Nazwa przedmiotu Dydaktyka medyczna

Kategoria przedmiotu A. Nauki spoteczne i humanistyczne

Kod przedmiotu A01
Forma zaliczenia zaliczenie z ocena
Liczba punktow ECTS 4,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad

¢wiczenia

I 30

15

II CELE PRZEDMIOTU:
Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze z zakresu dydaktyki medycznej, dziatalnosci dydaktycznej
oraz metod nauczania i srodkoéw dydaktycznych stosowanych w ksztatceniu przeddyplomowym

1 podyplomowym.

Cel 2. Przygotowanie studentow w zakresie dobierania odpowiednich $rodkéw i metod nauczania
w dziatalno$ci dydaktyczne;.

Cel 3. Doskonalenie umiejetnosci samodzielnej weryfikacji osiggnietych efektow uczenia sie¢
1 organizacji procesu ksztalcenia zawodowego.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu pedagogiki na poziomie licencjackim dla kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY uczenia sie:

dydaktycznej;

dobrania Srodkow

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé dydaktycznych
efektu efektu uczenia modulowych efektow
uczenia sie sie ksztalcenia
WIEDZA - student zna i rozumie:

podstawowe pojecia

Aw23, | AVLWOL o akresu dydaktyki
medycznej;
zasady przygotowania

A W24, A01 W02 | do dziatalnosci test jednokrotnego
dydaktycznej; wyboru
metody nauczania przeprowadzony wyktad
i srodki dydaktyczne po zakonczeniu

A0l _WO03 | stosowane w realizacji przedmiotu;

A W25S. ksztalceniu
przeddyplomowym
i podyplomowym.

UMIEJETNOSCI - student potrafi:
dobiera¢ odpowiednie | - aktywnos¢ ¢wiczenia
A0] U01 srodki i metody i zaangazowanie
- nauczania w na ¢wiczeniach;
A.UIS. dziatalnosci - ocena poprawnosci




i wskazywania priorytetow w realizacji
okreslonych zadan

A.U16. dokonywac¢ weryfikacji | i metod nauczania
osiggnigtych efektow w kontekscie
uczenia si¢ diagnozy i rodzaju
i organizacji procesu prowadzonych zajec;
A01 _UO02 | ksztalcenia - test jednokrotnego ¢wiczenia
zawodowego. wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
Dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
1.3.1. wspoOtpracownikow z poszanowaniem
roéznic §wiatopogladowych
i kulturowych
Formutowania opinii dotyczacych
réznych aspektow dziatalnos$ci
1.3.2. zawodowej i zasiggania porad
ekspertow w przypadku trudnos$ci obserwacja 360°, wyklad, ¢wiczenia
z samodzielnym rozwigzaniem samoocena
problemu
Okazywania dbatos$ci o prestiz
1.3.3. zwigzany z wykonywaniem zawodu
pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa
Rozwiazywania ztozonych probleméw
etycznych zwigzanych z
1.3.4. wykonywaniem zawodu pielegniarki

V. TRESCI PROGRAMOWE:

. a 2 Liczba
L.p. Opis szczegétowy blokow godzin
WYKLAD
A01 W01 | Dydaktyka jako nauka. Podstawowe terminy zwigzane z dydaktyka ogolna. 2
Proces ksztalcenia: cele ksztalcenia — pojecie, rodzaje, taksonomia;
A01 W02 . . . 5
- metody nauczania i $rodki ksztalcenia.
A01 W03 | Skfadniki procesu ksztatcenia. 3
System ksztalcenia zawodowego pielegniarek w Polsce. Problematyka
A01 W04 . . . . . 5
- doskonalenia zawodowego w pielegniarstwie. Proces samoksztalcenia.
Projektowanie dydaktyczne — tworzenie programéw w ksztalceniu
A01_WO05 . 5
- przeddyplomowym i podyplomowym.
A01 W06 | Funkcje zawodowe a pielegniarka jako nauczyciel. 2
Sprawdzanie i ocenianie efektow ksztalcenia. Metody 1 narzedzia
A01_WO07 . . 5
- stosowane w ewaluacji procesu ksztalcenia.
A01 W08 | Nowoczesne metody i formy ksztalcenia pielegniarek. 3
CWICZENIA
A01 Cw 01 | Formulowanie diagnozy i celow ksztalcenia do zaje¢ teoretycznych | 1




i praktycznych, taksonomia celéw ksztalcenia.

A01 Cw 02

Projektowanie zaje¢ w ksztalceniu medycznym. Doboér metod i $rodkow
dydaktycznych w zaleznosci od rodzaju planowanych zaje¢.

’ Projektowanie  zaje¢  dydaktycznych pos$wigconych ksztattowaniu
A01 Cw 03 | umiejetnosci praktycznych metoda pokazu i ¢wiczen utrwalajacych. Proba 10
zastosowania algorytmoéw w ksztatceniu zawodowym (projekty studentéw).

A0l Cw 04 | Projektowanie i analiza metod i narzedzi kontroli i oceny osiagnie¢.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

dyskusja dydaktyczna;
pokaz;

praca w zespotach;
metoda projektow;
prezentacje.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

Forma aktywnoSci

Srednia liczba godzin

zrealizowanie aktywnosci

na

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 45
Konsultacje przedmiotowe -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

akademickiego, w tym:

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta (praca wlasna), pod kierunkiem nauczyciela

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury 20
Opracowanie wynikow 15
Przygotowanie projektu, prezentacji, dyskusji 20
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 105
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 4,5

VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady:

e obecno$¢ na zajeciach (ewentualna nieobecnos¢ zréwnowazona w sposob indywidualnie

ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia)
o aktywna postawa na zajeciach
1.2 Cwiczenia
e obecnos$¢ na ¢wiczeniach 100%;
e aktywna postawa na zajeciach;

e przygotowanie prezentacji/opracowania/pracy (zadanie praktyczne) na zadany przez

prowadzacego temat.
1.3 Zaliczenie przedmiotu na oceng
e uzyskanie zaliczenia z wykladow i ¢wiczen;

e test zaliczeniowy sktadajacy sie z co najmniej 30 pytan jednokrotnego wyboru — min. 60%

pozytywnych odpowiedzi na ocen¢ dostateczna.

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny
plus

dostateczny

niedostateczny




100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60 %

poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi

IX WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Herda-Ptonka K., Krzemien G.: Dydaktyka szkoty wyzszej o profilu medycznym. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2016.

Kupisiewicz Cz.: Dydaktyka, Podrecznik akademicki. Wydawnictwo Impuls Krakow, 2012,
Okon W.: Wprowadzenie do dydaktyki ogolnej, Wydawnictwo Akademickie Zak, Warszawa
2003.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Bednarek J., Lubina E.: Ksztalcenie na odlegtos¢. Podstawy dydaktyki. Wydawnictwo Naukowe
PWN, Warszawa 2008.

Ciechaniewicz W.: Pedagogika. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2008.

Dirksen J.: Projektowanie metod dydaktycznych. Efektywne strategie edukacyjne, Wyd. 1l,
Wydawnictwo Helion, Warszawa 2017.

Hurlo L., Klus-Stasinska., Lojko M.: Paradygmaty wspotczesnej dydaktyki. Wydawnictwo
Impuls, Krakow 2009.

Ledzinska M., Czerniawska E.: Psychologia nauczania. Ujecie poznawcze. Wydawnictwo
Naukowe PWN, Warszawa 2011.

Myszkowska-Litwa M.: Pedagogika ogolna a teoria i praktyka dydaktyczna. Wydawnictwo
Uniwersytetu Jagiellonskego, Krakow 2011.

Schrade U. (red.): Dydaktyka szkoly wyziszej. Wybrane problemy. Oficyna Wydawnicza
Politechniki Warszawskiej, Warszawa 2010.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1.

KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. o zdr. Wiestaw Zielonka

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:

dr n.o zdr. Wiestaw Zielonka

mgr piel. Grazyna Zbieg




Nazwa przedmiotu

Zarzadzanie w pielegniarstwie

Kategoria przedmiotu A. Nauki spoteczne i humanistyczne
Kod przedmiotu A02
Forma zaliczenia egzamin
Liczba punktow ECTS 4,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia | seminarium
I 30 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studenta w wiedze z zakresu poziomow uprawnien do udzielania $wiadczen
zdrowotnych przez pielegniarke zaleznie od poziomow kwalifikacji pielegniarskich.

Cel 2. Wyposazenie studenta w wiedze z zakresu uwarunkowan rozwoju jakosci ustug zdrowotnych.

Cel 3. Wyksztalcenie umiejetnosci okreslania zapotrzebowania pacjentow na opieke pielegniarskg

oraz opracowywania zatozen pielggniarskiej polityki kadrowe;.

III WYMAGANIA WSTEPNE:
Brak wymagan wstepnych.
IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA-STUDENT:
Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiggniecia zalozonych zajec
efektu efektu efektow uczenia si¢ dydaktycznych
uczenia sie uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
poziomy uprawnien
do udzielania §wiadczen
zdrowotnych
A.W10. AOD W 1 | Przez pie.le;g'niarke;
- = w odniesieniu
do pozioméw
kwalifikacji
pielegniarskich;
metody zarzadzania
AWI1I. A02 W 2 | w systemie ochrony test egzaminacyjny
zdrowia; z pytaniami
zasady funkcjonowania | zamknigtymi
AWI2. A02_W 3 | organizacji i budowania
struktur;
pojecie kultury
organizacyjnej
Awiz, | AW A nnikéw ja wyklad
determinujgcych;
mechanizmy
A.W14, A02 W 5 | podejmowania decyzji

w zarzadzaniu;




AWIS.

A02 W 6

style zarzadzania
1 znaczenie
przywodztwa

W rozZwoju
pielegniarstwa;

A WI16.

A02 W 7

zasady $wiadczenia
ustug pielegniarskich
i sposob ich
finansowania;

A WI17.

A02 W 8

specyfika funkcji
kierowniczych, w tym
istote delegowania
zadan;

AWIS.

A02 W 9

metody diagnozy
organizacyjnej,
koncepcje i teorie
zarzadzania zmiang
oraz zasady zarzadzania
strategicznego;

A WI9.

A02 W _10

problematyke
zarzadzania zasobami
ludzkimi;

A.W20.

A02 W 11

uwarunkowania
rozwoju zawodowego
pielegniarek;

A W21.

A02 W _12

naukowe podstawy
ergonomii w
srodowisku pracy;

A W22,

A02 W 13

modele i strategie
zarzadzania jakoscia.

UMIEJETNOSCI — student potrafi:

A.U6.

A02 U 1

analizowa¢ strukture
zadan zawodowych
pielegniarek w
kontekscie posiadanych
kwalifikacji;

A.U7T.

A02 U 2

stosowa¢ metody
analizy strategicznej
niezbedne dla
funkcjonowania
podmiotow
wykonujacych
dziatalno$¢ leczniczg;

A.US.

A02 U 3

Organizowac i
nadzorowa¢ pracg
zespolow
pielegniarskich

A.U9.

stosowac rézne metody
podejmowania decyzji
zawodowych i
zarzadczych

aktywnos$¢

na zajeciach;
zaangazowanie

W prace zespotowa;
przygotowanie

€O najmniej na ocene
dostateczng
prezentacji/analizy
przypadku/planu
dzialania,

¢wiczenia




planowac zasoby
ludzkie, wykorzystujac
rézne metody,

test egzaminacyjny
z pytaniami
zamknigtymi

A.U10 A02 U 4 | organizowac rekrutacje
pracownikow i
realizowac proces
adaptacji zawodowej;
opracowywac plan
rozwoju zawodowego

A.U11 A02 U 5 | wlasnego i podlegtego
personelu
pielegniarskiego;
przygotowywac opisy
stanowisk pracy
dla pielggniarek

A.UI2 A02 U 6 | oraz zakresy
obowigzkow, uprawnien
i kompetencji;
opracowywac
harmonogramy pracy

A.U13 A2 U 7 personelu w oparciu

- = 0 oceng
zapotrzebowania
na opieke pielegniarska.
nadzorowac¢ jakos¢
opieki pielggniarskiej w
A.Ul4 podmiotach
A02 U g | Wykonujacych
- = dziatalnos¢ lecznicza, w
tym przygotowac ten
podmiot do zewngtrznej
oceny jakos$ci
KOMPETENCJE SPOLECZNE — student jest gotow do:
dokonywania krytycznej oceny dziatan
1.3.1. wlasnych i dziatan wspotpracownikoéw
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych i kulturowych;
formutowania opinii dotyczacych
1.3.2. roznych aspektéw dziatalnosci
zawodowej 1 zasiggania porad
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwiagzaniem wyktad,
problemu; obserwacja 360°, ¢wiczenia
okazywania dbatos$ci o prestiz zwigzany | samoocena
1.3.3. z wykonywaniem zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa;
rozwiazywania ztozonych problemow
etycznych zwigzanych
1.3.4. z wykonywaniem zawodu pielegniarki

1 wskazywania priorytetow w realizacji
okreslonych zadan;




V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegotowy blokow g(l)fizzl:s
WYKLAD
Zasady funkcjonowania organizacji: misja, strategia i budowanie struktur.
A2 W 1 . . = o . 2
- = Kultura organizacyjna — pojecie, czynniki determinujace.
Zarzadzanie i jego funkcje: planowanie, organizowanie, motywowanie,
A2 W 2 | kontrolowanie. Mechanizmy podejmowania decyzji w zarzgdzaniu. Metody 5
zarzadzania w systemie ochrony zdrowia.
Funkcje kierownicze — specyfika, delegowania zadan oraz zarzadzanie
A2 W 3 . - 3
- = zasobami ludzkimi.
Metody diagnozy organizacyjnej, koncepcja i teorie zarzadzania zmiang
A2 W 4 ; . 5
- = oraz zasady zarzadzania strategicznego.
Poziomy uprawnien do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke
A2 W 5 | a poziomy kwalifikacji pielegniarskich. Zasady $wiadczenia ustug 5
pielegniarskich i sposéb ich finansowania.
Style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w rozwoju pielegniarstwa.
A2Z_W_6 | Uwarunkowania rozwoju zawodowego pielggniarek. S
A2 W 7 | Podstawy ergonomii w srodowisku pracy. 3
A2 W 8 | Modele i strategie zarzadzania jakoS$cia. 2
CWICZENIA
Analizowanie struktury zadan zawodowych pielegniarek w kontekscie
A2 C 1 . . . 3
- = posiadanych kwalifikacji.
Opracowanie opisow stanowisk pracy dla pielegniarek oraz zakresy
obowiagzkoéw, uprawnien i kompetencji.
A2 C 2 | Pomiar obcigzenia pracg na stanowiskach pielggniarskich. Metody pomiaru 3
stopnia obcigzenia praca fizyczng. Ocena wysitku dynamicznego
i statycznego. Obcigzenie psychiczne na pielggniarskich stanowiskach pracy.
Opracowanie harmonograméw pracy personelu w oparciu o oceng
A2 C 3 zapotrzebowania na _c?piekq -pielqgniarskq. . _ _ _ 3
- = Metody klasyfikacji pacjentow w planowaniu obsad pielegniarskich
na oddziatach o r6znym profilu.
Planowanie zasobow ludzkich, z wykorzystaniem roéznych metod,
organizowania rekrutacji pracownikéw i realizowania procesu adaptacji
A2 C 4 | zawodowe;j. 2
Standardy w zarzadzaniu opieka pielegniarska. Certyfikacja i akredytacja w
podmiotach leczniczych.
A2 C 5 Opracowanie planu rozwoju zawodowego wilasnego i podleglego personelu )
- = pielegniarskiego.
Stosowanie metod analizy strategicznej niezbgdne dla funkcjonowania
A2 C 6 o . . . . 2
- = podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

pokaz;

wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;
metoda projektow;




e prezentacje.

VIII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnoSci

Srednia liczba godzin

na

zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 45
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 20
literatury

Opracowanie wynikow 20
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 20
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 110
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 4,5

IX METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyklady

e obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie

ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia).

1.2. Cwiczenia

100% obecno$¢ na zajeciach,
aktywno$¢ na zajeciach;
aktywny udziatl w dyskus;ji;

dziatania

1.3. Egzamin:
Test egzaminacyjny z pytaniami zamknigtymi

przygotowanie na co najmniej na ocen¢ dostateczng prezentacji/analizy przypadku/planu

o zakwalifikowanie do egzaminu z przedmiotu po pozytywnym zaliczeniu przedmiotu;
e uzyskanie co najmniej 60% punktow w tescie egzaminacyjnym koncowym.

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:
o Ksykiewicz D. A. (red.): Zarzgdzanie w pielegniarstwie: podrecznik dla studentow studiow
magisterskich wydziatow pielegniarstwa oraz wydziatow nauk o zdrowiu. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2015.

e Dobska M. Zarzqdzanie podmiotem leczniczym, Wydawnictwo Lekarskie PZWL , Warszawa

2018.

e Kautsch M., Whitfield M., Klich J.: Zarzqdzanie w opiece zdrowotnej. Wydawnictwo

Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow 2001.

o Kwiatkowska A., Krajewska-Kutak E.,

Panek Komunikowanie

pielegniarstwie. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2019.

interpersonalne w




2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

e Busse R., Geissler A., Quentin W., Wiley M. Jednorodne grupy pacjentow w Europie. NFZ,
Warszawa 2013.

e Suchecka J.: Ekonomia zdrowia i opieki zdrowotnej. Oficyna a Wolters Kluwer Business,
Warszawa 2010.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. med. Irena Smotka

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. med. Irena Smoétka
mgr piel. Krystyna Przybyta



Nazwa przedmiotu Wielokulturowos¢ w opiece nad pacjentem

Kategoria przedmiotu A. Nauki spoteczne i humanistyczne
Kod przedmiotu A03
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 3,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia | seminarium
| 20 9 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze z zakresu pielegniarstwa wielokulturowego w oparciu o
Europejska Konwencje o Ochronie Praw Cztowieka i Podstawowych Wolno$ci oraz teori¢
Madeleine Leininger.

Cel 2. Przygotowanie studentow w zakresie rozpoznawania kulturowych uwarunkowan zywieniowych
i transfuzjologicznych.

Cel 3. Doskonalenie umiejetnosci w aspekcie wykorzystywania w pracy zroznicowania w zakresie
opieki zdrowotnej i komunikacji interpersonalnej wynikajacej z uwarunkowan kulturowych,
etnicznych, religijnych i spotecznych.

III WYMAGANIA WSTEPNE:
Podstawowa wiedza z zakresu podstaw pielegniarstwa, psychologii, socjologii oraz opieki
pielegniarskiej na poziomie licencjackim na kierunku pielegniarstwo.

IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE :

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajec
efektu uczenia efektu modulowych efektow dydaktycznych

sie uczenia sie uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
Europejska
Konwencje
A W26 A03 W01 |© Ochronie Praw
‘ ’ Cztowieka
i Podstawowych
Wolnosci; test jednokrotnego
A03 W02 | teorig pielegniarstwa | wyboru
AW2T. wielokqlturowego przeprowafizony po
Madeleine zakonczeniu realizacji
Leininger; przedmiotu wyktad
kulturowe
uwarunkowania
A WIS zapewnienia opieki
' ' A03 W03 | Zuwzglednieniem
- zachowan
zdrowotnych




i podejscia
do leczenia

réznice kulturowe
i religijne

W postrzeganiu
AW29. 1 A03 W04 | czlowicka
i komunikacji
miedzykulturowe;.
UMIEJETNOSCI - student potrafi:
wykorzystywac
W pracy
zroznicowanie
w zakresie
komunikacji - aktywno$¢
AULT interpersonalne;j na zajeciach;
’ ' A03 U 01 | wynikajace - aktywny udziat
z uwarunkowan w dyskusji;
kulturowych, - test jednokrotnego
etnicznych, wyboru
religijnych przeprowadzony
1 spotecznych; po zakonczeniu
stosowa¢ w praktyce | realizacji przedmiotu, ¢wiczenia
zatozenia teorii przygotowanie
AUIS A03 U 02 | pielegniarstwa prezentacji/pracy
' ' wielokulturowego pisemnej (studium
Madeleine poréwnawcze) na
Leininger; zadany
rozpoznawac przez prowadzacego
kulturowe temat dotyczacy
A.U19. A03 U 03 | uwarunkowania tradycji i zwyczajow z
zZywieniowe roznych obszaréw
i transfuzjologiczne; | kulturowych
uwzgledniaé w zakresie opieki nad
uwarunkowania osobg chorg
A.U20. A03 U 04 | religijne i kulturowe
potrzeb pacjentéw
w opiece zdrowotne;j.
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1. Dokonywania krytycznej
oceny dziatan wihasnych i
dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
i kulturowych.
1.3.2. Formutowania opinii

dotyczacych roznych
aspektow dzialalnosci
zawodowej i zasiggania porad
ekspertow w przypadku




trudnos$ci z samodzielnym obserwacja
rozwigzaniem problemu. 3609, wyklad, ¢wiczenia
1.3.3. Okazywania dbatos$ci o prestiz ocena grupy,
zwigzany z wykonywaniem samoocena
zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa.
1.3.4. Rozwiazywania ztozonych
problemoéw etycznych
zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielegniarki
i wskazywania priorytetow
w realizacji okreslonych
zadan.
VI TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokow IgJ(l:lZZl:z
WYKLAD
Tres¢ 1 zakres poje¢ zwiazanych z wielokulturowoscia i1 procesami 5
A03 W _1 | zachodzacymi na styku kultur. Europejska Konwencja o Ochronie Praw
Cztowieka i Podstawowych Wolnosci.
A3 W 2 Teoria pielggniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger. 5
Réznice kulturowe i religijne w postrzeganiu cztowieka i komunikacji 5
A03 W 3 . .
—  — | miedzykulturowe;.
Uwarunkowania religijne w opiece nad pacjentem.
A03 W 4 | Gloéwne zatozenia i cechy najwigkszych religii §wiata. 5
Kulturowe uwarunkowania zapewnienia opieki z uwzglednieniem
zachowan zdrowotnych i podej$cia do leczenia.
CWICZENIA
Zatozenia teorii pielggniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger
a tradycje i zwyczaje roznych obszarow kulturowych w zakresie opieki
nad osobg chorg — studium poréwnawcze.
Szok kulturowy i strategie akulturacji, strategie i stereotypy. Procesy
stereotypizacji:
o 7Zrob krok do przodu — ¢wiczenie ksztattujace postawy wrazliwosci
na nierdwnos¢ szans i mozliwosci — symulacja.
A03 Cw 1 e W grupie i poza grupqg — gra w zespole ukazujaca silne 3
zakorzenienie w kazdym cztowieku potrzeba przynaleznosci
do grupy.
o Tres¢ moich stereotypow — ¢wiczenie i dyskusja przedstawiajace
eksploracje, identyfikacje, weryfikacje wlasnych stereotypow.
o Stereotyp w mediach — analiza prasy — ¢wiczenie uswiadamiajgce
role medidow w procesach stereotypizacji, dyskryminacji
1 wykluczenia.
A03 Cw 2 Rozpoznawanie kulturowych uwarunkowan zywieniowych )
— | itransfuzjologicznych — studium poréwnawcze.




Komunikacja migdzykulturowa

zachowania stereotypizujace i dyskryminujace.
o  Wywiad z Polakiem — ¢wiczenie w bezpiecznych
formutowania pytan dotyczacych kultury.

e Moja praca a dyskryminacja — ¢wiczenie identyfikujace wiasne

warunkach

nad osobg chorg — studium poréwnawcze.

Tradycje i zwyczaje roznych obszardéw kulturowych w zakresie opieki

A03 Cw 3 | Podstawowe zasady prowadzenia wywiadu kulturowego. 3
o Scenariusz wywiadu — symulacja.
o Spotkanie z gosciem — wywiad kulturowy — ¢wiczenie
przygotowujace scenariusz wywiadu oraz prze¢wiczenie w trakcie
zajec z zaproszonym gosciem — przedstawicielem innej kultury
lub ekspertem.
Uwarunkowania religijne i kulturowe potrzeb pacjentdéw w opiece
A03 Cw 4 zdrowotne;j. 5

VI. METODY DYDAKTYCZNE:
wyktad problemowy;

dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda przypadku;

symulacje;

prezentacje;

metody eksponujace: film, pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

wyklad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

Forma aktywnoSci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajgce z planu studiow 29
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 20
literatury

Opracowanie wynikow 15
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 15
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 84
Sumaryczna liczba punktéow ECTS dla modutu 3,5

IX METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady
e obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona
ustalony z nauczycielem prowadzgcym zajecia);
e odpowiedz ustna lub pisemna.
1.2 Cwiczenia
e 100% obecnos¢ na zajeciach;
e aktywnos¢ na zajgciach;

w sposob indywidualnie




e aktywny udziat w dyskusji;

e przygotowanie prezentacji/pracy pisemnej (studium  porownawcze) na  zadany
przez prowadzacego temat dotyczacy tradycji i zwyczajow z réznych obszaréw kulturowych
w zakresie opieki nad osobg chorg.

e Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasOb wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnosc¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladéw z przyjetymi zasadami
etyki ogdlnej i zawodowej

e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zgodno$¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z réznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry

1.3 Zaliczenie przedmiotu na ocen¢
¢ uzyskanie zaliczenia z wykladow 1 ¢wiczen;
e test zaliczeniowy sktadajacy si¢ z co najmniej 30 pytan jednokrotnego wyboru — min.
60% pozytywnych odpowiedzi na ocen¢ dostateczna.

e Kryteria oceniania testu:

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

e Majda A., Zalewska-Puchata J., Ogorek-Tecza B. (red.): Pielegniarstwo transkulturowe.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL 2010.
e Konwencja o Ochronie Praw Cztowieka i Podstawowych Wolnosci.



Kwiatkowska A. Wielokulturowos¢ w ujeciu interdyscyplinarnym. Wydawnictwo Naukowe
PWN, Warszawa 2010.

Krajewska-Kutak E., Wronska 1., Kedziora-Kornatowska K. (red.). Problemy
wielokulturowosci w medycynie. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2019.

e GUS. (2015). Struktura narodowo-etniczna, jezykowa i wyznaniowa ludnosci Polski.
Narodowy Spis Powszechny ludnos$ci i mieszkan 2011.

e Chatdas-Majdanska J., Bieniak M., Machul M., Bak J., Chrzan-Rodak A. Dobrowolska
B.: Badania naukowe na temat wielokulturowosci w praktyce pielegniarskiej. Przeglgd
polskiego pismiennictwa pielegniarskiego. Journal of Education, Health and Sport.
2017;7(8):124-134.

e UNESCO (2001). Powszechna Deklaracija UNESCO o roznorodno$ci kulturowe;,
Paryz, 2 listopada 2001.
http://www.unesco.pl/fileadmin/user upload/pdf/Powszechna Dekl o roznorodnosci.
pdf

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Horyn J., Maciejewski J. (red.): Spoleczenstwo wielokulturowe wyzwaniem w pracy nauczyciela
andragoga. Wydawnictwo Uniwersytetu Wroclawskiego, Wroctaw 2011.

Korzeniewski K.: Medycyna podrozy kompendium. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2016.

Muszynska J.: Danilewicz W., Bajkowski T. (red.): Kompetencje miedzykulturowe jako kapitat
spotecznosci wielokulturowej. Wydawnictwo Akademickie Zak, Warszawa 2013.

Wronska 1., Krajewska-Kulak E.: Wybrane zagadnienia z pielegniarstwa europejskiego.
Wydawnictwo Czelej, Lublin 2007.
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Nazwa przedmiotu

Psychologia zdrowia

Kategoria przedmiotu A. Nauki spoteczne i humanistyczne
Kod przedmiotu A04
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 3,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia | seminarium
11 25 12 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze z zakresu zasad i metod monitorowania stanu zdrowia pacjenta

oraz realizacji dziatan promocyjno-profilaktycznych w populacji oséb zdrowych.

Cel 2. Przygotowanie studentow w zakresie wskazywania roli wsparcia spotecznego i psychologicznego

w opiece nad osobg zdrowg i chorg.

Cel 3. Doskonalenie umiejetnosci w zakresie umiejetnosci komunikowania si¢ pielegniarki z pacjentem

i cztonkami zespotu terapeutycznego.
Cel 4. Doskonalenie umiejetnosci w zakresie wykorzystywania metod radzenia sobie ze stresem.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu podstaw pielegniarstwa, psychologii, socjologii oraz opieki

pielegniarskiej na poziomie licencjackim na kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE:

podmiotowych

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajec
efektu efektu modulowych efektéw dydaktycznych
uczenia sie uczenia sie uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
modele i podejscia
A WI. A0 W 1 stosowane B
- = w psychologii
zdrowia;
znaczenie wsparcia
AW2, A04 W 2 spoiecznego i .
- = psychologicznego w | test jednokrotnego
zdrowiu i chorobie; | wyboru
teorie stresu przeprowadzony wyktad
psychologicznego, po zakonczeniu
zalezno$ci migdzy realizacji przedmiotu
A.W3. A04 W 3 | stresem a stanem
zdrowia oraz inne
psychologiczne
aspekty zdrowia;
podejscie
salutogenetyczne




uwarunkowan
A. W4, A04 W _4 | optymalnego stany
zdrowia i podejscie
patogenetyczne
uwarunkowane
chorobg;
procesy adaptacji
cztowieka do zycia
z chorobg
A.WS5. AD4_W_3 przewlekta
i uwarunkowania
tych procesow.
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
wskazywac role
wsparcia
A.UL. spotecznego aktywno$¢ ¢wiczenia
A04 U 1 |. . L
- = i psychologicznego | na zajeciach -
w opiece nad osoba | zaangazowanie W prace
zdrowa i chora; zespotowa;
wskazywaé metody | aktywny udzial
A.U2. radzenia sobie w dyskusji,
ze stresem. przygotowanie
prezentacji/pracy na
A04 U 2 zadany przez
prowadzacego temat z
zakresu radzenia sobie
ze stresem.
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1. dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych i kulturowych
1.3.2. formutowania opinii dotyczacych
roznych aspektéw dziatalnosci
zawodowej i zasiggania porad
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem
problemu obserwacja 360°
1.3.3 okazywania dbato$ci o prestiz samoocena wyktad, ¢wiczenia
zwiazany z wykonywaniem zawodu
pielegniarki i solidarnos¢
zawodowg
1.3.4. rozwiazywania ztozonych

problemow etycznych zwigzanych
z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1 wskazywania
priorytetow w realizacji
okreslonych zadan




VI TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegotowy blokéw

Liczba
godzin

WYKLAD

A04 W 1

Psychologia zdrowia — powstanie i rozw6j, zwigzki z innymi dziedzinami
pojecie 1 filozofia zdrowia, wymiary zdrowia, ksztaltowanie si¢ pojecia
zdrowia i choroby.

Lista kryteriow zdrowia wg Juczynskiego.

Modele i podejscia stosowane w psychologii zdrowia.

A04 W 2

Znaczenie wsparcia spolecznego i psychologicznego w zdrowiu i chorobie.
e Komunikacja terapeutyczna jako wazny obszar psychologii
zdrowia.

A04 W 3

Teorie stresu psychologicznego, zaleznosci migdzy stresem a stanem
zdrowia oraz inne psychologiczne aspekty zdrowia.

A04 W 4

Podejscie salutogenetyczne podmiotowych uwarunkowan optymalnego
stany zdrowia i podejscie patogenetyczne uwarunkowane choroba.

A04 W 5

Procesy adaptacji cztowieka do zycia z chorobg przewlekta
i uwarunkowania tych procesow.

o Kryteria zdrowia w zyciu cztowieka.

e Problemy zdrowotne i radzenie sobie z nimi.

o  Akceptacja przewleklej choroby somatyczne;.

CWICZENIA

A04 Cw 1

Rola wsparcia spotecznego i psychologicznego w opiece nad osoba zdrowa
i chora.
o Budowanie relacji pielegniarki z pacjentem.

A04 Cw 2

Metody radzenia sobie ze stresem.

Czynniki wplywajace na poziom zdrowia zgodnie z modelem salutogenezy:
L stresory,
. uogoblnione zasoby odpornosciowe,
. poczucie koherencji.

Zwiazek salutogenezy ze zdrowiem i jako$cia zycia.

Samoocena jako zasob sprzyjajacy zdrowiu.

Stres i radzenie sobie z nim a zaangazowanie w Internet.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

o wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnoSci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnosci




Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 37
Konsultacje przedmiotowe -
Kontakt z nauczycielem praktycznej nauki zawodu -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 10
literatury

Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 72
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 3,5

IX METODY OCENY:
1. WarunKki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyklady

e obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie

ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia).

1.2. Cwiczenia

100% obecnos$¢ na zajeciach,
aktywnos$¢ na zajeciach;

aktywny udzial w dyskusji;
zaangazowanie w prace¢ zespolowa;

o Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

przygotowanie prezentacji/pracy na zadany przez prowadzacego temat z zakresu przedmiotu

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z ré6znych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladéw z przyjetymi zasadami
etyki ogdlnej i zawodowej
e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zgodno$¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z ré6znych dziedzin




5. poprawnosc¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry

1.3 Zaliczenie przedmiotu (zaliczenie z ocena)

e warunkiem przystapienia do zaliczenia jest uzyskanie zaliczenia z wykladoéw i1 ¢wiczen,
test zaliczeniowy sktada si¢ z 30 pytan jednokrotnego wyboru,
e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 30 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania wynosi 30,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 18 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%,

Kryteria oceniania testu:

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-9 % 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60 %
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Oginska-Bulik N., Miniszewska J.: Zdrowie w cyklu zycia czlowieka. Wydawnictwo
Uniwersytetu Lodzkiego, £6dz 2012.

Heszen 1., S¢k H.: Psychologia zdrowia. Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2007.
Silverman J., Kutz S., Draper J.: Umiejetnosci komunikowania si¢ a pacjentami. Medycyna
Praktyczna, Krakow 2018.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Juczynski Z.: Narzedzia pomiaru w Promocji i Psychologii Zdrowia, PTP Warszawa 2001.
Motyka M.: Komunikacja terapeutyczna w opiece ogolnomedycznej. Wydawnictwo
Uniwersytetu MJagiellonskiego, Krakow 2011.

Oginska-Bulik N., Juczynski Z.: Osobowos¢, stres a zdrowie. Wyd. Difin, Warszawa 2008.
Strelau J.. Psychologia. Podrecznik akademicki. GWP, Gdansk 2000.

Heszen I.: Psychologia stresu. Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2020.
Charzynska-Gula M.: Zrozumie¢ promocje zdrowia. Przewodnik do zajeé. Wydawnictwo
Makmed, Lublin 2010.

Wrona-Polanska H., Bargiel-Matusiewicz K., Pisula E.:

Funkcjonowanie psychospoteczne i zawodowe. Wydawnictwo UW, Warszawa 2006.

Zdrowie 1 choroba.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. o zdr. Piotr Gurowiec

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. o zdr. Piotr Gurowiec
mgr piel. Danuta Watega-Szych






Nazwa przedmiotu Prawo w praktyce pielegniarskiej

Kategoria przedmiotu A. Nauki spoteczne i humanistyczne
Kod przedmiotu A05
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktow ECTS 3,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad semestr ¢wiczenia
11 20 111 12
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg z zakresu skutkéw prawnych zdarzen medycznych, btedow

medycznych oraz systemu ubezpieczen w zakresie odpowiedzialno$ci cywilnej 1 przetwarzania danych

wrazliwych w systemie ochrony zdrowia.

Cel 2. Przygotowanie studentow w zakresie oceny zdarzen w praktyce zawodowe] pielegniarki

w kontekscie zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i sposobow dochodzenia roszczen, a takze

wskazywa¢ mozliwosci rozwigzywania danego problemu.

Cel 3. Przygotowanie studentow w zakresie analizowania przyczyn bledéw medycznych
i proponowania dziatan zapobiegawczych.

Cel 3. Doskonalenie umiejetnosci w zakresie analizy struktury zadan zawodowych pielegniarek
w kontekscie posiadanych kwalifikacji.

I WYMAGANIA WSTEPNE:
Podstawowa wiedza z zakresu podstaw pielegniarstwa, psychologii, socjologii oraz opieki
pielegniarskiej na poziomie licencjackim na kierunku pielegniarstwo.

IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE :

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu uczenia efektu modulowych efektow dydaktycznych

sie uczenia sie uczenia sie

WIEDZA — student zna i rozumie:

AO05 W01 | skutki prawne

B zdarzen medycznych
istote btedow
medycznych

w pielegniarstwie

A W7 A05 W02 | W kontekscie test jednokrotnego
B - niepowodzenia wyboru

w dzialaniach przeprowadzony
terapeutyczno- po zakonczeniu
pielegnacyjnych; realizacji przedmiotu wyktad
system ubezpieczen
AWS, | A05_WO03 | wzakresie
odpowiedzialnosci
cywilnej;

A W6.




uwarunkowania

prawne
A WO, przetwarzan‘iq
A05 W04 danych Wrazhwych
- w systemie ochrony
zdrowia.
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
ocenia¢ zdarzenia w
praktyce zawodowej
pielegniarki w
kontek$cie zgodnosci
Z przepisami prawa
oraz mozliwosci - aktywnos$¢
A.U3. A05 U 01 | isposobow na zajeciach;
dochodzenia - aktywny udziat
roszczen, a takze w dyskus;ji;
wskazywacé -
mozliwosci - przygotowanie
rozwiazywania prezentacji/pracy
danego problemu; pisemnej na zadany
kwalifikowa¢ dang przez prowadzacego
sytuacje zawodowag | temat z zakresu
A U4 A05 U 02 | w odniesieniu do proponowanych ¢wiczenia
T prawa cywilnego, dziatah
karnego zapobiegawczych
1 zawodowego; w celu uniknigcia
analizowac popetnienia btedow
przyczyny btedow medycznych;
A U5 A05 U 03 | medycznych i - test jednokrotnego
R proponowac wyboru
dziatania przeprowadzony
zapobiegawcze; po zakonczeniu
analizowa¢ strukture | realizacji przedmiotu;
zadan zawodowych
A U6. A05 U 04 piele;gniar’elf
w kontekscie
posiadanych
kwalifikac;ji.
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1. Dokonywania krytycznej
oceny dzialan wlasnych
i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych
i kulturowych.
1.3.2. Formutowania opinii
dotyczacych roznych

aspektow dzialalnosci
zawodowej 1 zasiggania porad
ekspertow w przypadku




trudnos$ci z samodzielnym obserwacja
rozwigzaniem problemu. 3609, wyktad, ¢wiczenia
1.3.3. Okazywania dbatos$ci o prestiz ocena grupy,
zwigzany z wykonywaniem samoocena
zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa.
1.3.4. Rozwiazywania ztozonych
problemoéw etycznych
zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielegniarki
i wskazywania priorytetow
w realizacji okreslonych
zadan.
VI TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. . . , Liczba
Opis szczegotowy blokow b
WYKLAD
Skutki prawne zdarzen medycznych.
— Zdarzenie medyczne — definicja.
— Staranno$§¢ wymagana przy wykonywaniu zawodu medycznego
a btad medyczny.
— Przestanki rozpoznania sprawy przez wojewodzka komisje: 5
A0S W 1 )
- - ® pacjent,
e zakazenie oraz biologiczny czynnik chorobotworczy,
o uszkodzenie ciata, rozstrdj zdrowia oraz $mier¢,
e aktualna wiedza medyczna i aktualny stan prawny.
— Miejsce wystapienia zdarzenia medycznego.
Istota btedow medycznych w pielggniarstwie w kontekscie niepowodzenia
w dzialaniach terapeutyczno-pielggnacyjnych.
— Typologia btgdow medycznych:
e Dblad diagnostyczny,
e blad terapeutyczny, 5
AOS_W_2 e bilad techniczny,
e Dblad organizacyjny.
— Udziat pacjentow i ich rodzin w zapobieganiu btgdom medycznym.
— Dochodzenie roszczen odszkodowawczych z tytutu biedu
medycznego.
System ubezpieczen w zakresie odpowiedzialnosci cywilnej.
Odpowiedzialnos¢ cywilna zawodowa jako odpowiedzialnos¢ za szkody
zwigzane z wykonywaniem zawodu pielggniarki lub potozne;.
Grupowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej z tytulu wykonywania 5
A05 W 3 . L o
— ' — | zawodu pielegniarki/potozne;.
Dobrowolne ubezpieczenie odpowiedzialno$ci cywilnej — odszkodowanie
dla osob, ktorym pielegniarka lub potozna wyrzadza szkode w nastepstwie
wykonywania swojego zawodu.
Uwarunkowania prawne przetwarzania danych wrazliwych w systemie
A05 W 4 | ochrony zdrowia. 5
- Zasady przetwarzania danych osobowych w ogo6lnym rozporzadzeniu
o0 ochronie danych osobowych




Podstawy prawne przetwarzania danych wrazliwych.

CWICZENIA

A05 Cw 1

Ocena zdarzenia w praktyce zawodowej pielegniarki w kontekscie
zgodnosci z przepisami prawa oraz mozliwosci i sposobow dochodzenia
roszczen, a takze wskazywa¢ mozliwosci rozwigzywania danego problemu.
— Dochodzenie roszczen odszkodowawczych z tytutu btedu
medycznego Informowanie o zaistnieniu btedu i reagowanie
na skargi pacjentow.
— Dochodzenie roszczen z tytutu szkody na osobie w wyniku btedu
medycznego.
— Mediacja w sporach medycznych .

A05 Cw 2

Odpowiedzialnos¢ pielegniarek: odpowiedzialno$¢ cywilna, karna,
zawodowa, pracownicza.

— Zasady i rodzaje odpowiedzialnosci cywilnej (odpowiedzialno$¢
kontraktowa, odpowiedzialno$¢ deliktowa), terminy przedawnienia
roszczen cywilnych, przyczynienie si¢ pacjenta do powstania
szkody, formy odszkodowania cywilnego; roszczenie regresowe
ZOZ.

— Zasady odpowiedzialnos$ci karnej; odpowiedzialnos¢ karna za ,, bigd
w sztuce”’; odpowiedzialno$¢ karna w zwigzku z niezawiadomienie
o popetnieniu przestepstwa, po§wiadczenie nieprawdy — fatsz
intelektualny, falszywe zeznania.

— Wybrane przypadki odpowiedzialnos$ci karne;.

— Zasady odpowiedzialnos$ci pracowniczej; odpowiedzialnos¢
porzadkowa oraz materialna pielegniarek; odpowiedzialnosé
pracownika za szkode wyrzadzong pracodawcy.

— Odpowiedzialno$¢ pracownika za powierzone mienie.

A05 Cw 3

Analiza przyczyn btgdow medycznych.

— Efektywna komunikacja interpersonalna gwarancja zapobiegania

btedom medycznym.

— Badanie podmiotowe pacjenta.

— Obowigzek informacji — charakter prawny, zakres i forma jego

realizacji.

— Informowanie pacjenta o alternatywnych metodach leczenia,

diagnostyki i pielegnowania.

— Zgoda pacjenta warunkiem podjecia dziatan medycznych.

— Prowadzenie dokumentacji medycznej w teorii i praktyce .
Proponowane dziatania zapobiegawcze np.: Dlaczego zaniedbanie badania
podmiotowego pacjenta moze stanowic podstawe odpowiedzialnosci za bigd
medyczny?

A03 Cw 4

Struktura zadan zawodowych pielegniarek w kontekscie posiadanych
kwalifikacji.
— Kwalifikacje formalne a rzeczywiste personelu medycznego.
— Realizacja obowiazku konsultacji medycznej w przypadku
watpliwosci diagnostycznych lub terapeutycznych przez osoby
wykonujace zawdd medyczny.




— Prawo pacjenta do zasiggnigcia dodatkowej opinii

lekarskiej/pielggniarskiej.

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

wyktad problemowy;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyklad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda przypadku;

prezentacje;

metody eksponujace: aktualne orzecznictwo Sadow Polskich dotyczacych naruszenia praw
pacjenta — prezentacja przypadkéw z komentarzem; dokumentacja medyczna prowadzona w
ramach publicznej stuzby zdrowia 1 prywatnej praktyki lekarskiej i indywidualne;j,
indywidualnej specjalistycznej i grupowej praktyki pielegniarskiej — spotki cywilnej
1 partnerskie;j.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin na

Forma aktywnoSci . - e
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 32

Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury 15
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 15
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 77
Sumaryczna liczba punktéow ECTS dla modutu 3,0

IX METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady

obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zréwnowazona w sposob indywidualnie
ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia);
odpowiedz ustna lub pisemna.

1.2 Cwiczenia

100% obecno$¢ na zajeciach;

o aktywnos¢ na zajgciach;
o aktywny udziat w dyskusji;
e przygotowanie prezentacji/pracy pisemnej na zadany przez prowadzacego temat z zakresu
proponowanych dziatan zapobiegawczych w celu uniknigcia popetnienia bledow medycznych.

e Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen

punktow
1. zasOb wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus




4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin

5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry

pogladow z przyjetymi zasadami
etyki ogolnej i zawodowej

e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zgodno$¢ tre§ci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z réznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry

1.3 Zaliczenie przedmiotu na ocen¢
¢ uzyskanie zaliczenia z wyktadow i éwiczen;
e test zaliczeniowy sktadajacy sie z co najmniej 30 pytan jednokrotnego wyboru — min.
60% pozytywnych odpowiedzi na ocen¢ dostateczna.

e Kryteria oceniania testu:

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

e Bledy medyczne — odpowiedzialnos$¢ lekarza i placoéwki medycznej z uwzglednieniem
przepisow o przetwarzaniu danych osobowych (RODO)Wiedza i Praktyka, Warszawa
2018.

e Jackowski M. (red. nauk.) Ochrona danych medycznych. RODO w ochronie zdrowia.
Wydawnictwo Wolters Kluwer, Warszawa 2018.

o Zajdel-Catkowska J.: Prawo medyczne. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2019.

Akty prawne

Internetowy System Aktow Prawnych — ISAP (opisy bibliograficzne i teksty aktow prawnych
opublikowanych w wydawnictwach urzedowych: Dzienniku Ustaw oraz Monitorze Polskim,
wydawanych przez Prezesa Rady Ministrow).
e Ustawa zdnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta iRzeczniku Praw Pacjenta
(http://isap.sejm.gov.pl/DetailsServlet?id=WDU20090520417)



e Ustawa z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia Zywieniowego oraz wyrobow medycznych
(http://isap.sejm.gov.pl/DetailsServlet?id=WDU20111220696)

e Ustawa z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych Dz.U. 2011 nr 174
poz. 1038. z pdzn. zmianami

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 pazdziernika 2015 r. w sprawie recept
wystawianych przez pielegniarki 1 polozne
(http://isap.sejm.gov.pl/DetailsServlet?id=WDU20150001971)

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 9 listopada 2015 r. w sprawie rodzajow, zakresu
1 wzorow dokumentacji medycznej oraz sposobu  jej przetwarzania
(http://isap.sejm.gov.pl/DetailsServlet?id=WDU20150002069)

e Rozporzadzenie Ministra Spraw Wewnetrznych 1 Administracji z dnia 25 lutego 2016 r.
w sprawie rodzajow, zakresu iwzoréw oraz sposobu przetwarzania dokumentacji
medycznej w podmiotach leczniczych utworzonych przez ministra wtasciwego do spraw
wewngtrznych
(http://isap.sejm.gov.pl/DetailsServlet?id=WDU20160000249)

e Dyrektywa 95/46/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 24 pazdziernika 1995 roku
w sprawie ochrony osob fizycznych w zakresie przetwarzania, DzU WE L 281/31.
Rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016
roku w sprawie ochrony osob fizycznych w zwiazku z przetwarzaniem danych osobowych
i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogolne rozporzadzenie o ochronie danych), DzU UE 2016 L 119.

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Fiutak A.: Prawo w medycynie. Wydawnictwo C.H.Beck, Warszawa 2016.
Jacek A., Sarnacka E.: Prawo medyczne i orzecznictwo lekarskie. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2015.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1.

KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. med. Wiestaw Zielonka

OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT
dr n. med. Wiestaw Zielonka
mgr prawa Artur Gibala



Nazwa przedmiotu
Farmakologia i ordynowanie produktéw leczniczych

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B 01
Forma zaliczenia egzamin
Liczba punktow ECTS 4,5
Jezyk wyktadowy polski
I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:
semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
I 30 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1 Wyposazenie studentow w praktyczng wiedz¢ na temat racjonalnej farmakoterapii ze
szczegblnym zwroceniem uwagi na jej indywidualizacje oraz farmakodynamike i uboczne
dziatania lekow.

Cel 2. Zapoznanie studentow z metodami zwigkszajacymi skutecznos$¢ i bezpieczenstwo

farmakoterapii oraz interakcjami pomiedzy lekami.

Cel.4. Zapoznanie studentéw z regulacjami prawnymi zwiazanymi z odptatnoscia za leki oraz
refundacja wyrobow medycznych i $srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego.

Cel 3. Ksztaltowanie umiejetnosci studentow w zakresie pozwalajacym na samodzielng ordynacjg
produktow leczniczych, okreslonych wyrobéw medycznych i srodkéw zywieniowych
specjalnego przeznaczenia, wypisywanie recept i zlecen.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka, patofizjologii, farmakologii podstaw
pielegniarstwa, oraz pielggniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim dla kierunku
pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu efektu uczenia szczegolowych efektow dydaktycznych
uczenia si¢ sie uczenia si¢
WIEDZA - student zna i rozumie:
B.WI1. BO1 W 01 mechanizmy
dziatania produktéw
leczniczych
oraz ich przemiany
w ustroju zalezne od
wieku
i probleméw
zdrowotnych;
B.W2. B0l W 02 regulacje prawne test jednokrotnego
zZwigzane 7 wyboru wyktad
refundacja lekow, przeprowadzony po
wyrobow zakonczeniu realizacji
medycznych i przedmiotu
srodkow
spozywczych
specjalnego




przeznaczenia
zZywieniowego;

B.W3.

BOI_WO03

zasady ordynowania
produktow
leczniczych
zawierajacych
okreslone substancje
czynne,

z wylaczeniem
lekoéw zawierajacych
substancje bardzo
silnie dziatajace,
srodki odurzajace

i substancje
psychotropowe,

oraz okreslonych
Wyrobow
medycznych, w tym
wystawiania na nie
recept lub zlecen;

B.W4.

BO1_WO04

objawy 1 skutki
uboczne dziatania
lekow zawierajacych
okreslone substancje
czynne.

UMIEJETNOSCI - student potrafi:

B.UL.

B.U 01

dobiera¢

i przygotowywac
zapis form
recepturowych
lekow zwierajacych
okreslone substancje
czynne,

na podstawie
ukierunkowanej
oceny stanu
pacjenta;

B.U2.

B.U 02

interpretowac
charakterystyki
produktow
leczniczych;

B.U3.

B.U 03

ordynowac leki,
srodki spozywcze
specjalnego
przeznaczenia
Zywieniowego

i wyroby medyczne
w zaleznosci

od potrzeb pacjenta;

B.UA4.

B.U_04

dobierac i zleca¢
srodki spozywcze
specjalnego
przeznaczenia

- aktywno$¢ na
zajeciach;

- zaangazowanie w
zajeciach grupowych;
- umiejetno$¢ pracy
samodzielnej;

- wykonanie i
pozytywna ocena z
zadania praktycznego—
poprawne wystawienie
recepty.

- test jednokrotnego
wyboru.

¢wiczenia




Zywieniowego

1 wyroby medyczne
w zaleznosci

od potrzeb pacjenta

KOMPETENCJE SPOLECZNE
student jest gotow do:

1.3.1.

Dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow z
poszanowaniem roznic
swiatopogladowych i kulturowych.

1.3.2.

Formutowania opinii dotyczacych
roznych aspektéw dziatalnosci
zawodowej i zasiggania porad
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem
problemu.

1.3.3.

Okazywania dbato$ci o prestiz obserwacja 360 °,
zwiazany z wykonywaniem zawodu samoocena
pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa.

1.3.4.

Rozwiazywania zlozonych
problemow etycznych zwigzanych

z wykonywaniem zawodu
pielegniarki i wskazywania
priorytetow w realizacji okreslonych
zadan.

1.3.5.

Ponoszenia odpowiedzialno$ci za
realizowane $wiadczenia zdrowotne.

1.3.6.

Wskazywania profesjonalnego
podejscia do strategii
marketingowych przemyshu
farmaceutycznego i reklamy jego
produktow.

wyktad,
¢wiczenia

VI TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegotowy blokow

Liczba godzin

WYKLAD

BOI_W 01

Pojecia i definicje farmakokinetyczne oraz farmakodynamiczne.
Informacje o lekach- bazy danych oraz informatory.
Ustawodawstwo farmaceutyczne.

BOI_W 02

Niepozadane dziatania lekow, ze szczegdlnym uwzglednieniem
niepozadanych nastepstw interakcji lekow. Raportowanie powiklan
polekowych.

B01 W 03

Indywidualizacja farmakoterapii u dzieci i 0sob starszych.

B01 W 04

Optymalizacja farmakoterapii w okresie ciazy.

BO1_W 05

Zmiany dzialania lekow uwarunkowane zaburzeniami ich kinetyki
w stanach patologicznych.

D= ||

B0l W 06

Interpretacja  charakterystyk  farmaceutycznych  produktow
leczniczych oraz ocena materiatdw reklamowych dotyczacych
produktéw leczniczych.

CWICZENIA




Bl Cw 01 Regulacje prawne w zakresie refundacji lekow, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego Receptura
ogo6lna, zrodta informacji o lekach, rodzaje dawek, dawkowanie

srodkéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego.
Zasady wystawiania zlecen na poszczegdlne wyroby medyczne.

lekow u dzieci. 6
Recepta i jej elementy. E-recepta, recepta transgraniczna, e-
dokumentacja pacjenta.

Bl Cw 02 Zasady wystawiania recept na rozne postaci lekow, srodki 3
spozywcze specjalnego przeznaczenia Zywieniowego

Bl Cw 03 Zasady zapisu form recepturowych substancji leczniczych i 6

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

¢ wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

dyskusja dydaktyczna;
praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;
prezentacje;

metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin na zrealizowanie

aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 45
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

akademickiego, w tym:

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta (praca wlasna), pod kierunkiem nauczyciela

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie 25
zaleconej literatury

Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, 25
dyskusji

Sumaryczna liczba godzin dla modutu 110
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modutu 4,5

IX METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyklady (zaliczenie):

e obecnos¢ na zajeciach, (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie

ustalony z nauczycielem prowadzgcym zajecia)

o aktywnos¢ na zajgciach;
1.2. Cwiczenia (zaliczenie):
100% obecno$¢ na zajeciach,
aktywno$¢ na zajeciach;
zaangazowanie w zajeciach grupowych;
umiejetnos$¢ pracy samodzielnej

wykonanie i pozytywna ocena z zadania praktycznego — poprawne wystawienie recepty.




1.3. Egzamin:

* test jednokrotnego wyboru sktadajacy sie z co najmniej 30 pytan— zaliczenie na co najmniej oceng
dostateczng (60% poprawnych odpowiedzi).

Kryteria oceniania testu

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:

1.LITERATURA PODSTAWOWA:
e Dominiak L. i wsp.: Ordynowanie lekow i przepisywanie recept. Przewodnik dla pielegniarek

i potoznych, Edumetriq , Sopot 2017.

Rang H.P, Dale J.M, Ritter M.M.: Farmakologia kliniczna. Wydawnictwo Czelej Lublin 2012.

e Schmid B., Strub P., Studer A., (red.wyd. pol. Prandota l.): Farmakologia dla zawodow

pielegniarskich. Wydawnictwo MedPharm, Wroctaw 2013.

e Zieglmeier M., Hein T., Interakcje lekow, Wydawnictwo MedPharm, Wroctaw 2009.

2.LITERATURA UZUPELNIAJACA:
e Jarosz M., Dziemianowski J (red.), Interakcje lekow z zywnosciq i alkoholem, Borgis 2004

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:
1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr hab. Zbigniew Rykowski

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:

dr hab. Zbigniew Rykowski
dr n. med. lek. Jarostaw Czeszejko-Sochacki
mgr Malgorzata Krzemien

Korbut R. (red. nauk.): Farmakologia. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2012.
Neal M.J.: Farmakologia w zarysie. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2005.

Rajtar-Cynke G. (red.): Farmakologia. Wydawnictwo Czelej, Lublin 2002.
Inne, wyselekcjonowane materiaty edukacyjne sa przekazywane studentom podczas zaj¢c.




Nazwa przedmiotu Pielegniarstwo epidemiologiczne

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B 02
Forma zaliczenia Zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad
1 30

II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg dotyczaca zalozen organizacji i nadzoru epidemiologicznego
w zaktadach opieki zdrowotnej.

Cel 2. Wyposazenie studentow w wiedz¢ dotyczaca uwarunkowan wystepowania, kontroli i profilaktyki
zakazen szpitalnych w réznych oddzialach szpitalnych, z uwzglednieniem czynnikéw
etiologicznych, w tym patogendéw alarmowych.

Cel 3. Przygotowanie studentow do planowania, opracowania, wdrazania i nadzorowania dziatan
zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych.

I WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka, patofizjologii, mikrobiologii, zdrowia
publicznego, podstaw pielegniarstwa oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim
dla kierunku pielegniarstwo.

V. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiagniecia zajeé
efektu uczenia efektu zalozonych dydaktycznych

sie uczenia si¢ modulowych efektow
uczenia sie

WIEDZA — student zna i rozumie:

B02 W 01 | zalozenia organizacji
i nadzoru

B.WS5. epidemiologicznego
w zaktadach opieki
zdrowotnej;
B02 W 02 | uwarunkowania
wystepowania, kontroli | test jednokrotnego
1 profilaktyki zakazen wyboru

szpitalnych w r6znych przeprowadzony wyktad
B.W6. oddziatach szpitalnych, | po zakonczeniu

z uwzglednieniem realizacji

czynnikow przedmiotu

etiologicznych, w tym
patogenow alarmowych;
B02 W _03 | zasady planowania,
opracowania, wdrazania

B.W7.




1 nadzorowania dziatan
zapobiegawczych

oraz
przeciwepidemicznych.

UMIEJETNOSCI — student potrafi:

B.US.

B02 U 01

stosowac zasady
zapobiegania i
zwalczania zakazen
szpitalnych oraz
nadzoru
epidemiologicznego w
roznych zaktadach
opieki zdrowotnej

B.U6.

B02 U 02

planowac i
przeprowadza¢ edukacje
personelu w zakresie
profilaktyki i
zwalczania zakazen i
choréb zakaznych

B.U7.

B02 U 03

wykorzystywac
wskazniki jako$ci
zarzadzania opieka
pielegniarska w
nadzorze
epidemiologicznym

test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji
przedmiotu

wyktad

KOMPETENCJE SPOLECZNE — student jest gotow do:

1.3.1.

dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow

Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych

i kulturowych;

1.3.2.

formutowania opinii dotyczacych
r6znych aspektow dziatalnosci
zawodowej

i zasiggania porad ekspertow

w przypadku trudnosci

z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

1.3.3.

okazywania dbatosci o prestiz
zwigzany z wykonywaniem
zawodu pielegniarki

i solidarno$¢ zawodowa;

1.34.

rozwiazywania ztozonych
problemoéw etycznych
zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielegniarki

1 wskazywania priorytetow

w realizacji okre$lonych zadan.

obserwacja 360°
samoocena

wyktad

V TRESCI PROGRAMOWE:




L.p.

Opis szczegolowy blokéw

Liczba
godzin

WYKLAD

B02 W 01

Zatozenia organizacji i nadzoru epidemiologicznego w zakltadach opieki
zdrowotnej
— Nadzor epidemiologiczny nad chorobami zakaznymi.
— Definicje chorob na potrzeby nadzoru epidemiologicznego:
e kryteria diagnostyczne, dane uzupelniajace (np. przypadek
zawleczony),klasyfikacja przypadkow,
e 7rodla i charakter danych o chorobach zglaszanych w nadzorze,
e nadzor czynny i bierny.
— Organizacja nadzoru epidemiologicznego w Polsce: osoby/jednostki
zglaszajace, sposob przekazywania danych, miejsce i zakres analizy
danych, instytucjonalne i publiczne udost¢pnianie danych nadzoru.

B02 W 02

Ewaluacja nadzoru epidemiologicznego:
— ilosciowe atrybuty nadzoru: (czuto$¢, dodatnia wartos¢ predykcyjna,
sprawnos$¢ czasowa, reprezentatywnosc),
— jakosciowe atrybuty nadzoru: (prostota, elastycznos¢,
akceptowalnosé),
— dodatkowe typy nadzoru i badania uzupelniajgce nadzor: nadzor typu
sentinel, badania przekrojowe, badania przesiewowe.

B02 W 03

Uwarunkowania wystgpowania, kontroli i profilaktyki zakazen szpitalnych w
roznych oddziatach szpitalnych, z uwzglednieniem czynnikéw etiologicznych,
w tym patogendéw alarmowych.
Epidemiologia zakazen w instytucjach medycznych:

— podstawowe definicje i miary,

— klasyfikacja zakazen szpitalnych,

— czynniki ryzyka,

— raport Krajowego Os$rodek Referencyjny ds. Lekowrazliwosci

Drobnoustrojow,

— aktualne przepisy prawne dotyczace zakazen szpitalnych.

B02 W 04

Zasady planowania, opracowania, wdrazania i nadzorowania dziatan
zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych.
Organizacja nadzoru nad zakazeniami w instytucjach medycznych.
Zakazenia szpitalne.

— Pojecie, przyczyny i postacie zakazen szpitalnych.

— Organizacja i metody kontroli zakazen:

e zadania Zespotu Kontroli Zakazen Szpitalnych,

e zadania Komitetu Kontroli Zakazen Szpitalnych.

— Edukacja personelu w zakresie kontroli zakazen.

— Ryzyko zawodowe i ochrona zdrowia personelu.

— Przepisy prawne.

— Polityka stosowania antybiotykéw, problem antybiotykooporno$ci

B02 W _05

Identyfikacja oraz zasady postgpowania w przypadku wykrycia patogenow
alarmowych.

Zakres dziatan w przypadku wystgpienia ogniska epidemicznego zakazenia
szpitalnego.

Monitoring zakazen. Rejestracja i sprawozdawczo$¢ zakazen szpitalnych

B02 W 06

Organizacja instytucjonalna nadzoru nad chorobami zakaznymi w Polsce, w
UE i w skali globalnej (PIS, NIZP-PZH, ECDC, WHO).

Polskie Towarzystwo Zakazen Szpitalnych.

Migdzynarodowe przepisy zdrowotne zasady 1 dziatania wykonawcze
(punktyIHR)




| Legislacja dotyczaca chordb zakaznych w Polsce i w UE.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

¢ wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: pokaz, interpretacja sytuacji klinicznej, inscenizacja.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin na

Forma aktywnosci . . ;e
yw zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 30

Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny bez udzialu nauczyciela akademickiego wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury 10

Opracowanie wynikow -

Przygotowanie projektu, prezentacji, dyskusji 5

Sumaryczna liczba godzin dla modulu 50

Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,0
VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady (zaliczenie z oceng):

obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zréwnowazona w sposob indywidualnie
ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia),

aktywnos$¢ na wyktadach,

test zaliczeniowy sklada si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknieta,
mozliwo$¢ 4 dystraktorow),

na rozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,

- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

Kryteria oceniania

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%

poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi

IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Fleischer M, Bober-Gheek B. Podstawy pielegniarstwa epidemiologicznego. Edra Urban &
Partner, Wroctaw 2006.

Heczko B, Wojkowska-Mach J (red.): Zakazenia szpitalne w jednostkach opieki szpitalnej.
Warszawa. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.




Ustawa z dnia 05 grudnia 2008r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych
u ludzi (Dz. U. 2008, Nr 234. poz. 1570).

Dyrektywa 2010/32/UE z 10 maja 2010 r. w sprawie zapobiegania ostrym zranieniom
https://www.prawo.pl/zdrowie/zakazenia-wewnatrz-szpitala-skala-i-przyczyny-
zjawiska,344208.html

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

e Bartusek M., Wylegata M. (red.): Wybrane aspekty pielggniarstwa epidemiologicznego. Od
teorii do praktyki. Wydawnictwo Slaska Akademia Medyczna, Katowice, 2006.
e Bulanda M. Wojcikowska-Mach J.: Zakazenia szpitalne w Polsce. Krakow: PTZS, 2016.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. med. Elzbieta Grajczyk

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. med. Elzbieta Grajezyk
mgr Edyta Switala



Edukacja terapeutyczna

Dcuginiess o przewlekle chorych dzieci i ich rodzin

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B03
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia | seminarium
I 10 12 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze w zakresie wytycznych terapeutycznych i standardow opieki
pielegniarskiej wobec dzieci z choroba przewlekla i ich rodzin.

Cel 2. Wyposazenie studentow w wiedze dotyczaca zasad i metod edukacji przewlekle chorych dzieci
1 ich rodzin.

Cel 3. Przygotowanie studentéw w zakresie w zakresie monitorowania stanu zdrowia dzieci
oraz wdrazania dziatan edukacyjnych i promocyjno-profilaktycznych.

Cel 3. Przygotowanie studentéw do opracowywania, prowadzenia i ewaluacji programow edukacji
terapeutycznej przewlekle chorych dzieci i ich rodzin.

III WYMAGANIA WSTEPNE:
Wiedza podstawowa z zakresu podstaw pielgegniarstwa, promocji zdrowia, nauk spotecznych
oraz pediatrii i pielegniarstwa pediatrycznego na poziomie licencjackim dla kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu efektu modulowych efektéw dydaktycznych
uczenia sie uczenia sie uczenia sie

WIEDZA - student zna i rozumie:

predyktory
funkcjonowania dzieci
zdrowych i
B.W12. B03 W 01 | z chorobami przewlektymi
B.W23 - oraz ich rodzin, a takze

procedure i zakres bilansu
zdrowia dziecka;

wplyw charoby test jednokrotnego
przewlektej na wyboru
B.W48. funkcjonowanie przeprowadzony po wyktad
B03 W _02 psychofizyczne zakonczeniu realizacji

i spoteczne dziecka przedmiotu

z chorobg przewlekla oraz




ksztaltowanie wigzi
miedzyludzkich;

B.W14.

B03 W 03

zasady postgpowania
terapeutycznego

w przypadku najczestszych
problemoéw zdrowotnych
w przebiegu chorob
przewlektych dzieci.

UMIEJETNOSCI — student potrafi:

B.Ull.

B03 U 01

diagnozowac¢ zagrozenia
zdrowotne dzieci i
mtodziezy z chorobg
przewlekta;

- aktywno$¢

i zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
diagnozy zagrozen
zdrowotnych

w kontekscie
zachowan
zdrowotnych dzieci
i mtodziezy;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony po
zakonczeniu realizacji
przedmiotu;

¢wiczenia

B.Ul6.

B03 U 02

dobiera¢ i stosowac
metody oceny stanu
zdrowia dziecka
przewlekle chorego

w ramach udzielania porad
pielegniarskich;

- aktywnos$¢

i zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
interpretacji
wskaznikow
somatycznych

i aktywnosci fizycznej
dzieci i mlodziezy;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu;

¢wiczenia

B.U12.

B03_U 03

ocenia¢ adaptacje dziecka
do choroby przewlekte;j.

- aktywno$¢

i zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
interpretacji
przystosowania si¢
pacjenta do choroby
przy uzyciu
odpowiednich
narzgdzi oraz
zaplanowania
edukacji
terapeutycznej;

¢wiczenia




- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu;
wykorzystywac zasoby - aktywno$¢
technologiczne (materialty | i zaangazowanie
B.U15. edukacyjne na ¢wiczeniach;
oraz tematyczne strony - analiza przydatno$ci
internetowe) dla potrzeb dostepnych
poradnictwa zdrowotnego. | materiatow ¢wiczenia
edukacyjnych
BO3 U 04 dla potrzeb ed}lkacji
- = terapeutyczne]
adresowanych
do dzieci i mtodziezy;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.
KOMPETENCJE SPOLECZNE — student jest gotow do:
dokonywania krytycznej oceny dziatan
wiasnych
i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
1.3.1) swiatopogladowych
i kulturowych;
formutowania opinii dotyczacych
r6znych aspektow dziatalnosci
zawodowej obserwacja 360° wyklad,
i zasiggania opinii ekspertow w samoocena ¢wiczenia
1.3.2) przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;
okazywania dbatos$ci o prestiz
zwigzany
z wykonywaniem zawodu
1.3.3) ielegniarki i solidarno$¢ zawodowa.
pielegniarki 1 so )
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokow IgJ;fiZZl:z
WYKLAD
Wyklady stanowig teoretyczne wprowadzenie do ¢wiczen i obejmuja
nastgpujgce tresci:
BO3 W 1 Wspdlczesne zagrozenia i najczestsze problemy zdrowotne populacji 4
- - dzieci i mlodziezy. Predyktory funkcjonowania dziecka przewlekle
chorego i jego rodziny. Procedura i zakres bilansu zdrowia dziecka.




Psychofizyczne i spoleczne funkcjonowanie dzieci przewlekle chorych
BO3_W_2 | ich rodzin. 3
Podstawy teoretyczne postepowania terapeutycznego wobec przewlekle
BO3_W_3 chorych dzieci i ich rodzin. 3
CWICZENIA
Cwiczenia sa realizowane w formie 4 moduléw obejmujacych:
Modull : Pielggniarska ocena stanu zdrowia dziecka. 3

B03 Cw 01 1. Algorytm procesu diagnozowania.
2. Problem/problemy chorego a diagnozy pielggniarskie dla potrzeb
edukacji terapeutycznej.

Modut 2. Zachowania zdrowotne dzieci i mtodziezy

1. Zachowania zdrowotne a zdrowie.

e Skala Troski o Zdrowie (HCS)

e Inwentarz Zachowan Zdrowotnych 1ZZ. G.S. Parcela i M.P.
Meyera w adaptacji Z. Juczynskiego

) e Umiejscowienia Kontroli Zdrowia dla Dzieci (Children’s Health

B03 Cw 02 Lotus of Control Scale — Child HLC ) G.S. Parcela i M.P. 3
Meyera w adaptacji Juczynskiego

2. Aktywno$¢ fizyczna i zachowania zywieniowe i jako czynniki
ryzyka zaburzen zdrowia. Ocena wskaznikdéw somatycznych:

e ocena masy ciala i jej zaburzen — wskaznik wzglednej masy ciata
(Body Mass Index, BMI) oraz talia-do-wysokosci (Waist-to-
Height Ratio, WtHR)

Modut 3. Czynniki determinujace akceptacje i przystosowanie
do choroby.

B03 Cw 03 | Narzedzia shuzace do oceny przystosowania pacjenta do choroby. 3
- Teoria Doroty Orem — przygotowanie pacjenta do samoopieki
1 samopielegnacji oraz adaptacja do choroby.

) Modut 4. Analiza przydatno$ci materialow edukacyjnych
B03_Cw_04 | oraz tematycznych stron internetowych dla potrzeb edukacji 3
terapeutycznej prowadzonej przez pielggniarke.

VI METODY DYDAKTYCZNE:

wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

metoda projektow;

prezentacje;

case study;

metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajgce z planu studiéw | 22




Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 15
literatury

Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 62
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2,5

VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady

e obecnos¢ i aktywno$§¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

100% obecnos¢ na zajeciach,
aktywna postawa w dyskusji,
zaangazowanie w prace¢ zespolowa,

o Kryteria oceny materialow edukacyjnych:

zaliczenie opracowania przydatnosci materiatdw edukacyjnych lub tematycznych stron
internetowych dla potrzeb edukacji terapeutycznej prowadzonej przez pielegniarke.

kryteria 5

materiat skierowany na jeden wybrany problem
zdrowotny, dokltadnie okreslony, mozliwy
do zmierzenia (oszacowania), ktéremu mozna
zapobiega¢ lub go modyfikowaé

material uwzglednia charakterystyke, potrzeby
i preferencje osoby

materiat umozliwia podejmowanie dzialania
o udowodnionej skuteczno$ci w zakresie danego
problemu zdrowotnego w uwarunkowaniach
socjodemograficznych

materiat umozliwia optymalne jego
wykorzystanie

materiat  edukacyjny  jest  zaplanowany
w zakresie organizacji i wdrazania w takiej
postaci, zeby mozna bylo oceni¢ jego

efektywnos¢
25-24-5,0
23-22-4)5
21-20-4,0
19-18 —3.5
17-16 —3,0

15 ponizej 2,0

1.3. Zaliczenie przedmiotu z oceng

e  warunkiem przystgpienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy sklada si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta,

mozliwos¢ 4 dystraktorow),
®  narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.




- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91 % 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Baker B.J., Brightman A.J.: Kroki ku samodzielnosci. Poradnik dzien po dniu. Jak uczy¢ zycia
dzieci specjalnej troski. Wydawnictwo MediPager, Warszawa 2008.

Juczynski Z., Narzedzia pomiaru w Promocji i Psychologii Zdrowia, PTP Warszawa 2001.
Oblacinska A., Jodkowska M., Sawiec P. (red.): ABC bilansow zdrowia. Medycyna Praktyczna,
Krakow 2017.

Sierakowska M., Wronska 1 (red. nauk.) Edukacja zdrowotna w praktyce pielegniarskiej
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2005.

Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2018.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Barczykowska E., Slusarz R. (red.): Metoda studium przypadku w pielegniarstwie
pediatrycznym — wybrane zagadnienia z neuropediatrii. Wydawnictwo Continuo, Wroctaw
2012.

Cepuch G., Perek M.: Modele opieki pielegniarskiej nad dzieckiem z chorobg ostrg i
zagrazajgceq zyciu. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2012.

Cytowska B., Winczura B. Stawarski A. (red.): Dzieci chore, niepetnosprawne i z utrudnieniami
w rozwoju. Oficyna Wyd. Impuls, Krakow 2013.

Formanski J.: Psychologia. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2003.

Heszen I, S¢k H., Psychologia zdrowia. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2012.

Koézka M., Plaszewska-Zywko L. (red.): Diagnozy i interwencje pielegniarskie. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2008.

Obuchowicz A. (red.): Badanie podmiotowe i przedmiotowe w pediatrii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2016.

Koch K., Laguna P., Miktasz J., Matysiak M.: Otylos¢ w chorobach przewleklych u dzieci.
Nowa Pediatr 2019; 23(2);80-84.
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Nazwa przedmiotu Poradnictwo pielegniarskie i programy edukacyjne

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B04
Forma zaliczenia Egzamin
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia | seminarium
11 10 12 -

II CELE PRZEDMIOTU:
Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg dotyczaca zalozen teoretycznych poradnictwa w pracy

pielegniarki.
Cel 2.
w  poradnictwie pielggniarskim badaniami
profilaktycznymi finansowanymi ze srodkoéw publicznych oraz NFZ.

studentéow z  metodami stanu  zdrowia  pacjenta

programami

Zapoznanie oceny

oraz profilaktycznymi i

Cel 3. Ksztaltowanie umiejetnosci studentéw w zakresie konstruowania programéw dla danego

pacjenta.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu podstaw pielggniarstwa, promocji zdrowia, nauk spotecznych

oraz pielegniarstw na poziomie licencjackim dla kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegotowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajec
efektu efektu uczenia modulowych efektéw dydaktycznych
uczenia sie si¢ uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
zatozenia teoretyczne - aktywnos¢
poradnictwa w pracy 1 zaangazowanie
pielegniarki bazujace na wykladach;
B.W11. B0o4 W 01 | naregulacjach prawnych wyktad
- i transteoretycznym
modelu zmiany Prochaski
i DiClemente;
metody oceny stanu - aktywno$¢
zdrowia pacjenta i zaangazowanie wyktad
B.W13. w poradnictwie na wykladach;
B.W24. pielegniarskim
B04 W 02 | oraz badania
o profilaktyczne i programy
profilaktyczne
finansowane ze §rodkow
publicznych oraz NFZ.




zatozenia i zasady - aktywno$¢
konstruowania 1 zaangazowanie
B.W21. oraz ewaluacji programéw | 1@ wyktadach. wyktad
B.W20.
zdrowotnych oraz metody
edukacji terapeurtyczne;j
B04 W 03 | oraz zalozenia i zasady
opracowywania
standardow postepowania
pielggniarskiego z
uwzglednieniem EBM
1 EBP.
UMIEJETNOSCI - student potrafi:
reagowac na swoiste - aktywnos$¢
zagrozenia zdrowotne 1 zaangazowanie
B.U26. wystepujace w srodowisku | na ¢wiczeniach; ¢wiczenia
B04 U 01 . . .. , .
- = zamieszkania, edukacji - ocena zasadnosci
i pracy; przedstawionego
opisu przypadku;
przygotowywaé materialy | - aktywnos¢
edukacyjne dla pacjenta i zaangazowanie ¢wiczenia
i jego rodziny w ramach na ¢wiczeniach;
poradnictwa zdrowotnego | - ocena
B04_U_02 zgodnie EBP, przygotowanych
B.U14. z wykorzystaniem materiatow
B.U15. Zasobow edukacyjnych
technologicznych; z wykorzystaniem
stosowa¢ wybrane metody | zasobow ¢wiczenia
B.U14 B04 U 03 | edukacji zdrowotne;j. technologicznych,
B.U24 w oparciu o EBP;
Udziela¢ porad osobom ocena ¢wiczenia
zagrozonym prezentowanego
uzaleznieniami 1 programu
B.U13. uzaleznionym, edukacyjnego zgodnie
B04_U_04 wykorzystligr;lc z kryteriami.
transteoretyczny model
zmian (Prochaska i
DiClemente)
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dziatan
wiasnych
i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych
i kulturowych;
1.3.2) formutowania opinii dotyczacych réznych
aspektow dziatalnosci zawodowej obserwacja 360° wyktad,
1 zasiggania opinii ekspertow samoocena ¢wiczenia

w przypadku trudnosci




z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;

1.3.3)

okazywania dbatosci o prestiz
zwigzany

z wykonywaniem zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa.

V TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegotowy blokow

Liczba
godzin

WYKLAD

B04 W 1

Wyktady stanowia teoretyczne w prowadzenie do ¢wiczen i obejmuja
nastepujace tresci:

Podstawy teoretyczne poradnictwa w pracy pielggniarki bazujace na
regulacjach prawnych i transteoretycznym modelu zmiany (Prochaska i
DiClemente).

B04 W 2

Modele i regulacje prawne opieki koordynowanej w RP oraz innych
panstwach. Programy zdrowotne oraz proces organizacji i udzielania
$wiadczen zdrowotnych w systemie ochrony zdrowia.

Ocena stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb poradnictwa pielggniarskiego.
Badania profilaktyczne oraz programy profilaktyczne finansowane ze
srodkow publicznych oraz NFZ.

B04 W 3

Zaozenia i zasady konstruowania programéw zdrowotnych oraz metody
edukacji terapeutycznej zgodnie z EBM oraz EBP.

CWICZENIA

B04_Cw 01

Cwiczenia sa realizowane w formie 3 moduléw obejmujacych:

Modut 1: Swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w srodowisku
zamieszkania, edukacji, pracy.

1.

2.
3.

10 najwickszych zagrozen dla zdrowia na $wiecie wg WHO
(zanieczyszczenia powietrza i zmiany klimatyczne, choroby
niezakazne, globalna pandemia grypy, bieda i zte warunki zycia,
oporno$¢ na antybiotyki, Ebola i inne grozne patogeny, brak
systemu powszechnej opieki zdrowotnej, odmowa szczepien
ochronnych, denga, HIV).

Gloéwne zagrozenia zdrowia w Polsce wg MZ.

Najwieksze zagrozenia w srodowisku lokalnym.

B04 Cw 02

Modut 2. Analiza materialéw edukacyjnych dla pacjenta i jego rodziny
w ramach poradnictwa zdrowotnego z wykorzystaniem zasobow
technologicznych, zgodnie EBP.

1.

Opracowanie przydatnosci materialow edukacyjnych

lub tematycznych stron internetowych dla potrzeb edukacji
terapeutycznej prowadzonej przez pielegniarke.

Praktyka pielegniarska (proces opieki/pielegnacji) oparta

na dowodzie (ang. Evidence-Based Nursing Practice — EBP) —
krytyczne my$lenie dotyczace: rozpoznania mozliwosci i potrzeb




pacjenta: wlasnych umiejetnosci i mozliwosci systemu ochrony
zdrowia.

Modut 3. Przedstawienie opracowanego programu edukacyjnego

Cl4_Cw_03 zgodnie z wybrang metoda edukacji zdrowotne;j.

VI METODY DYDAKTYCZNE:

wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

metoda projektow;

prezentacje;

case study;

metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 22
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢¢, w tym studiowanie zaleconej 10
literatury
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 57
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,0
VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady
e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposOb
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2. Cwiczenia (zaliczenie z oceng):

100% obecno$¢ na ¢wiczeniach;

aktywna postawa w dyskusjach;

zaangazowanie w prac¢ zespolowa;

opracowanie programu edukacyjnego w oparciu o studium pacjenta.

1.3. Zaliczenie poszczegolnych modutow:

Zaliczenie modulu 1: Opis przypadku swoistego zagrozenia zdrowotnego wystepujacego
w srodowisku lokalnym.

Zaliczenie modulu 2: Analiza materialdow edukacyjnych dla pacjenta i jego rodziny w ramach
poradnictwa zdrowotnego z wykorzystaniem zasobow technologicznych, zgodnie EBP.

Zaliczenie modulu 3: Przedstawienie opracowanego programu edukacyjnego i ocena zgodnie z
kryteriami.

e Kryteria oceny modelu wdrazania procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych:



kryteria

model skierowany na problemy zdrowotne,
doktadnie okreslone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania),

diagnoza uwzglednia charakterystyke, potrzeby
i preferencje pacjenta

w ramach modelu podejmowane beda dziatania
o udowodnionej skutecznosci w zakresie
probleméw zdrowotnych w uwarunkowaniach
socjodemograficznych

model uwzglednia optymalne wykorzystanie

dostepnych Zasobow i umozliwia
skoordynowana realizacje $wiadczen
zdrowotnych

model jest zaplanowany w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna bylo
ocenic¢ jego jakos¢ i efektywnosc

252450
23-22 - 45
21-20 — 4,0
19-18 - 3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.4. Egzamin

e  warunkiem przystgpienia do egzaminu jest uzyskanie zaliczenia z wykladoéw i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy sklada si¢ z 30 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknieta,

mozliwos¢ 4 dystraktorow),

e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 30 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania wynosi 30,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 18 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%,

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:
e Betty J. Ackley, Gail B. Ladwig, red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.:
Podrecznik diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach
naukowych. Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.

e Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.: Teoretyczne podstawy konstruowania programow dla

potrzeb promocji zdrowia [w:] Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.: Promocja zdrowia.
Wydawnictwo Czelej, Lublin, 2008.
e Oblacinska A., Jodkowska M., Sawiec P. (red.): ABC bilansow zdrowia. Medycyna Praktyczna,
Krakow 2017.




Sierakowska M., Wronska 1 (red. nauk.) Edukacja zdrowotna w praktyce pielegniarskiej
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2015.
Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2018.

https://www.gov.pl/web/zdrowie/programy-polityki-zdrowotne;j 1
https://www.rp.pl/Zdrowie-/190119407-10-najwiekszych-zagrozen-dla-zdrowia-na-swiecie-
w-2019-roku.html

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Barczykowska E., Slusarz R. (red.): Metoda studium przypadku w pielegniarstwie
pediatrycznym — wybrane zagadnienia z neuropediatrii. Wydawnictwo Continuo, Wroctaw
2012.

Kargulowa A.: O teorii i praktyce poradnictwa, Wydawnictwo PWN, Warszawa 2005.

Kozka M., Plaszewska-Zywko L. (red.): Diagnozy i interwencje pielegniarskie. Wydawnictwo.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2008.

Kowalski M., Olczak A.: Edukacja w przebiegu zZycia. Od dziecinstwa do starosci. Oficyna
Wydawnicza Impuls, Krakow 2014.

Lesinska-Sawicka M. (red.): Metoda case study w pielegniarstwie. Wydawnictwo Borgis,
Warszawa, 2009.

Swiatkowska K.: Mity medyczne, ktéore mogg zabi¢. Tom 1 i 2. Wydawnictwo Fronda,
Warszawa 2016.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1.

KORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. med. Ewa Barczykowska

OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. med. Ewa Barczykowska



Edukacja terapeutyczna przewlekle chorych dorostych

Nazwa przedmiot .. .
Zwa prz U iich rodzin

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B05
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
11 10 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow z wybranymi aspektami funkcjonowania dorostych z chorobg przewlekta
oraz ich rodzin.

Cel 2. Zapoznanie studentow z zasadami postgpowania terapeutycznego w przypadku najczestszych
problemoéw zdrowotnych w przebiegu choréb przewlektych.

Cel 3. Ksztattowanie umiejetnosci studentow w zakresie opracowywania materiatow w ramach edukacji
terapeutycznej dla pacjentow przewlekle chorych i ich rodzin.

I WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu podstaw pielegniarstwa, promocji zdrowia, nauk spotecznych, podstaw
klinicznych choréb oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim dla kierunku
pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA-STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego osiagniecia zajec
efektu uczenia efektu Opis zalozonych dydaktycznych

sie uczenia si¢ modulowych efektow
uczenia sie
WIEDZA- student zna i rozumie:
predyktory decydujace
o funkcjonowaniu
cztowieka dorostego
B05 W _01 | zdrowego
B.W12. i chorego,
z uwzglednieniem
choroby przewleklej;
wplyw choroby test jednokrotnego
przewlektej wyboru
na funkcjonowanie przeprowadzony wyktad
B.W48. B05 W 02 | psychofizyczne po zakonczeniu
cztowieka dorostego realizacji
i ksztaltowanie wiezi przedmiotu
migdzyludzkich;
BO5 W 03 zasady postgpowania
- - terapeutycznego




B.W14. w przypadku
najczestszych
problemow
zdrowotnych przewlekle
chorych dorostych;
zakres profilaktyki
i prewencji chorob

B.W22. BO5 W 04 zakaznych, chorob

- - spolecznych
i chorob
cywilizacyjnych.

UMIEJETNOSCI - student potrafi:
diagnozowac zagrozenia | - aktywnos¢
zdrowotne pacjenta oraz | i zaangazowanie
ocenia¢ adaptacje na ¢wiczeniach;
pacjenta do choroby - ocena poprawnosci
przewlekte;j; diagnozy zagrozen

zdrowotnych
oraz adaptacji
B.U11. pacjenta w sytuacji ¢wiczenia
B.U12. B05_U_01 choroby
przewlekte;j;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji
przedmiotu;
dobierac i stosowac - aktywnos$¢
metody oceny stanu 1 zaangazowanie
zdrowia pacjenta na ¢wiczeniach;
w ramach udzielania - ocena poprawnosci
porad pielggniarskich; doboru
odpowiednich
metod edukacyjnych
w zaleznosci
B.U16. B05 U 02 od sytuacji pacjenta ¢wiczenia
przewlekle chorego
i jego rodziny;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji
przedmiotu,
wykorzystywaé zasoby | - aktywnos$¢
technologiczne i zaangazowanie
(materialty  edukacyjne | na ¢wiczeniach;
BOS U 03 | °raz tematyczne strony | - analiza ¢wiczenia

B.U15. - = internetowe) dla potrzeb | przydatnosci

B.U22. poradnictwa dostepnych
zdrowotnego materiatow

edukacyjnych




dla potrzeb edukacji
terapeutycznej
adresowanych do
przewlekle chorego
1jego rodziny;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji
przedmiotu.
przygotowywac - aktywnos$¢
materialy w ramach | 1 zaangazowanie
poradnictwa na ¢wiczeniach;
zdrowotnego -analiza
dla pacjentow i ich | Preydatnosci
: materialow
rodzin w ramach
. przygotowanych
poradnictwa w ramach
zdrowotnego. poradnictwa ‘ .
B.U14. B05 U 04 zdrowotnego ¢wiczenia
stosownie do
zakresu profilaktyki
i prewencji chorob;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji
przedmiotu.
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dziatan
wilasnych i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych
i kulturowych;
1.3.2) formulowania opinii dotyczacych
r6znych aspektow dziatalnosci obserwacja 360° wyktad,
zawodowej i zasiggania opinii samoocena ¢wiczenia
ekspertow w przypadku trudnos$ci
z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;
1.3.3) okazywania dbatosci o prestiz zwigzany
z wykonywaniem zawodu pielegniarki
i solidarnos¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokow ;l)ilzzl:f:

WYKLAD




BO5 W _1

Predyktory decydujagce o funkcjonowaniu cztowieka zdrowego
1 chorego, z uwzglednieniem choroby przewlektej

B05 W 2

Wplyw choroby przewleklej na funkcjonowanie psychofizyczne
cztowieka i ksztattowanie wiezi migdzyludzkich.

B05 W 3

Zasady postepowania terapeutycznego w przypadku najczestszych
problemoéw zdrowotnych.

B05 W 4

Zakres profilaktyki i prewencji chorob zakaznych, chordb spotecznych
1 chorob cywilizacyjnych.

CWICZENIA

B05 C 1

Diagnozowanie zagrozen zdrowotnych oraz okre$lanie sylwetki pacjenta
w chorobie przewlekte;j.

B05 C 2

Dobor odpowiednich metod edukacyjnych w zaleznosci od sytuacji pacjenta
przewlekle chorego i jego rodziny

B05 C 3

Analiza przydatno$ci dostepnych materiatow w tym wykorzystanie Internetu
dla potrzeb edukacji terapeutycznej

Programy promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej dostosowane do
rozpoznanych potrzeb zdrowotnych srodowiska.

1. Podstawa prawna:

Ustawa z dnia z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotne;j
finansowanych ze srodkow publicznych Dz.U. z 2016 r. poz.1793 z pozn.
zm.

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2009 r. o finansach publicznych Dz. U. z 2017 r.
p0z.2077

2. Programy polityki zdrowotnej i programy wieloletnie finansowane ze
srodkoéw publicznych.

Wykorzystanie programu promocji zdrowia 1 edukacji zdrowotne]
dostosowanego do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych $rodowiska.

B05 C 4

Prezentacja przygotowanych w ramach poradnictwa zdrowotnego materiatow
stosownie do zakresu profilaktyki i prewencji chorob.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

o wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

metoda projektow;

prezentacje;

case study;

¢ metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci na

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 25

Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Srednia liczba godzin

zrealizowanie aktywnosci




Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j 15

literatury

Opracowanie wynikow 10

Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 15

Sumaryczna liczba godzin dla modulu 70

Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2,5
VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady
e obecnos¢ i aktywno$§¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

100% obecnos¢ na zajeciach,

aktywna postawa w dyskusji,

zaangazowanie w prace zespolowa,

zaliczenie opracowania przydatnosci programéw/materialow edukacyjnych lub tematycznych
stron internetowych dla potrzeb edukacji terapeutycznej prowadzonej przez pielggniarke.

o Kryteria oceny opracowania:

kryteria 5 4 3 2 1 0

opracowanie programow/materiatow
edukacyjnych skierowane jest na okreslone
problemy zdrowotne pacjentéw, doktadnie

okreslone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania)

programy/materialy edukacyjne uwzgledniaja
indywidualny profil pacjentow
w zakresie: warto$ciowania zdrowia, adaptacji
do choroby

dziatania uwzglednione w
programach/materiatach edukacyjnych
maja udowodniong skuteczno$é¢

w uwarunkowaniach socjodemograficznych
zaplanowane dziatania uwzgledniajg optymalne
wykorzystanie dostepnych zasobow
i umozliwiaja skoordynowana realizacj¢
$wiadczen zdrowotnych

dziatania sa zaplanowane w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna bylo
oceni¢ jego jakos¢ i efektywnosc

252450
23-22 - 45
21-20 - 4,0
19-18 3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.3. Zaliczenie przedmiotu na oceng
e  warunkiem przystgpienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy sktadaj si¢ z 30 pytan jednokrotnego wyboru,



e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 30 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania wynosi 30,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 18 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%,

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

e Betty J. Ackley, Gail B. Ladwig, red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.:
Podrecznik diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach
naukowych. Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.

e Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.: Promocja zdrowia. Wydawnictwo Czelej 2010.

e Juczynski Z.: Narzedzia pomiaru w Promocji i Psychologii Zdrowia, Pracownia testow
Psychologicznych, PTP Warszawa 2012.

o Kargulowa A.: O teorii i praktyce poradnictwa. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2010.
Szczeklik A., Gajewski P.: Interna Szczeklika, MP, Krakow 2019.
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e Oginska-Bulik N., Miniszewska J. (red.): Zdrowie w cyklu zycia cztowieka. Wydawnictwo

Uniwersytetu Lodzkiego, £.6dz 2012:

o Miniszewska J., Paul-Kanska J., Zalewska-Janowska A.: Akceptacja przewlekiej
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Podstawy pielegniarstwa t.1 Wybrane umiejetnosci i procedury opieki pielegniarskiej.
Slusarska B., Zarzycka D., Majda A.: (red. nauk.) Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2017: 609-622.

e  Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2018.
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Nazwa przedmiotu

wielonarzadowa

Zaawansowana praktyka pielegniarska
w transplantologii oraz leczeniu chorych z niewydolnoscig

Kategoria przedmiotu

B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B06
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
I 10 12 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze¢ z zakresu przyczyn oraz zasad postegpowania diagnostyczno-

terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolno$cia wielonarzadows.
Cel 2. Zapoznanie studentéw z zasadami opieki nad pacjentem przed i po przeszczepieniu narzadow.
Cel 3. Ksztaltowanie umiejetnosci studentow w zakresie planowania opieki pielggniarskiej

nad pacjentem z niewydolno$cia wielonarzgdowg oraz przed i po przeszczepieniu narzadoéw

zgodnie z najnowocze$niejszymi metodami i technikami dziatan pielegniarskich.

I WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii, klinicznych podstaw chorob,
pielegniarstw specjalistycznych oraz intensywnej terapii medycznej na poziomie licencjackim

na kierunku pielggniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

narzadow.

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajec
efektu efektu modulowych efektow dydaktycznych
uczenia si¢ uczenia si¢ uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
przyczyny
1 zasady
postgpowania
diagnostyczno-
terapeutycznego
B.W30. BO6 W 01 | °raZ opi.eki . test jednokrotnego
- - nad pacjentami wyboru
z niewydolnoscia przeprowadzony
wielonarzagdowa po zakonczeniu wyktad
(ang. Dysfunction realizacji przedmiotu
Syndrome Multiple
Organ — MODS),
zasady opieki
BO6 W 02 pad pacjentem pr;ed
B.W31. - = 1 po przeszczepieniu

UMIEJETNOSCI — student potrafi:




planowac i - aktywno$¢
sprawowac opieke 1 zaangazowanie
pielegniarska na ¢wiczeniach;
nad pacjentem - ocena poprawnosci
z niewydolnoscia opracowanego
wielonarzadowa; zindywidualizowanego
planu opieki
pielegniarskiej
nad pacjentem ¢wiczenia
B.U33. Bo6_U_01 z niewydolnoscia
wielonarzagdowa
W oparciu o studium
przypadku;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu;
Planowac i - aktywno$¢
sprawowac opieke 1 zaangazowanie
pielegniarska na ¢wiczeniach;
nad pacjentem przed | - ocena poprawnosci
1 po przeszczepieniu | opracowanego
narzadow. zindywidualizowanego
planu opieki
pielegniarskiej ¢wiczenia
B06 U 02 przed i po
B.U33. przeszczepieniu
narzadu w oparciu
o studium przypadku;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu;
KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
1 kulturowych; ) o
1.3.2) formutowania opinii dotyczacych obserwacja 360 wyktad,
roznych aspektow dziatalnosci samoocena ¢wiczenia
zawodowej i zasiggania opinii
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;
1.3.3) okazywania dbalosci o prestiz

zZwigzany
z wykonywaniem zawodu




pielegniarki
i solidarnos¢ zawodowa.

V TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegotowy blokow

Liczba
godzin

WYKLAD

BO6 W _1

Niewydolnos¢ wielonarzadowa (ang. Dysfunction Syndrome Multiple
Organ — MODS) — przyczyny, obraz kliniczny, postepowanie
diagnostyczno-terapeutyczne, rokowanie oraz zasady opieki

nad pacjentami.

Ryzyko rozwoju sepsy i MODS.

BO6 W 2

Transplantacja narzadow jako metoda leczenia ludzi ze skrajnie
niewydolnym narzadem — podstawy prawne transplantologii w Polsce,
uwarunkowania etyczne i kulturowo-religijne.

Zasady opieki nad pacjentem przed i po przeszczepieniu narzadow.
Centrum Organizacyjno-Koordynacyjne ds. Transplantacji
"Poltransplant".

CWICZENIA

B06 Cw 01

1. Monitorowanie oraz ocena ci¢zkosci ogdlnego stanu chorych
z niewydolnoscig wielonarzadowa
z wykorzystywaniem skal klasyfikacyjnych.

2. Aktualne standardy postgpowania oraz procedury medyczne
przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych z zakresu
anestezjologii i intensywnej terapii w zaktadach opieki
zdrowotne;.

W oparciu o studium przypadku opracowanie zindywidualizowanego
planu opieki pielggniarskiej nad pacjentem z niewydolnoscia
wielonarzadowa

B06 Cw 02

Standardy opieki pielegniarskiej w transplantologii kliniczne;.
1. Przygotowanie dawcy i biorcy do przeszczepu narzadu.
2. Problemy psychospoteczne chorych po przeszczepie narzadu.
3. Opieka pooperacyjna nad chorym po transplantacji narzadu.
4. Problemy pielegnacyjne mogace wynikac z pobytu w szpitalu
po zabiegu operacyjnym.
5. Problemy pielggnacyjne mogace wynika¢ z powiklan p6znych
po wypisie pacjenta do domu.
6. Edukacja pacjenta i jego rodziny na temat przystosowania si¢
do zycia z przeszczepionym narzadem, przedstawienie zalet
i mozliwosci poprawy jakoS$ci zycia z przeszczepionym
narzadem.
W oparciu o studium przypadku opracowanie zindywidualizowanego
planu opieki pielegniarskiej nad pacjentem przed 1 po
przeszczepieniu narzadu.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny
e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
e wyklad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
e wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;




dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: film, pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 22
Konsultacje przedmiotowe -

Kontakt z nauczycielem praktycznej nauki zawodu
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury 10
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 57
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2

VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady

e obecnos¢ i aktywno$§¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

100% obecno$¢ na zajeciach,

aktywna postawa w dyskusji,

zaangazowanie w prace zespolowa,

zaliczenie opracowania planu opieki pielegniarskiej nad pacjentem z niewydolnos$cia
wielonarzadowa lub przed przeszczepem albo po przeszczepieniu narzadu w oparciu o
studium przypadku.

e Kryteria oceny planu opieki pielegniarskiej:

kryteria 5 4 3 2 1 0

plan opieki skierowany na problemy zdrowotne,
dokladnie okreslone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania),

plan opieki uwzglednia charakterystyke,
potrzeby 1 preferencje pacjenta oraz jego
aktywnos$¢ jako cztonka zespotu
terapeutycznego

w ramach plan opieki podejmowane beda
dzialania o udowodnionej  skutecznoSci
w zakresie ~ problemow zdrowotnych
w uwarunkowaniach socjodemograficznych
plan opieki uwzglednia optymalne
wykorzystanie dostgpnych zasobow i umozliwia




skoordynowana
zdrowotnych

realizacjg $wiadczen

plan opieki jest zaplanowany w zakresie
organizacji i wdrazania w takiej postaci, zeby
mozna byto oceni€ jego jakos¢ i efektywnos¢

25-24-5,0
23-22-4,5
21-20-4,0
19-18 -3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.3. Zaliczenie przedmiotu z oceng

warunkiem przystapienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wykladoéw i ¢wiczen,
test zaliczeniowy sktada si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru,

na rozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania wynosi 20,

- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%,

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dosé dobry dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-8% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60 %
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Betty J. Ackley, Gail B. Ladwig, red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.:
Podrecznik diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach
naukowych. Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.
Baczyk G., Kapala W.: Podstawy kliniczne oraz pielegnowanie chorych w okresie przed-
i pooperacyjnym w chirurgii, ortopedii i traumatologii, Wydawnictwo UM Poznan 2018.
Rolka H., Kowalewska B., Jankowiak B., Krajewska-Kutak E. (red.): Tranmsplantologia
i pielegniarstwo transplantacyjne. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2017.
Wotowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i pielegniarstwo.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007:
o Bohatyrewicz R., Zukowska M.: Smier¢ mézgu. Opicka nad dawcq narzqdu. s: 283-
288.
o Goj K.: Pielegnowanie chorego z dostepem naczyniowym. s.: 352-357.
o Medrzycka-Dabrowska W.: Opieka nad pacjentem znieczulanym do zabiegow
urologicznych i do przeszczepiania nerek. s.: 450-459.
o Wanot J.: Pielegnowanie chorego z obrazeniami wielonarzqgdowymi .s.: 479-484.
o Durek G.: Sepsa. s.:254-264
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Nazwa przedmiotu

Zaawansowana praktyka pielegniarska w leczeniu

nerkozastepczym
Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B07
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr

wyktad

¢wiczenia

II 10

10

II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze dotyczaca standardow specjalistycznej opieki pielegniarskiej
nad pacjentem w przebiegu leczenia nerkozastepczego w technikach przerywanych i technikach
ciaglych.

Cel 2. Wyposazenie studentéw w wiedze obejmujaca zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia

nerkozastepczego.

Cel 3. Ksztaltowanie umiejetnosci studentow w zakresie planowania opieki pielggniarskiej
nad pacjentem w przebiegu leczenia nerkozastgpczego w technikach przerywanych i technikach

ciggtych.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii, klinicznych podstaw chorob,
pielggniarstw specjalistycznych oraz intensywnej terapii medycznej na poziomie licencjackim

na kierunku pielggniarstwo

IVMODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegotowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu efektu modulowych efektow dydaktycznych
uczenia sie uczenia sie uczenia sie
WIEDZA- student zna i rozumie:
standardy
specjalistyczne;j
opieki pielggniarskiej
nad pacjentem w test jednokrotnego
przebiegu leczenia wyboru
B.W28. nerkozastgpczego w | przeprowadzony wyktad
B07 W 01 . , .
- - technikach po zakonczeniu
przerywanych realizacji przedmiotu
i technikach cigglych
(ang. Continuosus
Renal Replacement
Therapy, CRRT );
zasady
funkcjonowania stacji
BO7_W_02 dializ i leczenia test jednokrotnego
B.W29. nerkozastepczego wyboru




(ciggla ambulatoryjna
dializa otrzewnowa
CADO,
ambulatoryjna dializa
otrzewnowa ADO,
hemodializa,
hiperalimentacja).

przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu

wyktad

UMIEJETNOSCI - student potrafi:

Sprawowac
specjalistyczna opieke
pielegniarska nad
pacjentem w

- aktywnos$¢

1 zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci

przebiegu leczenia opracowanego
nerkozastepczego w | zindywidualizowanego
technikach planu opieki
przerywanych i pielegniarskie;j
technikach ciaggtych nad pacjentem ¢wiczenia
(ang. Continuosus w przebiegu leczenia
B.U31. B07 U 01 | Renal Replacement nerkozastepczego

Therapy, CRRT ); w technikach

przerywanych

i technikach cigglych

w oparciu o studium

przypadku;

- test jednokrotnego

wyboru

przeprowadzony

po zakonczeniu

realizacji przedmiotu;
planowac i - aktywnos¢
przeprowadzad i zaangazowanie
edukacje na ¢wiczeniach;
terapeutyczng - ocena poprawnosci
pacjenta, jego opracowanego
rodziny i opiekuna w | zindywidualizowanego
zakresie planu edukacji
samoobserwacji i terapeutycznej ¢wiczenia
samopielegnacji pacjenta, jego rodziny
podczas dializy i i opiekuna w zakresie

B07 U 02 | hemodializy samoobserwacji
B.U32. i samopielegnacji

podczas lecenia
nerkozastepczego

w oparciu o studium
przypadku;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.

KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:




opiekunczych u chorych z przewleklymi schorzeniami nerek,
poddawanych leczeniu nerkozast¢pczemu.

Jakos¢ opieki nad pacjentem i praca w zespole

Aspekty organizacyjne: opracowanie schematow postepowania
1 procedur ciagtej terapii nerkozastepczej

1.3.1) dokonywania krytycznej oceny
dziatan whasnych i dziatan
wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
1 kulturowych; ) o
1.3.2) formulowania opinii dotyczacych obserwacja 360 wyktad,
roznych aspektow dziatalnosci Samoocena éwiczenia
zawodowej 1 zasiggania opinii
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;
1.3.3) okazywania dbalosci o prestiz
zZwigzany
z wykonywaniem zawodu
pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokéw ;EZZI:::
WYKLAD
Leczenie nerkozastgpcze — metody, wskazania, kwalifikacja i czas
rozpoczecia terapii, przeciwwskazania czynniki warunkujace dobre
leczenie nerkozastepcze.
Hemodializoterapia — podstawy fizyczne i odmiany, typy dostepu
B07 W _01 | naczyniowego, powiklania. 4
Dializoterapia otrzewnowa — podstawy fizyczne i odmiany, ocena
adekwatnosci, wskazania i przeciwwskazania,
Transplantacja nerki — typy, ryzyko, przeciwwskazania, techniki,
leczenie immunosupresyjne, korzysci.
Standardy specjalistycznej opieki pielegniarskiej nad pacjentem w
BO7 W 02 przebiegu leczenia nerkozastepczego w technikach przerywanych i 3
- - technikach ciaggltych (ang. Continuosus Renal Replacement Therapy,
CRRT).
Zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastepczego —
BO7 W 03 ciggta ambulatoryjna dializa otrzewnowa CADO, ambulatoryjna 3
- - dializa otrzewnowa ADO, hemodializa, hiperalimentacja
nerkozastepcze.
CWICZENIA
Rola pielegniarki w przebiegu leczenia nerkozastepczego i ocenie
odpowiedzi pacjenta na leczenie — systematyczne monitorowanie
stanu klinicznego pacjenta oraz wybranych parametrow
laboratoryjnych oraz technicznych aspektow terapii.
, Rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow pielegnacyjno-
B07 Cw 01 5




Aparaty do ciaglej terapii nerkozastgpcze;j

nerkozastepcze;j.

Zapewnienie jakosci w prowadzeniu ciaglej terapii

Edukacja pacjenta i rodziny w kierunku samo
nerkozastepczego.

leczenia nerkozastepczego.

opieki podczas leczenia

B07_Cw_02 | Opracowanie materialéw edukacyjnych dla pacjentow, ich rodzin 5
opiekunéw w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji podczas

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: film, pokaz;
procesy pielegnowania

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 20
Konsultacje przedmiotowe -
Kontakt z nauczycielem praktycznej nauki zawodu -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢¢, w tym studiowanie zaleconej 10
literatury
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 55
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,0

VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady

e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

100% obecno$¢ na zajeciach,
aktywna postawa w dyskusji,
zaangazowanie w pracg zespotowa,

opiekunow w  zakresie samoobserwacji i
nerkozastepczego.

zaliczenie opracowania przydatnosci materiatlow edukacyjnych dla pacjenta, jego rodziny/

samopielegnacji  podczas leczenia




e Kryteria oceny opracowanych materiatow edukacyjnych dla pacjenta 1 jego
rodziny/opiekundw:
kryteria 4 2 1 0

materiaty edukacyjne skierowane na okreslone

indywidualny profil

problemy zdrowotne chorego, doktadnie
okreslone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania)

materiaty edukacyjne uwzgledniaja

pacjenta w zakresie:
warto$ciowania zdrowia, adaptacji do choroby,

dziatania

uwzglednione w
maja udowodniong
w uwarunkowaniach socjodemograficznych

materiatach
skutecznosé

wykorzystanie

i umozliwiaja
$wiadczen zdrowotnych

zaplanowane dziatania uwzgledniajg optymalne

dostepnych

skoordynowana

Zasobow
realizacje

dziatania sa zaplanowane w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna bylo
oceni¢ jego jakos¢ i efektywnosé

252450
23-22 - 45
21-20 — 4,0
19-18 - 3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.3. Zaliczenie przedmiotu z ocena
e warunkiem przystapienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,

e test zaliczeniowy skiadaj si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknieta,

mozliwos¢ 4 dystraktorow),

e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:
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Pielggniarstwa 2016; 24(2): 153-156.
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Zaawansowana praktyka pielegniarska w leczeniu przewleklych

Dcugipiess o schorzen ukladu oddechowego

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B08
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
I 10 12 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1 Wyposazenie studentow z klinicznymi podstawami przewleklej niewydolnosci oddechowe;,
astmy oraz przewlektej obturacyjnej choroby ptuc (POChP).
Cel 2. Zapoznanie studentow z zasadami i metodami prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta,
jego rodziny i opiekuna w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji w astmie i POChP.
Cel 3. Ksztattowanie umiejetnosci studentow w zakresie opracowywania materiatow edukacyjnych
odnoszacych si¢ do swoistych zagrozen zdrowotnych wynikajacych z zanieczyszczen powietrza
wystepujacych w srodowisku lokalnym.

IITI WYMAGANIA WSTEPNE:
Podstawowa wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii, klinicznych podstaw chorob
oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim na kierunku pielegniarstwo.

IVMODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu efektu modulowych efektow dydaktycznych
uczenia sie uczenia si¢ uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
patomechanizm,
objawy, diagnostyke
i postepowanie
B08 W 01 | pielegniarskie

B.W26. w przewleklej
niewydolnosci
oddechowej;

B.W27. BO8 W 02 teghnikq badania '

- - spirometrycznego test jednokrotnego

patomechanizm wyboru
oraz powiktania przeprowadzony

B.W33. i zasady koordynacji | po zakofczeniu wyktad
dziatan zwigzanych realizacji przedmiotu

B07_ W _03 | z prowadzeniem

edukacji
terapeutycznej
w przebiegu astmy
i POChP;




zasady i metody
koordynacji dziatan
B.W33. zwigzanych
B.W32. prowadzenia edukacji
terapeutycznej
B07_W_4 pacjenta, jego rodziny
i opiekuna w zakresie
samoobserwacji
i samopielegnacji
w astmie i POChP.
UMIEJETNOSCI - student potrafi:
diagnozowac - aktywnos¢
zagrozenia zdrowotne | i zaangazowanie
oraz oceniac na ¢wiczeniach;
adaptacje pacjentOw | - ocena poprawnosci
w sytuacji choroby zdiagnozowanych
przewlektej uktadu zagrozen zdrowotnych
oddechowego; oraz adaptacji pacjenta
w sytuacji choroby
B.U11. B0O8 U 01 przewlektej uktadu
B.U12. oddechowego
w oparciu o studium
przypadku;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu; ¢wiczenia
reagowac na swoiste | - aktywno$¢
zagrozenia zdrowotne | i zaangazowanie
wystepujace na ¢wiczeniach;
w srodowisku - ocena poprawnosci
zamieszkania, opracowanego
BOS U 02 eduk.acj.i i pracy programu '
wynikajace z edukacyjnego: ,, Jak si¢
B.U26. zanieczyszczen uchronic przed
powietrza szkodliwym dziataniem
wystepujace zanieczyszczen
w Srodowisku powietrza?”’
lokalnym. - test jednokrotnego
B.U30. wykonywac badania | wyboru
spirometryczne i przeprowadzony
interpretowac ich po zakonczeniu
wyniki realizacji przedmiotu.
KOMPETENCJE SPOLECZNE — student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny

dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic




swiatopogladowych
1 kulturowych;

1.3.2) formutowania opinii dotyczacych obserwacja 360° wyktad,
roznych aspektow dziatalnosci samoocena &wiczenia
zawodowej 1 zasiggania opinii
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;

1.3.3) okazywania dbalosci o prestiz
zZwigzany
z wykonywaniem zawodu
pielegniarki
1 solidarno$¢ zawodowa.

V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegélowy blokow ;‘;ilzzl:::
WYKLAD
Kliniczne podstawy oraz postepowanie pielggniarskie w przewleklej
B08 W_1 . L . 3
- = niewydolnosci oddechowe;.
Kliniczne podstawy przebiegu astmy oraz POChP oraz postgpowanie
B08 W _2 | pielegniarskie. 3
Zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego
B08 W_3 | rodziny i opiekuna w zakresie samoobserwacji i samopielggnacji 4
w astmie i POChP.
CWICZENIA
Edukacja pacjenta i rodziny w kierunku samoopieki podczas leczenia
niewydolnosci oddechowe;.
B08_Cw 01 | Opracowanie planu opieki dla pacjentow, 6
ich rodzin/opiekundéw w zakresie samoobserwacji
i samopielegnacji podczas leczenia w oparciu o studium przypadku.
Zagrozenia zdrowotne wynikajagce z zanieczyszczen powietrza
B0O8 Cw 02 wystepujacego w Srodowisku lokalnym. 4
- - Opracowanie materialow edukacyjnych nt.: ,, Jak si¢ uchroni¢ przed
szkodliwym dzialaniem zanieczyszczen powietrza?”
) Ocena funkcji ukladu oddechowego — udziat pielegniarki w
B08_Cw_03 | diagnostyce parametrow oddechowych statycznych i dynamicznych w 2
aspekcie chorob przewlektych o réznej etiologii

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: pokaz;




e procesy pielggnowania

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 22
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j

literatury 10
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 57
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2,0

VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady

e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia).

1.2 Cwiczenia

100% obecnos¢ na zajeciach,

aktywna postawa w dyskusji,

zaangazowanie w prace zespolowa,

zaliczenie opracowania przydatno$ci poprawnosci opracowanego programu edukacyjnego
nt.: ,,Jak si¢ uchronic przed szkodliwym dziataniem zanieczyszczen powietrza?”

e Kryteria oceny programu edukacyjnego:

kryteria 5 4 3 2 1 0

program edukacyjny skierowany na problemy
zdrowotne, doktadnie okre$lone, mozliwe
do zmierzenia (oszacowania),

diagnoza uwzglednia charakterystyke, potrzeby
i preferencje pacjenta

w ramach programu podejmowane beda
dzialania o udowodnionej  skutecznoSci
w zakresie ~ probleméw zdrowotnych
w uwarunkowaniach socjodemograficznych

program uwzglednia optymalne wykorzystanie

dostepnych zasobow i umozliwia
skoordynowana realizacjg $wiadczen
zdrowotnych

Program jest zaplanowany w  zakresie
organizacji i wdrazania w takiej postaci, zeby
mozna byto oceni¢ jego jakos¢ i efektywnosc¢

25-24-5,0
23-22-4,5
21-20-4,0



19-18-3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.3. Zaliczenie przedmiotu z ocena
e warunkiem przystgpienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
test zaliczeniowy sktadaj si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru,

e narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60 %
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Betty J. Ackley, Gail B. Ladwig, red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.:
Podrecznik diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach
naukowych. Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.
Szczeklik A., Gajewski P.: Interna Szczeklika, MP, Krakéw 2019:

o Pierzchata W., Nizankowska-Mogilncka E., Mejza F.: Przewlekta obturacyjna

choroba ptuc, s.: 699-713.

o Nizankowska-Mogilncka E., Bochenek G., Mejza F.: Astma, s.:714-729.

o Palczynski C., Gorski P.: Astma zwigzana z pracq zawodowg, s.:830-833.

o Jankowski M., Krélikowski W.: Przewlekia niewydolnos¢ oddechowa, s.:871-873.
Mazurek H.: Smog - Zagrozenie dla zdrowia czy moda na ekologie? Warszawa 2018.
Chazan R.:. Standardy diagnostyczno-terapeutyczne w chorobach uktadu oddechowego
Wskazowki praktyczne. Alfa Media Press Bielsko-Biata 2018.

