé jego wyniki;
postugiwa¢ si¢ w praktyce dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad
bezpieczenstwa i poufnosci informacji medycznej wystawia¢ recepty na leki niezbedne do
kontynuowania leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich, przygotowac zapis form
recepturowych substancji leczniczych i §rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego zleconych przez lekarza.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe;
zasi¢gania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu; przewidywania i uwzgledniania czynnikdw wplywajacych na reakcje wlasne
1 pacjenta.
Forma prowadzenia zajegé: praktyka zawodowa.

5. Praktyka zawodowa: Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne

Wymiar godzin: 160

Cel praktyki : doskonalenie umiejetnosci praktycznej opieki nad chorymi internistycznie we

wspotpracy z zespolem terapeutycznym oraz wdrozenie do organizacji pracy w oddziale

chorob wewnetrznych w tym: rozpoznawanie stanu pacjenta, doskonalenie wykonywania

zabiegdw aseptycznych 1 czynnos$ci leczniczych w warunkach oddziatu szpitalnego,

wdrozenie do formulowania diagnozy pielegniarskiej, podejmowanie dziatan pielggniarskich
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zgodnie z przyjetymi standardami opieki i obowigzujagcymi w placéwce procedurami,
wykonywanie dziatan edukacyjnych wobec pacjenta ,rodziny i /lub jego opiekunéw,
ksztaltowanie postawy odpowiedzialnosci za wykonana pracg, sumienno$ci w wykonywaniu
obowiagzkow zawodowych, empatii, szacunku wobec pacjentoéw objetych opieka.

Tresci merytoryczne: gromadzenie informacji, formulowanie diagnozy pielggniarskiej,
okreslanie celow 1 planow opieki, wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz dokonywanie
ewaluacji opieki u chorych z chorobami wewnetrznymi. Diagnozowanie czynnikow ryzyka
i zagrozen zdrowotnych w oddziale choréb wewngtrznych: ocena ryzyka zawigzanego ze
stanem odzywiania(NRS), ocena ryzyka choroby zakrzepowo-zatorowej (skala Padewska),
ocena ryzyka wystepowania odlezyn(skala Norton).Wykorzystywanie skal do oceny
pielegniarskiej w opiece internistycznej: ADL, Barthel, skale oceny stopnia odlezyny.
Rozpoznawanie warunkoéw i potrzeb zdrowotnych pacjenta leczonego w oddziela chordb
wewnetrznych; promowanie zdrowia 1 edukacji zdrowotnej pacjentéw z chorobami
wewnetrznymi. Rozpoznawanie probleméw pielggnacyjnych pacjentow; planowanie
1 sprawowanie opieki pielegnacyjnej nad pacjentem przewlekle chorym, geriatrycznym,
chorym terminalnie, chorym z wielochorobowoscia w oddziale chorob wewngtrznych.
Formutowanie lub wykorzystywanie diagnoz z klasyfikacji ICNP dla celow opieki
1 dokumentowania stanu chorego. Samodzielne udzielanie w okreslonym zakresie $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych 1 rehabilitacyjnych oraz wykonywanie
medycznych czynno$ci ratunkowych u pacjentdow ze schorzeniami  wewnetrznymi.
Podejmowanie wspotpracy z cztonkami zespotu terapeutycznego w procesie zapobiegania,
diagnozowania, terapii, rehabilitacji 1 pielegnowania w chorobach wewnetrznych.
Organizowanie i1 planowanie pracy na wilasnym stanowisku pracy w oddziale chorob
wewnetrznych; przygotowanie pacjenta oraz opiekuna do samoopieki oraz sprawowania
opieki nad chorym. Organizacja i realizacja terapii farmakologicznej w oddziale choréb
wewngtrznych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentdow w réznym
wieku; etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie 1 zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach; zasady diagnozowania i planowania
opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym, rodzaje badan diagnostycznych
1 zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do
badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych
badaniach i1 zabiegach; wlasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uklady i narzady pacjenta
w roznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i1 drég podania; standardy i procedury
pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réoznym wieku i stanie zdrowia; reakcje
pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje; zasady organizacji opieki
specjalistycznej internistycznej; standardy i1 procedury postepowania w stanach naghych
1 zabiegach ratujacych zycie.

Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
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prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; organizowac izolacje
pacjentéw z chorobg zakazng w miejscach publicznych i w warunkach domowych; doraznie
podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii; wykonywaé badanie
elektrokardiograficzne i1 rozpoznawaé zaburzenia zagrazajace zyciu; modyfikowa¢ dawke
stalg insuliny szybko- i kréotko dziatajacej; przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie
do badan diagnostycznych; wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan
diagnostycznych; przygotowywaé zapisy form recepturowych substancji leczniczych
w ramach kontynuacji leczenia; dokumentowaé sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej
zmian i realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do
gromadzenia danych; prowadzi¢ u oséb dorostych i1 dzieci zywienie dojelitowe (przez
zglebnik 1 przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawaé powiklania leczenia
farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-pielggnacyjnego; prowadzi¢
rozmowe terapeutyczng, przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie
zdrowia pacjenta; asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; ocenia¢ poziom
bolu, reakcje pacjenta na bol 1 jego nasilenie oraz stosowa¢ farmakologiczne
1 niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe; postepowac zgodnie z procedurg z ciatem
zmartego pacjenta; przygotowywac i podawaé pacjentom leki r6znymi drogami, samodzielnie
lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia
zycia; postugiwa¢ si¢ w praktyce dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad
bezpieczenstwa i poufnosci informacji medycznej.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.

6. Praktyka zawodowa: Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne

Wymiar godzin: 160

Cel praktyki: doskonalenie umiejetnosci praktycznej opieki pielggniarskiej nad chorymi
dzieckiem w warunkach hospitalizacji szpitalnej we wspdlpracy z zespolem terapeutycznym,
rodzing i /lub opiekunami dziecka oraz wdrozenie do organizacji pracy w oddziale
pediatrycznym.

Tresci merytoryczne:

Gromadzenie informacji, formutowanie diagnozy pielggniarskiej, okreslanie celéw 1 plandw
opieki, wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz dokonywanie ewaluacji opieki u chorych
dzieci. Przygotowanie dziecka do badan diagnostycznych, wspéludziat w dziataniach
diagnostycznych 1 terapeutyczno-rehabilitacyjnych stosowanych u chorego dziecka.
Hospitalizacja jako sytuacja trudna dla dziecka i jego rodziny. Podejmowanie wspotpracy
z czlonkami zespolu terapeutycznego w procesie zapobiegania, diagnozowania, terapii,
rehabilitacji 1 pielegnowania chorego dziecka. Organizowanie i1 planowanie pracy na
wlasnym stanowisku pracy w oddziale pediatrycznym. Dokumentowanie sytuacji zdrowotnej
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pacjenta, dynamiki jej zmian i realizowanej opieki pielggniarskiej, z uwzglednieniem narzedzi
informatycznych do gromadzenia danych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie):czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentOw w roznym
wieku; etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie 1 zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach wieku rozwojowego; zasady
diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie pediatrycznym, rodzaje
badan diagnostycznych w pediatrii i zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta
w roznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady
opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wtasciwosci grup lekow i ich dziatanie
na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w zalezno$ci od wieku 1 stanu zdrowia,
z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania;
standardy 1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réoznym wieku
1 stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje; zasady
organizacji opieki specjalistycznej pediatrycznej patofizjologi¢, objawy kliniczne, przebieg,
leczenie i rokowanie chorob wieku rozwojowego: uktadu oddechowego, uktadu krazenia,
uktadu  nerwowego, dréog moczowych, ukladu pokarmowego oraz chorob
endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i krwi; patofizjologi¢, objawy kliniczne
chordb i1 stanow zagrozenia zycia noworodka, w tym wcze$niaka oraz podstawy opieki
pielggniarskiej w tym zakresie; standardy i procedury postgpowania w stanach naglych
1 zabiegach ratujacych zycie.

Umiejetnosci (potrafi). gromadzi¢ informacje, formutowac¢ diagnoze pielggniarska, ustalac¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; organizowac izolacje
pacjentéw z choroba zakazna w miejscach publicznych i w warunkach domowych; ocenia¢
rozw0j psychofizyczny dziecka, wykonywac testy przesiewowe i wykrywaé zaburzenia
w rozwoju , rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych
1 zabiegach operacyjnych,; doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas
tlenoterapii; modyfikowa¢ dawke statg insuliny szybko- 1 krotko dziatajacej; przygotowywac
pacjenta fizycznie 1 psychicznie do badan diagnostycznych; dokumentowac sytuacje
zdrowotng pacjenta, dynamik¢ jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarska,
z uwzglednieniem narzg¢dzi informatycznych do gromadzenia danych; prowadzi¢ u dzieci
zywienie dojelitowe (przez zglebnik 1 przetok¢ odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;
rozpoznawa¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego
i leczniczo-pielegnacyjnego; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna, przekazywac informacje
cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac lekarzowi w trakcie
badan diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz
stosowa¢  farmakologiczne 1  niefarmakologiczne  postgpowanie  przeciwbdlowe;
przygotowywac 1 podawac pacjentom leki roznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie
lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia; wdrazaé
standardy post¢powania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym; stosowaé srodki ochrony
wlasnej, pacjentow i wspotpracownikow przed zakazeniami; poshugiwaé si¢ w praktyce
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dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad bezpieczenstwa i poufno$ci informacji
medycznej.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zaje¢é: praktyka zawodowa.

7. Praktyka zawodowa: Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne

Wymiar godzin: 160

Cel praktyki: doskonalenie umiejetnosci praktycznej opieki pielggniarskiej nad pacjentem
w warunkach hospitalizacji szpitalnej w oddziale chirurgii we wspolpracy z zespotem
terapeutycznym oraz  wdrozenie do  organizacji pracy w oddziale chirurgicznym.
Przygotowanie studenta do rozpoznawania, diagnozowania oraz wdrazania kompleksowego
planu opieki nad pacjentem hospitalizowanym z powodu choréb chirurgicznych.

Tresci merytoryczne:

Przygotowanie chorego do chirurgicznych badan diagnostycznych. Pielegnowania chorego po
wykonaniu badan. Podejmowanie dzialan w zakresie profilaktyki zakazen w chirurgii.
Przygotowanie chorego do zabiegu operacyjnego w trybie naglym 1 planowym.
Przygotowywanie chorego do zabiegu operacyjnego w chirurgii jednego dnia. Pielggnowanie
chorego po zabiegu operacyjnym z uwzglednieniem rodzaju znieczulenia. Pielegnowanie
chorego po urazach mechanicznych i termicznych. Techniki i sposoby pielggnowania rany,
w tym zakladania opatrunkow, metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji;
Prowadzenie u osob dorostych zywienia dojelitowego (przez zglgbnik i przetoke odzywcza)
oraz zywienia pozajelitowego.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w roéznym
wieku; etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie 1 zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych stanach chorobowych wymagajacych leczenia
chirurgicznego; zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie
chirurgicznym, rodzaje badan diagnostycznych w chirurgii i zasady ich zlecania; zasady
przygotowania pacjenta w réoznym wieku 1 stanie zdrowia do badan oraz zabiegow
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach;
wlasciwos$ci grup lekow 1 ich dzialanie na uklady i narzady pacjenta w réznych chorobach
w zaleznosci od wieku i1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji
z innymi lekami 1 drég podania; standardy i1 procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad
pacjentem w roznym wieku i1 stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do
szpitala 1 hospitalizacj¢; zasady organizacji opieki specjalistycznej chirurgicznej; zasady
zywienia pacjentow, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan przed-
i pooperacyjnych wedlug protokotu kompleksowej opieki okotooperacyjnej dla poprawy
wynikow leczenia (Enhanced Recovery After Surgery, ERAS); czynniki zwiekszajace ryzyko
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okolooperacyjne; zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym
i planowym, w chirurgii jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po zabiegu
operacyjnym w celu zapobiegania wczesnym 1 pdznym powiktaniom; zasady opieki nad
pacjentem z przetoka jelitowa 1 moczowg; standardy i procedury postgpowania w stanach
naglych i zabiegach ratujacych zycie; zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym,
obejmujgcej monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym.
Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiklan wystepujacych w przebiegu choréb; dobieraé¢ technike
1 sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkéw; dobiera¢ metody i $rodki
pielegnacji ran na podstawie ich klasyfikacji; rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych
badaniach diagnostycznych 1 zabiegach operacyjnych; doraznie podawaé pacjentowi tlen
1 monitorowac¢ jego stan podczas tlenoterapii; dokumentowac¢ sytuacje zdrowotng pacjenta,
dynamike jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarskg, z uwzglednieniem narze¢dzi
informatycznych do gromadzenia danych; prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie
dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawac
powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego 1 leczniczo-
pielegnacyjnego; pielegnowaé pacjenta z przetoka jelitowa, prowadzi¢ rozmowe
terapeutyczng prowadzi¢ rehabilitacje przylézkowa z wykorzystaniem elementow terapii
zajeciowe] przekazywac informacje cztonkom zespolu terapeutycznego o stanie zdrowia
pacjenta; asystowa¢ lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu,
reakcj¢ pacjenta na bodl 1 jego nasilenie oraz stosowac¢ farmakologiczne 1 niefarmakologiczne
postgpowanie przeciwbolowe; postepowac zgodnie z procedurag z cialem zmarlego pacjenta.;
przygotowywac 1 podawaé pacjentom leki ré6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie
lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia; wdrazaé
standardy post¢powania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym; stosowaé srodki ochrony
wlasnej, pacjentow i1 wspotpracownikéw przed zakazeniami; postugiwac si¢ w praktyce
dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad bezpieczenstwa i poufnosci informacji
medycznej.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikOw wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.
8. Praktyka zawodowa: Poloznictwo, ginekologia i pielegniarstwo polozniczo-
ginekologiczne
Wymiar godzin: 40
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Cel praktyki: doskonalenie umiejetnosci praktycznych specjalistycznej opieki pielggniarskiej
nad pacjentka, potoznicg i noworodkiem w warunkach hospitalizacji szpitalnej w oddziatach
pionu potozniczo-ginekologicznego we wspolpracy z zespotem terapeutycznym. Wdrozenie
do organizacji pracy w oddziale ginekologii, polozniczo- noworodkowym
1 patologii cigzy.

Tresci merytoryczne: Gromadzenie informacji o stanie zdrowia, formulowanie diagnozy
pielegniarskiej, okre$lanie celow 1 plandw opieki, wdrazanie interwencji pielegniarskich
u pacjentek hospitalizowanych w oddziale ginekologiczno-potozniczym. Rozpoznawanie
warunkow 1 potrzeb zdrowotnych kobiety i jej rodziny w okresie okotoporodowym.
Przygotowanie kobiety w ciazy 1 jej rodziny do porodu. Opieka nad poloznica w potogu
fizjologicznym 1 powiklanym. Problemy zdrowotne kobiet w wieku przekwitania.
Wspotudzial w procesie diagnostyczno-terapeutycznym w przebiegu schorzen narzadu
rodnego. Organizowanie i1 planowanie pracy na wilasnym stanowisku pracy w oddziale
ginekologiczno-potozniczym.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie).:etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentkami w wybranych schorzeniach ginekologicznych;
zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentka w pielggniarstwie potozniczo-
ginekologicznym rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; zasady przygotowania
pacjenta w r6znym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegdw diagnostycznych, a takze
zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wtasciwosci grup lekow i ich
dziatanie na uktady i narzady pacjentki w r6znych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu
zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drog podania;
standardy 1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentkag w réoznym wieku
1 stanie zdrowia; reakcje pacjentki na chorobg, przyjecie do szpitala i hospitalizacje;
patofizjologi¢, objawy kliniczne chordéb i standw zagrozenia zycia noworodka, w tym
wczesniaka oraz podstawy opieki pielegniarskiej w tym zakresie; cel i zasady opieki
prekoncepcyjnej oraz zasady planowania opieki nad kobieta w cigzy fizjologicznej; okresy
porodu fizjologicznego 1 zasady opieki nad kobieta w okresie potogu; etiopatogeneze
schorzen ginekologicznych.