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Czekirda M.: Wspomaganie oddychania u pacjenta [w]: Podstawy pielegniarstwa t.2. Wybrane
umiejetnosci i procedury opieki pielegniarskiej. Slusarska B., Zarzycka D., Majda A.: (red.
nauk.) Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2017: 761-818.

Droszcz W.: Astma. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007.

Jurkowska G., Lagoda K. (red.): Pielegniarstwo internistyczne. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2015.

Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2017.
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Zaawansowana praktyka pielegniarska w leczeniu przewleklych

D aanieedi s schorzen ukladu krazenia

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B09
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
11 10 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg dotyczaca mozliwosci wykorzystania nowoczesnych
technologii medycznych w terapii i monitorowaniu stanu pacjentéw z chorobami serca i uktadu
krazenia.

Cel 2. Zapoznanie studentdow z zasadami postepowania diagnostyczno-terapeutycznego zgodnie

z aktualnymi wytycznymi Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego.

Cel 3. Ksztaltowanie umieje¢tnosci studentow w zakresie diagnozowania zagrozen zdrowotnych

oraz adaptacji pacjenta w sytuacji choroby przewlektej serca i uktadu krazenia.

Cel 4. Przygotowanie studentdéw w zakresie opracowywania planu edukacji terapeutycznej

dla pacjenta, jego rodziny i opiekunow w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji podczas
leczenia choréb serca i uktadu krazenia.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii, klinicznych podstaw chorob,
pielggniarstw specjalistycznych oraz intensywnej terapii medycznej na poziomie licencjackim
na kierunku pielggniarstwo

IVMODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu efektu modulowych efektéw dydaktycznych
uczenia sie uczenia sie uczenia sie

WIEDZA — student zna i rozumie:

B.W25.

BOS W 01

zastosowanie
nowoczesnych
technologii
medycznych
wykorzystywanych
w terapii

1 monitorowaniu
pacjentow

z chorobami serca
i uktadu krazenia.

BO7 W 02

zasady postgpowania
diagnostyczno-
terapeutycznego nad
pacjentami z




w nadci$nieniem
tetniczym,
zaburzeniami rytmu

test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

B.W2s. serca oraz przewlekla | po zakonczeniu wyktad
niewydolnos$cia realizacji przedmiotu
krazenia;
zasady opieki
pielegniarskiej nad
pacjentami z
nadci$nieniem

B.W25. B0O8 W 03 | tetniczym,
zaburzeniami rytmu
serca oraz przewlekla
niewydolnos$cia
krazenia.

UMIEJETNOSCI — student potrafi:
diagnozowac - aktywno$¢
zagrozenia zdrowotne | i zaangazowanie
do choroby na ¢wiczeniach;
przewlektej oraz - ocena poprawnosci
ocenia¢ adaptacje opracowanych
pacjentow w sytuacji | materiatow
choroby przewlektej | edukacyjnych nt.: ,,Jak
B.U11 serca zmniejszy¢ ryzyko
B.U12 B08 U 01 | iuktadu krazenia; wystgpienia powiktan ¢wiczenia
w przebiegu schorzen
serca i uktadu
krqgzenia? ",
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu;
przygotowywac - aktywno$¢
pacjenta z 1 zaangazowanie
nadci$nieniem na ¢wiczeniach;
tetniczym, przewlekla | - ocena poprawnosci
niewydolnos$cia opracowanego planu

B.U27. B08_U 02 | krazenia edukacji
1 zaburzeniami rytmu | terapeutycznej
serca | dlapacjenta, jego
do samo'obserwa.gl rodziny i opiekundéw
i samopielegnacji; w zakresie ' .

. samoobserwacji ¢wiczenia

planowac , i samopielegnacji

i przeprowadzaé podczas leczenia

edukacje nadci$nienia tetniczego/

BOg U (2 | terapeutyczng zaburzen rytmu serca
- pacjenta, jego /przewlektej
rodziny ! opiekunow niewydolnosci krgzenia
w zakresie
B.U28. samoobserwacji




[
e badania inwazyjne,
[

nowoczesne technologie — ultrasonografia
wewnatrzwiencowa, stymulacja przezprzelykowa serca,
pletyzmografia, mapa elektryczna potencjalow.

i samopielegnacji w oparciu o studium
przy nadcisnieniu przypadku;
tetniczym, w - test jednokrotnego
przewlektej wyboru
niewydolnosci przeprowadzony
krazenia po zakonczeniu
i przy zaburzeniami realizacji przedmiotu.
rytmu serca,
wykorzystywac - aktywno$¢
nowoczesne i zaangazowanie
B.U29 technologie na ¢wiczeniach;
informacyjne do - ocena poprawnosci
monitorowania interpretacji zapisu ekg
pacjentoéw z w wybranych stanach
B08_U_03 chorobami uktadu chorobowych;
krazenia. - test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu
KOMPETENCJE SPOLECZNE — student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow
Z poszanowaniem réznic
swiatopogladowych
1 kulturowych; ) o
1.3.2) formutowania opinii dotyczacych obserwacja 360 wyktad,
roznych aspektow dziatalnosci Samoocena éwiczenia
zawodowej i zasiggania opinii
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;
1.3.3) okazywania dbalosci o prestiz
zwigzany z wykonywaniem zawodu
pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokéw I;,f;;::
WYKLAD
Terapia i monitorowanie pacjentow z chorobami serca i uktadu
krazenia. Badania kardiologiczne:
e badania czynnos$ciowe,
BOS W 1 badania obrazowe, 3




B08 W _02

Postepowanie diagnostyczno-terapeutyczne w chorobach serca i
uktadu krazenia zgodnie z aktualnymi wytycznymi Polskiego
Towarzystwa Kardiologicznego:
e Wytyczne ESC/ESH dotyczace postepowania w nadci$nieniu
tetniczym (2018).
e  Wytyczne ESC dotyczace leczenia migotania przedsionkow w
2016 roku, opracowane we wspolpracy z EACTS.
e  Wytyczne ESC dotyczace diagnostyki i leczenia ostrej i
przewleklej niewydolnosci serca w 2016 roku.

B08 W 03

Zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego
rodziny i opiekuna w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji w
astmie i POChP.

CWICZENIA

B08 Cw 01

Fizyczne i psychospoleczne czynniki ryzyka chordb serca i uktadu
krazenia

Opracowanie materiatow edukacyjnych nt.: ,,Jak zmniejszy¢ ryzyko
powikian w przebiegu schorzen serca i ukladu krgzenia?”

B08 Cw 02

W oparciu o studium przypadku przygotowanie pacjentow ich
rodzin/opiekunéw  z  nadci$nieniem  tetniczym, przewlekla
niewydolno$cig  krazenia 1 zaburzeniami rytmu serca do
samoobserwacji i samopielegnacji:
e opracowanie planu opieki w oparciu o studium przypadku z
zastosowaniem rozpoznania NANDA -1 w ujeciu dobrostanu,
e cdukacja dla pacjentow.

B08 Cw 03

Nowoczesne technologie informacyjne do monitorowania pacjentow z
chorobami uktadu krazenia:

e wytyczne Sekcji  Elektrokardiologii  Nieinwazyjnej i
Telemedycyny Polskiego Towarzystwa Kardiologicznego
(SENIT PTK),
badania obrazowe;

EKG analizy, nieprawidlowosci krzywej EKG i schorzen,
monitorowanie EKG metoda Holtera,

badania hemodynamiczne serca,

nieinwazyjne badania hemodynamiczne naczyn obwodowych
badania regulacji wegetetywnej uktadu krazenia,

biopsja endomiokardialna,

badanie ptynu osierdziowego,

badania mikrokrazenia,

echokardiografia przezprzetykowa,

markery sercowe.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: pokaz, holterowskie elektrokardiogramy.




VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 25
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j

literatury 10
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 60
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2

VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyklady

e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

100% obecnos¢ na zajeciach,

aktywna postawa w dyskusji,

zaangazowanie w prace zespolowa,

¢wiczenia 1: zaliczenie opracowania przydatno$ci poprawnosci opracowanych materiatow
edukacyjnych nt.: ,,Jak zmniejszy¢ ryzyko wystgpienia powikiar w przebiegu schorzen serca
i uktadu krgzenia?”

e Kryteria oceny opracowanych materiatlow edukacyjnych:

kryteria 5 4 3 2 1 0

materiaty edukacyjne skierowane sa
na okreslony problem zdrowotny, doktadnie

okreslone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania),
materiaty edukacyjne uwzgledniaja

charakterystyke, potrzeby i preferencje pacjenta

materialty edukacyjne zawieraja dzialania
o udowodnionej skutecznosci w zakresie
probleméw zdrowotnych w uwarunkowaniach
socjodemograficznych
materiaty edukacyjne uwzgledniajg optymalne
wykorzystanie dostepnych zasobow i umozliwia
skoordynowana realizacjg $wiadczen
zdrowotnych
materialy  edukacyjne s3  zaplanowane
w zakresie organizacji i wdrazania w takiej
postaci, zeby mozna bylo oceni¢ jego jakosc¢
i efektywnos¢

e 2524-50

e 2322-45




21-20-4,0
19-18 -3,5
17-16 -3,0
15 ponizej 2,0

¢wiczenia 2: zaliczenie opracowania planu opieki w oparciu o studium przypadku
z zastosowaniem wybranego modelu opieki.

Kryteria zaliczenia — od 0 do 2 pkt:

Zaliczenie: 2 pkt — dokumentacja planu opieki obejmuje: poprawne sformulowanie wszystkich
diagnoz pielggniarskich, precyzyjne okreslenie celu, proponowane interwencje sa adekwatne,
ujeta ocena zrealizowanych dziatan, przestrzeganie regut gramatycznych i stylistycznych;
Zaliczenie: 1 pkt — dokumentacja planu opieki obejmuje: poprawne, ale nie wszystkie,
okreslenie diagnoz, cel poprawnie sformutowany, interwencje prawidlowe, lecz niepelne,
niepetna ocena zrealizowanych dziatan, przestrzeganie regut gramatycznych i stylistycznych;

Brak zaliczenia: 0 pkt — dokumentacja planu opieki obejmuje: bledne, niepelne okreslenie
diagnoz pielggniarskich, brak jasno okreslonego celu, plan interwencji niepetny, nieadekwatny,
brak oceny podjetych dziatan, nieprzestrzeganie regut gramatycznych i stylistycznych.

¢wiczenia 3: poprawna interpretacja zapisu ekg w wybranych stanach chorobowych.

Zaliczenie przedmiotu z oceng
warunkiem przystapienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
test zaliczeniowy skfadaj si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknicta,

mozliwos¢ 4 dystraktorow),

na rozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,

- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

Kryteria oceniania

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Betty J. Ackley, Gail B. Ladwig, red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.:
Podrecznik diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach
naukowych. Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.
Piechota M.: Monitorowanie czynnosci i dynamiki uktadu krgzenia. Wydawnictwo Makmed,
Lublin 2016.
Mroczkowska R., Serzysko B., Szkutnik M. (red.): Standardy opicki pielegniarskiej w
kardiologii inwazyjnej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2016.
Sieron A., Cierpki L., Rybak Z., Stanek A.: Podrecznik angiologii. Wydawnictwo a-medica
press, 2009.
Szczeklik A., Gajewski P.: Interna Szczeklika, MP, Krakow 2019:

o Bergsewicz A., Maczewski M.: Choroby uktadu krgzenia. s.: 3-128.
www.ptkardio.pl/Wytyczne-278



http://www.ptkardio.pl/Wytyczne-278

Kurpesa M. Przydatnos¢ monitorowania EKG metodg Holtera do oceny ryzyka pacjentow
z chorobami uktadu krqzenia. Choroby Serca i Naczyn 2005, 2(3): 149-156.

Kucewicz E., Czech B., Galar B., Juszczyk G., Czaban S., Siemigtkowski A.: Monitorowanie
Sfunkcji uktadu krgzenia przy pomocy echokardiografii przezprzelykowej — przydatnosc¢ metody
Anestezjologia Intensywna Terapia 3/2002, s. 203-206

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Jarosz M., Respondek W.: Nadcisnienie tetnicze. Porady lekarzy i dietetykéow. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2006.

Jurkowska G., Lagoda K. (red.): Pielegniarstwo internistyczne. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2011.

Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2017.
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Zaawansowana praktyka pielegniarska

Decitinicion w leczeniu chorych z cukrzyca

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B10
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia | seminarium
1T 10 12 -
II CELE PRZEDMIOTU:
Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg z zakresu patomechanizmu oraz powiklan w przebiegu

cukrzycy.

Cel 2. Zapoznanie studentow z zasadami i metodami prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta,
jego rodziny i opiekuna w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji w cukrzycy.

Cel 3. Ksztaltowanie umieje¢tnosci studentow w zakresie diagnozowania zagrozen zdrowotnych
oraz adaptacji pacjenta w przebiegu cukrzycy

Cel 4. Przygotowanie studentow w zakresie wykorzystywania aktualnej wiedzy w celu zapewnienia
wysokiego poziomu edukacji terapeutycznej pacjentow chorych na cukrzyce oraz ich rodzin
i opiekunow.

III WYMAGANIA WSTEPNE:
Podstawowa wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii, klinicznych podstaw chorob
oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim na kierunku pielegniarstwo

IVMODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajec
efektu efektu modulowych efektéw dydaktycznych
uczenia sie uczenia sie uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
patomechanizm
oraz powiktania
B1 1 .
B.W33. 0_W_ W przebiegu
cukrzycy;
zasady i metody test jednokrotnego
koordynacji dziatan wyboru
zwigzanych przeprowadzony wyktad
prowadzenia edukacji | po zakonczeniu
B.W32. B10 W 2 terapeutycznej realizacji przedmiotu
- - pacjenta z cukrzyca
oraz jego rodziny
i opiekuna w zakresie
samoobserwacji
i samopielegnacji.
UMIEJETNOSCI — student potrafi:




B.U11
B.U12

B10 U 1

diagnozowac
zagrozenia zdrowotne
oraz oceni¢ adaptacje
dorostych pacjentow
W przebiegu
cukrzycy;

- aktywno$¢

1 zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
uzasadnienia potrzeby
diugofalowych dziatan
w odniesieniu do
pacjenta z cukrzyca
oraz jego opieckunow;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu;

¢wiczenia

B.U34.

B10 U 2

wykorzystywacé
aktualng wiedzg

w celu zapewnienia
wysokiego poziomu
edukacji
terapeutycznej
pacjentéw chorych
na cukrzyce, ich
rodzin i opiekunow.

- aktywno$¢

i zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
opracowanego planu
edukacji terapeutycznej,
w ktorej pacjent
realizujac samoopieke,
jest aktywnym
cztonkiem zespotu
terapeutycznego,
zgodnie

ze stwierdzeniem

dr Elliotta Joslina:

., Pacjent z cukrzycg,
ktory wie wigcej

o swojej chorobie, zyje
diuzej”;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.

¢wiczenia

B.U3s.

B10 U 3

planowac i
koordynowac opieke
nad pacjentem
chorym na cukrzyce

aktywno$¢

i zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
opracowanego planu
edukacji terapeutycznej,
w ktdrej pacjent
realizujac samoopieke,
jest aktywnym
cztonkiem zespotu
terapeutycznego,
zgodnie

ze stwierdzeniem

dr Elliotta Joslina:

., Pacjent z cukrzycq,
ktory wie wiecej




o swojej chorobie, zyje
dluzej”;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.

motywowac pacjenta
chorego na cukrzyce
do radzenia sobie z
chorobg i do
wspolpracy w
procesie leczenia

aktywnos$¢

1 zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
opracowanego planu
edukacji terapeutycznej,

B.U36. w ktorej pacjent
realizujac samoopieke,
jest aktywnym
cztonkiem zespotu
terapeutycznego,

B10 U 4 zgodnie
ze stwierdzeniem
dr Elliotta Joslina:
., Pacjent z cukrzycg,
ktory wie wigcej
o swojej chorobie, zyje
diuzej”;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
i kulturowych; ) o
1.3.2) formutowania opinii dotyczacych obserwacja 360 wyktad,
roznych aspektéw dziatalnosci Samoocena ¢wiczenia
zawodowej i zasiggania opinii
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;
1.3.3) okazywania dbalosci o prestiz
zwigzany z wykonywaniem zawodu
pielegniarki i solidarnos¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokéw ;fizzl::

WYKLAD




Patomechanizm oraz powiktania w przebiegu cukrzycy.

1. Patomechanizm — etapy rozwoju cukrzycy (czynniki
inicjujace, czynniki sprzyjajace rozwojowi cukrzycy),
prewencja i opoznianie rozwoju cukrzycy.

2. Powiklania cukrzycy:

B10 W 1
- = — ostre,

— przewlekle

e mikroangiopatie — retinopatia, nefropatia, neuropatia;

e makroangiopatie — choroba wieficowa, niedokrwienie konczyn
dolnych, choroba naczyn mozgowych.

Zasady i metody koordynacji prowadzenia edukacji terapeutyczne;j
pacjenta, jego rodziny i opiekuna w zakresie samoobserwacji
B10 W _2 | i samopielegnacji w przebiegu cukrzycy.
Zalecenia kliniczne dotyczace postgpowania u chorych na cukrzyce
2019 — Stanowisko Polskiego Towarzystwa Diabetologicznego.
CWICZENIA
Diagnoza zagrozen zdrowotnych oraz adaptacji pacjentéw do choroby
B10 Cw 01 | W przebiegu cukrzycy.

- = Uzasadnienie potrzeby diugofalowych dzialan w odniesieniu
do pacjenta z cukrzyca oraz jego opiekunow.
Wymagania wspolczesnej opieki diabetologicznej:

— skoncentrowanie na pacjencie, z uwzglednieniem jego
indywidualnej sytuacji, potrzeb i preferenc;ji;

— wspoéldziatanie  specjalistow z  pokrewnych  dziedzin
ze wzgledu na multidyscyplinarny charakter péznych powiktan
cukrzycy i schorzen wspotistniejacych;

— wlasciwe kompetencje personelu lekarskiego, pielegniarek
prowadzacych edukacj¢ lub edukatoréw, dietetykow.

Edukacja terapeutyczna:
— jako podstawa skutecznej opieki nad chorymi na cukrzyce
) oraz skutecznej prewencji cukrzycy:
B10 Cw 02

e obejmujaca wszystkie osoby z cukrzyca i ich opiekunoéw w celu
pozyskania wiedzy i umiejgtnosci z zakresu samoopieki
w cukrzycy oraz wsparcia we wdrozeniu i utrzymywaniu
ciggtej samokontroli;

e realizujaca zadania: skuteczna samoopieka, poprawa
wyrownania metabolicznego oraz jakos$ci zycia, a takze
wsparcie dla pacjenta z cukrzyca/jego opiekunow.

W oparciu o studium przypadku opracowanie planu edukacji
terapeutycznej, w ktorej pacjent realizujac samoopieke, jest aktywnym
cztonkiem zespolu terapeutycznego, zgodnie ze stwierdzeniem dr.
Elliotta Joslina: ,, Pacjent z cukrzycq, ktory wie wiecej o swojej
chorobie, zyje dtuzej”

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;




e metoda projektow;

e prezentacje;

e metody eksponujace: filmy edukacyjne — stosowanie insuliny w przebiegu cukrzycy, ostre
stany w cukrzycy, stopa cukrzycowa cigza a zaburzenia gospodarki weglowodanowej, diety
stosowane w roznych typach cukrzycy, wysilek fizyczny, nefropatia i retinopatia; materiaty
edukacyjne — samokontrola w cukrzycy, prawidtowa dieta chorych na cukrzycg.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 22
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury 10

Opracowanie wynikow 10

Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10

Sumaryczna liczba godzin dla modulu 57

Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2
VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady
e obecnos¢ i aktywno$§¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

100% obecnos$¢ na zajeciach,

aktywna postawa w dyskusji,

zaangazowanie w prace zespolowa,

zaliczenie opracowania planu edukacji terapeutycznej, w ktorej pacjent realizujac
samoopieke, jest aktywnym czlonkiem zespolu terapeutycznego, zgodnie ze stwierdzeniem
dr. Elliotta Joslina: ,, Pacjent z cukrzycq, ktory wie wiecej o swojej chorobie, zyje diuzej”.

e Kiryteria oceny planu edukacji terapeutycznej:

kryteria 5 4 3 2 1 0

plan opieki skierowany na problemy zdrowotne,
dokladnie okre$lone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania),

plan opieki uwzglednia charakterystyke,
potrzeby 1 preferencje pacjenta oraz jego
aktywnos¢ jako czlonka zespolu
terapeutycznego

w ramach plan opieki podejmowane beda
dziatania o udowodnionej  skutecznosci
w  zakresie probleméw  zdrowotnych
w uwarunkowaniach socjodemograficznych
plan opieki uwzglednia optymalne
wykorzystanie dostepnych zasobow i umozliwia




skoordynowana
zdrowotnych

realizacjg

Swiadczen

plan opieki jest zaplanowany w zakresie
organizacji i wdrazania w takiej postaci, zeby
mozna byto oceni€ jego jakos¢ i efektywnos¢

25-24-5,0
23-22-4,5
21-20-4,0
19-18 -3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.3. Zaliczenie przedmiotu z oceng
e warunkiem przystapienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy sktada si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknieta,

mozliwos¢ 4 dystraktorow),

®  narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

Kryteria oceniania

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
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Zaawansowana praktyka pielegniarska w leczeniu przewleklych

Nazwa przedmiotu zaburzen psychicznych i ukladu nerwowego

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B1l1
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia | seminarium
11 10 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze z zakresu podstaw klinicznych wybranych zaburzen

psychicznych (depresji, zaburzen lekowych oraz uzaleznien).

Cel 2. Zapoznanie studentéw z mozliwosciami pomocy i wsparcia oraz zasadami opieki pielegniarskie;j
nad pacjentami z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja, zaburzeniami lgkowymi, a takze
pacjentem uzaleznionym oraz z zaburzeniami uktadu nerwowego.

Cel 3. Ksztaltowanie umiejetnosci studentow w zakresie planowania interwencji zdrowotnych w oparciu
o ocen¢ potrzeb zdrowotnych pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja,
zaburzeniami lgkowymi oraz pacjenta uzaleznionego.

Cel 4. Przygotowanie studentow w zakresie analizowania przydatnosci dostepnych programow
promocji zdrowia psychicznego oraz tematycznych stron internetowych zgodnie
z potrzebami pacjenta.

III WYMAGANIA WSTEPNE:
Podstawowa wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii, klinicznych podstaw chorob
oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim na kierunku pielegniarstwo

IVMODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu efektu modulowych efektow dydaktycznych
uczenia sie¢ uczenia sie uczenia sie¢
WIEDZA - student zna i rozumie:

przyczyny, objawy
i przebieg depresji,

B.W49. BO8_W_01 zaburzen lgkowych
oraz uzaleznien;
zasady opieki
pielegniarskiej
nad pacjentami test jednokrotnego
z zaburzeniami wyboru

B.W50. Bll W 02 psychifzznymi, w tym przeprov’vadzo'ny

- = depresja, po zakonczeniu

zaburzeniami realizacji przedmiotu
lekowymi wyktad
oraz pacjentem
uzaleznionym;




zakres pomocy

B.W5l1. 1 wsparcia w ramach
$wiadczen
oferowanych osobom
B11_W 03 | z problemami
zdrowia
psychicznego
i ich rodzinom
lub opiekunom;
zasady opieki
pielegniarskiej
nad pacjentami
B.W52. B11_W 04 | z zaburzeniami
uktadu nerwowego,
w tym chorobami
degeneracyjnymi.
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
oceniaC potrzeby - aktywno$¢
zdrowotne pacjenta i zaangazowanie
z zaburzeniami na ¢wiczeniach;
psychicznymi, w tym | - ocena poprawnosci
depresja, opracowanego planu
zaburzeniami opieki pielegniarskiej
lekowymi wobec pacjenta
B11 U 01 | oraz pacjenta z zaburzeniami
uzaleznionego, psychicznymi w oparciu ¢wiczenia
B.U57 a takze planowac o studium pacjenta;
interwencje - test jednokrotnego
zdrowotne; wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu;
analizowac - aktywno$¢
i dostosowywacé i zaangazowanie
do potrzeb pacjenta na ¢wiczeniach;
dostepne programy - analiza przydatnos$ci
promocji zdrowia dostepnych programow
psychicznego promocji zdrowia
B.USS. oraz wykorzystywa¢ | psychicznego
B.U22. BI1 U 02 zasoby oraz tematycznych ¢wiczenia
B.UIs. - = technologiczne stron internetowych
dla potrzeb zgodnie z potrzebami
poradnictwa pacjenta;
zdrowotnego. - test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.
rozpoznawac sytuacje | - aktywnos¢
zyciowa pacjenta w i zaangazowanie
B.US59. B11 U 03 | celuzapobiegania na ¢wiczeniach;

jego izolacji
spolecznej

- ocena poprawnosci
opracowanego planu




opieki pielggniarskiej
wobec pacjenta

z zaburzeniami
psychicznymi w oparciu
o studium pacjenta;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu

prowadzi¢ - aktywno$¢ ¢wiczenia
psychoedukacje 1 zaangazowanie
pacjenta z na ¢wiczeniach;
zaburzeniami - ocena poprawnosci
psychicznymi, w tym | opracowanego planu
depresja i opieki pielegniarskiej
zaburzeniami wobec pacjenta
B.U60. B11 U 04 lqkqumi, oraz zZ zabu.rzenian.qi .
- = pacjenta psychicznymi w oparciu
uzaleznionego i jego | o studium pacjenta;
rodziny (opiekuna) a | - test jednokrotnego
takze stosowac wyboru
treningi umiejetnosci | przeprowadzony
spolecznych jako po zakonczeniu
forme rehabilitacji realizacji przedmiotu
psychiatrycznej
sprawowac - aktywno$¢
zZaawansowana i zaangazowanie
opieke pielegniarska | na ¢wiczeniach;
nad pacjentem z - ocena poprawnosci
zaburzeniami uktadu | opracowanego planu
nerwowego, w tym z | opieki pielegniarskiej
chorobami wobec pacjenta
B.U61. B11 U 05 | degeneracyjnymi. z zaburzeniami uktadu
nerwowego w oparciu o
studium pacjenta;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu;
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny
dziatan wiasnych i dziatan
wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
1 kulturowych; . o
1.3.2) formulowania opinii dotyczacych obserwacja 360 wyklad,
roznych aspektow dziatalnosci Samoocena éwiczenia

zawodowej i zasiggania opinii
ekspertow w przypadku trudnosci




z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;
1.3.3) okazywania dbalosci o prestiz
zZwigzany
z wykonywaniem zawodu
pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa.
V. TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokéw ;;fizzt:ﬁ
WYKLAD
Przyczyny, objawy i przebieg depresji, zaburzen lekowych
oraz uzaleznien.
e Zaburzenia psychiczne w przepisach.
B1l W 1 e Zaburzenia psychiczne w klasyfikacji migdzynarodowej ICD 3
10.
e Charakterystyka zaburzen psychicznych na podstawie
objawow
Zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami z zaburzeniami
psychicznymi, w tym depresja, zaburzeniami lekowymi
oraz pacjentem uzaleznionym.
e Zasady w leczeniu zaburzen psychicznych (wczesne
rozpoznawanie i leczenie, zapobieganie nawrotom,
indywidualny dobor metody leczenia i wielostronnosé¢
oddziatywan, edukacja pacjenta i rodziny oraz ich aktywny
Bl1l W 2 udziat w leczeniu, wspieranie zdrowienia 3
1 uczestnictwa w zyciu rodzinnym i spotecznym, preferowanie
terapii w srodowisku domowym zamiast
w szpitalu).
e Udzielanie §wiadczen lecznictwa psychiatrycznego w
placéwkach stacjonarnych (szpitalnych i opieki
dlugoterminowej), dziennych, ambulatoryjnych
i leczenia $rodowiskowego (domowego).
Wsparcie w ramach §wiadczen oferowanych osobom
z problemami zdrowia psychicznego.
e Formy $wiadczen zdrowotnych dla oséb z zaburzeniami
psychicznymi.
e Wspieranie zdrowienia po przebytym epizodzie zaburzen
psychicznych wymaga wspolpracy pacjenta, rodziny
1 wieloprofesjonalnego zespotu terapeutycznego,
B11 W 3 towarzyszenia pacjentowi w jego realnym zyciu, wspotpracy z 2
instytucjami pozamedycznymi udzielajagcymi chorym pomocy
1 wsparcia koniecznego do zycia w §rodo-wisku rodzinnymi
spotecznym (pomoc spoteczna, instytucje samorzadowe,
rynku pracy, organizacje pozarzadowe).
e Organizacje pozarzadowe dziatajgce na rzecz osob
z zaburzeniami psychicznymi.
e  Oparcie spoteczne dla 0sob z zaburzeniami psychicznym.
Zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami z zaburzeniami uktadu
B11 W 4 : . . 2
- - nerwowego, w tym chorobami degeneracyjnymi.




CWICZENIA

B11 Cw 01

Interwencje zdrowotne w oparciu o ocen¢ potrzeb zdrowotnych
pacjenta z zaburzeniami psychicznymi (depresja, zaburzeniami
lekowymi oraz pacjenta uzaleznionego).

Opracowanie planu opieki pielegniarskiej w odniesieniu

do pacjenta z zaburzeniami psychicznymi w oparciu o wybrany model
opieki pielggniarskiej:

e Peplau H. (fazy relacji terapeutycznej pielggniarka — pacjent,
funkcja terapeutyczna pracy pielegniarki, zadania pielegniarki
w relacji z pacjentem psychicznie chorym);

e Roper N. (zadania pielegniarki w relacji z pacjentem
psychicznie chorym w oparciu o oceng aktywnosci
zyciowych);

e Orem D. (zadania pielegniarki w relacji z pacjentem
psychicznie chorym w oparciu o oceng¢ deficytu samoopieki
pacjenta chorego psychicznie.

Bll _Cw 02

Proces sprawowania opieki pielegniarskiej, rozpoznania pielegniarskie
i pielegniarstwo oparte na dowodach naukowych w oparciu o studium
przypadku z zastosowaniem rozpoznania NANDA -1.

B1l Cw 03

Programy promocji zdrowia psychicznego oraz tematyczne strony
internetowe.
Czynniki  zagrazajgce  zdrowiu psychicznemu w  rodzinie,
w szkole, w miejscu pracy i zamieszkania.
Profilaktyka zaburzen psychicznych I, II, III i IV stopnia.
Programy z =zakresu promocji zdrowia i profilaktyki zdrowia
psychicznego:

e Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego,

e program zapobiegania samobdjstwom,

e program zapobiegania depresji.
Podejmowanie dziatan promujacych zdrowie psychiczne zgodnie
Z potrzebami pacjenta.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

wyktad informacyjny

wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: pokaz;

procesy pielggnowania.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci na

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 25

Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Srednia liczba godzin

zrealizowanie aktywnosci




Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 10
literatury
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 60
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,0
VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady

obecnos¢ i aktywno$¢ na wyktadach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia (na ocene)

100% obecnos$¢ na zajeciach,

aktywna postawa w dyskusji,

zaangazowanie w prace zespolowa,

zaliczenie opracowania planu opieki w oparciu o studium przypadku z zastosowaniem
wybranego modelu opieki.

Kryteria zaliczenia — od 0 do 2 pkt:

Zaliczenie: 2 pkt — dokumentacja planu opieki obejmuje: poprawne sformutowanie wszystkich
diagnoz pielegniarskich, precyzyjne okreslenie celu, proponowane interwencje sa adekwatne,
ujeta ocena zrealizowanych dziatan, przestrzeganie regut gramatycznych i stylistycznych;
Zaliczenie: 1 pkt — dokumentacja planu opieki obejmuje: poprawne, ale nie wszystkie,
okreslenie diagnoz, cel poprawnie sformutowany, interwencje prawidlowe, lecz niepetne,
niepelna ocena zrealizowanych dziatan, przestrzeganie regut gramatycznych i stylistycznych;

Brak zaliczenia: 0 pkt — dokumentacja planu opieki obejmuje: btedne, niepetne okreslenie
diagnoz pielegniarskich, brak jasno okreslonego celu, plan interwencji niepetny,
nieadekwatny, brak oceny podjetych dziatan, nieprzestrzeganie regut gramatycznych i
stylistycznych.

1.3. Zaliczenie przedmiotu z ocena

warunkiem przystapienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wykltadow i ¢wiczen,
test zaliczeniowy sklada si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta,

mozliwos¢ 4 dystraktorow),

na rozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,

- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60 %
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:




e Ackley B.J., Ladwig G.B., red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.: Podrecznik
diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach naukowych.
Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.

e Freyberger H.J., Schneider W., Stieglitz R-D.: Kompendium psychiatrii, psychoterapii,
medycyny psychosomatycznej, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2015.

o C(Czabata J.Cz.: Czynniki leczgce w psychoterapii. Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa
2013.

e Miler P.M.: Terapia uzaleznien. Metody oparte na dowodach. Wydawnictwo Uniwersytetu
Warszawskiego, Warszawa, 2019.

e Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2017.
Jaracz K., Kozubski W., Pielegniarstwo neurologiczne, PZWL Wydawnictwo Lekarskie,
Warszawa 2019

Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz. U. z2017 r., poz. 882).
Ustawa z 29 lipca 2005 r. o przeciwdzialaniu narkomanii (Dz.U. z 2012 r., poz. 1124 z p6zn.
zm.).

Ustawa z 26 pazdziernika 1982 r. o wychowaniu w trzezwosci 1 przeciwdziataniu
alkoholizmowi (Dz.U. z 2015 r., poz. 1286).

Ustawa z dnia 12 pazdziernika 2017 r. o zmianie ustawy — Kodeks postepowania cywilnego,
ustawy o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu alkoholizmowi oraz ustawy o ochronie
zdrowia psychicznego (Dz.U. 2017 poz. 2245).

Ustawa z dnia 22 lutego 2019 r. o zmianie ustawy o ochronie zdrowia przed nastepstwami
uzywania tytoniu i wyrobow tytoniowych (Dz.U. 2019 poz. 638).

Ustawa z 19 listopada 2009 r. o grach hazardowych (Dz.U. z 2015 r., poz. 612 z p6zn. zm.).
Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 8 lutego 2017 r. w sprawie Narodowego Programu
Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2017-2022 Dz.U. 2017 poz. 458

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

o Bilikiewicz A.: Psychiatria. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2006.

e GomnaK., Jaracz K., Rybakowska J. (red. nauk.): Pielegniarstwo psychiatryczne. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2012.

e Jaracz K. i wsp.: Opieka pielegniarska w zaburzeniach sfery psychoduchowej pacjenta [w]:
Podstawy pielegniarstwa t.1. Wybrane umiejetnosci i procedury opieki pielegniarskiej.
Slusarska B., Zarzycka D., Majda A.: (red. nauk.) Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2017: 777-808.

e Margasinski A.: Rodzina alkoholowa z uzaleznionym w leczeniu. Wydawnictwo Impuls,
Krakéw 2011.

o Sheff N.: Na glodzie. Moja historia walki z natogiem. Wydawnictwo Poradnia K, Warszawa
2008.

o Adamkiewicz B., Gtgbinski A., Klimek A., Neurologia dla studentow wydziatu pielegniarstwa,
Wolters Kluwer Polska, Krakow 2010
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Zaawansowana praktyka pielegniarska

N dmiotu
azwa przeciiio w chorobach onkologicznych

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B12
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
11 10 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:
Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg z zakresu klinicznych podstaw wybranych chordb
nowotworowych.

Cel 2. Zapoznanie studentow z zasadami leczenia i opieki pielggniarskiej nad pacjentem z choroba
nowotworowsa, w tym terapii personalizowane;.

Cel 3. Ksztaltowanie umiejetnosci studentow w zakresie planowania opieki nad pacjentami
z wybranymi chorobami nowotworowymi, w tym leczonymi systemowo.

Cel 4. Przygotowanie studentow w zakresie oceny sytuacji psychologicznej pacjenta i jego reakcji
na chorobe oraz proces leczenia, a takze udzielania mu wsparcia motywacyjno-
edukacyjnego.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka, patofizjologii, podstaw pielegniarstwa,
promocji zdrowia, nauk spotecznych oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim dla
kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zajeé
efektu efektu uczenia zalozonych dydaktycznych
uczenia si¢ sie modulowych
efektow
uczenia sie

WIEDZA- student zna i rozumie:

etiopatogeneze
nowotworzenia,
epidemiologie

i profilaktyke chorob
nowotworowych;

B.W34. | BIZW. Ol

zasady leczenia i opieki
nad pacjentem z chorobg
nowotworowa, w tym
terapii spersonalizowanej;

wyktad

zasady i sposoby

B12 W 03 . . .
- = pielegnowania pacjenta

B.W36.




po radioterapii
i chemioterapii;

B.W37

BI2 W 04

metody rozpoznawania
reakcji na chorobg
i leczenie onkologiczne.

UMIEJETNOSCI - student potrafi:

B.U37.

B12 U 01

planowa¢ opieke¢ nad
pacjentami z wybranymi
chorobami
nowotworowymi
leczonymi systemowo

- aktywno$¢

1 zaangazowanie
na ¢wiczeniach;

- opracowanie
planu opieki

nad pacjentem,

w tym: profilu
pacjenta w zakresie
warto$ciowania
zdrowia

i zachowan
zdrowotnych;
adaptacji pacjenta
do choroby; oceny
stanu odzywienia
pacjenta

oraz zalecen

w zakresie
samoopieki

1 samopielegnacji
z uzasadnieniem
podjetych
interwencji
pielegniarskich
zgodnie z praktyka
pielegniarska
oparta na dowodzie
(ang. Evidence-
Based Nursing
Practice — EBNP).