Umiejetnosci (potrafi):gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustalac¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiklan wystepujacych w przebiegu choréb; dobiera¢ technike
1 sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkéw; dobiera¢ metody i $rodki
pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji; rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych
badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych; dokumentowac sytuacje zdrowotng
pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi
informatycznych do gromadzenia danych; prowadzi¢ rozmowg terapeutyczng przekazywac
informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac
lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bol
1 jego nasilenie oraz stosowa¢ farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postgpowanie
przeciwbolowe; przygotowywac¢ i podawaé pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie
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lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia
zycia; wdraza¢ standardy postgpowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym; stosowac
srodki ochrony wtasnej, pacjentow i wspotpracownikow przed zakazeniami; postugiwaé si¢
w praktyce dokumentacja medyczng oraz przestrzegaé zasad bezpieczenstwa i poufnosci
informacji medyczne;j.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikOw wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.

9. Praktyka zawodowa: Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne

Wymiar godzin: 80

Cel praktyki: doskonalenie umiejetnosci praktycznej, specjalistycznej opieki pielggniarskiej
nad pacjentem ze schorzeniami uktadu nerwowego 1 ich cech szczegélnych. Posiadanie
umiejetnosci postgpowania profilaktycznego i pielgegnacyjnego z pacjentem z chorobami
centralnego 1 obwodowego ukladu nerwowego. Przygotowanie studenta do sprawowania
samodzielnej 1 profesjonalnej opieki z pacjentem z choroba neurologiczng z zastosowaniem
procesu pielegnowania. Wspotpraca z zespotem terapeutycznym. Wdrozenie do organizacji
pracy w oddziale neurologicznym .

Tresci merytoryczne: kompleksowa ocena stanu zdrowia pacjenta neurologicznego.
Gromadzenie danych, rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych, formutowanie planu opieki i jego
realizacja. Wspoludziat w procesie diagnostycznym 1 terapeutyczno-rehabilitacyjnym
pacjentéw  chorych neurologicznie. Komunikowanie terapeutyczne z pacjentem
neurologicznym 1 jego rodzing. Poradnictwo w zakresie samoopieki u pacjentow
neurologicznych. Problemy psychospoteczne, wspieranie pacjenta i jego rodziny.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach neurologicznych;
zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie neurologicznym,
rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta
w réznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady
opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wtasciwosci grup lekow 1 ich dziatanie
na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w zalezno$ci od wieku 1 stanu zdrowia,
z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania;
standardy 1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym wieku
1 stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala 1 hospitalizacje
patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie w chorobach uktadu
nerwowego; metody, techniki 1 narzedzia oceny stanu §wiadomosci 1 przytomnosci; przebieg
1 sposoby postgpowania rehabilitacyjnego w roznych chorobach; metody i techniki
komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania i podtrzymania efektywnej
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komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie; zasady profilaktyki
powiktan  zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik  diagnostycznych
1 terapeutycznych u pacjentdw w stanie krytycznym.

Umiejetnosci (potrafi):gromadzi¢ informacje, formutowaé¢ diagnoze pielegniarska, ustalac¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w roznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczacych wad rozwojowych, chordb 1 uzaleznien.
prowadzi¢ profilaktyke powiklan wystepujacych w przebiegu choréb; rozpoznawac
powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych;
doraznie podawaé pacjentowi tlen 1 monitorowaé jego stan podczas tlenoterapii;
dokumentowa¢ sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike¢ jej zmian i1 realizowang opieke
pielegniarska, z uwzglgdnieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢
pacjenta i1 jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzg¢tu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego
1 wyrobow medycznych; prowadzi¢ u osob dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez
zglebnik 1 przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawac powiklania leczenia
farmakologicznego,  dietetycznego, rehabilitacyjnego 1 leczniczo-pielegnacyjnego;
pielggnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjng i tracheotomijng; prowadzi¢
rozmow¢  terapeutyczng; prowadzi¢  rehabilitacje¢  przytozkowa 1 aktywizacje
z wykorzystaniem elementow terapii zajeciowej; przekazywaé informacje cztonkom zespotu
terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan
diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol 1 jego nasilenie oraz stosowac
farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe; przygotowywac
1 podawa¢ pacjentom leki roznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udziela¢
pierwsze] pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia; wdraza¢ standardy
postepowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym; postugiwaé¢ si¢ w praktyce
dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad bezpieczenstwa i poufno$ci informacji
medycznej.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.

10. Praktyka zawodowa: Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne

Wymiar godzin: 80

Cel praktyki: doskonalenie umiejetnosci praktycznej, specjalistycznej opieki pielggniarskiej
nad pacjentem geriatrycznym w warunkach domu pomocy spotecznej, hospitalizacji
szpitalnej, hospitalizacji w  zakladach  pielegnacyjno-opiekunczych.  Wspotpraca
z zespotem terapeutycznym oraz wdrozenie do organizacji pracy w zakresie opieki nad
pacjentem geriatrycznym. Praktyczne przygotowanie studenta do kompleksowej opieki
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1 pielegnacji czlowieka starego w zdrowiu i1 chorobie w kontek$cie uwarunkowan
spotecznych.

Tresci merytoryczne: odrgbnosci fizjologiczne i psychologiczne cztowieka w wieku
podesztym. Ocena stanu zdrowia osoby w wieku starszym. Problemy zdrowotne
1 psychospoleczne os6b w starszym wieku, rozpoznawanie, planowanie opieki, realizacja
1 ewaluacja dziatan pielegniarki. Udzial pielegniarki w profilaktyce chorob wieku starszego.
Poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w wieku starszym. Wspieranie pacjenta
w wieku starszym i jego rodziny. Komunikowanie terapeutyczne z pacjentem w wieku
starszym.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach neurologicznych;
zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie geriatrycznym;
wiasciwosci grup lekoéw 1 ich dzialanie na uktady i1 narzady pacjenta w roznych chorobach
w zaleznosci od wieku i1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji
z innymi lekami 1 drég podania; standardy i1 procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad
pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do
szpitala 1 hospitalizacj¢ proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym,
spotecznym 1 ekonomicznym; zasady organizacji opieki specjalistycznej geriatrycznej
etiopatogeneze najczestszych schorzen wieku podesziego; patofizjologi¢, objawy kliniczne,
przebieg, leczenie i rokowanie w chorobach uktadu oddechowego, uktadu krazenia, uktadu
nerwowego, drog moczowych, ukladu pokarmowego oraz chorob endokrynologicznych,
metabolicznych, alergicznych i1 krwi w wieku geriatrycznym narzedzia i skale oceny wsparcia
0s0b starszych 1 ich rodzin oraz zasady ich aktywizacji.

Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielggniarskie oraz dokonywaé
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w réoznym wieku i stanie zdrowia dotyczace chorob i uzaleznien; uczy¢ pacjenta i jego
opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzg¢tu pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobow
medycznych; prowadzi¢ u oséb dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik i1 przetoke
odzywczg) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawa¢ powiktania leczenia farmakologicznego,
dietetycznego, rehabilitacyjnego 1 leczniczo-pielegnacyjnego; prowadzi¢ rozmowe
terapeutyczng; prowadzi¢ rehabilitacje przytozkowa i1 aktywizacje z wykorzystaniem
elementow terapii zajeciowej; przekazywac¢ informacje czlonkom zespolu terapeutycznego
o stanie zdrowia postgpowaé zgodnie z procedura z cialem zmarlego pacjenta;
przygotowywac 1 podawaé pacjentom leki ré6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie
lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia; postugiwac
si¢ w praktyce dokumentacja medyczng oraz przestrzegaé zasad bezpieczenstwa i poufnosci
informacji medyczne;.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych w opiece nad

93



pacjentem; ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wplywajacych na reakcje wiasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajec¢: praktyka zawodowa.
11. Praktyka zawodowa: Opieka paliatywna

Wymiar godzin: 40
Cel praktyki: doskonalenie umiejetnosci praktycznej, specjalistycznej opieki pielggniarskiej
nad pacjentem terminalnie i przewlekle chorym w warunkach opieki hospicjum stacjonarnego
oraz domowej opieki hospicyjnej we wspotpracy z zespolem terapeutycznym. Wdrozenie
studenta do organizacji pracy w zakresie opieki nad pacjentem chorym terminalnie.
Praktyczne przygotowanie studenta do kompleksowej opieki i1 pielggnacji czlowieka
przewlekle i terminalnie chorego w kontek$cie uwarunkowan spotecznych.
Tresci merytoryczne: specyfika domowej 1 stacjonarnej opieki paliatywno-hospicyjne;.
Zwalczenie objawow  wystgpujacych u chorych z zaawansowanym procesem
nowotworowym. Komunikowanie si¢ z chorym 1 jego rodzing. Wsparcie dla rodziny
w okresie choroby 1 zaloby.
Efekty uczenia sig:
Wiedza (zna i rozumie):etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentami w stanach terminalnych, zasady diagnozowania
1 planowania opieki nad pacjentem w opiece paliatywnej standardy i1 procedury pielegniarskie
stosowane w opiece nad pacjentem w roznym wieku i stanie zdrowia; metody i skale oceny
bolu, metody 1 techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania
1 podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie;
zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik
diagnostycznych 1 terapeutycznych u pacjentéw w stanie krytycznym; diagnostycznych
1 terapeutycznych u pacjentdw w stanie krytycznym.
Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formulowac¢ diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w roznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace chordb i uzaleznien; prowadzi¢ profilaktyke
powiktan wystepujacych w przebiegu chorob; organizowac izolacje pacjentow z chorobg
zakazng w miejscach publicznych i w warunkach domowych; dobiera¢ technike i sposoby
pielggnowania rany, w tym zaktadania opatrunkow; dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran
na podstawie ich klasyfikacji; modyfikowa¢ dawke statg insuliny szybko- i krétko dziatajace;;
dokumentowa¢ sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike¢ jej zmian i1 realizowang opieke
pielegniarska, z uwzglgdnieniem narze¢dzi informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢
pacjenta 1 jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzg¢tu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego
1 wyrobow medycznych; prowadzi¢ u osob dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez
zglebnik 1 przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; pielegnowac pacjenta z przetoka
jelitowa oraz rurkg intubacyjng 1 tracheotomijng; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng;
prowadzi¢ rehabilitacj¢ przylozkowa i aktywizacj¢ z wykorzystaniem elementow terapii
zajgciowej; przekazywac¢ informacje czlonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia
ocenia¢ poziom bdlu, reakcje¢ pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowac farmakologiczne
i niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe; postgpowac zgodnie z procedurg z ciatem
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zmartego pacjenta; przygotowywac i podawaé pacjentom leki r6znymi drogami, samodzielnie
lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia
zycia.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godno$ci 1 autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnos$ci zawodowe; zasi¢gania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zaje¢é: praktyka zawodowa.

12. Praktyka zawodowa: Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne

Wymiar godzin: 80

Cel ksztalcenia: doskonalenie umiejetnosci  praktycznej, specjalistycznej  opieki
pielegniarskiej nad pacjentem chorym psychicznie. Przekazanie wiedzy niezbednej do
rozpoznawania, diagnozowania oraz wdrazania kompleksowego planu opieki nad pacjentem
hospitalizowanym z powodu zaburzen psychicznych oraz nabycie umiejgtnosci
diagnostyczno-leczniczych oraz promocji zdrowia psychicznego potrzebnych do sprawowania
opieki nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi. Ksztattowanie wlasciwych postaw
spoteczenstwa w odniesieniu do psychicznie chorych, poprzez dziatania edukacyjne.

Tresci merytoryczne: gromadzenie informacji, formulowanie diagnozy pielggniarskiej,
okreslanie celow i1 planow opieki, wdrazanie interwencji pielegniarskich oraz dokonywanie
ewaluacji opieki u chorych z zaburzeniami psychicznymi. Rozpoznawanie warunkow
1 potrzeb zdrowotnych pacjenta z zaburzeniami psychicznymi. Podejmowanie wspodtpracy
z czlonkami zespotlu terapeutycznego w procesie diagnozowania, terapii, rehabilitacji
1 pielegnowania chorych z zaburzeniami psychicznymi. Komunikowanie z chorym
z zaburzeniami psychicznymi. Udziat pielggniarki w profilaktyce, diagnozowaniu
1 kompleksowej terapii chorob psychicznych z uwzglednieniem farmakologii, psychoterapii,
terapii zajeciowe;.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie
1 zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach psychicznych; zasady
diagnozowania i planowania opieki nad pacjentka w pielegniarstwie psychiatrycznym rodzaje
badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; zasady przygotowania pacjenta w rdéznym
wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegdw diagnostycznych, a takze zasady opieki
w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; wlasciwosci grup lekow 1 ich dzialanie na
uktady 1 narzady pacjentow w chorobach i1 zaburzeniach psychicznych w zalezno$ci od wieku
1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég
podania; standardy 1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym
wieku 1 stanie zdrowia; reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala 1 hospitalizacje
zasady organizacji opieki specjalistycznej psychiatrycznej; etiopatogenez¢ i objawy kliniczne
podstawowych zaburzen psychicznych; zasady obowigzujace przy zastosowaniu przymusu
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bezposredniego; mozliwosci stosowania psychoterapii u pacjentow z zaburzeniami
psychicznymi.

Umiejetnosci (potrafi): gromadzi¢ informacje, formulowac diagnoze pielegniarska, ustala¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w roznym wieku i stanie zdrowia dotyczace chordb i uzaleznien; dokumentowac sytuacje
zdrowotng pacjenta, dynamik¢ jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarska,
z uwzglednieniem narze¢dzi informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢ pacjenta i jego
opickuna doboru oraz uzytkowania sprzg¢tu pielggnacyjno- rehabilitacyjnego i wyrobow
medycznych; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng przekazywaé informacje cztonkom zespotu
terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan
diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowaé
farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe; przygotowywac
1 podawa¢ pacjentom leki roznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udzielac¢
pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia postugiwaé si¢ w praktyce
dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad bezpieczenstwa i poufnosci informacji
medycznej.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zaje¢é: praktyka zawodowa.

13. Praktyka zawodowa - Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia

Wymiar godzin:80

Cel ksztalcenia: przygotowanie studenta do sprawowania opieki nad chorym znieczulanym i
w stanie zagrozenia zycia w zakresie: przygotowania do znieczulenia, monitorowania i oceny
stanu zdrowia pacjenta w trakcie znieczulenia, pielegnowania po znieczuleniu, rozpoznawania
stanOw zagrozenia zycia, wykonywania zabiegoéw ratujacych zycie, opieki nad chorym w
stanie zagrozenia zycia.

Tresci merytoryczne: monitorowanie parametrow zyciowych. Ocena 1 interpretacja
parametrow zyciowych w kierunku wystgpienia stanu zagrozenia zycia. Formutowanie
diagnozy pielegniarskiej, okreslanie celu, planowanie dziatan pielegniarskich i ich ewaluacja
u pacjentow znieczulanych i w stanach zagrozenia Zzycia. Zapobieganie powiktaniom
wynikajagcym ze znieczulenia, prowadzenia wentylacji mechanicznej, dlugotrwalego
unieruchomienia, zywienia jelitowego i pozajelitowego. Zywienie krytycznie chorych.
Dostepy naczyniowe tetnicze i zylne.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): standardy i procedury postgpowania w stanach naglych i zabiegach
ratujacych zycie; zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym, obejmujacej
monitorowanie w zakresie podstawowym 1 rozszerzonym; metody znieczulenia i zasady

96



opieki nad pacjentem po znieczuleniu; patofizjologie i objawy kliniczne chorob stanowigcych
zagrozenie dla zycia (niewydolno$¢ oddechowa, niewydolno$¢ krazenia, niewydolnos¢
uktadu nerwowego, wstrzas, sepsa); metody i skale oceny boélu, poziomu sedacji oraz
zaburzen snu oraz stanéw delirycznych u pacjentow w stanach zagrozenia zycia; metody
1 techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania i podtrzymania
efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie; zasady
profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik diagnostycznych
1 terapeutycznych u pacjentow w stanie krytycznym; zasady udzielania pierwszej pomocy
1 algorytmy postgpowania resuscytacyjnego w zakresie podstawowych zabiegdéw
resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i zaawansowanego podtrzymywania zycia
(Advanced Life Support, ALS).