¢wiczenia

B.U39.

BI2 U 02

rozpoznawacé sytuacje
psychologiczng pacjenta i
jego reakcje na chorobe
oraz proces leczenia, a
takze udziela¢ mu wsparcia
motywacyjno-

edukacyjnego.

opracowanie
indywidualnego
planu wsparcia
motywacyjno-
edukacyjnego
w zakresie
zmagania si¢

z choroba.

¢wiczenia

B.U38.

BI2 U _03

stosowa¢ metody i srodki
tagodzace skutki uboczne
chemioterapii i radioterapii

- aktywno$¢

1 zaangazowanie
na ¢wiczeniach;
- opracowanie
planu opieki
nad pacjentem,

¢wiczenia




w tym: profilu
pacjenta w zakresie
warto$ciowania
zdrowia

i zachowan
zdrowotnych;
adaptacji pacjenta
do choroby; oceny
stanu odzywienia
pacjenta

oraz zalecen

w zakresie
samoopieki

1 samopielggnacji
z uzasadnieniem
podjetych
interwencji
pielegniarskich
zgodnie z praktyka
pielegniarska
opartg na dowodzie
(ang. Evidence-
Based Nursing
Practice — EBNP).

KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotow do:

1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dziatan obserwacja 360° wyktad,
wlasnych i dzialan wspotpracownikoéw samoocena ¢wiczenia
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych i kulturowych;

1.3.2) formutowania opinii dotyczacych roznych | obserwacja 360° wyktad,
aspektow dziatalnosci zawodowe;j i samoocena ¢wiczenia
zasiggania opinii ekspertow w przypadku
trudnosci z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;

1.3.3) okazywania dbalo$ci o prestiz zwigzany | obserwacja 360° wyktad,
z wykonywaniem zawodu pielegniarkii | samoocena ¢wiczenia
solidarno$¢ zawodowa

V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokéw ;(l)ilzzl:::
WYKLAD
Wyktady stanowig teoretyczne wprowadzenie do ¢wiczen
1 obejmujg nastepujace tresci:
1. Biologia choroby nowotworowej. Etiologia
B13 W 1 S Lo . . . . 2
- = i epidemiologia nowotworéw. Rodzaje nowotworow,

klasyfikacja TNM: ang.: tumour — guz (pierwotny), node —
wezel (chtonny), metastasis — przerzut (odlegly).




2. Rodzaje leczenia systemowego — chemioterapia, leki
ukierunkowane molekularnie, immunoterapia Ryzyko interakcji

Bi13 W 2 migdzy lekami cytostatycznymi a pozostatymi lekami. Zasady
o liczenia dawki naleznej leku: wedtug masy ciata, wedlug
powierzchni ciala.
3. Podstawy leczenia skojarzonego chemio- i radioterapii.
Wptyw kancerogenny lekéw przeciwnowotworowych.
BI3_W_3 Nowotwory wtorne. Wptyw teratogenny lekow
przeciwnowotworowych.
Bi13 W 4 4. Medycyna oparta na faktach a terapie alternatywne w onkologii.
5. Obszary psychoonkologii: profilaktyka choréb
B13 W 5 nowotworowych, wsparcie chorych i ich bliskich
- oraz edukacja personelu pracujacego z osobami chorymi.
CWICZENIA
Cwiczenia sg realizowane w formie 5 modutéw obejmujacych:
Modut 1. Edukacyjna rola pielegniarki podczas przygotowywania
pacjenta do systemowego leczenia przeciwnowotworowego.
W oparciu o studium przypadku: przygotowanie indywidualnego profilu
pacjenta dla potrzeb prowadzenia dziatah poradniczych
B12 Cw 01 |V oparciu o badania kwestionariuszowe:

- — oszacowanie zasobow (poczucie koherencji, umiejscowienie
kontroli zdrowia-MHLC, poczucie wilasnej skutecznosci-GSES,
kompetencji osobistej-KompOs),

— oszacowanie zachowan zdrowotnych i wartosciowanie zdrowia
(Inwentarz Zachowan Zdrowotnych 1ZZ, Lista Kryterioéw
Zdrowia LKZ, Lista Warto$ci Osobistych LWO).
Modut 2. Przekonania i postawy pacjenta wobec swojej choroby.
Narzedzia stuzace do oceny przystosowania pacjenta do choroby. W
oparciu o studium przypadku: ocena adaptacji pacjenta do choroby:
B12 Cw_02 — czynniki determinujace akceptacje i przystosowanie
do choroby (skala akceptacji Choroby-AlS, skala
przystosowania psychicznego do choroby nowotworowej -Mini-
MAC, kwestionariusz przekonan na temat kontroli bolu-BPCQ).
Modut 3. Edukacja pacjenta i jego rodziny w zakresie sposobu zywienia
w trakcie leczenia i po jego zakonczeniu.
Piramida zdrowego zywienia. Znaczenie prawidlowego odzywiania w
czasie leczenia systemowego.
Zasady zdrowego zywienia.
B13 Cw 03 | Zasady leczenia zywieniowego (doustnego, dojelitowego

1 pozajelitowego) u pacjentdow z choroba nowotworowa.

Metody tagodzenia objawow ubocznych terapii przeciwnowotworowe;j
oraz zalecenia pielegniarskie dla pacjenta

i rodziny w przypadku ich wystgpienia np.: nudno$ci i wymiotow, utraty
apetytu, biegunki, zapar¢, zapalenia jamy ustnej, zapalenia przetyku.

W oparciu o studium przypadku:




— oceni¢ stan odzywienia pacjenta,
— rozpozna¢ czynniki upo$ledzajace prawidlowe odzywianie,
— dobra¢ wlasciwg metode zywienia w zalezno$ci
od indywidualnych potrzeb pacjenta w czasie leczenia
przeciwnowotworowego,

oceni¢ dziatania pielggniarskie i dokumentowa¢ edukacje pacjenta w
zakresie odzywiania.

B13 Cw 04

Modut 4. Wdrazanie pacjenta, rodziny/opiekunow do samoopieki i
samopielegnacji w trakcie i po zakonczeniu leczenia systemowego.

W oparciu o studium przypadku pacjenta: opracowanie zalecen
do domu obejmujacych m.in.:

— zasady postgpowania po wypisaniu do domu,

— przestrzeganie wyznaczonych przez lekarza terminow leczenia i
badan kontrolnych,

— wskazanie zakresu pomocy i opieki socjalnej,

— zakres i1 zrodla wsparcia dla pacjenta i jego rodziny.

Uzasadnienie podjetych interwencji pielggniarskich w zakresie
samoopieki i samopielggnacji. Praktyka pielegniarska (proces
opieki/pielegnacji) oparta na dowodzie (ang. Evidence-Based Nursing
Practice — EBNP).

B13 Cw 05

Modut 5. Sytuacja psychologiczna pacjenta i jego reakcje
na chorobe oraz proces leczenia, a zakres udzielanego wsparcia
motywacyjno-edukacyjnego.

Sposoby radzenia sobie z chorobg nowotworowsa.

Reakcje emocjonalne na rozpoznanie choroby nowotworowe;j:
odrzucenie, gniew, pertraktacje, depresja, akceptacja.

Rodzaje aktywnos$ci poznawcze;j.

Opracowanie indywidualnego planu wsparcia motywacyjno-
edukacyjnego w zakresie zmagania si¢ z choroba

VI METODY DYDAKTYCZNE:

o wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacije;

metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 25

Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j

literatury

10

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnosci




Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 60
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2,0

VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyklady

e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2. Cwiczenia (zaliczenie z oceng):

100% obecnos¢ na ¢wiczeniach;
aktywna postawa w dyskusjach;
zaangazowanie w prace zespolows;
zaliczenie poszczegdlnych modutow.
1.3. Zaliczenie poszczegolnych moduléw:

zrbwnowazona w Sposob

Zaliczenie modutu 1: Przygotowanie indywidualnego profilu pacjenta z chorobg nowotworowa

w zakresie warto§ciowania zdrowia 1 zachowan zdrowotnych.

Zaliczenie modutu 2: Opracowanie oceny adaptacji pacjenta do choroby.
Zaliczenie modutu 3: Ocena indywidualnego profilu pacjenta z chorobg nowotworowa

w zakresie potrzeby odzywiania.

Zaliczenie modutu 4: Opracowanie indywidualnych zalecen dla pacjenta po wypisaniu
ze szpitala. Uzasadnienie podjetych interwencji pielggniarskich w oparciu o EBNP.
Zaliczenie modutu 5: Przedstawienie indywidualnego planu wsparcia motywacyjno-

edukacyjnego w zakresie zmagania si¢ z choroba.

e Kryteria oceny opracowanych planu opieki nad pacjentem:

kryteria S

4

3

plan opieki skierowany na okre§lone problemy
zdrowotne chorego, dokladnie okreslone,
mozliwe do zmierzenia (oszacowania),

plan uwzglednia indywidualny profil pacjenta
w zakresie: warto$ciowania zdrowia, adaptacji
do choroby, potrzeby odzywiania

dziatania uwzglednione W planie
maja udowodniong skutecznos$¢
w uwarunkowaniach socjodemograficznych

zaplanowane dziatania uwzgledniaja optymalne
wykorzystanie dostepnych zasobow
i umozliwiaja skoordynowana realizacje
$wiadczen zdrowotnych

dziatania sa zaplanowane w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna byto

oceni¢ jego jako$¢ i efektywno$é

1.4. Zaliczenie przedmiotu z oceng

e warunkiem przystgpienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy skladaj si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta,

mozliwo$¢ 4 dystraktorow),
e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.




- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,
- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

Kryteria oceniania

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%

poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi

IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

L.

Betty J. Ackley, Gail B. Ladwig, red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.:
Podrecznik diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach
naukowych. Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.

Jeziorski A.: Onkologia. Podrecznik dla pielegniarek. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2005.

Kordek R.: Onkologia Podrecznik dla studentow i lekarzy, Wydawnictwo Via Medica,
Gdansk 2007,

de Walden-Gatuszko K.: Psychoonkologia, Wydawnictwo Biblioteka Psychiatrii
Polskiej. Krakoéw 2000.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

1.
2.

Dobrogowski J., Wordliczek J.: Leczenie bolu. Wydawnictwo Lekarskie PZWL 2017.
Glowacka A., Baczyk G.: Pooperacyjna opieka pielegniarska i problemy pielegnacyjne
chorego operowanego z powodu nowotworu pecherza moczowego. W: Baczyk G.,
Kapala W.: Podstawy kliniczne oraz pielegnowanie chorych w okresie przed-
i pooperacyjnym w chirurgii, ortopedii i traumatologii, Wydawnictwo UM Poznan 2018.
Karwowska K., Kunecki M., Zmarzly A.: Domowe Zywienie pozajelitowe, domowe
Zywienie dojelitowe) Wydawnictwo Continuo 2016.

Koper A., Wronska 1. (red.): Problemy pielegnacyjne pacjentow z chorobg
nowotworowg, Wydawnictwo Czelej, Lublin 2003.

Szybka terapia onkologiczna. http://pakietonkologiczny.gov.pl/o-terapii/

Zatonski W.: Europejski kodeks walki z rakiem, Centrum Onkologii — Instytut im. Marii
Sktodowskiej-Curie, Warszawa 2010.
http://www.sarcoma.pl/pliki/Inicjatywy/kodekspacjenci2010.pdf

7. http://nfz.gov.pl.profilaktyka
Artykuty z czasopism
1. Budziszewska B.K., Piucinska-Macoch R, Sulek K, Stepien A.: Psychologiczne

problemy rodziny pacjentow z chorobami nowotworowymi krwi w koncepcji
systemowej. Acta Haematologica Polonica, 2005; 36(3): 317-325.

Jedrzejczak W.W: Przeszczep szpiku w leczeniu ostrych bialaczek
https://podyplomie.pl/onkologia/15945,przeszczep-szpiku-w-leczeniu-ostrych-
bialaczek

Karlikowska M.: Przeszczepianie komorek krwiotworczych
https://www.mp.pl/pacjent/pediatria/choroby/choroby-krwi/152183,przeszczepianie-
komorek-krwiotworczych

Ocalewski J., Izdebski P.: Doswiadczanie choroby nowotworowej wsrod osob w poznej
dorostosci. Przeglqgd badan. Gerontologia Polska 2016, 24, 251-258




5. Zielazny P., Zarzeczna-Baran M., Wojtecka A.: System rodzinny a nowotwor —wybrane
zagadnienia. Medycyna Ogdlna i Nauki o Zdrowiu, 2013, 19(4):439-444.

AKTY PRAWNE

Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (Dz.U. z 2008 r. nr 164, poz. 1027, z pdzn. zm) art. 48

Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001r. Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2008, Nr 45; poz. 271 z p6zn.
zm.)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia 1 Opieki Spotecznej z dnia 19 czerwca 1996 r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy przy przygotowywaniu, podawaniu, przechowywaniu lekow
cytostatycznych w zaktadach opieki zdrowotnej (Dz. U. z 1996r. Nr 80, poz. 376 z p6zn zm.)
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 lipca 2010r. w sprawie szczegdtowego sposobu
postepowania z odpadami medycznymi (Dz. U. z 2010, nr 139, poz. 940)

Uchwata nr 208 Rady Ministrow z dnia 3 listopada 2015 r. w sprawie ustanowienia programu
wieloletniego na lata 2016-2024 pod nazwa ,Narodowy Program Zwalczania Chordb
Nowotworowych” (Dz. U. z 2015, poz. 1165).

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr Mariusz Stachowiak

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
mgr Malgorzata Modl
mgr Anita Tadeuszoéw



Nazwa przedmiotu Diagnostyka i terapia endoskopowa

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B13
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
I 20 10 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg dotyczaca diagnostycznych i terapeutycznych mozliwosci
endoskopii w zakresie przewodu pokarmowego, drog oddechowych, urologii, ginekologii,
laryngologii, anestezjologii i ortopedii.

Cel 2. Przygotowanie studentow do prowadzenia edukacji pacjenta i jego rodziny postepowania
przed planowym i po wykonanym procesie diagnostyki i terapii endoskopowe;.

I WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka, patofizjologii, podstaw pielegniarstwa,
promocji zdrowia, nauk spotecznych oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim dla
kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiagniecia zajeé
efektu efektu uczenia zaloZzonych dydaktycznych
uczenia si¢ sie modulowych
efektow
uczenia sie

WIEDZA - student zna i rozumie:

B.W8 organizacje o
funkcjonowanie pracowni

BI3_W_01 endoskopowej oraz zasady
wykonywania procedur test jednokrotnego wyktad
endoskopowych wyboru
diagnostyczne przep roxyadzqny
i terapeutyczne po Z.akogczenlu
mozliwos$ci endoskopii reahzaCJl
B.W9. B13 W 02 | w zakresie przewodu przedmiotu.

pokarmowego, drog
oddechowych, urologii,
ginekologii, laryngologii,
anestezjologii i ortopedii.

B.W10. B13 W 03 | zasady prowadzenia
dokumentacji medycznej




obowigzujace w pracowni
endoskopowe;j
UMIEJETNOSCI - student potrafi:
uczy¢ pacjenta i jego - aktywno$¢ ¢wiczenia
B.US. rodzing postepowania 1 zaangazowanie
B13_U_01 przed planowym i po na ¢wiczeniach;
wykonanym procesie - opracowanie
diagnostyki 1 terapii indywidualnego
endoskopowe;. planu
B.U9. wspotuczestniczyc w pOStpoIW ania
BI3_U_02 procesie  diagnostyki i przed p kanowym
terapii endoskopowe;j 1 po wykohanym
procesie
B.U10. prowadzi¢  dokumentacj¢ | diagnostyki i terapii
B13 U 03 | medyczna w pracowni endoskopowej
endoskopowej wobec pacjenta
ijego rodziny.
KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dziatan
wlasnych i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych i kulturowych;
1.3.2) formutowania opinii dotyczacych roznych
aspektow dziatalnosci zawodowe;j
i zasiggania opinii ekspertow w przypadku | obserwacja 360° wyklad,
trudnosci z samodzielnym rozwigzywaniem | samoocena ¢wiczenia
problemu;
1.3.3) okazywania dbatosci o prestiz zwigzany
z wykonywaniem zawodu pielegniarki
1 solidarno$¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
c « B Liczba
L.p. Opis szczegolowy blokow godzin
WYKLAD
Wyklady stanowia teoretyczne wprowadzenie do ¢wiczen
1 obejmuja nastepujace tresci:
Diagnostyczne i terapeutyczne mozliwosci endoskopii w zakresie
przewodu pokarmowego, drog oddechowych, urologii, ginekologii,
B13 W 1 | laryngologii, anestezjologii i ortopedii. 20
Badania diagnostyczne:
e rodzaje endoskopii — opis badan;
e wskazania;
e przeciwwskazania;




e najczestsze powiktania zwigzane z diagnostyka endoskopowsa
oraz sposoby zapobiegania.
e zabiegi endoskopowe

Metody endoskopowe stosowane w leczeniu
e celei zasady;

e techniki;
e dokumentacja medyczna;
e procedury;

e przeciwwskazania do zabiegéw endoskopowych.
Specyfika wideochirurgii w wybranych dziedzinach medycyny
(neurochirurgia, chirurgia klatki piersiowej, chirurgia jamy
brzusznej, ortopedia, ginekologia, urologia).

e chirurgia tradycyjna a wideochirurgia — zalety i wady.

CWICZENIA

B13 Cw 01

Cwiczenia sg realizowane w formie 2 modutéw obejmujacych:

Modut 1. Dzialania opiekunczo-terapeutyczne i edukacyjne pielggniarki
wobec chorego i jego rodziny przed planowym i po wykonanym
procesie diagnostyki endoskopowe;.

— Przygotowanie do endoskopii: zgoda na badanie, profilaktyka
antybiotykowa, postepowanie u chorych przyjmujacych leki
przeciwzakrzepowe;

e przygotowanie fizyczne chorych do endoskopii i zastosowanie
znieczulenia — sprawne przeprowadzenie badania/zabiegu,
skrocenie czasu wykonania oraz zmniejszenie ryzyka
wystapienia powiktan;

e przygotowanie chorych do badan/zabiegow w wymiarze
psychicznym (wyjasnienia i informacje ustne oraz dostarczenie
materiatdw edukacyjnych w formie pisemnej) — obnizenie leku
wystepujacego u chorych przed wykonywaniem procedur
endoskopowych.

— Problemy pielegnacyjne pacjenta po endoskopiach.

o standardy opieki pielegniarskiej nad pacjentem po endoskopii;

e pielegnowanie pacjentow po roznych badan endoskopowych.

e prowadzenie dokumentacji dotyczacej przygotowania pacjenta
do endoskopii oraz opieki po badaniu i endoskopowym.

— Planowanie opieki pielggniarskiej opartej na dowodach
naukowych nad pacjentem w  procesie diagnostyki
endoskopowe;.

B13 Cw 02

Modut 2. Dziatania opiekunczo-terapeutyczne i edukacyjne pielggniarki
wobec chorego i jego rodziny przed planowa i po wykonanej terapii
endoskopowej
— Specyfika opieki pielegniarskiej przed poszczegdlnymi
1 zabiegami endoskopowymi.
e przygotowanie pacjenta do zabiegéw endoskopowych;
e wsparcie psychiczne pacjenta.
e standardy postepowania pielegniarskiego dotyczace
przygotowania pacjenta do zabiegow endoskopowych.
— Problemy pielggnacyjne pacjenta po endoskopiach.
o standardy opieki pielegniarskiej nad pacjentem po endoskopii;
e pielegnowanie pacjentdw po roznych zabiegach endoskopowych.




e prowadzenie dokumentacji dotyczacej przygotowania pacjenta
do endoskopii oraz opieki po zabiegu endoskopowym.

— Edukacja pacjentéw przed i po zabiegach endoskopowych.

— Planowanie opieki pielggniarskiej opartej na dowodach
naukowych nad pacjentem podczas terapii endoskopowe;.

VI METODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

dyskusja dydaktyczna;
praca w zespotach;
studium przypadku;
metoda projektow;
prezentacje;

inscenizacja.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

metody eksponujace: pokaz, interpretacja sytuacji klinicznej, dokumentacja pacjenta,

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin
na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 30
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢¢, w tym studiowanie zaleconej 10
literatury

Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 65
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,0

VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyklady

e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2. Cwiczenia:

100% obecnos¢ na ¢wiczeniach;
aktywna postawa w dyskusjach;
zaangazowanie w pracg zespotowa;
zaliczenie poszczegolnych modutow.

1.3. Zaliczenie poszczegolnych modulow:

Zaliczenie modutu 1: Opracowanie indywidualnego planu opieki nad pacjentem w procesie

diagnostyki endoskopowe;.

Zaliczenie modutu 2: Opracowanie indywidualnego planu opieki nad pacjentem podczas terapii

endoskopowe;.

e Kryteria oceny opracowanych planu opieki nad pacjentem:




kryteria 5 4 3 2 1 0

plan opieki skierowany na okreslone problemy
zdrowotne chorego, doktadnie okreslone,
mozliwe do zmierzenia (oszacowania),

plan uwzglednia indywidualny profil pacjenta
w zakresie: warto$ciowania zdrowia, adaptacji
do choroby, potrzeby odzywiania

dziatania uwzglednione w planie
maja udowodniong skutecznos¢
w uwarunkowaniach socjodemograficznych
zaplanowane dziatania uwzgledniajg optymalne
wykorzystanie dostepnych Zasobow
i umozliwiaja skoordynowana realizacje
$wiadczen zdrowotnych

dzialania sa zaplanowane w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna byto
oceni¢ jego jakos¢ i efektywnosé

1.4. Zaliczenie przedmiotu z oceng
e warunkiem przystgpienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy skladaj si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta,
mozliwos¢ 4 dystraktorow),
e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.
- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,
- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

e AckleyB.J.,. Ladwig G.B., red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.: Podrecznik
diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach naukowych.
Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.

o Szczeklik A., Gajewski P.: Interna Szczeklika, MP, Krakow 2019:

» Stadek K.: Bronchoskopia. Wideotorakoskopia i wziernikowanie srodpiersia: 662-668.
* Szajewska H. i wsp. Endoskopia przewodu pokarmowego: 949-1019.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

o  Wotowicka L., Dyk D. (red.): 4Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i pielegniarstwo.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007.

e Kaminska A. i wsp.: Procedury przygotowania pacjenta do badan diagnostycznych [w]:
Podstawy pielegniarstwa t.2. Wybrane umiejetnosci i procedury opieki pielegniarskiej.
Slusarska B., Zarzycka D., Majda A.: (red. nauk.) Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2017: 644-673.

Artykuly z czasopism



e Bambrowicz J., Cierzniakowska K., Szewczyk M.T., Popow A., Banaszkiewicz Z., Jawien A.:
Badania endoskopowe i opieka pielegniarska nad chorym w pracowni endoskopii.
Pielegniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2011; 1: 1-6.

e Wyderka M.L., Napierata M.: Pielggniarka w pracowni endoskopowej. Pielegniarstwo Polskie
2016; (59)1: 18-22.

e Jarzynkowski P., Piotrkowska R., Ksiazek J., Dobosz M .: Satysfakcja pacjentow z badan

endoskopowych gornego odcinka przewodu pokarmowego. Medycyna Rodzinna 2017; 2: 90-
97.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr Irena Smoltka

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr Irena Smotka



Koordynowana opieka zdrowotna, promocja zdrowia

Nazwa przedmiotu g . .
p i Swiadczenia profilaktyczne

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B14
Forma zaliczenia Egzamin
Liczba punktow ECTS 3,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
11 35 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze¢ z zakresu modeli opieki koordynowanej w RP i wybranych
panstwach oraz regulacji prawnych w zakresie koordynacji opieki zdrowotnej

nad $wiadczeniobiorcg w systemie ochrony zdrowia.

Cel 2. Zapoznanie studentdéw z zasadami koordynowania programow zdrowotnych oraz procesu

organizacji i udzielania §wiadczen zdrowotnych w systemie ochrony zdrowia.

Cel 3. Przygotowanie studentow w zakresie koordynowania realizacji §wiadczen zdrowotnych

dla pacjentow ze schorzeniami przewleklymi.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu podstaw pielggniarstwa, promocji zdrowia, nauk spotecznych

oraz pielegniarstw na poziomie licencjackim dla kierunku pielggniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajecé
efektu efektu uczenia modulowych efektéw dydaktycznych
uczenia sie sie uczenia sie

WIEDZA — student zna i rozumie:

modele opieki
koordynowanej w RP

i wybranych panstwach
B.W16. oraz regulacje prawne
B.W17. BO4_W_1- |\ Zakresie koordynacji
-B04_W_3 opieki zdrowotnej
nad $wiadczeniobiorca
w systemie ochrony

zdrowia; test jednokrotnego
zasady koordynowania przeprowadzony wyktad

rogramow zdrowotnych , :
prog yen, po zakonczeniu

procesu organizacji realizacji przedmiotu

B.WIS8 B04_W_4- i udzielania $wiadczen

-B04 W _6
— — | zdrowotnych w r6znych

obszarach systemu

ochrony zdrowia.




zasady funkcjonowania
B04 W 7- | zespotow
B.W19 -B04 W 9 | interdyscyplinarnych
w opiece zdrowotnej.
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
opracowywac diagnoze - aktywno$¢
potrzeb zdrowotnych i plan | i zaangazowanie
organizacji opieki na ¢wiczeniach;
oraz leczenia na poziomie | - ocena poprawnosci
B.20. BO4 Cw 01 grggnizagj i - opracowanej ¢wiczenia
- - i migdzyinstytucjonalnym; | diagnozy potrzeb
zdrowotnych pacjenta
W oparciu o studium
przypadku pacjenta
z chorobg przewlekla;
koordynowac realizacje - aktywno$¢
$wiadczen zdrowotnych 1 zaangazowanie
dla pacjentow na ¢wiczeniach;
ze schorzeniami - ocena poprawnosci
przewlektymi; opracowanego ¢wiczenia
B.U19. B04 Cw 02 procesu udzielania
$wiadczen
zdrowotnych
w oparciu o studium
przypadku pacjenta
z chorobg przewlekla;
planowac i koordynowacé -aktywnos¢
proces udzielania i zaangazowanie
$wiadczen zdrowotnych, z | na ¢wiczeniach;
uwzglednieniem kryterium | - ocena poprawnosci
jakosci 1 efektywnosci. opracowanego
procesu udzielania
swiadczen
B.U21. B04 Cw 03 zdrowotnych ¢wiczenia
z uwzglednieniem
koordynacji realizacji
swiadczen
zdrowotnych
w oparciu studium
przypadku pacjenta
z choroba przewlekla.
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dzialan
wiasnych
i dziatan wspolpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
i kulturowych;
1.3.2) formulowania opinii dotyczacych réznych

aspektow dziatalno$ci zawodowej

obserwacja 360°

wyktad,




1 zasiggania opinii ekspertow samoocena
w przypadku trudnosci

z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;

13.3)

okazywania dbatosci o prestiz
zwigzany

z wykonywaniem zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa.

¢wiczenia

V TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegolowy blokéw

Liczba
godzin

WYKLAD

Bl4 W 1

Wyktady stanowia teoretyczne w prowadzenie do ¢wiczen i obejmuja
nastepujace tresci:
1. Modele i regulacje prawne opieki koordynowanej w RP oraz
innych panstwach.

Bl4 W 2

Wprowadzenie do opieki koordynowanej, zasada potrojnego celu
oraz opieki wspoétdzielone;.

Klasyfikacja opieki koordynowanej wg Valentijn i wsp.

Opieka zdrowotna skoncentrowana na osobie wg WHO.

Bl4 W 3

Koordynowana opieka zdrowotna (zintegrowana opieka
zdrowotnej, koordynowana opieka, opieka wszechstronna, opieka
cato$ciowa) a opieka fragmentaryczna — regulacje prawne.

Bl4 W 4

2. Zasady koordynowania programow zdrowotnych, procesu
organizacji i udzielania §wiadczen zdrowotnych w systemie
ochrony zdrowia.

Sciezki przyspieszonej diagnostyki chordb.

Bl4 W 5

Badania profilaktyczne oraz programy profilaktyczne finansowane ze
srodkow publicznych oraz NFZ.

Bl4 W 6

Programy zdrowotne oraz proces organizacji i udzielania $wiadczen
zdrowotnych w systemie ochrony zdrowia.
Programy opieki zdrowotnej dla 0séb z chorobami przewlektymi.

Bl4 W 7

3. Zespoty interdyscyplinarne w opiece zdrowotne;.
Swiadczenia realizowane przez koordynatoréw opieki zdrowotne;.

Bl4 W 8

Zasady funkcjonowania zespotdéw interdyscyplinarnych w opiece
zdrowotne;.

Bl4 W 9

Interdyscyplinarne programy edukacji zdrowotnej w obszarze promocji
zdrowia.

CWICZENIA

B04_Cw 01

Cwiczenia sa realizowane w formie 3 moduléw obejmujacych:




Modut 1:Diagnoza potrzeb zdrowotnych i plan organizacji opieki oraz
leczenia na poziomie organizacji i migdzyinstytucjonalnym.

Diagnoza potrzeb zdrowotnych w spotecznosci lokalne;.

Diagnozowanie potrzeb zdrowotnych pacjenta ze schorzeniem
przewlektym

Adoptowanie programow profilaktycznych (charakterystyka zjawiska,
diagnoza problemu i ocena zasobdw, priorytety i cele oraz zadania,
realizatorzy i1 wspotrealizatorzy/zespoly interdyscyplinarne).

Modut 2. Wdrazanie procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych
z uwzglednieniem skoordynowanej realizacji $wiadczen zdrowotnych

Bl4_Cw_02 | wobec pacjenta ze schorzeniem przewlektym. 5

Przedstawienie schematu procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych
z uwzglednieniem skoordynowanej realizacji $wiadczen zdrowotnych.

Modut 3. Plan skoordynowanego procesu udzielania $wiadczen
zdrowotnych, z uwzglednieniem kryterium jako$ci i efektywnosci.
B14_Cw_03 | Przedstawienie pelnego modelu wdrazania procesu udzielania $wiadczen 5
zdrowotnych z uwzglednieniem koordynacji realizacji $wiadczen
zdrowotnych oraz kryterium jakosci i efektywnosci.

VI METODY DYDAKTYCZNE:

¢ wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyklad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;
praca w zespotach;
studium przypadku;
metoda projektow;
prezentacje;
metody eksponujace: film, pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 50
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury 10

Opracowanie wynikow 10

Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 15

Sumaryczna liczba godzin dla modulu 90

Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 3,5
VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyklady
e obecnos¢ i aktywno$¢ na wyktadach (ewentualna nieobecno$¢ zréwnowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia).




1.2. Cwiczenia:

100% obecno$¢ na ¢wiczeniach;

aktywna postawa w dyskusjach;

zaangazowanie w pracg zespotowa;

opracowanie modelu wdrazania procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w oparciu
o studium pacjenta.

1.3. Zaliczenie poszczegélnych modulow:

W oparciu o studium przypadku pacjenta z chorobg przewlekta:

Zaliczenie modutu 1: Przedstawienie opracowanej diagnozy potrzeb zdrowotnych pacjenta.

Zaliczenie modutu 2: Przedstawienie procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych z uwzglednieniem
skoordynowanej realizacji §wiadczen zdrowotnych.

Zaliczenie modutu 3: Przedstawienie pelnego modelu wdrazania procesu udzielania §wiadczen
zdrowotnych z uwzglednieniem koordynacji realizacji $wiadczen zdrowotnych oraz kryterium jakosci i
efektywnosci.

Kryteria oceny modelu wdrazania procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych:

kryteria 5 4 3 2 1 0

model skierowany na problemy zdrowotne,
dokladnie okre$lone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania),

diagnoza uwzglednia charakterystyke, potrzeby
i preferencje pacjenta

w ramach modelu podejmowane bgda dziatania
o udowodnionej skutecznosci w zakresie
probleméw zdrowotnych w uwarunkowaniach

socjodemograficznych

model uwzglednia optymalne wykorzystanie
dostepnych zasobow i umozliwia
skoordynowana realizacje $wiadczen
zdrowotnych

model jest zaplanowany w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna bylo
ocenic¢ jego jakos¢ i efektywnosc

25-24-50
23-22-45
21-20 — 4,0
19-18 3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.4. Egzamin
e warunkiem przystgpienia do egzaminu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i1 ¢wiczen,
e test zaliczeniowy sklada si¢ z 30 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknig¢ta,
mozliwo$¢ 4 dystraktorow),
e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 30 min.
- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,
- maksymalna ilo$¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 30,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 18 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%,

Kryteria oceniania



bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny

plus

100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%

poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi

IX WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Schrijvers G.: Opieka koordynowana. Lepiej i taniej. Reed Business Information, Amsterdam.
NFZ 2017.

Stawiarska P.: Kierunki wspolczesnej promocji zdrowia i prewencji zaburzen. Profilaktyka XXI
wieku zagrozenia i wyzwania. Teoria i praktyka. Wydawnictwo Difin, Warszawa 2019.
Sierakowska M., Wronska 1.: Edukacja zdrowotna w praktyce pielegniarskiej. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2015

Woynarowska B., Edukacja zdrowotna. Wydawnictwo PWN, Warszawa 2018.

e Ustawa z dnia 27 pazdziernika 2017 r. o podstawowej opiece zdrowotnej (Dz.U. 2017
poz. 2217, z pdzn. zm.)

e Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 r. o §wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkow publicznych (tekst jednolity Dz.U. 2018 poz. 1510, z p6ézn. zm.)

e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 maja 2009 r. w sprawie uznania dziedzin
medycyny za priorytetowe (Dz.U. Nr 84 poz. 709).

e https://www.gov.pl/web/zdrowie/programy-polityki-zdrowotnej1

e https:// www.rp.pl/Zdrowie-/190119407-10-najwickszych-zagrozen-dla-zdrowia-na-
swiecie-w-2019-roku.html

e  https://www.gov.pl/web/zdrowie/profilaktyka-rzs

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Schimanek T.: Diagnozowanie problemow spotecznych. FISE Fundacja Inicjatyw Spoteczno-
Ekonomicznych, Warszawa 2015. www.fise.org.pl

Raport koncowy: ,, Prowadzenie badan ewaluacyjnych programow profilaktycznych, ktore
majg na celu przeciwdziatanie wielu zagrozemiom jednoczesnie w ramach Zadan
koordynacyjnych, ewaluacyjnych i badawczych” https://www.pzh.gov.pl/raport-koncowy-
prowadzenie-badan-ewaluacyjnych-programow-profilaktycznych-ktore-maja-na-celu-
przeciwdzialanie-wielu-zagrozeniom-jednoczesnie-w-ramach-zadan-koordynacyjnych-
ewaluacyjnych-i-badawcz/

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1.

KORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. o zdr. Wiestaw Zielonka

OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. o zdr. Wiestaw Zielonka




Zaawansowana praktyka pielegniarska

N dmiotu
azwa przedmio w leceniu i pielegnacji ran przewleklych

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B15
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
11 10 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze dotyczaca klinicznych aspektow ran przewlektych
oraz zasad doboru opatrunkéw w leczeniu ran przewlektych.

Cel 3. Przygotowanie studentow do diagnozowania zagrozen zdrowotnych oraz adaptacji pacjenta
w procesie leczenia najczesciej wystepujacych ran przewlektych.

Cel 4. Przygotowanie studentow do dobierania opatrunkéw z uwzglednieniem rodzaju i stanu rany.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka, patofizjologii, podstaw pielegniarstwa,
promocji zdrowia, nauk spolecznych oraz pielggniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim
dla kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zajeé
efektu efektu uczenia zalozonych dydaktycznych
uczenia si¢ sie modulowych efektéw
uczenia si¢

WIEDZA- student zna i rozumie:

metody oceny ran
przewlektych i ich
klasyfikacje;

B.w3g. | BIS_W.OI

nowoczesne metody
terapii i role hiperbarii
tlenowej oraz terapii
podcisnieniowe;j
w procesie leczenia
B.W39. BI5S W 02 najcze;s’c'iej

- - wystepujacych ran
przewlektych,
w szczegolnosci
owrzodzen zylnych,
owrzodzen
niedokrwiennych,

test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu wyktad
realizacji przedmiotu




odlezyn, odmrozen,
zespotu stopy
cukrzycowej;

zasady doboru

B.wW40. B15 W 03 | opatrunkéw w leczeniu
- ran przewlektych;
zasady przygotowania
pacjenta i jego rodziny
B.W41. B15 W 04 | w zakresie profilaktyki
- wystepowania ran
oraz ich powiktan.

UMIEJETNOSCI- student jest gotow do:
diagnozowa¢ zagrozenia | - aktywnos$¢
zdrowotne pacjenta | i zaangazowanie
z choroba przewlekta; na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
opracowanej
zindywidualizowanej
B.U11. BI5_U_01 diagnozy zagrozen
zdrowotnych
oraz adaptacji
pacjenta w procesie
leczenia najczesciej ¢wiczenia
wystepujacych ran
przewlektych
w oparciu o studium
oceniac adaptacje | przypadku;
pacjenta do  choroby | - test jednokrotnego
przewlekte;j; wyboru
B.U12. BI5_U_02 przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu
ocenia¢ 1 klasyfikowac | - aktywnos¢
B.U40. B15 U 03 rany przewlekte; 1 zaangazowanie
- na éwiczeniach;
dobiera¢ opatrunki | - ©cena poprawnosci
z uwzglednieniem rodzaju dobleram’a
i stanu rany. opatrunkow
z uwzglednieniem
rodzaju i stanu rany,
w szczegolnosci
B15 U 04 owrzodzen zylnych,
B.U41 - owrzodzen
niedokrwiennych,
i odlezyn, odmrozen,
zespolu stopy
cukrzycowej

¢wiczenia




Owrzodzenia zylne, owrzodzenia niedokrwienne:

diagnostyka przewleklych zaburzen zylnych: badanie
podmiotowe i fizykalne,

nieinwazyjne metody diagnostyczne: dopplerowskie,
pletyzmografia, proby opaskowe,

inwazyjne metody diagnostyczne: flebografia, pomiar ci$nienia
zylnego,

ocena krazenia tetniczego w konczynach dolnych: badanie tetna
na tetnicach konczyny dolnej w miejscach typowych; ocena
wskaznika kostka—rami¢ (WK/R).

przygotowac pacjenta i w oparciu o studium ¢wiczenia
jego rodzing do przypadku;
profilaktyki, - test jednokrotnego
samokontroli, i wyboru
B.U42. BIS_U_04 pielegnacji rany przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji
przedmiotu.
KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dziatan
wlasnych i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych i kulturowych;
1.3.2) formutowania opinii dotyczacych roznych
aspektow dziatalnosci zawodowe;j
i zasiggania opinii ekspertow w przypadku | ghserwacja 360° wyktad,
trudno$ci z samodzielnym samoocena ¢wiczenia
rozwigzywaniem problemu;
1.3.3) okazywania dbatosci o prestiz
zwigzany z wykonywaniem zawodu
pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
: a « Liczba
L.p. Opis szczegoétowy blokow godzin
WYKLAD
Rodzaje ran i ogolnoustrojowa reakcja organizmu na ran¢
e klasyfikacja ran,
e proces gojenia si¢ ran —fazy, sposoby i czynniki modyfikujace.
Ocena rany: kliniczna, radiologiczna, biochemiczna, bakteriologiczna:
e rozmiar rany, glebokos¢, lokalizacja, tozysko rany, wysiek,
brzegi rany, skora wokot rany, oznaki infekcji,
e ocena rany systemem kolorowym; znaczenie badan
mikrobiologicznych w leczeniu ran; ocena parametrow
biochemicznych majacych wptyw na proces gojenia rany,
BIS W 1 e ocena uktadu kostnego i cech ewentualnego zapalenia. 5




Odlezyny:

e typy odlezyn klasyfikacja odlezyn wg skal: Shea, National

Pressure Ulcer AdvisoryPanel, Torrancea,Y arkony’egoiKirka;

Odmrozenia

e stopnie odmrozen.
Klasyfikacja zespotu stopy cukrzycowej — tradycyjny podziat: postaé
neuropatyczna, neuropatyczno-niedokrwienna i niedokrwienna;
klasyfikacja Wagnera (W); klasyfikacja Uniwersytetu Teksas (UT);
klasyfikacja Caputo; klasyfikacja wg PEDIS i IDSA.