Umiejetnosci (potrafi):gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielggniarska, ustalaé
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielegniarskiej; prowadzi¢ profilaktyke powiklan wystepujacych
w przebiegu chorob; organizowac izolacj¢ pacjentow z chorobg zakazng doraznie podawac
pacjentowi tlen 1 monitorowa¢ jego stan podczas tlenoterapii; wykonywaé badanie
elektrokardiograficzne i rozpoznawac¢ zaburzenia zagrazajace zyciu; przygotowywac pacjenta
fizycznie 1 psychicznie do badan diagnostycznych; dokumentowa¢ sytuacje zdrowotna
pacjenta, dynamike jej zmian i realizowana opieke pielegniarska, z uwzglgednieniem narzedzi
informatycznych do gromadzenia danych; prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie
dojelitowe (przez zglebnik 1 przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawac
powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego; rehabilitacyjnego 1 leczniczo-
pielegnacyjnego; pielegnowa¢ pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjng
1 tracheotomijng; prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; prowadzi¢ rehabilitacje przylézkowa
1 aktywizacj¢ z wykorzystaniem elementéw terapii zajeciowej; przekazywac informacje
cztonkom zespotlu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowa¢ lekarzowi w trakcie
badan diagnostycznych; ocenia¢ poziom bodlu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie oraz
stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe; postepowac
zgodnie z procedurg z cialem zmartego pacjenta; przygotowywac i podawac pacjentom leki
roznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; udziela¢ pierwszej pomocy w stanach
bezposredniego zagrozenia zycia;wykonywaé podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osob
dorostych 1 dzieci oraz stosowa¢ automatyczny defibrylator zewnetrzny (Automated External
Defibrillator, AED) 1 bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych oraz przyrzadowe
udraznianie drog oddechowych z zastosowaniem dostepnych urzadzen nadgtosniowych.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
Swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasiggania
opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych na reakcje wtasne i pacjenta.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.

14. Praktyka zawodowa: Pielegniarstwo w opiece dlugoterminowej

97



Wymiar godzin:40

Cel ksztalcenia: przygotowanie do zadan z zakresu samodzielnego diagnozowania,
planowania, realizacji i1 oceny sytuacji osOb starszych w opiece dlugoterminowe;j
w warunkach srodowiska zamieszkania 1 instytucji.

Tresci merytoryczne:

Zapoznanie si¢ ze strukturg organizacyjng podmiotu leczniczego; poznanie zarzadzen,
procedur, przepisow bhp oraz dokumentacji obowigzujacej w placoéwce szkolenia;
uczestniczenie w realizacji biezacych zadan na powierzonym stanowisku pracy; doskonalenie
umieje¢tnosci zawodowych pod nadzorem opiekuna praktyki, w tym wykonywanie: karmienie
pacjenta z zastosowaniem réznych technik np: zglebnik, PEG, kontrola bilansu ptynéw,
pomiar i ocena obrzekdw, pomiar masy ciala oraz okreslanie wskaznika BMI, ulozenie
1 przemieszczanie chorego w 16zku, wykonywanie lub pomoc podopiecznemu w toalecie
ciala, ubieraniu, spozywaniu positkow, prowadzenie aktywizacji i rehabilitacji przytdzkowe;j
oraz inne czynnosci celem zapobiegania powiktaniom wynikajacym z unieruchomienia.
Samodzielnego planowania i organizowania opieki pielegniarskiej nad osobami starszymi
niezaleznie od sytuacji zdrowotnej] 1 miejsca pobytu podopiecznego. Udzielanie
specjalistycznej pomocy w zakresie rozwigzywania zlozonych problemoéw zdrowotnych
i psychospotecznych podopiecznych. Prowadzenie edukacji podopiecznych i ich rodzin
szczegblnie w zakresie organizacji samoopieki, samopielggnacji.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w opiece
dhugoterminowej; wtasciwosci grup lekow 1 ich dzialanie na uklady i1 narzady pacjenta
w roznych chorobach w zalezno$ci od wieku 1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami 1 drég podania; standardy 1 procedury
pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia zasady
organizacji opieki specjalistycznej dlugoterminowej narzedzia i skale oceny wsparcia 0os6b
starszych 1 ich rodzin oraz zasady ich aktywizacji; metody, techniki i narzedzia oceny stanu
Swiadomosci 1 przytomnosci; zasady zywienia pacjentdw, z uwzglednieniem leczenia
dietetycznego; metody i skale oceny bolu, metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem
niezdolnym do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan
zdrowia lub stosowane leczenie.

Umiejetnosci (potrafi):gromadzi¢ informacje, formutowaé¢ diagnoze pielegniarska, ustalac¢
cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
ewaluacji opieki pielggniarskiej; prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw
w réoznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i uzaleznief;
prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; organizowac izolacje
pacjentéw z chorobg zakazng w miejscach publicznych i w warunkach domowych;
dokumentowac sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian 1 realizowang opieke
pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych; uczy¢
pacjenta i1 jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzgtu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego
1 wyrobéw medycznych; prowadzi¢ u osob dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez
zglebnik i przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe; rozpoznawa¢ powiktania leczenia
farmakologicznego,  dietetycznego, rehabilitacyjnego 1  leczniczo-pielegnacyjnego;
pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjna i tracheotomijng; prowadzi¢
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rozmow¢  terapeutyczng;  prowadzi¢  rehabilitacje¢  przytozkowa 1 aktywizacje
z wykorzystaniem elementow terapii zajeciowej; przekazywaé informacje cztonkom zespotu
terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan
diagnostycznych; ocenia¢ poziom bolu, reakcje¢ pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowac
farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe; postepowac zgodnie
z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; przygotowywac i podawac¢ pacjentom leki roznymi
drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza; wudziela¢ pierwszej pomocy w stanach
bezposredniego zagrozenia zycia; rozpoznawa¢ powiklania po specjalistycznych badaniach
diagnostycznych i zabiegach operacyjnych; doraznie podawa¢ pacjentowi tlen i monitorowaé
jego stan podczas tlenoterapii.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do):kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania
godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i1 jego rodzing;
przestrzegania praw pacjenta; samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynno$ci zawodowe; zasig¢gania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;
Forma prowadzenia zajeé: praktyka zawodowa.

VI. INNE

1. Szkolenie w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy

Cel ksztalcenia: przekazanie podstawowych wiadomosci na temat ogdlnych zasad
postepowania w razie wypadku podczas nauki 1 w sytuacjach zagrozen, okolicznosci
1 przyczyn wypadkow studentow, zasad udzielania pierwszej pomocy w razie wypadku, jak
réwniez wskazanie potencjalnych zagrozen, z jakimi moga zetkna¢ si¢ studenci.

Tresci merytoryczne: regulacje prawne z zakresu bezpieczenstwa 1 higieny pracy.
Obowigzujace ustawy, rozporzadzenia w sprawie bezpieczenstwa 1ihigieny pracy
w uczelniach. Identyfikacja, analiza i ocena zagrozen dla zycia i1 zdrowia na poszczegolnych
kierunkach studidw (czynniki niebezpieczne, szkodliwe i ucigzliwe). Analiza okoliczno$ci
1przyczyn wypadkéw studentdéw: omowienie przyczyn wypadkow. Ogolne zasady
postepowania w razie wypadku podczas nauki i w sytuacjach zagrozen (np. pozaru). Zasady
udzielania pierwszej pomocy w razie wypadku — apteczka pierwszej pomocy. Dostosowanie
tresci szkolen do profilu danego kierunku studiow jest bardzo wazne, gdyz chodzi
o wskazanie potencjalnych zagrozen, z jakimi moga zetkna¢ si¢ studenci.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): wiedz¢ na temat ogdlnych zasad postgpowania w razie wypadku
podczas nauki i w sytuacjach zagrozen, okolicznosci i przyczyn wypadkow studentow, zasad
udzielania pierwszej pomocy w razie wypadku.

Umiejetnosci (potrafi): postepowaé z materiatami niebezpiecznymi 1 szkodliwymi dla
zdrowia, zna zasady bezpieczenstwa zwigzane z praca, posiada umiejetnos¢ postugiwania si¢
srodkami ochrony indywidualnej i $rodkami ratunkowymi, w tym umiej¢tno$¢ udzielania
pierwszej pomocy.
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Kompetencje spoteczne (jest gotow do): zachowuje ostrozno$¢ w postepowaniu z materiatami
niebezpiecznymi i szkodliwymi dla zdrowia, dba o przestrzeganie zasad BHP przez siebie
i swoich kolegow, wykazuje odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo i higiene pracy w swoim
otoczeniu, angazuje si¢ w podejmowanie czynnos$ci ratunkowych.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad.