Nowoczesne metody terapii w procesie leczenia najczgsciej
wystepujacych ran przewlektych (owrzodzenia zylne, owrzodzenia
niedokrwienne, odlezyny, odmrozenia, zespot stopy cukrzycowej)

— hiperbaria tlenowa — komory hiperbaryczne rodzaje

B15 W 2 1 zastosowanie, cel, mechanizm, wskazania, procedura, o$rodki
hiperbaryczne w Polsce.

— podci$nieniowa terapia leczenia ran — system (urzadzenie
medyczne - VivanoTec, zestawy opatrunkowe VivanoMed
oraz akcesoria dodatkow), cele, wskazania.

Zasady doboru opatrunkéw w leczeniu ran przewlektych:

e dobor odpowiednich opatrunkow i preparatow
do przemywania, nawilzania i antyseptyki rany (kazda rana jest
inna, nie ma opatrunkow uniwersalnych ani jednolitego schematu

B15 W 3 . .
- = ich zastosowania);

e w leczeniu zachowawczym — koncepcja leczenia ran
w $rodowisku wilgotnym a opatrunek to wilgotne srodowisko w
ranie utrzyma.

Zasady przygotowania pacjenta i jego rodziny w zakresie profilaktyki
BIS_ W_4 wystepowania ran oraz ich powiktan.
CWICZENIA
Cwiczenia s3 realizowane w formie 2 modutéw obejmujacych:
Modut 1. Diagnoza zagrozen zdrowotnych oraz adaptacji pacjenta
B15 Cw 01 | W procesie leczenia najczgsciej wystepujacych ran przewlektych.
Rola pielegniarki w interdyscyplinarnym/wielospecjalistycznym zespole
leczenia ran.
Modut 2. Dobieranie opatrunkéw z uwzglednieniem rodzaju i stanu rany.
Wspdlczesne koncepcje miejscowego leczenia ran:

e model wilgotnego leczenia ran Wintera;

e wysiek z rany i rola opatrunkow — schematy postepowania
opracowane przez Swiatowa Uni¢ Towarzystw Leczenia Ran;

e akronim TIME;

B15 Cw 02 e podci$nieniowy system leczenia ran.

Rodzaje opatrunkéw stosowanych w terapii ran przewlektych:
opatrunki  absorpcyjne,  hydrozele,  hydrowldkna,  granulaty
opatrunki  poliuretanowo-piankowe, alginiany, hydrokoloidy,
perforowane opatrunki okluzyjne, opatrunki potprzepuszczalne,
opatrunki ztozone, Fibracol, Tielle, TenderWet, TenderWet 24,
HydroTac, Zetuvit Plus, Combiderm, Versiva, opatrunki oparte
na inzynierii  genetycznej  (bezkomoérkowe  substytuty  skory




Jedno- lub dwuwarstwowe substytuty skory), opatrunki pierwotne proste,
opatrunki pierwotne ztozone, $rodki enzymatyczne, Oxylen.

W oparciu o studium przypadku planowanie opieki pielegniarskiej
opartej na dowodach naukowych nad pacjentem w procesie leczenia
najczesciej wystepujacych ran przewlektych.

— Owrzodzenia zylne:

e kompresjoterapia —zasady, wskazania i p/wskazania; prawo
Laplace’a, cisnienie mi¢dzy powierzchniowe; ulozenie chorego
w t0zku; leczenie chirurgiczne; farmakoterapia: leki reologiczne
i flebotropowe heparyny i heparynoidy;

e wytyczne Grupy Ekspertow w sprawie gojenia owrzodzen
zylnych goleni;

e leczenie miejscowe owrzodzen zylnych: opracowanie rany;
opatrunki interaktywne 1 preparaty stosowane miejscowo
w leczeniu owrzodzen;

e leczenie owrzodzen zylnych opornych na formy terapii
podstawowej;

e terapia wspomagajaca gojenie owrzodzen: fizykoterapia, zabiegi
1 ¢wiczenia usprawniajace; zabiegi pielggnacyjne konczyny
1 skory wokot owrzodzenia; styl zycia chorego.

— Odlezyny:

e ocena rany odlezynowej — lokalizacja, glebokos$¢ i wielkos¢
uszkodzenia, obecno$¢ wysicku z rany, cechy ewentualnego
zakazenia, etap gojenia — obecno$¢ tkanki martwiczej, tozysko
rany, charakter brzegdéw, stan skory wokot rany, obecnosé
ewentualnych powiktan , ocena ran systemem kolorow

e leczenie ogdlne;

e leczenie miejscowe: opracowanie tozyska rany schemat TIME;
metody oczyszczania rany — chirurgiczna, antyseptykiem,
biologiczna, autolityczna;

e nowoczesne opatrunki do leczenia ran — dobor opatrunku zgodnie
z aktualng faza gojenia rany;

e terapia  S$wiatlem;  zastosowanie = miejscowej  terapii
podcisnieniowej (MTP); leczenie operacyjne;

e standard leczenia odlezyn;

e dokumentacja leczenia odlezyn.

— Odmrozenia:

e postepowanie terapeutyczne pielegniarskie w  zaleznoSci
od stopnia odmrozenia, postepowanie po zakonczeniu leczenia
odmrozenia.

— Stopa cukrzycowa:

e Dbadanie stop w cukrzycy;

e opracowanie owrzodzenia;

e profilaktyka i edukacja pacjenta.
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VI_METODY I SRODKI DYDAKTYCZNE:

wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

studium przypadku;

praca w zespotach;




e prezentacje;
metody eksponujace: pokaz;

fantom z ranami;

fantom z owrzodzeniem goleni;

opatrunki specjalistyczne do leczenia ran;

formularze dokumentacji medycznej pozwalajace na dokumentowanie dziatan

profilaktycznych i metod leczenia ran;

e materialy uciskowe: bandaze kompresyjne o réznym stopniu rozciagliwosci, probniki
wyrobow dziewiarskich do kompresjoterapii, systemy kompresji wielowarstwowej
do bandazowania konczyny dolnej;

e miara krawiecka;

e opisy przypadkéw do planowania opieki.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

- Srednia liczba godzin na
Forma aktywnosci . 5 -
zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 25
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 10
literatury
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 60
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,0
VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyklady

e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna niecobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia
100% obecnos$¢ na zajeciach,
aktywna postawa w dyskusji,
zaangazowanie w prace zespolowa,
zaliczenie modutow.
1.3. Zaliczenie poszczegélnych moduléw:
Zaliczenie modutu 1: Przygotowanie indywidualnego profilu pacjenta z rana przewlekla w zakresie
warto§ciowania zdrowia i zachowan zdrowotnych.
Zaliczenie modutu 2: Przedstawienie indywidualnego planu postgpowania miejscowego w zakresie
dzialan diagnostycznych i pielegnacyjnych wspomagajacych gojenie rany przewleklej
oraz przeprowadzenia kompleksowej edukacji chorego w zakresie samoobserwacji i prawidtowe;j
pielegnacji.

e Kryteria oceny opracowanych planu opieki nad pacjentem:

kryteria 5 4 3 2 1 0

plan opieki skierowany na okreslone problemy
zdrowotne chorego, doktadnie okreslone,
mozliwe do zmierzenia (oszacowania)




plan uwzglednia indywidualny profil pacjenta
w zakresie: warto$ciowania zdrowia, adaptacji

do choroby,
dziatania uwzglednione w planie
maja udowodniona skutecznosc¢

w uwarunkowaniach socjodemograficznych

zaplanowane dziatania uwzgledniajg optymalne
wykorzystanie dostepnych 7asobow
i umozliwiaja skoordynowana realizacje
$wiadczen zdrowotnych

dzialania sa zaplanowane w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna bylo
ocenié jego jako$¢ i efektywnos$é

25-24-5,0
23-22-45
21-20-4,0
19-18-3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.4. Zaliczenie przedmiotu z oceng

warunkiem przystapienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
test zaliczeniowy sklada si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta,

mozliwos¢ 4 dystraktorow),

na rozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,

- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

Kryteria oceniania

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%

poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
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Nazwa przedmiotu

Zaawansowana praktyka pielegniarska

nad pacjentem z przetoka jelitowg

Kategoria przedmiotu

B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu B16
Forma zaliczenia Egzamin
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
v 15 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze dotyczaca zasad oceny funkcjonowania przetoki jelitowej

1 moczowej oraz jej powiktan.

Cel 3. Przygotowanie studentéw do diagnozowania zagrozen zdrowotnych oraz adaptacji pacjenta

z przetoka jelitowa lub moczowa.

Cel 4. Przygotowanie studentow do stosowania nowoczesnych technik pielggnacji przetok

jelitowych i moczowych.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka, patofizjologii, podstaw pielegniarstwa,

promocji zdrowia, nauk spolecznych oraz pielggniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim
dla kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

1 samoopieki oraz zasady
doboru sprzetu
stomijnego i jego
refundacji.

realizacji przedmiotu

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiagniecia zajel
efektu efektu uczenia zaloZzonych dydaktycznych
uczenia si¢ si¢ modulowych efektéw
uczenia si¢
WIEDZA- student zna i rozumie:
zasady oceny
B.W42. B16 W 01 | funkcjonowania przetoki
- jelitowej i moczowe;j
oraz jej powiktan;
zasady przygotowania )
pacjenta z przetoka test jednokrotnego
jelitowa 1 moczowa wyboru
oraz jego rodziny przep rovyvadzqny
B.w43. B16 W 02 | do samoobserwacji po zakoficzeniu wykiad




UMIEJETNOSCI - student potrafi:

B.UIl.

B16 Cw 01

diagnozowac¢ zagrozenia
zdrowotne pacjenta
z chorobg przewlekta;

B.UI2.

B16 Cw 01

ocenia¢ adaptacje
pacjenta do choroby
przewlekte;j;

- aktywno$¢

1 zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
opracowanej
zindywidualizowanej
diagnozy zagrozen
zdrowotnych

oraz adaptacji
przetok jelitowych

1 moczowych
stosownie

do studium
przypadku;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu

¢wiczenia

B.U43

B16_Cw 02

stosowaé nowoczesne
techniki pielggnacji
przetok jelitowych i
moczowych;

- aktywno$¢

1 zaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
stosowania
nowoczesnych
technik pielggnacji
przetok jelitowych

1 moczowych
stosownie

do studium
przypadku;

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji
przedmiotu;

¢wiczenia

B.U44.

B16 Cw 02

przygotowac pacjenta
ze stomig do samoopieki
1 zapewni¢ doradztwo

w doborze sprzetu
stomijnego.

- aktywno$¢

1 zaangazowanie
na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci
przygotowania
pacjenta ze stomig
do samoopieki

1 zapewnienie
doradztwa

w doborze sprzetu
stomijnego
stosownie

do studium
przypadku;




- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji
przedmiotu.

KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotow do:

1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dziatan
wlasnych i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem réznic

swiatopogladowych
1 kulturowych;
1.3.2) formutowania opinii dotyczacych roznych
aspektow dziatalno$ci zawodowe;j obserwacja 360° wyktad,
i zasiegania opinii ekspertow w przypadku | samoocena ¢wiczenia

trudnosci z samodzielnym
rozwigzywaniem problemu;

1.3.3) okazywania dbatosci o prestiz
zwigzany z wykonywaniem zawodu
pielggniarki 1 solidarno$¢ zawodowa.

V TRESCI PROGRAMOWE:

Liczba

L.p. Opis szczegolowy blokow godzin

WYKLAD

Przetoki jelitowe i moczowe:

— operacje wylonienia urostomii, ileostomii i kolostomii,
B16 W 01 — zasady stosowania systemow stomijnych, 6
— ocena funkcjonowania stomii,
— powiktania stomii.

Edukacja pacjenta oraz jego rodziny/opiekunéw z przetoka jelitowa
1 moczows:

— zasady przygotowania do samoobserwacji i samoopieki,

— dobdr sprzetu stomijnego — zasady, refundacja, limity:

B16 W 02 e Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 10.05.2003 r. (Dz. U. 9
nr 85 z dnia 16.05.2003 r.),

e Rozporzadzenie MZ z 2009 r. (Dz. U. nr 139, poz. 1141),

e Rozporzadzenie MZ z 6 grudnia 2013 r. (Dz. U. 2013, poz.
1565).

CWICZENIA

B16 Cw 01 Cwiczenia s realizowane w formie 2 modutéw obejmujacych:




Modut 1. Diagnoza zagrozen zdrowotnych oraz adaptacji pacjenta
z przetoka jelitowag i moczowa. 3

Rola pielegniarki w interdyscyplinarnym/wielospecjalistycznym zespole
leczenia pacjentow z przetoka jelitowa i moczowa.

Modut 2. Stosowanie nowoczesnych technik pielggnacji przetok
jelitowych i moczowych.

— Ogolnopolska kampania spoteczna ,, STOMAlife. Odkryj
Stomig":

e karta stomika,

e  Miedzynarodowa Karta Praw Osoby ze Stomia,

e  Furopejska Karta Praw Pacjentow.

— Wskazowki dotyczace zycia ze stomia:

e  dobdr sprzgtu stomijnego,

B16 Cw 02 e piclegnacja i ochrona skory, 12
e porady dietetyczne,
o  aktywnosc¢ fizyczna,
e  wskazowki dotyczace podrézy,
e  7ycie intymne,

W oparciu o studium przypadku planowanie opieki pielegniarskiej
opartej na dowodach naukowych nad pacjentem z przetoka jelitowa lub
moczowg

e przygotowanie pacjenta ze stomig do samoopieki i zapewnienia
doradztwa w doborze sprzgtu stomijnego.

VI_METODY I SRODKI DYDAKTYCZNE:

e wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;
studium przypadku;
praca w zespotach;
prezentacje;
metody eksponujgce: pokaz, filmy dotyczace pielegnacji stomii;

symulator do pielggnacji stomii;

e sprzet stomijny;

e formularze dokumentacji medycznej pozwalajace na dokumentowanie pielggnowanie
pacjenta ze stomia;

e opisy przypadkéw do planowania opieki.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 30
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:




Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j 10
literatury
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 65
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2,0

VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyklady

e obecnos¢ i aktywno$§¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia).
1.2 Cwiczenia
100% obecnos¢ na zajeciach,
aktywna postawa w dyskusji,
zaangazowanie w prace zespolowa,
zaliczenie modutow.
1.3. Zaliczenie poszczeg6lnych modutow:
Zaliczenie modutu 1: Przygotowanie indywidualnego profilu pacjenta z wytoniona przetoka jelitowa
lub moczowa w zakresie wartoSciowania zdrowia i zachowan zdrowotnych.
Zaliczenie modulu 2: Przedstawienie indywidualnego planu postepowania terapeutycznego
oraz przeprowadzenia kompleksowej edukacji chorego ze stomig i jego rodziny/opiekunow w zakresie
samoobserwacji oraz prawidlowej pielegnacji.

e Kiryteria oceny opracowanych planu postepowania terapeutycznego:

kryteria 5 4 3 2 1 0

plan postepowania terapeutycznego skierowany
na okre$lone problemy zdrowotne chorego,
dokladnie okreslone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania)

plan uwzglednia indywidualny profil pacjenta
w zakresie: warto$ciowania zdrowia, adaptacji
do choroby,

postepowanie  terapeutyczne uwzglednione
w planie maja udowodniong skuteczno$é
w uwarunkowaniach socjodemograficznych
zaplanowane  postgpowanie  terapeutyczne

uwzglednia optymalne wykorzystanie
dostepnych Zasobow i umozliwiaja
skoordynowana realizacje $wiadczen
zdrowotnych

postepowanie terapeutyczne jest zaplanowane
w zakresie organizacji i wdrazania w takiej
postaci, zeby mozna byto oceni¢ jego jakos¢
i efektywnos¢

25-24-50
232245
21-20 — 4,0
19-18 -3,5
17-16 — 3,0

15 ponizej 2,0

1.4. Egzamin
e  warunkiem przystgpienia do egzaminu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,



e test zaliczeniowy sklada si¢ z 40 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta, mozliwos¢
4 dystraktorow),

e narozwigzanie testu przeznaczone jest 40 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 40,

- kryterium zaliczenia wynosi minimum 24 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania:

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:
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. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
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Nazwa przedmiotu

Zaawansowana praktyka pielegniarska w chorobach
przewleklych w tym: tlenoterapia ciagla i wentylacja

mechaniczna
Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B17
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
I 10 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedze dotyczaca metod tlenoterapii, monitorowania stanu pacjenta

leczonego tlenem.

Cel 2. Wyposazenie studentow w wiedze obejmujaca wskazania i zasady stosowania wentylacji

mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjnej.

Cel 3. Ksztaltowanie umiejegtnosci studentéw w zakresie udzielania pacjentowi wsparcia motywacyjno-
edukacyjnego oraz dobrania odpowiedniej metody komunikacji podczas tlenoterapii ciaglej i

wentylacji mechaniczne.

I WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii, klinicznych podstaw chorob

oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim na kierunku pielegniarstwo

IVMODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA

nieinwazyjnej oraz
mozliwe powiktania
jej zastosowania

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu efektu modulowych efektow dydaktycznych
uczenia sie uczenia si¢ uczenia sie
WIEDZA- student zna i rozumie:

zasady stosowania
nowoczesnych metod
tlenoterapii,

B.W46. B17 W _01 | monitorowania stanu
pacjenta leczonego test jednokrotnego
tlenem i toksycznoséci | wyboru
tlenu przeprowadzony wyktad
wskazania i zasady po zakonczeniu
stosowania wentylacji | realizacji przedmiotu
mechanicznej

B.W47. B17 W _02 | inwazyjnej i

UMIEJETNOSCI - student potrafi:




diagnozowac
zagrozenia zdrowotne
pacjenta z choroba
przewlekta podczas

- aktywnos$¢

1 Zzaangazowanie

na ¢wiczeniach;

- ocena poprawnosci

tlenoterapii ciagtej i | opracowanej
B17 U 01 wentylacji; zi.ndywidualizoyva'nej
- - diagnozy zagrozen
zdrowotnych oraz
adaptacji pacjenta z
chorobg przewlekta
B.U11 podczas tlenoterapii
ciagtej 1 wentylacji ¢wiczenia
ocenia¢ adaptacje w oparciu o studium
dziecka do choroby przypadku;
przewlekte;j; - test jednokrotnego
B.U12. B17 U 01 wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.
rozpoznawac¢ sytuacje | - aktywno$¢
psychologiczng i zaangazowanie
pacjenta i jego na ¢wiczeniach;
reakcje na chorobe - ocena poprawnosci
oraz proces leczenia, | opracowanego
a takze udzielac¢ rozpoznania sytuacji
wsparcia psychologiczne;j
motywacyjno- pacjenta i jego reakcji ¢wiczenia
edukacyjnego na chorobg oraz proces
podczas tlenoterapii | leczenia, a takze planu
ciagltej 1 wentylacji udzielanego wsparcia
B.U39 B17 U 02 | mechanicznej; motywacyjno-
edukacyjnego podczas
tlenoterapii ciagtej i
wentylacji
mechaniczne
w oparciu o studium
przypadku;
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.
komunikowac si¢ z - aktywno$¢
pacjentem 1 zaangazowanie
wentylowanym na ¢wiczeniach;
B.US56 B17 U 03 | mechanicznie z - ocena poprawnosci
wykorzystaniem dobrania odpowiedniej
alternatywnych metody komunikacji z
metod komunikacji pacjentem podczas
B.U52. przygotowywac tlenoterapii ciaglej i ¢wiczenia
sprzet i urzadzenia do | wentylacji
B17 U 03 wdroZer-lia we;ntylacji mechanicznej. .
- = mechanicznej w oparciu o studium
inwazyjnej, w tym przypadku;

wykona¢ test aparatu




B.U53.

B17 U 03

obstugiwac¢ respirator
w trybie wentylacji
nieinwazyjnej

B.U54

B17 U 03

przygotowywac i
stosowac¢ sprzet do
prowadzenia
wentylacji
nieinwazyjnej

B.U55

B17 U 03

zapewnia¢ pacjentowi
wentylowanemu
mechanicznie w
sposéb inwazyjny
kompleksowa opieke
pielegniarska

- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu.

KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:

13.1)

dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow

Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych

1 kulturowych;

1.3.2)

formutowania opinii dotyczacych
roznych aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiggania opinii
ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzywaniem

problemu;

1.3.3)

okazywania dbalosci o prestiz

Zwigzany

z wykonywaniem zawodu

pielegniarki

1 solidarno$¢ zawodowa.

obserwacja 360°
samoocena

wyktad,

¢wiczenia

V TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegotowy blokow

Liczba
godzin

WYKLAD

B17 W 01

Tlenoterapia:

nowoczesne metody;
wskazania do leczenia tlenem;
przyrzady shuzgce do podawania tlenu;
zasady stosowania;
monitorowanie stanu pacjenta leczonego tlenem,;
toksycznos¢ tlenu;
procedura podawanie tlenu — tlenoterapia czynna, tlenoterapia
bierna;

e tlenoterapia domowa.

B17 W_02

Dhugoterminowa Opieka Domowa
Wentylacja mechaniczna:
e wskazania;




e inwazyjna i nieinwazyjna;

e zasady oceny i monitorowania skutecznos$ci wentylacji
mechanicznej u pacjentow wentylowanych mechanicznie;

e powiklania stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej
1 nieinwazyjnej (pacjenci wymagajacy ciagtej lub okresowe;j
terapii oddechowej za pomocg respiratora; pacjenci
wymagajacy statego, specjalistycznego nadzoru lekarza,
profesjonalnej pielegnacji i rehabilitacji; pacjenci
niewymagajacym hospitalizacji w oddziatach intensywnej
terapii lub pobytu w zaktadach opieki catodobowej);

e zespot terapeutyczny: lekarz anestezjolog, pielegniarka
anestezjologiczna, fizjoterapeuta

e umowa z Narodowym Funduszem Zdrowia (specjalistyczna
aparatura, niezb¢dna do realizacji $wiadczenia).

CWICZENIA

Rola pielegniarki w opiece nad pacjentami z niewydolno$cia
oddechowa, wymagajacych tlenoterapii cigglej i wentylacji za
pomoca respiratora:

e diagnozowanie zagrozen zdrowotnych pacjenta;

BI7 U o1 e ocena adaptacji pacjenta do choroby przewlekte;j;
e zapewnienie komfortu choremu (uczestniczenie w domowych
1 zawodowych obowigzkach), pozytywny wptyw na
samopoczucie i jako$¢ Zycia pacjenta.
Rozpoznanie sytuacji psychologicznej pacjenta i jego reakcji na
B17 Cw 02 chorobe oraz proces leczenia;
- - Zakres udzielanego wsparcia motywacyjno-edukacyjnego podczas
tlenoterapii ciaglej i wentylacji mechaniczne;.
Komunikowanie si¢ z pacjentem wentylowanym mechanicznie
Alternatywne sposoby porozumiewanie sig¢:
— klasyczne
e sygnalizowanie potrzeb za pomocg uscisku reki,
e zamykanie powiek w odpowiedzi na “tak” lub “nie”,
e ruch gatek ocznych,
e pisanie krotkich komunikatow na kartce,
) o ukladanie wyrazow i zdan przez wskazywanie
B17_Cw_03 poszczegodlnych liter na specjalnych szablonach lub

obrazkach,
— wspolczesne technologie: wideofony, ekrany i monitory
dotykowe, specjalne komunikatory, smartfony itp.
Zaburzenia komunikacji jako zrédto stresu i leku.
Opracowanie planu postgpowania terapeutycznego wobec pacjenta,
jego rodziny i opiekunoéw w zakresie udzielanego wsparcia
motywacyjno-edukacyjnego podczas tlenoterapii ciaglej i wentylacji
mechaniczne;j.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;




metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: film, plansze dydaktyczne, pokaz;

wyniki badan spirometrycznych, przykladowa dokumentacja medyczna pacjenta,
symulacje analizujaca krzywe zalezno$ci objetos¢/ci$nienie i petle oddechowe.

e procesy pielggnowania.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 25
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j

literatury 15
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 15
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 70
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2,5

VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyklady

e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

100% obecnos$¢ na zajeciach,

aktywna postawa w dyskusji,

zaangazowanie w prace zespolowa,

zaliczenie opracowanego planu postepowania terapeutycznego wobec pacjenta, jego rodziny i
opickunéw w zakresie udzielanego wsparcia motywacyjno-edukacyjnego podczas
tlenoterapii ciggtej i wentylacji mechaniczne.

e Kryteria oceny opracowanych planu postepowania terapeutycznego:

kryteria 5 4 3 2 1 0

plan postgpowania terapeutycznego skierowany
na okre$lone problemy zdrowotne chorego,
dokladnie okre$lone, mozliwe do zmierzenia
(oszacowania)

plan uwzglednia indywidualny profil pacjenta
w zakresie: warto$ciowania zdrowia, adaptacji
do choroby,

postgpowanie terapeutyczne uwzglednione
w planie maja udowodniong skuteczno$¢
w uwarunkowaniach socjodemograficznych
zaplanowane  postgpowanie  terapeutyczne
uwzglednia optymalne wykorzystanie
dostepnych Zasobow i umozliwiaja




skoordynowana $wiadczen
zdrowotnych
postepowanie terapeutyczne jest zaplanowane
w zakresie organizacji i wdrazania w takiej
postaci, zeby mozna bylo oceni¢ jego jakosc¢
i efektywnosé

realizacjg

25-24-5,0
23-22-4,5
21-20-4,0
19-18-3,5
17-16 - 3,0

15 ponizej 2,0

1.3. Zaliczenie przedmiotu z ocena
e warunkiem przystapienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy skladaj si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta, mozliwos¢
4 dystraktorow),
®  narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.
- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,
- maksymalna liczba punktéw mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
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Nazwa przedmiotu

Zaawansowana praktyka pielegniarska
w chorobach przewleklych — terapia bélu

Kategoria przedmiotu

B. Zaawansowana praktyka pielegniarska

Kod przedmiotu

B18

Forma zaliczenia

zaliczenie z oceng

Liczba punktow ECTS

2

Jezyk wyktadowy

polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
v 10 12 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg dotyczacg metod oceny bolu w réznych sytuacjach klinicznych

i farmakologicznych oraz niefarmakologicznych metod jego leczenia.

Cel 3. Przygotowanie studentow do oceny natgzenia bolu wedtug skal z uwzglednieniem wieku

pacjenta oraz jego stanu klinicznego.

Cel 4. Przygotowanie studentow do prowadzenia edukacji pacjenta w zakresie samokontroli

1 samopielegnacji w terapii bolu.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka, patofizjologii, podstaw pielegniarstwa,
promocji zdrowia, nauk spotecznych oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim dla

kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegélowego | modulowego Opis osiagniecia zajel
efektu efektu uczenia zaloZzonych dydaktycznych
uczenia sie sie modulowych
efektow
uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
metody oceny bolu test jednokrotnego
w rdéznych sytuacjach wyboru
B.W44. B18 W 01 | klinicznych przeprowadzony
- i farmakologiczne po zakonczeniu wyktad
oraz niefarmakologiczne realizacji
metody jego leczenia. przedmiotu.
UMIEJETNOSCI — student potrafi:




ocenia¢ nat¢zenie bolu - aktywno$¢ ¢wiczenia
B.U45. wedtug skal 1 zaangazowanie
z uwzglednieniem wieku | na ¢wiczeniach;
pacjenta oraz jego stanu - umiejetnos$¢ oceny
B18 U 01 klinicznego; nat¢zenia bolu
wedtug skal
z uwzglednieniem
wieku pacjenta oraz
jego stanu
klinicznego;
rozpoznawac sytuacje - opracowanie
psychologiczna pacjenta indywidualnego
i jego reakcje na chorobe | planu opieki
oraz proces leczenia, nad pacjentem
a takze udziela¢ mu z uwzglednieniem
wsparcia motywacyjno- adaptacji pacjenta
edukacyjnego; do choroby w tym:
B.U.39. B18 U 02 | prowadzié edukacie planu wsparcia
B.U48. - pacjenta w zakresie motywacyjno-
samokontroli i cdukacyjnego
) . . |wz
za;rlrlllc')pwlqgnaql W terapii zmagania sie éwiczenia
z chorobg
oraz zalecen w
zakresie samoopieki
i samopielegnacji
w terapii bolu.
dobiera¢ i stosowac
metody leczenia
farmakologicznego bélu wyktad,
B.U46. B18 U 03 oraz stosowac¢ metody &wiczenia
niefarmakologicznego
leczenia bolu w zalezno$ci
od stanu klinicznego
pacjenta
monitorowa¢ skutecznos¢ | aktywnos$¢
leczenia przeciwbdlowego | 1 zaangazowanie
na ¢wiczeniach;
- umiejetnos$¢ oceny &wiczenia
B.U47. B18 U 04 natezenia bolu
wedtug skal
z uwzglednieniem
wieku pacjenta oraz
jego stanu
klinicznego
KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dziatan

wlasnych i dziatan wspotpracownikow

Z poszanowaniem roznic

swiatopogladowych i kulturowych;




13.2)

formutowania opinii dotyczacych roznych
aspektow dziatalnosci zawodowe;j

1 zasiggania opinii ekspertow w przypadku
trudnosci z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;

obserwacja 360°
samoocena

13.3)

okazywania dbatosci o prestiz zwigzany
z wykonywaniem zawodu pielggniarki
1 solidarno$¢ zawodowa.

wyklad,
¢wiczenia

V. TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegotowy blokéw

Liczba
godzin

WYKLAD

BI8 W 01

Wyktady stanowig teoretyczne wprowadzenie do ¢wiczen
1 obejmuja nastepujace tresci:

Metody oceny bolu w réznych sytuacjach klinicznych
i farmakologiczne oraz niefarmakologiczne metody jego leczenia

definicja bolu wg Migdzynarodowego Stowarzyszenia Badania
Bélu

bol pooperacyjny i pourazowy — nasilenie bolu zwiazane z
rozlegtoscia i lokalizacja urazu tkanek, na podstawie
wytycznych Polskiego Towarzystwa Badania Bolu (PTBB);
bol pooperacyjny w roznych specjalnosciach zabiegowych;
czynniki modyfikujgce odczuwanie bolu;

bol przewlekty i neuropatyczny;

patomechanizm bolu neuropatycznego; wybrane zespoty bolu
neuropatycznego: eprzetrwaly bol pooperacyjny i pourazowy,
obol fantomowy;

zalecenia Migdzynarodowego Stowarzyszenia Badania Bolu
wielodyscyplinarne leczenie chorych z uwzglednieniem aspektu
fizycznego (somatyczny, postepowania psychologicznego,
spotecznego, rekreacyjnego i zawodowego;

postepowanie wielokierunkowe — metody leczenia
anestezjologicznego, chirurgicznego, farmakologicznego,
programy rehabilitacyjne, terapii poznawcza, behawioralna czy
techniki wspomagajace.

BIS W 02

Standardy postgpowania w zakresie terapii bolu:

farmakoterapia bolu:

drabina analgetyczna WHO,

zalecenia Polskiego Towarzystwa Badania Bolu (PTBB);
stosowanie analgezji multimodalnej —zasady laczenia r6znych
lekéw i technik oraz zalety takiego postgpowania;

zasadnosc¢ stosowania opioidow w leczeniu bolu;
zastosowanie lekow adiuwantowych w leczeniu bolu;
zrdéznicowanie sposobu leczenia bolu pooperacyjnego w
zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia tkanek;
monitorowanie wystepowania dziatan niepozgdanych
stosowanych lekow w terapii bolu.

farmakoterapia bolu w szczegdlnych populacjach pacjentow.




Standardy postepowania w zakresie terapii bolu:

— metody niefarmakologiczne

e przezskorna elektrostymulacja nerwoéw (TENS);
B18 W 03 e fizjoterapia, rehabilitacja;

e akupunktura;

e blokad, termolezja;

e wsparcie psychologiczne, terapia zajeciowa.

CWICZENIA
Cwiczenia sa realizowane w formie 2 moduléw obejmujacych:
Modut 1. Ocena natgzenie bolu wedhlug skal z uwzglednieniem wieku
pacjenta oraz jego stanu klinicznego.
Skale oceny nat¢zenia bolu

o skala stowna (Verbal Rating Scale);

e 11-punktowa skala numeryczna (NRS —Numerical Rating
Scale),

e skala wzrokowo-analogowa (VAS —Visual Analogue Scale),

o skala Szpitala Ksi¢cia Henryka (PHHPS —Prince Henry
Hospital Pain Score);

o  GPM (Geriatric Pain Measure); CNPI (Checklist of Nonverbal
Pain Indicators), PADE (Pain Assessment in Dementing Elderly
Scale), PAINAD (Pain Assessment in Advanced Dementia),
PACSLAC (Pain Assessment Checklist for Seniors with Limited
Ability to Communicate), Doloplus-2

Zadania pielegniarki w terapii bolu.
B18_Cw 01 e monitorowanie nat¢zenia i udziat w terapii bolu;

e redukcja czynnikow zwigkszajacych subiektywne odczuwanie
bolu przez pacjenta;

e wykorzystanie niefarmakologicznych technik usémierzania bolu
ostrego edukacja pacjenta na temat metod monitorowania
1 leczenia bolu;

e organizacja leczenia bélu w oddziatach szpitalnych: wspotpraca
z lekarzem prowadzacym/dyzurnym, anestezjologiem;
wspotpraca z psychologiem klinicznym, rehabilitantem
oraz innymi specjalistami zespotu leczenia bolu; poradnictwo
1 wsparcie dla chorych z bolem oraz ich rodzin;
dokumentowanie przebiegu leczenia bolu.;

e zadania pielegniarki w ramach zespotu leczenia bolu:
kompetencje pielegniarki w zespole leczenia bolu; realizacja
zadan w ramach organizacji pracy i przyjetych zasad
w jednostce ochrony zdrowia.

Umiejetno$¢ oceny natezenia bolu wedtug skal z uwzglednieniem wieku

pacjenta oraz jego stanu klinicznego.

Modut 2. Sytuacja psychologiczna pacjenta i jego reakcja na chorobe

oraz proces leczenia. Udzielanie wsparcia motywacyjno-edukacyjnego.

Czynniki determinujace akceptacje i przystosowanie
B18 Cw 02 | do choroby — narzedzia stuzgce do oceny przystosowania pacjenta do

choroby skala akceptacji Choroby-AlS, kwestionariusz przekonan na
temat kontroli bolu-BPCQ.

W oparciu o studium przypadku:




— ocena adaptacji pacjenta do choroby;

— opracowanie indywidualnego planu:

e wsparcia motywacyjno-edukacyjnego w procesie zmagania si¢ z
choroba;

e cdukacji pacjenta w zakresie metod kontroli bolu, stosowanych
lekéw przeciwbolowych oraz mogacych wystapi¢ dziatan
niepozadanych zwigzanych z terapig.

VI METODY DYDAKTYCZNE:

¢ wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;
praca w zespotach;
studium przypadku;
metoda projektow;
prezentacije;
metody eksponujace: pokaz, interpretacja sytuacji klinicznej, dokumentacja pacjenta,
inscenizacja.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 22
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury 10
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 57
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,0

VIII METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady

e  obecnos¢ i aktywnos¢ na wyktadach (ewentualna nieobecnos¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia).

1.2 Cwiczenia

e 100% obecno$¢ na zajeciach,

e aktywna postawa w dyskusji,

e  zaangazowanie w prac¢ zespotowa.
1.3. Zaliczenie poszczegolnych modutow:
Zaliczenie modutu 1: Opanowanie umiejetnosci oceny nat¢zenia bolu wedhlug skal z uwzglednieniem
wieku pacjenta oraz jego stanu klinicznego.
Zaliczenie modulu 2: Opracowanie planu edukacji pacjenta w zakresie metod kontroli bolu,
stosowanych lekow przeciwbolowych oraz mogacych wystapi¢ dzialan niepozadanych zwigzanych
Z terapia.

e Kryteria oceny opracowanych planu edukacji pacjenta:




kryteria

plan opieki skierowany na okreslone problemy
zdrowotne chorego, doktadnie okreslone,
mozliwe do zmierzenia (oszacowania),

plan uwzglednia indywidualny profil pacjenta
w zakresie: warto$ciowania zdrowia, adaptacji
do choroby, potrzeby odzywiania

dziatania uwzglednione w planie
maja udowodniong skutecznos¢
w uwarunkowaniach socjodemograficznych

zaplanowane dziatania uwzgledniajg optymalne
wykorzystanie dostepnych zasobow
i umozliwiaja skoordynowana realizacje
$wiadczen zdrowotnych

dzialania sa zaplanowane w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna byto
oceni¢ jego jakos¢ i efektywnosé

1.4. Zaliczenie przedmiotu z oceng

e warunkiem przystgpienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy skladaj si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta,

mozliwos¢ 4 dystraktorow),

e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

o Dobrogowski J., Wordliczek J.: Leczenie bolu. Wydawnictwo Lekarskie PZWL 2017.

o Kapata W.: Ocena i leczenie bolu pooperacyjnego i pourazowego — ujecie kliniczne
i pielegniarskie. W: Baczyk G., Kapata W.: Podstawy kliniczne oraz pielegnowanie chorych
w okresie przed- i pooperacyjnym w chirurgii, ortopedii i traumatologii, Wydawnictwo UM

Poznan 2018: 360-368.

o Sckowska A., Malec-Milewska M.: Leczenie bolu neuropatycznego. Stan wiedzy na rok 2019.