2. Etykieta

Cel ksztatcenia: zapoznanie z wybranymi zagadnieniami dotyczacymi zasad savoir-vivre’u.
Tresci merytoryczne: podstawowe zagadnienia dotyczace zasad savoir-vivre’u w zyciu
codziennym (zwroty grzeczno§ciowe, powitania, rozmowa przez telefon, podstawowe zasady
etykiety oraz precedencji w miejscach publicznych). Etykieta uniwersytecka (precedencja,
tytutowanie, zasady korespondencji). Etykieta biznesowa (dostosowanie ubioru do
okoliczno$ci, zasady przedstawiania, przygotowanie si¢ do rozmowy kwalifikacyjnej).

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe zasady rzadzace interpersonalnymi relacjami w zyciu
prywatnym oraz w relacjach zawodowych.

Umiejetnosci  (potrafi). stosowa¢ zasady etykiety 1 kurtuazji w zyciu spolecznym
1 zawodowym.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): jest Swiadomy znaczenia zasad etykiety w relacjach
interpersonalnych.

Forma prowadzenia zajeé: wykiad.

3. Ergonomia

Cel ksztalcenia: przyblizenie podstawowych zagadnien zawigzanych z ergonomig rozumiang
w sensie interdyscyplinarnym, uswiadomienie zagrozen i probleméw (takze zdrowotnych)
zwigzanych z niewla$ciwymi rozwigzaniami ergonomicznymi na stanowiskach pracy
zawodowej oraz w zyciu pozazawodowym a takze korzys$ci wynikajacych z prawidlowych
dziatah w tym zakresie.

Tresci merytoryczne: ergonomia — podstawowe pojecia i definicje. Ergonomia jako nauka
interdyscyplinarna. Gtéwne nurty w ergonomii: ergonomia stanowiska pracy (wysitek
fizyczny na stanowisku pracy, wysilek psychiczny na stanowisku pracy, dostosowanie
antropometryczne stanowiska pracy, materialne $rodowisko pracy), ergonomia produktu —
inzynieria ergonomicznej jakosci, ergonomia dla osob starszych 1 niepelnosprawnych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia zwigzane z ergonomig, ze szczegdlnym
uwzglednieniem ergonomii stanowiska pracy.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ (w zakresie podstawowym) warunki w pracy zawodowej oraz
podczas aktywnos$ci pozazawodowej ze wzglgdu na problemy ergonomiczne i zagrozenia
z tym zwigzane.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): wykazuje postawe antropocentryczng w stosunku do
warunkoOw pracy 1 zycia codziennego, reaguje na zagrozenia wynikajace z wadliwych
rozwigzan 1 nieprawidtowosci w zakresie jako$ci ergonomicznej; uwrazliwiony jest na
potrzeby osob niepelnosprawnych (w kontekscie ergonomicznym).

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad.

4. Ochrona wlasnosci intelektualnej

100



Cel ksztalcenia: nauczenie rozumienia prawnych, normatywnych i praktycznych aspektow
patentowania i ochrony réznych rodzajéw utwordéw (wynalazek, patent, wzor przemystowy
1 uzytkowy, know-how). Przedstawienie podstaw, zasad, celéw i1 najwazniejszych regulacji
w zakresie polskiego i1 europejskiego prawa autorskiego.

Tresci merytoryczne: Pojecia 1 okreslenia podstawowe: wilasno$¢ przemystowa, patenty,
wynalazki, ochrona patentowa, wzory: przemystowe, uzytkowe, znaki towarowe, oznaczenia
geograficzne, topografia uktadéw scalonych, prawa ochronne, prawa z rejestracji. Prawo
autorskie 1 ich ochrona. Prawa pokrewne. Wtasno$¢ przemystowa w oparciu o ustawe ,,Prawo
Wiasnosci Przemystowej”. System ochrony wilasnosci przemystowej. Patenty 1 wynalazki
jako przedmioty patentu. Historia patentu 1 podstawy polityki patentowej. Cel ochrony
patentowej. Tre$¢ 1 zakres patentu. Procedura uzyskiwania patentu. Informacja patentowa
w aspekcie miedzynarodowym. Prawo autorskie w Unii Europejskiej. Prawo autorskie
w Internecie. Umowy o przeniesienie praw. Wzory uzytkowe i przemystowe, a system ich
ochrony.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia z zakresu wihasnosci przemystowej jak: dobro
niematerialne, wynalazek, patent, wzor przemystowy i uzytkowy, oznaczenie geograficzne,
topografia uktadow scalonych, know - how.

Umiejetnosci (potrafi): korzysta¢ z zasobow informacji patentowej z poszanowaniem praw
wlasnosci innych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): ochrony wtasnosci intelektualnej przystugujacej
autorom patentdow 1 wzoréow uzytkowych, jest §wiadom zagrozen i1 kar wynikajacych
z przywlaszczenia wlasnos$ci intelektualnej przez osoby inne niz tworca badz autor.

Forma prowadzenia zajeé: wykiad.
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Zatacznik 3 do Uchwaly Nr 640 Senatu UWM
w Olsztynie z dnia 31 stycznia 2020 roku

PLAN STUDIOW
KIERUNKU PIELEGNIARSTWO

Obowiazuje od cyklu: 2020 Z

Profil ksztalcenia: praktyczny

Forma studiéw: stacjonarne

Poziom studidéw: pierwszego stopnia - licencjackie

Liczba semestrow: 6

Dziedzina nauki / dyscyplina naukowa: dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu/ dyscypliny naukowe: nauki medyczne oraz nauki o zdrowiu

Rok studiow: I, semestr: 1

n o Liczba godzin realizowanych z bezposrednim
6 g = ER- udzialem nauczyciela akademickiego <
U; 2 é § .g . g lub innej osoby prowadzacej zajecia - é
2 0 Qs .2 S & e~ S
8 = o= = > Q =
Lp. Nazwa przedmiotu/grupy zajeé¢ Qg’ < 2 g* g @ g s ‘§ Q o g g I~
A a <5 g o&52| =3 2 = < N g -
< 5.2 £ EE=IG N > = N < Q
2 SIS g ES=| gZ 2 2 g =
B S K & ° gogc g 5 < &
— N S 5 g
© 3
Grupa tresci
1I- PODSTAWOWYCH
OBSZAR A: NAUKI PODSTAWOWE
1 | Anatomia 1 4 0 E 0 100 20 50 30 4 0 0
2 | Biofizyka 1 0,5 0 ZAL-O 0 15 10 0 5 2 0 0
3 | Genetyka 1 2 0 ZAL-O 0 45 5 35 5 2 0 0
OBSZAR B: NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE W TYM JEZYK ANGIELSKI
4 |Jezyk angielski 1/4 1 1 0 ZAL-O 0 30 0 30 0 2 0 0
5 | Pedagogika 1 2 0 ZAL-O 0 60 30 15 15 2 0 0
6 | Psychologia 1 2 0 ZAL-O 0 60 20 15 25 2 0 0
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7 | Socjologia 1 2 0 ZAL-O 0 51 20 15 16 2 0 0
8 | Zdrowie Publiczne 1 2,5 0 E 0 95 30 30 35 4 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 16 X X 456 135 190 131 20 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) X X 456 135 190 131 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) X X 0 0 0 0 0 0 0
111 - KIERUNKOWYCH
OBSZAR C: NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
1 | Etyka zawodu pielggniarki 1 2 0 E 0 60 10 20 30 4 0 0
2 | Podstawy Pielegniarstwa 1/2 1 5,5 1,5 ZAL-O 0 140 20 110 10 2 0 0
3 | Promocja Zdrowia 1 2 1 ZAL-O 0 50 10 35 5 2 0 0
Zajecia fakultatywne:
— jezyk migowy
— wspolpraca w  zespotach  opieki
4 zdrowotnej 1 1 0 ZAL-O f 30 0 30 0 2 0 0
5 |Zakazenia Szpitalne 1 1 0 ZAL-O 0 30 10 10 10 2 0 0
6 | System informacji w ochronie zdrowia 1 1 0 ZAL-O 0 30 10 0 20 2 0 0
OBSZAR D: NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
7 | Podstawy Ratownictwa Medycznego 1/2 | 1 1 0 ZAL-O 0 25 10 10 5 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 12,5 2,5 X X 365 70 215 80 16 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 365 70 215 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 1 0 X X 30 0 30 0 0 0 0
VI - INNE
1 | Etykieta 1 0,5 0 ZAL 0 4 4 0 0 0 0 0
Szkolenie w zakresie bezpieczenstwa
2 |1 higieny pracy 1 0,5 0 ZAL 0 4 4 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 1 0 X X 9 9 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 X X 9 9 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w semestrze 1 30,5 2,5 X X 829 213 405 211 36 0 0
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Rok studiow: 1, semestr: 2