Medical Education, Warszawa 2019.

o Szczeklik A., Gajewski P.: Interna Szczeklika, MP, Krakow 2019:

» Zwolinska G.: Objawy podmiotowe i przedmiotowe. 1. Objawy podmiotowe. 1.1. Bol:

2229-2269.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

e de Walden-Gatuszko K.: Psychoonkologia, Wydawnictwo Biblioteka Psychiatrii Polskie;j.

Krakéw 2000.

o de Walden-Gatuszko K, U kresu. Wydawnictwo Medyczne MAKmed, Gdansk 2000.




e Gniadek A. i wsp.: Opieka pielegniarska w wybranych stanach klinicznych pacjenta.
Planowanie opieki pielegniarskiej w bolu. [w]: Podstawy pielegniarstwa t.1. Wybrane
umiejetnosci i procedury opieki pielegniarskiej. Slusarska B., Zarzycka D., Majda A.: (red.
nauk.) Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2017: 691-696.

e Suchorzewski M.: Bdl i jego leczenie. W: Wotowicka L., Dyk D. (red.): Anestezjologia
i intensywna opieka. Klinika i pielegniarstwo. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2007: 289-301.

Artykuty z czasopism
e Nie kfaniaj si¢ bolowi i nie bol si¢! Poradnik dla pacjenta
o http://www.sarcoma.pl/pliki/Leczenie/Walka%20z%20b%C3%B3lem/Poradnik.pdf
e Zajaczkowska R.: Praktyka kliniczna — przewodnik leczenia bolu: Leczenie bolu u 0sob

w podesztym wieku. Med. Prakt., 2018; 5: 94-101
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Zaawansowana praktyka pielegniarska w chorobach

N dmiotu
azwa przeciiio przewleklych — zywienie dojelitowe i pozajelitowe

Kategoria przedmiotu B. Zaawansowana praktyka pielegniarska
Kod przedmiotu B19
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 2
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
11 10 12 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedz¢ dotyczaca zasad wspodlpracy z zespotem zywieniowym
w planowaniu i realizacji metod, technik oraz rodzajow zywienia dojelitowego i pozajelitowego
w ramach profilaktyki powiktan.

Cel 2. Przygotowanie studentow do wykorzystywania standaryzowanych narzedzi
w przeprowadzaniu stanu odzywienia pacjenta.

Cel 3. Przygotowanie studentow do wlasciwego dobierania i zlecania $rodkow spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych w zalezno$ci od potrzeb
pacjenta.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka, patofizjologii, podstaw pielegniarstwa,
promocji zdrowia, nauk spotecznych oraz pielegniarstw specjalistycznych na poziomie licencjackim dla
kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego osiagniecia zajeé
efektu efektu uczenia Opis zaloZzonych dydaktycznych
uczenia sie sie modulowych
efektow
uczenia sie

WIEDZA - student zna i rozumie:

zasady wspolpracy test jednokrotnego
z zespotem zywieniowym | wyboru
w planowaniu i realizacji | przeprowadzony

B.W45. B19 W 01 | metod, technik po zakonczeniu wyktad
- oraz rodzajow zywienia realizacji
dojelitowego przedmiotu.
i pozajelitowego w ramach
profilaktyki powiktan.

UMIEJETNOSCI - student potrafi:




B.U49.

B19 U 01

wykorzystywac
standaryzowane narze¢dzia
w przeprowadzaniu stanu
odzywienia pacjenta;

- aktywno$¢

1 zaangazowanie
na ¢wiczeniach;

- opracowanie
indywidualnego
planu opieki

nad pacjentem

z uwzglednieniem:
poglebionej oceny
stanu odzywienia,
kwalifikacji do
interwencji
Zywieniowej

(W tym wybor drogi
leczenia: zywienie
dojelitowe

lub pozajelitowe),
zaplanowanie
interwencji
Zywieniowej
(ustalenie programu
leczenia), realizacji
programu leczenia
oraz nadzoru nad
nim.

¢wiczenia

B.U.4.

B19 U 02

dobiera¢ 1 zleca¢ srodki
spozywcze  specjalnego
przeznaczenia
zywieniowego 1 wyroby
medyczne w zalezno$ci od
potrzeb pacjenta.

- aktywnos¢

1 zaangazowanie
na ¢wiczeniach;

- charakterystyka
sposobow zywienia
dojelitowego
preparatow

1 sprzetu

do zywienia;

- indywidualne
(w zalezno$ci od
potrzeb pacjenta)
dobranie 1
zlecanie Srodkow
spozywczych
specjalnego
przeznaczenia
Zywieniowego

1 wyrobow
medycznych.

B.U50.

B19 U 03

monitorowa¢ stan ogolny
pacjenta w czasie leczenia
Zywieniowego

- aktywnos¢

1 Zzaangazowanie
na ¢wiczeniach;
- charakterystyka

¢wiczenia




sposobow zywienia
dojelitowego
preparatow

1 sprzgtu

do zywienia;

- indywidualne
(w zaleznosci od
potrzeb pacjenta)
dobranie i
zlecanie $rodkow
spozywczych
specjalnego
przeznaczenia
zywieniowego

1 wyrobow
medycznych.

prowadzi¢ zywienie
dojelitowe z
wykorzystaniem roznych

- aktywnos¢
1 zaangazowanie
na ¢wiczeniach;

technik, w tym pompy | _ charakterystyka
perystaltycznej i zywienia sposobéw zywienia
pozajelitowego droga zyt dojelitowego
centralnych i obwodowych preparatow
1 sprzgtu
do zywienia;
B.USL. B19 U 04 - indywidualne
T (w zaleznosci od
potrzeb pacjenta)
dobranie i
zlecanie $rodkow
spozywczych
specjalnego
przeznaczenia
Zywieniowego
1 wyrobow
medycznych.
KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotow do:
1.3.1) dokonywania krytycznej oceny dziatan
wlasnych i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
1 kulturowych;
1.3.2) formutowania opinii dotyczacych réznych

aspektow dziatalno$ci zawodowe;j i
zasiggania opinii ekspertow w przypadku
trudnosci

obserwacja 360°
samoocena

wyktad,
¢wiczenia




z samodzielnym rozwigzywaniem
problemu;

1.3.3)

okazywania dbalos$ci o prestiz zwigzany
z wykonywaniem zawodu pielggniarki
1 solidarno$¢ zawodowa.

V TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegotowy blokéw

Liczba
godzin

WYKLAD

B19 W 1

Wyktady stanowia teoretyczne wprowadzenie do ¢wiczen
1 obejmuja nastepujace tresci:

Leczenie zywieniowe (zywienie dojelitowe) a zywienie kliniczne
(zywienie dojelitowe + zywienie pozajelitowe lub Zzywienie
pozajelitowe).
Leczenie zywieniowe:

— wzbogacanie pokarmu,

— stosowanie doustnych suplementéw pokarmowych (DSP),

— Zywienie przez zglebnik (ZD),

— zywienie pozajelitowe.

B19 W 2

Naukowo potwierdzone korzysci z leczenia zywieniowego:
— wlaczenie  leczenia  zywieniowego do  postgpowania
terapeutycznego,
— zywienie przez przewod pokarmowy,
— diety przemystowe — diety standardowe, diety specjalistyczne,
— doustne suplementy pokarmowe.

B19 W 3

Zastosowanie zywienia dojelitowego i pozajelitowego:
— wopiece dlugoterminowej, w opiece paliatywnej, w Srodowisku
domowym, w intensywnej terapii, w pediatrii,
— szpital wdrazajacy Dobre Praktyki Zywienia Klinicznego —
zasady dobrej praktyki leczenia zywieniowego w szpitalu,
kryteria oceny i monitorowanie programu.

B19 W 4

Zasady wspolpracy pielegniarki z zespotem zywieniowym w planowaniu
i realizacji metod, technik oraz rodzajow zywienia dojelitowego i
pozajelitowego w ramach profilaktyki powiktan.

CWICZENIA

Cwiczenia s3 realizowane w formie 2 modutéw obejmujacych:

Modut 1. Przeprowadzanie oceny stanu odzywienia pacjenta.

Leczenie zywieniowe i zywienie kliniczne wérod elementow
holistycznej opieki medyczne;.
Ocena: wywiad, ankiety, badania laboratoryjne i antropometryczne
Ocena stanu odzywienia pacjenta — jedna ze skal:
— skala NRS 2002 — ocena ryzyka zwigzanego ze stanem
odzywienia (Nutritional Risc Score, NRS2002),

— SGA - Subiektywna globalna ocena stanu odzywienia,




B19 Cw 01

— dokument oceniajacy stan odzywienia w kazdej historii choroby
(z wyjatkami).

Zakwalifikowanie pacjenta do leczenia: poglebiona ocena stanu
odzywienia, kwalifikacja do interwencji zywieniowej (W tym wybor
drogi leczenia: zywienie dojelitowe lub pozajelitowe), zaplanowanie
interwencji zywieniowej (ustalenie programu leczenia), realizacja
programu leczenia oraz nadzor nad nim.

— Standardy Polskiego Towarzystwa Zywienia Pozajelitowego,
Dojelitowego i Metabolizmu, Wytyczne ESPEN;

— Karta kwalifikacji dorostych do leczenia zywieniowego
Zalacznik nr 2 do Zarzadzenia Nr 4/2014/DSOZ Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 4 lutego 2014 r
Zalacznik nr 6a do Zarzadzenia Nr 89/2013/DSOZ;

— Karta leczenia zywieniowego dorostych Zalgcznik nr 3 do
Zarzadzenia Nr 4/2014/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia z dnia 4 lutego 2014 r. Zatacznik nr 6b do Zarzadzenia
Nr 89/2013/DSOZ

Specyfika zywienia dojelitowego i pozajelitowego u dzieci

— Ocena stanu odzywienia dzieci — ocena na siatkach wzrastania
zgodna z zasadami Polskiego Towarzystwa Zywienia
Klinicznego Dzieci:

e noworodki, niemowleta i dzieci do 3.r.z.—masa ciata i dtugos¢
urodzeniowa dziecka, wiek ptodowy, cykliczna ocena rozwoju
fizycznego, przyrost masy ciata i dlugosci na podstawie siatek
centylowych;

e dzieci starsze —ocena indeksu masy ciata BMI i wspolczynnika
masy ciata WMC na siatce centylowej poglebiona ocena stanu
odzywienia.

— Ocena zapotrzebowania na sktadniki odzywcze: biatkowo-
energetyczne, elektrolity, ptyny w zalezno$ci od wieku; na
podstawie ustalonych kryteriow zamieszczonych w standardzie.

— Preparaty zywieniowe stosowane w zywieniu pozajelitowym i
dojelitowym u dzieci w zalezno$ci od potrzeb metabolicznych i
pokrywajacych potrzeby zywieniowe dziecka.

— Wskazania i przeciwwskazania do zywienia pozajelitowego u
dzieci.

— Dostep naczyniowy do zywienia pozajelitowego u dzieci

— Powiklania zywienia pozajelitowego u dzieci.

— Wskazania i przeciwwskazania do zywienia dojelitowego u
dzieci.

— Dostep do przewodu pokarmowego (zgtebniki nosowo-
zotadkowe/jelitowe; gastrostomia; jejunostomia).

— Sposoby podawania zywienia dojelitowego u dzieci (zywienie
ciggte; zywienie w porcjach.

— Powiklania zywienia dojelitowego u dzieci (septyczne;
mechaniczne; ze strony przewodu pokarmowego i
metaboliczne.

— Edukacja rodziny lub opiekunéw w zakresie procedur
stosowania zywienia domowego zgodnie z odrgbnosciami
zywienia w pediatrii (opieka nad centralnym dostepem zylnym;
zasady podawania mieszanin zywieniowych przez dostep




centralny; opieka nad dost¢gpem do przewodu pokarmowego;
zasady podawania mieszanin odzywczych do przewodu
pokarmowego.

— Opracowanie zakresu edukacji rodziny lub opiekunow w
zakresie procedur stosowania zywienia domowego osoby
dorostej lub dziecka.

Modut 2. Preparaty i sprzet do zywienia.

Leczenie zywieniowe w szpitalu.
Leczenie zywieniowe w domu.
Sposoby zywienia dojelitowego poprzez:
— Zywienie dozotagdkowe, za pomoca:
¢ zglebnika nosowo-zoladkowego,
e gastrostomii klasycznej,
e PEG (Przezskorna Endoskopowa Gastrostomia).
— Zywienie dojelitowe, za pomoca:
¢ zglebnika nosowo-jelitowy,
e jejunostomii,
e mikrojejunostomii. 6
BI 9_CW_02 Sposoby podania diety przemystowej (w obydwu przypadkach):
e metodg bolusa,
e grawitacyjnie,
e przez pompg.
Produkty do podazy przez zglebnik.
Podawanie lekow.
Zasady pielegnaciji.
Refundacja NFZ.

Opracowanie indywidualnego (w zaleznosci od potrzeb pacjenta) planu
postepowania pielegniarskiego w zakresie dobrania i zlecania srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow
medycznych.

VI METODY DYDAKTYCZNE:
e wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: pokaz, interpretacja sytuacji klinicznej, inscenizacja.

SRODKI DYDAKTYCZNE:

dokumentacja pacjenta,

e sprzet stuzacy do zywienia pozajelitowego, wklucia obwodowe, cewniki centralne, port
naczyniowy, igly do portu naczyniowego, zestawy do przetoczen drogg obwodows i
centralng, pompy do Zywienia pozajelitowego, worek zywieniowy, mieszanki odzywcze.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin na

Forma aktywnosci 5 5 o
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:



https://zywieniemaznaczenie.pl/slowniczek-pojec/%23zglebnik-nosowo-zoladkowy
https://zywieniemaznaczenie.pl/slowniczek-pojec/%23gastrostomia
https://zywieniemaznaczenie.pl/slowniczek-pojec/%23peg
https://zywieniemaznaczenie.pl/slowniczek-pojec/%23zglebnik-nosowo-jelitowy
https://zywieniemaznaczenie.pl/slowniczek-pojec/%23jejunostomia-lub-mikrojejunostomia
https://zywieniemaznaczenie.pl/slowniczek-pojec/%23jejunostomia-lub-mikrojejunostomia
https://zywieniemaznaczenie.pl/zywienie-kliniczne/zywienie-dojelitowe/%23faq-podaz-specjalnej-zywnosci-przez-sonde-zglebnik-gastrostomie-w-tzw-bolusie
https://zywieniemaznaczenie.pl/zywienie-kliniczne/zywienie-dojelitowe/%23faq-podaz-specjalnej-zywnosci-przez-sonde-zglebnikgastrostomie-metoda-grawitacyjna
https://zywieniemaznaczenie.pl/zywienie-kliniczne/zywienie-dojelitowe/%23faq-podaz-specjalnej-zywnosci-przez-sonde-zglebnik-gastrostomie-przez-pompe-dojelitowa

Godziny wynikajace z planu studiéw 22
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j

literatury 10
Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 57
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2
VIII METODY OCENY:
1.1. Wyktady

e obecnos¢ i aktywno$¢ na wykladach (ewentualna niecobecno$¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

100% obecnos$¢ na zajeciach,

aktywna postawa w dyskusji,

zaangazowanie w prace zespolowa,

zaliczenie opracowanego planu opieki nad pacjentem, jego rodzing i opiekunami w zakresie
udzielanego wsparcia motywacyjno-edukacyjnego podczas tlenoterapii ciagtej i wentylacji
mechaniczne.

1.3. Zaliczenie poszczegolnych modutdéw:

Zaliczenie modutu 1: Opracowanie zakresu edukacji rodziny lub opiekunéw w zakresie procedur
stosowania zywienia domowego osoby doroslej lub dziecka.

Zaliczenie modutu 2: Opracowanie indywidualnego (w zalezno$ci od potrzeb pacjenta) planu
postgpowania pielggniarskiego w zakresie dobrania i zlecania $rodkdw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych.

e Kiryteria oceny opracowanych planu postepowania pielegniarskiego:

kryteria 5 4 3 2 1 0

plan opieki skierowany na okre§lone problemy
zdrowotne chorego, dokladnie okreslone,
mozliwe do zmierzenia (oszacowania),

plan uwzglednia indywidualny profil pacjenta
w zakresie: warto$ciowania zdrowia, adaptacji
do choroby, potrzeby odzywiania

dziatania uwzglednione W planie
maja udowodniong skutecznos$¢
w uwarunkowaniach socjodemograficznych
zaplanowane dziatania uwzgledniaja optymalne
wykorzystanie dostepnych zasobow
i umozliwiaja skoordynowana realizacje
$wiadczen zdrowotnych

dzialania sa zaplanowane w zakresie organizacji
i wdrazania w takiej postaci, zeby mozna byto
oceni¢ jego jako$¢ i efektywno$é

1.4. Zaliczenie przedmiotu z oceng
e warunkiem przystgpienia do testu jest uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy sklada si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru (kafeteria zamknigta,
mozliwos¢ 4 dystraktorow),



e  narozwigzanie testu przeznaczone jest 20 min.

- kazde zadanie oceniane jest w skali 0-1,

- maksymalna ilo§¢ punktow mozliwych do uzyskania wynosi 20,
- kryterium zaliczenia wynosi minimum 12 poprawnie rozwigzanych zadan tj. 60%.

e Kryteria oceniania

bardzo dobry ponad dobry dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IXWYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

1. Ackley B.J., Ladwig G. B., red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.: Podrecznik
diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach naukowych.
Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.

2. Szczeklik A., Gajewski P.: Interna Szczeklika, MP, Krakow 2019.

3. Sobocki J., Kunecki M., Zmarzly A.., Rudzki S.: Standardy Zywienia Dojelitowego Dorostych
w Warunkach Domowych 2019. Mobilna wersja — http://ptzk.pl/

4. Walewska E, Scisto L. Zywienie pozajelitowe i dojelitowe w warunkach domowych. W:
Wybrane zagadnienia z pielegniarstwa specjalistycznego. Czupryna A, Wilczek-Rozyczka E
(red.). Wolters Kluwer Polska, Warszawa 2010; 149-165.

https://polspen.pl/ oficjalna strona Polskiego Towarzystwa Zywienia Pozajelitowego, Dojelitowego i Metabolizmu
https://espen.org  oficjalna strona FEuropejskiego Towarzystwa Zywienia Pozajelitowego, Dojelitowego i
Metabolizmu

Akty prawne (odzwierciedlajace aktualny stan prawny)

e  Ustawa z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekow, srodkow spozywezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. 2015., poz. 345, z p6zn. zm.)

e  Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 16 wrzesnia 2010 r. w sprawie srodkdéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego (Dz. U.2010 Nr 180, poz. 1214, z pézn. zm.)

e Ustawa z dnia 25 sierpnia 2006 r. 0 bezpieczenstwie zywnosci i zywienia (Dz. U. 2015., poz. 594, z pézn.
zm.) 4.Ustawa z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach medycznych (Dz. U. 2010, Nr 107, poz. 679)

e  Ustawa z dnia 6 listopada 2008 o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta (Dz. U. 2012, poz. 159)
6.Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 7 listopada 2007 r. w sprawie rodzaju i zakresu $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo
polozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego (Dz. U. Nr 210, poz. 1540).

e  Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2012 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie
$wiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz. U. z 2013 1. poz. 1082)

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

o Karwowska K., Kunecki M., Zmarzty A.: Domowe Zywienie pozajelitowe, domowe Zywienie
dojelitowe) Wydawnictwo Continuo 2016.

o Kozka M.: Wsparcie zywieniowe. W.: Wolowicka L., Dyk D. (red.): Amnestezjologia i
intensywna opieka. Klinika i pielegniarstwo. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2007:366-372.


http://pt%C5%BCk.pl/?p=591
http://pt%C5%BCk.pl/?p=591
https://polspen.pl/

Majewska K. Pielegnacja dostepu do zywienia dojelitowego. W: Domowe Zywienie dojelitowe
pacjentow dorostych. Karwowska K, Kunecki M, Zmarzty A (red.). Wydawnictwo Continuo,
Wroctaw 2016; 32-42.

Skokowska B., Baczyk G.: Pielegniarska ocena stanu odzywienia chorych leczonych
chirurgicznie oraz zywienie chorych po zabiegu chirurgicznym — pielegnowanie chorego
zywionego dojelitowo i pozajelitowo. W.: W: Baczyk G., Kapata W.: Podstawy kliniczne oraz
pielegnowanie chorych w okresie przed- i pooperacyjnym w chirurgii, ortopedii i traumatologii,
Wydawnictwo UM Poznan 2018: 343-353.

Artykuly z czasopism

Bronka A.B. Wiedza personelu pielegniarskiego na temat zasad zywienia dojelitowego przez
gastrostomig. Pielegniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2019; 1: 19-31.

Gostynska A, Dettlaff K, Szczepanek K. Zywienie kliniczne w intensywnej terapii.
Pielggniarstwo w Anestezjologii i Intensywnej Opiece 2017; 3: 7-13.

Kifek S., Jankowski M., Kruszewski W.J., Fijuth J., Kapala A.Kabata P., Wysocki P.,
Krzakowski M., Rutkowski P.: Standardy leczenia zywieniowego w onkologii. Nowotwory
Journal of Oncology 2015, 65(4): 320-337.

Sobocki J. Najczestsze bledy w leczeniu zywieniowym chorego na oddziale chirurgii. Chir Dypl
2015; 3: 27-31.

Majewska K, Pertkiewicz M, Sobocki J. Praktyczny poradnik Zywienia dojelitowego. Sobocki
J (red.). Nutricia Polska, Warszawa 2015.

Kostka A, Pracuk K, Czerniawski S i wsp. Zadania pielegniarki w zZywieniu pacjentow w stanie
zagrozenia zycia. J Educ Health Sport 2017; 7: 129-142.

Glinska J, Dziki L., Dziki A i wsp. Satysfakcja z zZycia pacjentow leczonych zywieniowo drogg
dojelitowq i pozajelitowq. Pieleg Chir Angiol 2018; 1: 14-19.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1.

KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr Irena Smoltka

OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr Irena Smotka



Nazwa przedmiotu

Praktyka pielegniarska oparta na dowodach naukowych

Kategoria przedmiotu

C. Badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa

Kod przedmiotu Co1
Forma zaliczenia zaliczenie z ocenag
Liczba punktow ECTS 2,5
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
I 11 9 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studentéw z zasadami medycyny opartej na dowodach (ang. Evidence-based
Medicine — EBM) oraz praktyki pielggniarskiej opartej na dowodach (ang. Evidence-based
Nursing Practice — EBNP).

Cel 2. Przygotowanie studenta do korzystania ze specjalistycznej literatury naukowej oraz rekomendacji
migdzynarodowych organizacji i stowarzyszen pielggniarskich.

Cel 3. Przygotowanie studentow do opracowywania rekomendacji w zakresie opieki pielegniarskiej

w oparciu o dowody naukowe w celu podniesienia poziomu profesjonalizmu i zwigkszenia

pozycji zawodowej w zespole terapeutycznym.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu podstaw pielggniarstwa, promocji zdrowia oraz nauk spotecznych
na poziomie licencjackim dla kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA-STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji osiagni¢cia Forma
szczegélowego modulowego Opis zatozonych modulowych zajec
efektu uczenia | efektu uczenia efektéw ksztalcenia dydaktycznych

sie sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
zasady praktyki opartej
na dowodach naukowych test jednokrotnego wyboru
cot wor |V medycypie (etvidenge basgd przeprowaflzony po wyktad
C.W&. - - medicine) 1 w pielggniarstwie zakonczeniu realizacji
(evidence based nursing przedmiotu
practice).
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
korzysta¢ ze specjalistycznej - aktywno$¢ na zajeciach;
literatury naukowe; - ocena przedstawionego
C.Ué6. i zagranicznej, naukowych baz problemu badawczego
danych przekazywanych w oparciu o dowody
C01 U 1 przez migdzynarodowe naukowe;
organizacje i stowarzyszenia - test jednokrotnego
pielegniarskie; wyboru przeprowadzony
po zakonczeniu realizacji ¢wiczenia
przedmiotu




w oparciu o dowody naukowe. opracowanych

przygotowac rekomendacje -aktywnos¢ na zajgciach;
w zakresie opieki pielegniarskiej | - ocena poprawnos$ci

rekomendacji w zakresie
opieki pielggniarskiej
w oparciu o dowody

C.U7. Co1_U_2 naukowe;
-test jednokrotnego wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu realizacji
przedmiotu
KOMPETENCJE SPOLECZNE — student jest gotow do:
dokonywania krytycznej oceny
1.3.1) dziatan wlasnych i dziatan
wspoOtpracownikow
Z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych
i kulturowych;
formutowania opinii obserwacja 360° wyktady
1.3.2) dotyczacych roznych aspektow | samoocena ¢wiczenia
dziatalnosci zawodowe;j
i zasiggania opinii ekspertow
w przypadku trudnosci
z samodzielnym
rozwigzywaniem problemu;
okazywania dbatosci o prestiz
1.3.3) zwigzany z wykonywaniem
zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegotowy blokow tematycznych Liczba godzin
WYKLAD
C01 W 1 | Zalozenia i uwarunkowania EBM oraz EBNP. 3
Badania naukowe w pielggniarstwie polskim — wytyczne i zalecenia.
CO01_W 2 | Znaczenie dowodow naukowych dla rozwoju pielegniarstwa 8
w wymiarze praktycznym i naukowym.
CWICZENIA
ol Cw 1 Pr.zestrzega.nie. " do.brjy'ch obyczajow w nauce” w praktycznej 3
- = dziatalnosci pielegniarki.
C01 Cw 2 | Ocena wybranych artykuléw naukowych w aspekcie ich znaczenia
dla rozwoju praktyki zawodowej wlasnej, kierowanego zespohlu 3
i potrzeb lokalnej spotecznosci.
C01_Cw_3 | Opracowanie autorskich rekomendacji dla praktyki pielegniarskiej
z wykorzystaniem EBNP w kontekscie podnoszenia jakosci opieki 3
nad pacjentem oraz jej efektywnosci (w tym rowniez
ekonomicznej) w pielegniarstwie.




VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

dyskusja dydaktyczna;
praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;
prezentacje;

metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin
na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 20
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢¢, w tym studiowanie zaleconej 15
literatury

Opracowanie wynikow 10
Przygotowanie projektu, prezentacji, dyskusji 15
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 65
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 2,5

VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady

e obecno$¢ i1 aktywno$¢ na wyktadach (ewentualna nieobecno$¢ zréwnowazona

w sposob indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia).

1.2 Cwiczenia
e 100% obecnos¢ na zajeciach,
o aktywna postawa w dyskusji,

e zaliczenie autorskiej rekomendacji dla praktyki pielegniarskiej (procedura pielegniarska/

postgpowanie terapeutyczne) z wykorzystaniem EBM/EBNP.

e Kiryteria oceny opracowanej rekomendacji dla praktyki piel

gniarskiej:

kryteria 5 4

3

2 1 0

rekomendacja skierowana jest na okreslong
procedure pielegniarska/ postepowanie
terapeutyczne, doktadnie okreslona, mozliwa do
zmierzenia (oszacowania)

rekomendacja uwzglednia indywidualny profil
pacjenta w zakresie: warto§ciowania zdrowia,
adaptacji do choroby

procedura pielegniarska/ postepowanie
terapeutyczne maja udowodniong skuteczno$é
w EBM/ EBNP

zaplanowane procedura pielegniarska/

postgpowanie  terapeutyczne  uwzglednia
optymalne wykorzystanie dostepnych zasobow




i umozliwiaja
$wiadczen zdrowotnych

skoordynowana realizacj¢

procedura
terapeutyczne jest

pielegniarska/ postepowanie

zaplanowane

i efektywnosé

w zakresie organizacji i wdrazania w takiej
postaci, zeby mozna bylo oceni¢ jego jakos¢

25-24-5,0
23-22-45
21-20-4,0
19-18 - 3,5
17-16 -3,0

15 ponizej 2,0

1.3. Zaliczenie przedmiotu z oceng
e uzyskanie zaliczenia z wyktadow i ¢wiczen,
e test zaliczeniowy sktadajacy si¢ z co najmniej 30 pytan jednokrotnego wyboru — min.
60% pozytywnych odpowiedzi na ocen¢ dostateczna.

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91 % 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Ackley B.J., Ladwig G. B., red nauk. wydania polskiego: Zarzycka D., Slusarska B.: Podrecznik
diagnoz pielegniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach naukowych.
Wydawnictwo Elsevier, Warszawa 2011.

Lenartowicz H., Kézka M.: Metodologia badan w pielegniarstwie, Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2018.

Gajewski P., Jaeschke R., Mrukowicz J.: Evidence based medicine (EBM) wspotczesng
sztukq lekarskq. Cele Polskiego Instytutu Evidence Based Medicine. Medycyna
Praktyczna 2003; 3: 31-34.

Gotlib J., Belowska J., Panczyk M., Dykowska G., Wojcik G.: Evidence-based
Medicine i Evidence-based Nursing Practice — przeglgd polskiego pismiennictwa
naukowego, Problemy Pielegniarstwa 2014; 22( 2):223-227

Gotlib J., Belowska J., Panczyk M., Sienkiewicz Z.,Wo¢jcik G.: Wiedza i postawa
pielegniarek wobec wykorzystania wynikow badan naukowych w codziennej praktyce
klinicznej — doniesienie wstgpne, Problemy Pielggniarstwa 2014; 22(3):281-287.
Gotlib J., Belowska J., Zmuda-Trzebiatowska H., Kot-Doniec B., Panczyk M., Zarzeka
A.: Ocena wiedzy i postaw pielegniarek na temat praktyki zawodowej opartej na
dowodach naukowych, Problemy Pielegniarstwa 2015; 23(2):177-182.

Kasiorek K., Gotlib J.: Ocena wiedzy i postaw wobec praktyki opartej na dowodach
naukowych wsrod potoznych zatrudnionych w wybranych szpitalach na terenie
wybranych wojewodztw: mazowieckiego, podlaskiego, warminsko-mazurskiego
i lubelskiego. Wspotczesne Pielegniarstwo i Ochrona Zdrowia 7(1): 2017:3-10.
Kunecka D. Aspekty etyczne badan naukowych w polskim pielegniarstwie. Annales.
Etyka w zyciu gospodarczym / Annales. Ethics in Economic Life 2015. September



2015; 18(3): 109-118.
e Plaszewski M. Praktyka oparta na dowodach — zasady i kierunki rozwoju Evidence
Based Practice w fizjoterapii. Rehabilitacja Medyczna 2006; 10 (1): 1-8.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

e Bednarek A., Trojanowska A.: Metody i techniki pielegnowania dziecka. Trendy
praktyki oparte na dowodach. [w]: Podstawy pielegniarstwa t.2. Wybrane umiejetnosci
i procedury opieki pielegniarskiej. Slusarska B., Zarzycka D., Majda A.: (red. nauk.)
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2017: 373-376.

e Grochans E. 1 wsp.: Implementowanie planu opieki pielegniarskiej [w]: Podstawy
pielegniarstwa t.1. Wybrane umiejetnosci i procedury opieki pielegniarskiej. Slusarska
B., Zarzycka D., Majda A.: (red. nauk.) Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2017: 305-319.

o Swiatkowska K.: Mity medyczne, ktére mogq zabi¢. Wydawnictwo Eureka, Warszawa
2016.

o Swiatkowska K.: Mity medyczne, ktére mogq zabi¢ 2. Wydawnictwo Eureka, Warszawa
2018.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. med. Ewa Barczykowska

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. med. Ewa Barczykowska



Nazwa przedmiotu

Statystyka medyczna

Kategoria przedmiotu

C. Badania naukowe i rozwdj pielegniarstwa

Kod przedmiotu C02
Forma zaliczenia zaliczenie z oceng
Liczba punktow ECTS 3,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
11 15 15 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studentéw z zasadami przygotowania baz danych do analiz statystycznych
oraz narzgdziami informatycznymi, testami statystycznymi i zasadami opracowywania
wynikow badan naukowych.

Cel 2. Przygotowanie studenta do przygotowywania baz danych do obliczen statystycznych.

Cel 3. Przygotowanie studentow do stosowania testow parametrycznych i nieparametrycznych

dla zmiennych zaleznych i niezaleznych.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza podstawowa z zakresu podstaw pielggniarstwa, promocji zdrowia oraz nauk spotecznych
na poziomie licencjackim dla kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA-STUDENT:

zaleznych i niezaleznych. opracowanych

Kod Kod Metody weryfikacji osiagniecia Forma
szczegblowego modulowego Opis zalozonych modutowych zajeé
efektu uczenia | efektu uczenia efektow ksztalcenia dydaktycznych

si¢ si¢
WIEDZA - student zna i rozumie:
C. W4, zasady przygotowania baz
C02_W 01 . .
- - danych do analiz statystycznych; | test jednokrotnego wyboru
narzedzia informatyczne, testy przeprowadzony po wyktad
C.Ws. statystyczne i zasady zakonczeniu realizacji
C02 W 02 . o, , .
- - opracowywania wynikow badan | przedmiotu.
naukowych.
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
przygotowywac bazy danych do | - aktywnos$¢ na zajeciach;
obliczen statystycznych; - ocena przedstawionego
problemu badawczego
w oparciu o dowody
C.W4. C02 U 1 naukowe;
- test jednokrotnego
wyboru przeprowadzony
po zakonczeniu realizacji ¢wiczenia
przedmiotu
stosowac¢ testy parametryczne i -aktywnos$¢ na zajeciach;
C02 U 2 | nieparametryczne dla zmiennych | - ocena poprawnosci




rekomendacji w zakresie
opieki pielggniarskiej
w oparciu o dowody
C.U5. naukowe;
-test jednokrotnego wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu realizacji
przedmiotu
KOMPETENCJE SPOLECZNE — student jest gotow do:
dokonywania krytycznej oceny
1.3.1) dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych
i kulturowych;
formutowania opinii obserwacja 360° wyktady
1.3.2) dotyczacych roznych aspektow | samoocena ¢wiczenia
dziatalnosci zawodowe;j
i zasiggania opinii ekspertow
w przypadku trudnosci
z samodzielnym
rozwigzywaniem problemu;
okazywania dbatosci o prestiz
1.3.3) zwigzany z wykonywaniem
zawodu pielegniarki
i solidarnos¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegotowy blokow tematycznych Liczba godzin
WYKLAD
C02 W 1 | Zasady przygotowania baz danych do analiz statystycznych. 5
Narzedzia informatyczne, testy statystyczne i zasady opracowywania
C02 W 2 o . 10
- - wynikow badan naukowych.
CWICZENIA
C02_Cw_1 | Przygotowanie baz danych do obliczen statystycznych. 7
C02 Cw_2 | Stosowanie testow parametrycznych i nieparametrycznych dla 2
zmiennych zaleznych i niezaleznych.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

praca w zespotach;

metody eksponujace: pokaz.

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;




VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 30
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 15
literatury

Opracowanie wynikow 15
Przygotowanie projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 80
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 3,0

VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady

e  obecnos¢ i aktywnos$¢ na wyktadach (ewentualna nieobecnos$¢ zrownowazona w sposob

indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia
e 100% obecno$¢ na zajeciach,
e aktywna postawa w dyskusji,
e  zaliczenie.
1.3. Zaliczenie przedmiotu na oceng —
e uzyskanie zaliczenia z wykladow i ¢wiczen,

o test zaliczeniowy sktadajgcy si¢ z co najmniej 30 pytan jednokrotnego wyboru — min. 60%

pozytywnych odpowiedzi na ocene dostateczna.

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91 % 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

e  Moczko J.: Statystyka medyczna w zarysie, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2006.

o Stanisz A.: Przystepny kurs statystyki z zastosowaniem STATISTICA PL na przykiadach
medycyny. Tom 1. Statystyki podstawowe. Wydawnictwo StatSoft, Krakow 2006.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
e Biecek P.: Analiza danych z programem R. Modele liniowe z efektami statymi, losowymi i

mieszanymi. Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2013.

e Lenartowicz H., Kézka M.: Metodologia badan w pielegniarstwie; Wydawnictwo Lekarskie

PZWL, Warszawa 2018.

o  Wojtyniak B., Gorynski P. (red.): Sytuacja zdrowotna ludnosci Polski i jej uwarunkowania.
NIZP — PZH, Warszawa 2018.
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. KORDYNATOR PRZEDMIOTU

mgr Wactaw Mazur

. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
mgr Wactaw Mazur



Nazwa przedmiotu Pielegniarstwo w perspektywie miedzynarodowej

Kategoria przedmiotu C. Badania naukowe i rozwdj pielggniarstwa
Kod przedmiotu C03
Forma zaliczenia zaliczenie z ocena
Liczba punktow ECTS 2,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
v 20 10 -
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studentéw systemami ksztalcenia przeddyplomowego i podyplomowego pielggniarek
w wybranych panstwach czlonkowskich Unii Europejskiej oraz systemami opieki
pielegniarskiej 1 wspotczesnymi kierunkami rozwoju opieki pielggniarskie;.

Cel 2. Przygotowanie studenta do korzystania z procedur ~uznawania  kwalifikacji zawodowych
pielegniarek w Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskie;.

Cel 3. Przygotowanie studentow do korzystania ze specjalistycznej literatury naukowej

i zagranicznej, naukowych baz danych przekazywanych przez migdzynarodowe organizacje
i stowarzyszenia pielegniarskie.

III WYMAGANIA WSTEPNE:
Wiedza podstawowa z zakresu podstaw pielggniarstwa, promocji zdrowia oraz nauk spotecznych
na poziomie licencjackim dla kierunku pielegniarstwo.