n o Liczba godzin realizowanych z bezposrednim
6 g = ER udziatem nauczyciela akademickiego ;
. U; Z é § .g -z lub innej osoby prowadzacej zaje¢cia B g
. iy 21 € | 2% CEN S-S = S S
Lp. Nazwa przedmiotu/grupy zajeé g “g 2 g* g NS E 5 2 o g % I~
3 2 | €3 g ame| &5 3 = 2 o & 2
< S = 25 & N2 = N < = Q
2 SIS 8 S5¥| 25 %, g 2 g £
3 g 7 s | 7 2 g
2 2
Grupa tresci
I- WYMAGANIA OGOLNE
1 | Wychowanie fizyczne I [ 2 0 0 ZAL-O 0 30 0 30 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 0 0 X X 30 0 30 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 30 0 30 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
I1 - PODSTAWOWYCH
OBSZAR A: NAUKI PODSTAWOWE
1 | Biochemia 2 1 0 ZAL-O 0 30 20 5 5 2 0 0
2 | Fizjologia 2 4 0 E 0 95 20 55 20 4 0 0
3 | Mikrobiologia i parazytologia 2 2 0 ZAL-O 0 50 10 25 15 2 0 0
4 | Patologia 2 2 0 ZAL-O 0 65 15 25 25 2 0 0
5 | Radiologia 2 1 0 ZAL-O 0 25 20 0 5 2 0 0
OBSZAR B: NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE W TYM JEZYK ANGIELSKI
6 |Jezyk angielski 2/4 [ 2 1 0 ZAL-O 0 30 0 30 0 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 11 0 X X 295 85 140 70 14 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 X X 295 85 140 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
111 - KIERUNKOWYCH
OBSZAR C: NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
1 [ Badanie fizykalne 2 2 0 ZAL-O 0 60 10 35 15 2 0 0
2 | Dietetyka 2 2 0 ZAL-O 0 50 10 10 30 2 0 0
3 | Podstawowa opieka zdrowotna 1/2 2 3 2 ZAL-O 0 90 15 70 5 2 0 0
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4 | Podstawy pielegniarstwa 2/2 2 4,5 1,5 E 0 160 20 110 30 4 0 0
5 | Organizacja pracy pielegniarskiej 2 1 0 ZAL-O 0 30 10 10 10 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 12,5 X X X 390 65 235 90 12 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 3,5 X X 390 65 235 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
V-PRAKTYKA
OBSZAR F: PRAKTYKI ZAWODOWE
1 | Podstawowa opieka zdrowotna 1/3 2 1,5 0 ZAL-O 0 40 0 0 0 2 40 0
2 | Podstawy pielggniarstwa 2 4 0 ZAL-O 0 120 0 0 0 2 120 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdlem) 5,5 0 X X 160 0 0 0 4 160 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 160 0 0 0 0 160 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w semestrze 2 29 3,5 X X 875 150 405 160 30 160 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. na 1 roku studiow 59,5 6 X X 1704 363 810 371 66 160 0
Rok studiow: 2, semestr: 3
n o Liczba godzin realizowanych z bezposrednim
= .. . . L.
&) ] o - udziatem nauczyciela akademickiego S
m wn © b= S = > lub i . b d .S 2
= 5 2 2 ub innej osoby prowadzacej zajecia S
> z S N Ezz g g
3 ks o g & Ta2| = ) = =
Lp. Nazwa przedmiotu/grupy zajeé g o > N SEE 5 2 < S = s
Al 2| 23| & |s3E| si| oz | Bl 2| .| B
< 5.2 g ERt=ar N2 = N ] S
o A 5] & © g~ 3 ) £ s
3 3 = | a° | 35| ¥ & 4 - 5
;5 N O > O g
SRS)
° 3
Grupa tresci
I- WYMAGANIA OGOLNE
1 | Wychowanie fizyczne II [ 3 0 0 ZAL-O 0 30 0 30 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 0 0 X X 30 0 30 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 30 0 30 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty X X
fakultatywne) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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II - PODSTAWOWYCH

OBSZAR A: NAUKI PODSTAWOWE

1 | Farmakologia [ 3 [ 35 | o | E [ o 75 20 45 10 4 0 0
OBSZAR B: NAUKI SPOLECZNE 1 HUMANISTYCZNE W TYM JEZYK ANGIELSKI

2 |Jezyk angielski 3/4 | 3 1 0 ZAL-O 0 30 0 30 0 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 4,5 0 X X 105 20 75 10 6 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 105 20 75 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
111 - KIERUNKOWYCH
OBSZAR C: NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ

1 | Podstawowa opieka zdrowotna 2/2 [ 3 [ 3 | 2 | zaLo [ o 90 10 70 10 2 0 0
OBSZAR D: NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ

Choroby wewnetrzne i pielggniarstwo

2 |internistyczne 3 8 4 E 0 220 40 150 30 4 0 0

3 | Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne 3 10 6 E 0 260 40 190 30 4 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 21 0 X X 570 90 410 70 10 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 12 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 X X 20 0 20 0 0 0 0
V-PRAKTYKA
OBSZAR F: PRAKTYKI ZAWODOWE

1 | Podstawowa opieka zdrowotna 2/3 [ 3 3 0 ZAL-O 0 80 0 0 0 2 80 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 3 0 X X 80 0 0 0 2 80 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajgcia praktyczne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
VI-INNE

1 | Ergonomia 3 0,25 0 ZAL 0 2 2 0 0 0 0 0

2 | Ochrona wiasnosci intelektualnej 3 0,25 0 ZAL 0 2 2 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdlem) 0,5 0 X X 4 4 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 4 4 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w semestrze 3 29 12 X X 789 114 515 80 18 80 0
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Rok studiow: 2, semestr: 4

Liczba godzin realizowanych z bezposrednim

wn
S % = B udzi'filem. nauczyciela akader.niclfiego 3
M 2> 5] 237 lub innej osoby prowadzacej zajgcia )
sl 5 | 9% s | £z £ :
- = = = Q ]
Lp. Nazwa przedmiotu/grupy zaje¢ = = > 5 N S g E 8 2 o g % L~
3 2 | €3 g 2 S| F 3 = 2 . & 2
< 5.2 2= N & £ g g S
S ~ g o =9% g = % ) 5 g £
S < - 2 83 g = < - &
= ) 53 © g
© 3
Grupa tresci
11 - PODSTAWOWYCH
OBSZAR B: NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE W TYM JEZYK ANGIELSKI
1 [Jezyk angielski 4/4 | 4 2 0 E 0 30 0 30 0 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 2 0 X X 30 0 30 0 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 30 0 30 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
111 - KIERUNKOWYCH
OBSZAR D: NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
1 | Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne 4 8 4 E 0 220 40 150 30 4 0 0
Polo.zn'lctwo,' gmekolqgla i pielegniarstwo 4 3 ZAL-O o 155 25 100 30 4 0 0
2 | potozniczo-ginekologiczne 5
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 13 X X 375 65 250 60 8 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 7 X X 375 65 250 0 0 0 0
Liczba punktéow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
V - PRAKTYKA
OBSZAR F: PRAKTYKI ZAWODOWE
1 |Podstawowa opieka zdrowotna 3/3 4 1,5 0 ZAL-O 0 40 0 0 0 2 40 0
Choroby wewnetrzne i pielggniarstwo o
2 |internistyczne 4 6 0 ZAL-O 160 0 0 0 2 160 0
Polo.zn'lctwo,'gmekolqgla i pielegniarstwo 4 ) 0 ZAL-O o 40 0 0 0 ) 40
3 | potozniczo-ginekologiczne
4 | Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne 4 6 0 ZAL-O 0 160 0 0 0 2 160 0
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Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 15,5 0 X X 400 0 0 0 8 400 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 X X 400 0 0 0 0 400 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz.dyd. w semestrze 4 30,5 7 X X 805 65 280 60 18 400 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. na 2 roku studiéw 59,5 19 X X 1594 179 795 140 36 480 0
Rok studiow: 3, semestr: 5
A ° Liczba godzin realizowanych z bezpo$rednim
S § = £ udzialem nauczyciela akademickiego §
M 2 2z g 2o lub innej osoby prowadzacej zaje¢cia )
B g Q% 3 £Ez 5 2 g
Lp. Nazwa przedmiotu/grupy zaje¢ = X > E S g s 82 < £ % =
s & | €8] & |253Z| §2| 2| 5§ | % . g 3
2 £F 5 g5<€| g% = 8 5 g S
£ | = |F° | 28] F| 2| % =
— %0 LS §
Grupa tresci
I1 - PODSTAWOWYCH
OBSZAR B: NAUKI SPOLECZNE 1 HUMANISTYCZNE W TYM JEZYK ANGIELSKI
1 |Prawo medyczne 1/2 | 5 1 0 ZAL-O 0 15 15 0 0 2 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 1 0 X X 15 15 0 0 2 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
111 - KIERUNKOWYCH
OBSZAR D: NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
1 [ Badania naukowe w pielegniarstwie 5 1 0 ZAL-O 0 60 10 20 30 2 0 0
2 | Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne 5 5 3 E 0 155 25 100 30 4 0 0
Neurologia i pielggniarstwo E 0
3 | neurologiczne 5 5 3 155 25 100 30 4 0 0
4 | Opieka paliatywna 5 3 2 ZAL-O 0 75 10 50 15 2 0 0
Przygotowanie pracy dyplomowej
i przygotowanie do egzaminu | 4 ) 0 ZAL-O o 5 0 5 0 ) 0 0
dyplomowego 1 (cz. teoretyczna i cz.
5 | praktyczna)
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Pielegniarstwo w opiece o
6 | dlugoterminowe;j 5 3 2 ZAL-O 70 10 60 0 2 0 0
7 | Podstawy rehabilitacji 5 1 0 ZAL-O 0 20 10 10 0 2 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 20 0 X X 540 90 345 105 18 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 10 X X 540 90 345 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
V - PRAKTYKA
OBSZAR F: PRAKTYKI ZAWODOWE
1 | Opieka paliatywna 5 2 0 ZAL-O 0 40 0 0 0 2 40 0
2 | Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne 5 6 0 ZAL-O 0 160 0 0 0 2 160 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 8 0 X X 200 0 0 0 4 200 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 200 0 0 0 0 200 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. w semestrze 5 29 10 X X 755 105 345 105 24 200 0
Rok studiow: 3, semestr: 6
A o Liczba godzin realizowanych z bezposrednim
6 g = E e udzialem nauczyciela akademickiego ;
mQ @3, g 2= = lub innej osoby prowadzacej zajecia 3
s & | 9% 3 | EE25[ 2 2 B £
Lp. Nazwa przedmiotu/grupy zajeé¢ Qg’ % L; §* 7[3 S § g § Qﬁ) - 8 § 5 E
| 2| F5| 2 |zZ| SEl B : | g | ¢ B
< 5.2 £ 2= g X = S o £ 3]
2 | &% s S5F| 5E A = % - ,
9 < 75 O >N O g
3 N S 5
Grupa tresci
11 - PODSTAWOWYCH
OBSZAR B: NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE W TYM JEZYK ANGIELSKI
1 | Prawo medyczne 2/2 | 6 1 0 ZAL-O 0 25 0 10 15 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 1 0 X X 25 0 10 15 2 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zaj¢cia praktyczne) 0 X X 25 0 0 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0

11T - KIERUNKOWYCH
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OBSZAR C: NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ

Przedmiot do wyboru:
1. Nursing diagnosis in practice 6

2

0

1 | 2. Historia pielegniarstwa ZAL-O f 10 0 10 0 2 0 0
OBSZAR D: NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
Anestezjologia i pielggniarstwo
2 W zagrozeniu zycia 6 5 3 E 0 155 20 115 20 4 0 0
Psychiatria i pielggniarstwo
3 psychiatryczne 6 5 3 ZAL-O 0 140 15 105 20 2 0 0
4 | Podstawy ratownictwa medycznego 2/2 6 1 0 ZAL-O 0 30 10 20 0 2 0 0
5 | Seminarium dyplomowe 6 1 0 ZAL-O 0 30 0 10 20 2 0 0
Przygotowanie pracy dyplomowej i
6 przygotowanie do egzaminu | 3 0 o 5 0 5 0 ) 0 0
dyplomowego 2 (cz. teoretyczna i cz.
praktyczna) ZAL-O
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 17 0 X X 370 45 265 60 14 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 6 X X 370 45 265 0 0 0 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 10 0 10 0 0 0 0
V - PRAKTYKA
OBSZAR F: PRAKTYKI ZAWODOWE
Anestezjologia i pielggniarstwo
1 | w zagrozeniu zycia 3 ZAL-O 0 80 80
2 | Geriatria i pielggniarstwo geriatryczne 3 ZAL-O 0 80 80
Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne 3 ZAL-O 0 80 80
Psychiatria i pielggniarstwo o
4 | psychiatryczne 6 3 0 ZAL-O 80 0 0 0 2 80 0
Pielegniarstwo w opiece o
5 | dlugoterminowe;j 6 2 0 ZAL-O 40 0 0 0 0 40 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 14 0 X X 360 0 0 0 8 360 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 X X 360 0 0 0 0 360 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty
fakultatywne) 0 0 X X 0 0 0 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. w semestrze 6 32 6 X X 755 45 275 75 24 360 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. na 3 roku studiow 61 16 X X 1510 150 620 180 48 560 0
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Tabela podsumowujaca plan

Liczba godzin realizowanych z bezposSrednim

7)) )
S IS udzialem nauczyciela akademickiego lub «
25 w 3 innej osoby prowadzacej zajecia E
= =
B 03 ] 2 g
e (S I £ o g > =
Lp. Nazwa przedmiotu/grupy zajeé 2 Z 3 § § - .E g % &
2 <% E3| ¥ | g | £ | ° :
2 g ST © E =
= N & s
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. w planie studiow 180 87,00 3608 692 2225 691 150 1200 0
Grupa tresci
1- WYMAGANIA OGOLNE
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 0 0 60 0 60 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne) 0 0 60 0 60 0 0 0 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
I1 - PODSTAWOWYCH
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdltem) 35,5 926 255 445 226 46
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajgcia praktyczne) 0 0 255 445 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 0 0 0
111 - KIERUNKOWYCH
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogotem) 97 41,00 2610 425 1720 465 78
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajgcia praktyczne) 0 41,00 2610 425 1720 0 26
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 1 0 0 0 40 0 0
IV - ZWIAZANYCH Z ZAKRESEM KSZTALCENIA
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdltem)
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne)
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne)
V - PRAKTYKA
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (ogdtem) 46 46 0 0 0 26 1200 0
Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zaj¢cia praktyczne) 0 46 0 0 0 0 0 1200 0
Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
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VI - INNE

Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (ogdtem)

12

Liczba punktow ECTS/godz. dyd. (zajecia praktyczne)

12

12

Liczba punktéw ECTS/godz. dyd. (przedmioty fakultatywne)

Punkty ECTS sumaryczne wskazniki iloSciowe,
w tym zajecia:

Punkty ECTS

Liczba

%

Ogotem -

plan studiow

180

100

wymagajace  bezposredniego udzialu nauczyciela
akademickiego lub innych os6b prowadzacych zajecia

135,08

75,04

z zakresu nauk podstawowych

20

11,11

o charakterze praktycznym (laboratoryjne, projektowe,
warsztatowe)

87,00

48,33

ogolnouczelniane lub realizowane na innym kierunku

1,5

0,84

zajecia do wyboru

3

1,66

wymiar praktyk

46,00

25,56

zajecia z wychowania fizycznego

zajecia z jezyka obcego

5,00

2,78

Ol |[I|N|n|>

przedmioty z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk
spotecznych

15,5

8,61

zajecia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne (dotyczy
profilu praktycznego)

127,83

71,02

11

zajecia zwigzane z prowadzong w uczelni dziatalno$cia
naukowg w dyscyplinie/ach, do ktorych
przyporzadkowano kierunek studiow (dotyczy profilu
ogolnoakademickiego)

1|

Procentowy udzial pkt ECTS dla kazdej z dyscyplin
naukowych w lacznej liczbie punktéw ECTS

%

nauki medyczne

35%

nauki o zdrowiu

65%

Ogolem:

100%
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