IV MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA-STUDENT:

Kod Kod Metody weryfikacji osiagni¢cia
szczegélowego modulowego Opis zatozonych modulowych
efektu uczenia | efektu uczenia efektow ksztalcenia dydaktycznych
sie sie

WIEDZA — student zna i rozumie:

systemy ksztalcenia
przeddyplomowego

i podyplomowego pielggniarek
w wybranych panstwach
cztonkowskich Unii
Europejskiej;

procedure uznawania
kwalifikacji zawodowych
pielgegniarek w Rzeczypospolitej
Polskiej i innych panstwach
cztonkowskich Unii
Europejskiej; test jednokrotnego wyboru

CWo. C03 W 01

C.W1o. C03_ W 02

C.WI11. C03_W 03 | i wspotczesne kierunki rozwoju | zakonczeniu realizacji
opieki pielegniarskiej; przedmiotu

zasady dostepu obywateli
C.W12. C03 W 04 | panstw cztonkowskich Unii
Europejskiej do §wiadczen

systemy opieki pielegniarskiej przeprowadzony po wyktad




zdrowotnych w $wietle prawa
Unii Europejskiej;
role i priorytety polityki
C.W13. CO3 W 05 zdrowgtnej. Swiatowej
- - Organizacji Zdrowia oraz
Komisji Europejskie;.
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
korzysta¢ ze specjalistycznej - aktywno$¢ na zajeciach;
literatury naukowej - ocena przedstawionego
C.Ue6. i zagranicznej, naukowych baz problemu badawczego
danych przekazywanych w oparciu o dowody
Co3 U 1 przez miedzynarodowe naukowe;
organizacje i stowarzyszenia - test jednokrotnego
pielegniarskie; wyboru przeprowadzony
po zakonczeniu realizacji
przedmiotu;
przygotowa¢ rekomendacije -aktywnos$¢ na zajeciach;
w zakresie opieki pielegniarskiej | - ocena poprawnos$ci
w oparciu o dowody naukowe. opracowanych ¢wiczenia
rekomendacji w zakresie
opieki pielggniarskiej
w oparciu o dowody
C.U7. C03_U_2 naukowe;
-test jednokrotnego wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu realizacji
przedmiotu.
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
dokonywania krytycznej oceny
1.3.1) dziatan wlasnych i dziatan
wspoOtpracownikow
Z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych
i kulturowych;
formutowania opinii obserwacja 360° wyklady
1.3.2) dotyczacych roznych aspektow | samoocena ¢wiczenia
dziatalnosci zawodowe;j
i zasiggania opinii ekspertow
w przypadku trudnosci
z samodzielnym
rozwiazywaniem problemu;
okazywania dbatosci o prestiz
1.3.3) zwigzany z wykonywaniem
zawodu pielegniarki
i solidarnos¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegéltowy blokéw tematycznych Liczba godzin




WYKLAD

CO3 W 1

Systemy ksztalcenia przeddyplomowego 1 podyplomowego
pielegniarek w wybranych panstwach cztonkowskich Unii
Europejskie;j.

— Obecnie obowigzujacy system ksztalcenia pielggniarskiego

w Polsce:

studia licencjackie — 3 letnie (tytut licencjata);

studia magisterskie — 2 letnie (tytul magistra);

studia pomostowe — (tytut licencjata);

studia doktoranckie;

ksztatcenie podyplomowe.

— Wykaz MZ ws. priorytetowych dziedzin specjalizacji dla
pielegniarek i potoznych, ktore beda mogly uzyskaé
dofinansowanie w 2019 r. z podzialem na wojewodztwa oraz
z uwzglednieniem liczby miejsc szkoleniowych i edycji
w wojewodztwie.

— Systemy ksztalcenia pielegniarek w wybranych krajach
Europy i Stanach Zjednoczonych.

CO3_ W 2

Procedura uznawania kwalifikacji zawodowych pielegniarek
w Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach cztonkowskich Unii
Europejskie;j.
— Samorzad zawodowy pielegniarek i potoznych:
e Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych (NIPiP),
e okregowe izby pielegniarek i potoznych.
— Zadania — informowanie na temat:
e uznawania kwalifikacji zawodowych,
e uregulowan prawnych dotyczacych ochrony zdrowia,
e zasad wykonywania zawodu pielegniarki i potozne;j
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
e ubezpieczen spolecznych oraz zasad etyki zawodowe;.
— Uwierzytelnianie dokumentoéw potwierdzajacych
kwalifikacje zawodowe pielegniarek i potoznych
w Departamencie Pielegniarek i Potoznych.

C03 W 3

Systemy opieki pielggniarskiej i wspotczesne kierunki rozwoju
opieki pielggniarskie;j.
— Strategia na rzecz rozwoju pielegniarstwa i potoznictwa
w Polsce.

— Polityka Wieloletnia Panstwa na Rzecz Pielggniarstwa
i Potoznictwa w Polsce (z uwzglednieniem etapow prac
zainicjowanych w roku 2018).

C03 W 4

Zasady dostepu obywateli panstw cztonkowskich Unii Europejskiej
do $wiadczen zdrowotnych w $wietle prawa Unii Europejskie;.

— Rzecznik Praw Pacjenta.

— Prawa Pacjenta.

— Transgraniczna opieka zdrowotna $wiadczona
lub przepisana w panstwie cztonkowskim innym niz panstwo
cztonkowskie ubezpieczenia.

e Dyrektywa w sprawie stosowania praw pacjentow
w transgranicznej opiece zdrowotnej nie ma zastosowania
do: $wiadczen w dziedzinie opieki dlugoterminowe;j;




przydzialu narzadoéw przeznaczonych do przeszczepow
i dostepu do tych narzaddéw; programoéw powszechnych
szczepien przeciw chorobom zakaznym majacych na celu
wylacznie ochrong¢ zdrowia ludnosci na terytorium danego
panstwa czlonkowskiego 1 objetych szczegdétowymi
srodkami planistycznymi i wykonawczymi.

Rola i priorytety polityki zdrowotnej Swiatowej Organizacji
Zdrowia oraz Komisji Europejskie;j.
— Swiatowa polityka zdrowotna — spojnos¢ dziatan
podejmowanych w odpowiedzi na globalizacje:

e zdrowie jako element praw cztowieka,
o3 W 5 . réwnqéc’ 1 zarzadzanie,
- = e badania naukowe,
e dostep i innowacje.
— Organizacje mi¢dzynarodowe zajmujace si¢ ochrong
zdrowia: UE, Rada Europy, WHO, OECD.
— Polityka zdrowotna na poziomie Unii Europejskiej.
— Wybrane problemy polityki zdrowotnej w Polsce.
CWICZENIA
Korzystanie ze specjalistycznej literatury naukowej
1 zagranicznej, naukowych baz danych przekazywanych
przez miedzynarodowe organizacje i stowarzyszenia pielegniarskie;
Medycyna oparta na dowodach naukowych (ang. Evidence-based
Medicine — EBM) oraz praktyka pielegniarska oparta na dowodach
(ang. Evidence-based Nursing Practice — EBNP).
Kryteria wlaczenia poszczegdlnych pozycji piSmiennictwa
do przegladu.
C03 Cw 1 e prace oryginalne, artykuty pogladowe, prace kazuistyczne,
sprawozdania, komunikaty i recenzje
e czasopisma w dziedzinie pielegniarstwa i potoznictwa
w Polsce: Pielegniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne,
Pielggniarstwo Neurologiczne i Neurochirurgiczne,
Pielegniarstwo XXI wieku, Pielegniarstwo i Potoznictwo
e Magazyn Pielggniarki i Potoznej — ogolnopolski
miesigcznik zawodowo-srodowiskowy jako oficjalne
czasopismo Naczelnej Izby Pielegniarek i Poloznych.
C03_Cw_2 | Rekomendacje w zakresie opieki pielegniarskiej w oparciu o dowody

naukowe.
— Wykaz czasopism naukowych i recenzowanych materiatow
z konferencji migdzynarodowych
wraz z przypisang liczba punktow.
— Wyszukiwarki czasopism punktowanych:
Index Copernicus
Wyszukiwarka ARIANTA
Wyszukiwarka ERTH
Wyszukiwarka czasopism naukowych i wydawnictw
z listy MNiSW.
Opracowanie autorskiej rekomendacji dla praktyki pielggniarskiej
z wykorzystaniem EBNP.

VIMETODY DYDAKTYCZNE:

e wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
e wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;



https://journals.indexcopernicus.com/
http://www.arianta.pl/
https://dbh.nsd.uib.no/publiseringskanaler/erihplus/
https://listymnisw.pl/
https://listymnisw.pl/

wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

praca w zespotach;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin na

Forma aktywnoSci . . . .
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 30

Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j

literatury 15
Opracowanie wynikow
Przygotowanie projektu, prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 55
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modutu 2,0
VIII METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady

e  obecnos¢ i aktywnos¢ na wyktadach (ewentualna nieobecnos¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Cwiczenia

e 100% obecnos¢ na zajgciach,

o aktywna postawa w dyskusji,

e  zaliczenie autorskiej rekomendacji dla praktyki pielegniarskiej z wykorzystaniem EBNP.
1.3. Zaliczenie przedmiotu z oceng:

e uzyskanie zaliczenia z wykladow i ¢wiczen,

e test zaliczeniowy sktadajgcy si¢ z co najmniej 30 pytan jednokrotnego wyboru — min. 60%

pozytywnych odpowiedzi na ocene dostateczna.

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91 % 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:
o Wronska I., Krajewska-Kutak E.:. Wybrane zagadnienia z pielegniarstwa europejskiego.

Wydawnictwo Czelej, Lublin 2007.

e Bak J., Bieniak M., Chrzan-Rodak A., Kuszplak B., Kuszplak K., Lukasiewicz A., Makuch D.,
Mazurek P., Mazur P., Zych M., Boronczyk B., Dobrowolska B.: System ksztatcenia
pielegniarskiego i aktywnos¢ organizacji pielegniarskich w Niemczech — doswiadczenia z V
Europejskiego Spotkania Studentow Pielegniarstwa w Magdeburgu. Pielegniarstwo XXI w.
Vol.17, Nr 4(61)/2017.



o Conney-Miner D.: Przeksztalcanie personelu pielegniarskiego w Stanach Zjednoczonych
Ameryki: znaczenie studiow pielegniarskich. Pielggniarstwo XXI wieku 2012; 3: 113-116.

e Jarzynkowski P., Piotrkowska R., Ksiazek J.: Systemy ksztalcenia pielegniarek w wybranych
krajach Europy i Stanach Zjednoczonych. Problemy Pielegniarstwa 2015; 23 (1): 117-122.

e Stryjski A., Pozniak-Balicka R., Stryjski R.: Systemy ksztalcenia pielegniarskiego w wybranych
krajach europejskich Problemy Profesjologii 1/2017: 90-99.

Akty prawne
Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielggniarki i potoznej Dz.U. 2018 poz. 123

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 listopada 2012 r. w sprawie Krajowej Rady
Akredytacyjnej Szkot Pielegniarek i Poloznych Dz.U.2012.1441

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 sierpnia 2012 r. w sprawie szczegdlowych
wymagan dotyczacych ksztatcenia pielggniarek i potoznych Dz.U. 2012 poz. 631

Ustawa z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym 1 nauce Dz.U. 2018 poz. 1668

Rozporzadzenie Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 9 maja 2012 r. w sprawie standardow
ksztatcenia dla kierunkéw studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmacji, pielggniarstwa i
potoznictwa Dz.U. 2018 poz. 345

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 14 czerwca 2012 r. w sprawie szczegdtowych warunkow
prowadzenia studiéw dla pielggniarek i potoznych, ktore posiadaja swiadectwo dojrzatosci i
ukonczyly liceum medyczne lub szkotg policealng albo szkote pomaturalna, ksztatlcagca w zawodzie
pielegniarki i potoznej Dz.U. 2012 poz. 770

Dyrektywa 2005/36/WE Parlamentu i Rady Europy z dnia 7 wrze$nia 2005 roku w sprawie uznawania
kwalifikacji zawodowych (Dz.U. UE. L.05.255.22 z p6zn. zm.) Dz.U. UE. L.05.255.22 z p6zn. zm.

Zarzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 kwietnia 2017 r. w sprawie powolania Zespotu ds.
opracowania Strategii na rzecz rozwoju pielegniarstwa i potoznictwa w Polsce Dz. Urz. Min. Zdrow.
poz. 50 z p6zn. zm.

Uchwata Rady Ministréw Nr 124/2019 w sprawie przyje¢cia dokumentu ,,Polityka Wieloletnia Panstwa
na Rzecz Pielggniarstwa i Poloznictwa w Polsce (z uwzglednieniem etapéw prac zainicjonowanych w
roku 2018)”

Wykaz priorytetowych dziedzin specjalizacji dla pielegniarek i potoznych, ktore beda mogly uzyskaé
dofinansowanie w 2019 r. z podzialem na wojewodztwa oraz z uwzglednieniem liczby miejsc
szkoleniowych i edycji w wojewodztwie.

Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/24/UE z dnia 9 marca 2011 r. w sprawie stosowania
praw pacjentow w transgranicznej opiece zdrowotnej (termin transpozycji 25 pazdziernika 2013 r.)

Komunikat MNiSW z dnia 17.12.2019 r. w sprawie wykazu wydawnictw publikujacych recenzowane
monografie naukowe.

Komunikat MNiSW z dnia 18.12.2019 r. w sprawie wykazu czasopism naukowych i recenzowanych
materiatlow z konferencji miedzynarodowych.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:



o Cuber T. i wsp.: Analiza porownawcza wybranych elementow systemu szkolnictwa
pielegniarskiego na poziomie licencjatu w Polsce i w Finlandii. Problemy Pielegniarstwa, 2011;
19 (3): 273-281.

e Nowicki G. i wsp. Mozliwosci i bariery rozwoju zawodowego pielegniarek w opinii uczestnikow
specjalizacji w dziedzinie pielggniarstwa ratunkowego. Problemy Pielggniarstwa, 2012; 20 (4):
473-479.

o Cison-Apanasewicz U. i wsp. Opinie pielegniarek na temat ksztatcenia podyplomowego.
Problemy Pielggniarstwa, 2009;17 (1): 32-37.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. o zdr. Piotr Gurowiec

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. o zdr. Piotr Gurowiec
dr n. o zdr. Wiestaw Zielonka



Nazwa przedmiotu

Badania naukowe w pielegniarstwie oraz informacja naukowa

Kategoria przedmiotu Badania naukowe i rozw0j pielegniarstwa
Kod przedmiotu C.04
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktow ECTS 3,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad semestr wyktad semestr wyktad
11 15 11 15 I\ 15
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studenta z problematyka i metodologia badan w pielegniarstwie

Cel 2. Przygotowanie studenta do samodzielnego prowadzenia badan naukowych i publikacji
naukowych
Cel 3. Zapoznanie studenta ze zrédtami wiarygodnej i rzetelnej, opartej na dowodach naukowych

informacji naukowej, a takze zasadami do naukowych baz danych, ktore dysponuja medyczna
informacja naukows.

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza ogoélna z zakresu nauk spotecznych, humanistycznych, podstaw pielggniarstwa, badan
naukowych z zakresu studidow pierwszego stopnia.

IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE :

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu uczenia efektu modulowych efektow dydaktycznych

sie uczenia sie uczenia sie
WIEDZA- student zna i rozumie:
kierunki, zakres 1
C.W1. C04 W 01 | rodzaj badan
naukowych w
pielegniarstwie obecnos$¢ na zajeciach
C04 W 02 | reguly dobrych (ewentualna
C.W2. praktyk w badaniach | nieobecno$¢
naukowych zrOwnowazona w
C04 W 03 | metody i techniki sposob indywidualnie
C.W3 badawcze stosowane ustalony. z
T w badaniach nauczycielem wyklad
naukowych prowadzacym zajecia);
C04 W _04 | zrodta naukowe;j aktywnos$¢ na zajeciach
C.We. informacji
medycznej - test jednokrotnego
C04 W 05 | sposoby wyboru
C.W7. .
wyszukiwania przeprowadzony




informacji naukowe;j
w bazach danych

po zakonczeniu
realizacji przedmiotu

UMIEJETNOSCI - student potrafi:

wskazywac¢ kierunki
1 zakres badan
naukowych w

obecno$¢ na zajeciach
(ewentualna
nieobecnosé

pielegniarstwie zrOwnowazona w
sposob indywidualnie
ustalony z
nauczycielem wyktad

C04 U 01 prowadzacym zajecia);
C.Ul. 2 S

aktywno$¢ na zajeciach
- test jednokrotnego
wyboru
przeprowadzony
po zakonczeniu
realizacji przedmiotu

korzystac¢ ze wyktad

specjalistycznej

literatury naukowej i

zagraniczne;j,

naukowych baz

C04 U 02 | danych oraz
C.Ue. informacji i danych

przekazywanych

przez

miedzynarodowe

organizacje i

stowarzyszenia

pielegniarskie

KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:

1.3.1. dokonywania krytycznej
oceny dzialan wlasnych
i dziatan wspotpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych obserwacja
i kulturowych. 360 °,

1.3.2. formutowania opinii ocena grupy,
dotyczacych roznych samoocena
aspektow dzialalnos$ci wyktad
zawodowej i zasiggania porad
ekspertow w przypadku
trudnos$ci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu.
okazywania dbatosci o prestiz

1.3.3 zwigzany z wykonywaniem

zawodu pielegniarki
i solidarnos¢ zawodowa.




V_TRESCI PROGRAMOWE:

L.p. ; 2 2 Liczba
Opis szczegotowy blokow oodzin
WYKLAD
Wstep do problematyki badan naukowych. Pojecia ,,nauka”, ,,wiedza”,
,badanie naukowe”. Znaczenie badan naukowych. Mozliwo$ci poznania 3
E04 W 1 . . A o
- - naukowego (strategie poznawania rzeczywistosci: empiria i heurystyka,
zrodla wiedzy).
Miejsce pielegniarstwa w strukturze nauk, znaczenie naukowego poznania 3
E04 W_2 | w pracy pielegniarskiej. Kierunki i zakres rozwoju badan naukowych w
pielegniarstwie.
Procedura badania naukowego w pielegniarstwie (uwarunkowania badan
naukowych w pielegniarstwie, cele i zakres badan, etapy badania )
E04 W_3 | naukowego, rodzaje badan w pielegniarstwie, badania naukowe
w "codziennej pracy" pielggniarek, badania naukowe a rozwdj
pielggniarstwa).
Problemy badawcze (rodzaje problemoéw badawczych, przestanki probleméw 2

E04_W_4 | badawczych, konstruowanie probleméw badawczych, problemy badawcze w
badaniach pielegniarskich).

E0O4_W_5 | Metody i techniki badan- rodzaje oraz charakterystyka: metoda
indywidualnych przypadkéw, monografia, eksperyment i quasi-eksperyment, 2
badania sondazowe; obserwacja, rozmowa — wywiad, ankieta, analiza
dokumentow, testy, techniki projekcyjne).

E04_W_6 | Organizowanie i prowadzanie badan (zakres i cel badan, kryteria doboru
terenu badan, dobor metod i technik badawczych, konstruowanie narzedzi 3
badawczych, zasady organizowania i przeprowadzania badan, badania
pilotazowe, badania zasadnicze).

E04 W 7 | Analiza i ocena materialu badawczego i sposoby wnioskowania (kryteria 3
oceny materialu empirycznego. metody porownawcze, analiza funkcjonalna,
metody modelowania).

E04 W 8 | Inwentyka w badaniach pielegniarskich (sposoby rozwigzywania zadan - 3
heurystyka, modelowanie w badaniach pielegniarskich).

E04 W 9 | Etyczne i deontologiczne ograniczenia badan pielegniarskich (badania 3
naukowe a poszanowanie osoby ludzkiej, dostepnos¢ wynikoéw badan i
jej nastepstwa etyczne.

E04_W_10 Proces przygotowania pracy magisterskiej, kryteria jej oceny. 3

E04 W 11 | Istota plagiatu. Prawa autorskie. 3

E04 W 12 | Informacja naukowa — podstawowe terminy i zatozenia. 2

E04 W 13 | Zrodta informacji naukowej, hierarchia zrodet naukowych. 3

E04 W 14 | Charakterystyka specjalistycznych zrodet informacji — bazy danych w 2
naukach medycznych, naukach o zdrowiu i pielegniarstwie.

E04 W 15 | Bibliograficzna ocena dorobku naukowego — analiza cytowani, indeksy, 2
punktacja czasopism. Zasady tworzenia wykazu pi§miennictwa.

E04 W 16 | Wykorzystywanie wynikéw badan. Zasady etyczne podczas prowadzenie, 3
wykorzystywania i upowszechniania wynikow badan

E04 W _17 | Informacje i dokumenty migdzynarodowych organizacji i stowarzyszen — 2
zrodlo rzetelnej organizacji naukowej




VI. METODY DYDAKTYCZNE:

e wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

dyskusja dydaktyczna;
studium przypadku;

metoda projektow;
prezentacje;

metody eksponujace: pokaz.

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

2 Srednia liczba godzin na
Forma aktywnosci : . .
zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 45
Konsultacje przedmiotowe -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 25
literatury
Opracowanie wynikow 5
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 90
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 3,0

IX METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady - zaliczenie

e  obecnos¢ i aktywnos¢ na wyktadach (ewentualna nieobecnos¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

1.2 Zaliczenie calo$ci przedmiotu na ocene —
e uzyskanie zaliczenia z wyktadow

e test zaliczeniowy sktadajacy si¢ z co najmniej 30 pytan jednokrotnego wyboru — min. 60%

pozytywnych odpowiedzi na ocen¢ dostateczna.

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91 % 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
IX WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:
o Lenartowicz H., Kozka M.: Metodologia badan w pielggniarstwie; Wydawnictwo

Lekarskie PZWL, Warszawa 2018.

e Nowak S., Metodologia badan spotecznych, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa
2011




e (Czasopisma dostgpne w bibliotece, cyfrowe bazy danych, cyfrowe dostgpy do e-
ksigzek i e-czasopism

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

e Szkutnik Z., Metodyka pisania pracy dyplomowej, Wydawnictwo Poznanskie sp.z o.0.,
Poznan 2005

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr Lucyna Sochocka

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT
dr Lucyna Sochocka



Nazwa przedmiotu Seminarium dyplomowe

Kategoria przedmiotu Badania naukowe i rozw0j pielegniarstwa
Kod przedmiotu C05
Forma zaliczenia zaliczenie
Liczba punktow ECTS 6,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr seminarium semestr seminarium semestr seminarium
11 15 11 15 v 15
II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Przygotowanie pracy dyplomowej magisterskiej

I WYMAGANIA WSTEPNE:
Wiedza ogoélna z zakresu nauk spotecznych, humanistycznych, podstaw pielegniarstwa, badan
naukowych z zakresu studidow pierwszego stopnia

IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE :

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajec
efektu uczenia efektu modulowych efektow dydaktycznych

sie uczenia sie uczenia sie
WIEDZA- student zna i rozumie:
C05_ W 01 | kierunki, zakres i
C.WI. rodzaj badan
naukowych w
pielegniarstwie Przygotowanie pracy
C05_ W _02 | reguly dobrych dyplomowej
C.W2. praktyk w badaniach | magisterskiej
naukowych
C05 W _03 | metody i techniki
badawcze stosowane
CW3. w badaniach seminarium
naukowych
C05_ W _04 | Zrodla naukowej
C.Wé. informacji
medycznej
C05_ W _05 | sposoby
C.W7. yvyszuklv-v-ama .
informacji naukowe;j
w bazach danych
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
C05 U 01 wskazywac¢ kierunki
C.Ul. ) ,
i zakres badan




naukowych w
pielegniarstwie

C.U2.

€05 U_02

zaplanowac¢ badanie
naukowe i omowié
jego cele oraz
spodziewane wyniki

C.U3.

C05 U 03

przeprowadzi¢
badanie naukowe,
zaprezentowac i
zinterpretowac jego
wyniki oraz odnies$¢
je do aktualnego
stanu wiedzy

C.U4

C05_U 04

przygotowac bazy
danych do obliczen
statystycznych

C.Us.

C05 U 05

stosowac testy
parametryczne i
nieparametryczne dla
zmiennych
zaleznych i

przygotowanie  pracy
dyplomowej
magisterskiej

niezaleznych

C.Ue.

korzystac¢ ze
specjalistyczne;j
literatury krajowej i
zagranicznej,
C05 U 06 | naukowych baz
danych, oraz
informacji i danych
przekazywanych
przez
miedzynarodowe
organizacje i
stowarzyszenia
pielegniarskie

C.uo07.

C05_U 07 Przygotowac
rekomendacje w
zakresie opieki
pielegniarskiej w
oparciu o dowody
naukowe

seminarium

KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:

1.3.1.

dokonywania krytycznej
oceny dziatan wtasnych

i dziatan wspotpracownikoéw
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych

i kulturowych.

1.3.2.

formulowania opinii
dotyczacych réznych
aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiegania porad

obserwacja
360 °,
ocena nauczyciela,

seminarium




ekspertow w przypadku
trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu.

okazywania dbatosci o prestiz

1.3.3 zwigzany z wykonywaniem
zawodu pielegniarki
i solidarnos¢ zawodowa.
V TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokow IgJ(l:lZZl:z
SEMINARIUM
C04 S 1 | Regulamin i zasady przygotowywania pracy dyplomowej
Schematy wybranych publikacji medycznych o charakterze badawczym —
C04 S 2 | zasady pisania, metody, techniki badawcze, zasady wnioskownia, raport a
badan w oparciu o standaryzowane narzedzia badawcze.
o4 S 3 Analiza Wybranego obszaru obszaru l?adaﬁ naukowych w pielegniarstwie.
- = Propozycje tematu pracy dyplomowe;.
C04 S 4 | Przeglad materialow Zrodtowych niezbednych do przygotowania pracy
dyplomowe;j
C04_ S 5 | Schemat pracy dyplomowej, formutowanie celu pracy 45
C04 S 6 | Teoretyczne podstawy zagadnien zawartych w temacie pracy w $wietle
literatury przedmiotu
C04_S 7 | Planowanie projektu badawczego z godnie z procedurami, formutowanie
celow i zatozen do badan, konstruowanie narzedzi badawczych
C04 S 8 Przeprowadzenie poszczegbélnych etapow badan zwigzanych z tematem
pracy dyplomowe;j
Co4 S 9 Analiza uzyskanych wynikéw badan: opracowanie wynikow — obliczenia
statystyczne, wnioski, przeprowadzenie dyskusji

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

praca indywidualna
dyskusja dydaktyczna
instruktaz

metoda projektow

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 45

Konsultacje przedmiotowe -

Egzaminy i zaliczenia w sesji -

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j

literatury 20
Opracowanie wynikow 15
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 15
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 95
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 3,0

IXMETODY OCENY:




1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. realizacja poszczegdlnych etapow przygotowania pracy magisterskiej zgodnie z przyjetym
harmonogramem i ich akceptacja przez promotora

IXWYKAZ LITERATURY:

L.

LITERATURA PODSTAWOWA:

Lenartowicz H., Kézka M.: Metodologia badan w pielegniarstwie; Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2018.

Nowak S., Metodologia badan spotecznych, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa
2011

Moczko J.: Statystyka medyczna w zarysie, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2006.

Regulamin realizacji i przebiegu egzaminu dyplomowego magisterskiego na kierunku
pielegniarstwo w Wyzszej Szkole Medycznej w Legnicy, zatgcznik Wytyczne dotyczgce
redagowania pracy magisterskiej

Czasopisma dostgpne w bibliotece, cyfrowe bazy danych, cyfrowe dostepy do e-ksiazek i
e-czasopism

Grupy tematyczne wskazane przez studenta

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

e Radomski D., Grzanka A., Metodologia Badan naukowych w medycynie, Wyd. AM
Poznan 2011

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

L.

KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
wyznaczeni promotorzy

OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT
wyznaczeni promotorzy



Nazwa przedmiotu Dydaktyka medyczna
Kategoria przedmiotu uzupetniajacy
Kod przedmiotu EO01
Forma zaliczenia zaliczenie
Liczba punktow ECTS 2
Jezyk wyktadowy polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr PZ
1 20

II. CELE PRZEDMIOTU:
Cel 1. Doskonalenie umiejgtnosci samodzielnego rozwigzywania problemoéw wynikajacych z udziatu
w planowaniu i realizacji procesu dydaktycznego

III. WYMAGANIA WSTEPNE:
Podstawowa wiedza z zakresu pedagogiki na poziomie licencjata pielegniarstwa. Zaliczenie przedmiotu
dydaktyka medyczna na poziomie studiow II stopnia.

IV. EFEKTY UCZENIA SIE:

Kod Kod Opis Metody weryfikacji
szczegolowego | modulowego osiagniecia zalozonych
efektu uczenia | efektu uczenia modulowych efektéw

sie sie uczenia sie
WIEDZA - STUDENT zna i rozumie:
A W23 Zna i rozumie podstawowe pojecia Odpowiedz ustna

o EO01 W 1 z zakresu dydaktyki medycznej

Zna i rozumie zasady Odpowiedz ustna
AW.24 EO0O1 W 2 przygotowania do dziatalnosci
dydaktycznej
Zna i rozumie metody nauczania i Odpowiedz ustna
EO1 W 3 $rodki dydaktyczne stosowane w
AW.25 . .
ksztatceniu przeddyplomowym i
podyplomowym
UMIEJETNOSCI - STUDENT potrafi :
Potrafi dobiera¢ odpowiednie Plan metodyczny zajec
A.U.15 EO1 U 1 srodki i metody nauczania w
dziatalno$ci dydaktyczne;.
Potrafi dokonywa¢ weryfikacji Plan metodyczny zajec
EO1 U 2 osiagnigtych efektow uczenia si¢ i
A.U.16 e .
organizacji procesu ksztalcenia
zawodowego
KOMPETENCJE SPOLECZNE STUDENT jest przygotowany do:
1.3.1.Dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i dziatan Biezaca informacja
wspotpracownikow z poszanowaniem roznic swiatopogladowych i zwrotna.
kulturowych
1.3.2.Formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci Obserwacja mentora
zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z praktyki zawodowe;j.
samodzielnym rozwigzaniem problemu




1.3.3. Okazywania dbatosci o prestiz zwigzany z wykonywaniem Obserwacja mentora
zawodu pielegniarki i solidarno§¢ zawodowa praktyki zawodowe;j.
1.3.4.Rozwiazywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z Przedhuzona obserwacja
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania priorytetow w mentora praktyki
realizacji okre§lonych zadan zawodowej
V. TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. Opis szczegolowy blokow z(l)fizzl:s
PRAKTYKI ZAWODOWE - zakres tematyczny praktyki uzalezniony od miejsca odbywania
praktyki
EO1 1 Poznanie specyfiki placowki szkoleniowe;j..

Zapoznanie si¢ z dokumentacja przebiegu ksztalcenia obowigzujacej w
placowce szkoleniowe;.
EO1 3 Przeprowadzenie hospitacji zaje¢ teoretycznych i/lub praktycznych

E01 2

EO1 4 Sporzadzanie dokumentacji z przebiegu hospitacji i jej analiza 20
EO1 5 Przygotgwanie, W porozumieniu z mentorem, dokumentacji przebiegu
- nauczania .
E01 6 Przygotowanie konspektu do prowadzenia zaje¢
EO01 7 Przeprowadzenie zaje¢ teoretycznych lub praktycznych i ich ewaluacja

VL. METODY DYDAKTYCZNE:
e pokaz;

instruktaz;

proba pracy,

analiza dokumentacji

VII. MIEJSCE REALIZACJI PRAKTYKI ZAWODOWEJ.
Szkoty ksztalcace w zawodach medycznych, uczelnie wyzsze oraz placowki ksztalcenia
podyplomowego ksztatlcace w zawodach medycznych.

VIII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

- Srednia liczba godzin na
Forma aktywnosci . . . .
zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem praktycznej nauki zawodu, w tym:
Godziny wynikajgce z planu studiow 20
Kontakt z nauczycielem praktycznej nauki zawodu 5
Zaliczenie PZ 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 10
literatury
Omowienie wynikow 5
Przygotowanie projektu, prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 50
Sumaryczna liczba punktéow ECTS dla modulu 2

IX. METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia PZ:
e pelne uczestnictwo w praktykach zawodowych (100%) i aktywny udzial;
e osiggniecie przez studenta wszystkich zatozonych modutowych efektow ksztalcenia na
poziomie 4, potwierdzonych przez mentora w dzienniku praktyk;
e poprawna postawa wobec pacjenta, zespotu terapeutycznego, zawodu i nauki:




2. Praktyki zawodowe - zaliczane s3 na ,zal” przez Koordynatora Praktyk Zawodowych lub
upowazniong przez niego osobg¢ na podstawie zaliczenia dokonanego przez mentora, odnotowanego w
dzienniku praktyk;

3. Praktyki zawodowe moga by¢ realizowane do konca drugiego semestru.

X. WYKAZ LITERATURY:
1 LITERATURA PODSTAWOWA:
e K.Herda-Plonka, G.Krzemien: Dydaktyka szkoly wyzszej o profilu medycznym, PZWL,
Warszawa 2016
e Kupisiewicz Cz., Dydaktyka, Podrecznik akademicki, Wyd. Impuls Krakow, 2012
e (Ciechaniewicz W., Pedagogika, PZWL, Warszawa 2008
e Okofn W., Wprowadzenie do dydaktyki ogolnej, Wydawnictwo Akademickie Zak, Warszawa
2003
2. LITERATURA UZUPELNIAJACA
e Dirksen J., Projektowanie metod dydaktycznych. Efektywne strategie edukacyjne, Wyd. II,
Wydawnictwo Helion, Warszawa 2017

XI. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:
Mentorzy spetniajacy kryteria wg Arkusza wyboru mentora



Nazwa przedmiotu

'Wybrane problemy andragogiki

Kategoria przedmiotu

E. uzupetniajacy

Kod przedmiotu E02
Forma zaliczenia zaliczenie na ocene
Liczba punktow ECTS 2
Jezyk wyktadowy polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
I 15 - -
II. CELE PRZEDMIOTU:
Cel 1. Ukazanie andragogiki jako interdyscyplinarnej nauki zajmujacej
1 ksztaltowaniem osob dorostych.
Cel 2.

si¢ ksztatlceniem

Przygotowanie studenta do interpretowania i rozumienia wiedzy dotyczacej: aspektow

wychowawczych cztowieka dorostego, celow i zadan pedagogiki dorostych oraz specyfiki
rozwoju 0s6b dorostych.
Cel 3. Nabycie umiejetnosci rozpoznawania potrzeb edukacyjnych czlowieka oraz doboru
odpowiednich metod i Srodkdéw do wspierania jego rozwoju.

III. WYMAGANIA WSTEPNE:

Brak wymagan wstepnych.

IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE - STUDENT:

Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé dydaktycznych
efektu uczenia modulowych efektéow

sie uczenia sie
WIEDZA - student wie i rozumie:
role i zadania aktywna postawa na zajgciach
andragogiki we zaangazowanie w prace
wspotczesnej edukacji. | zespotowe wyktad
E.WI praca pisemna na jeden ze
wskazanych przez
prowadzacego tematow lub test
zaliczeniowy
zasady oddziatywan aktywna postawa na zajgciach
wychowawczych na zaangazowanie w prace
cztowieka dorostego. | zespotowe wyktad
E.W2 praca pisemna na jeden ze
wskazanych przez
prowadzacego tematow lub test
zaliczeniowy
techniki i metody aktywna postawa na zajeciach
oddzialywania zaangazowanie w prace
wychowawczego na zespolowe wyktad
E.W3 cztowieka dorostego praca pisemna na jeden ze
przydatne w praktyce | wskazanych przez
pielegniarskie;j. prowadzgcego tematow lub test
zaliczeniowy
oraz konstruuje aktywna postawa na zajeciach wyktad
E.W4 . .
srodowisko




wspierajace zdrowy
styl zycia do
wypehniania funkcji
zawodowych i
spotecznych przez
cztowieka dorosltego.

zaangazowanie w prace
zespotowe

praca pisemna na jeden ze
wskazanych przez
prowadzacego tematow lub test
zaliczeniowy

UMIEJETNOSCI — student potrafi:

proponowa¢ metody
oddzialywania

aktywna postawa na zajeciach
zaangazowanie w prace

wychowawczego na zespolowe wyktad
E.U1 cztowieka dorostego i | praca pisemna na jeden ze
je realizuje. wskazanych przez
prowadzacego tematow lub test
zaliczeniowy
gromadzi¢ niezbedne | aktywna postawa na zaje¢ciach
informacje do zaangazowanie w prace
wykorzystania w zespolowe wyktad
E.U2 oddziatywaniu praca pisemna na jeden ze
wychowawczym na wskazanych przez
cztowieka dorostego. | prowadzacego tematdw lub test
zaliczeniowy
adaptowac i aktywna postawa na zajeciach
modyfikowa¢ warunki | zaangazowanie w prace wyktad
do oddziatywania zespolowe
E.U3 wychowawczego praca pisemna na jeden ze
cztowieka dorostego. | wskazanych przez
prowadzacego tematow lub test
zaliczeniowy
rozroznia¢ funkcje aktywna postawa na zajeciach
zawodowe zaangazowanie w prace
pielegniarki i zespolowe wyktad
odpowiednio je praca pisemna na jeden ze
E.U4 .
wykorzystuje w wskazanych przez
oddzialywaniu prowadzacego tematow lub test
edukacyjnym na zaliczeniowy
cztowieka dorostego.
budowac kompetentny | aktywna postawa na zajegciach
zespot odpowiedzialny | zaangazowanie w prace wyktad
za dziatania zespolowe
E.U5 edukacyjne w praca pisemna na jeden ze

srodowisku
medycznym.

wskazanych przez
prowadzacego tematow lub test
zaliczeniowy

KOMPETENCJE SPOLECZNE jest gotow do:

1.3.1.Dokonywania krytycznej oceny
dziatan wlasnych i dziatan
wspotpracownikow z poszanowaniem
réznic $wiatopogladowych i

kulturowych

Poglady studenta,
obserwacja 360 °, ocena grupy,

wyktad




1.3.2.Formutowania opinii dotyczacych | Obserwacja 360 °, ocena grupy, wyktad
roznych aspektow dziatalno$ci
zawodowej i zasiggania porad
ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu
1.3.3. Okazywania dbatosci o prestiz Obserwacja 360 °, ocena grupy, wyktad
zwigzany z wykonywaniem zawodu
pielegniarki i solidarno§¢ zawodowa
1.3.4.Rozwiazywania ztozonych Poglady studenta, wyktad
problemow etycznych zwiazanych z obserwacja 360 °, ocena grupy,
wykonywaniem zawodu pielegniarki i
wskazywania priorytetow w realizacji
okreslonych zadan
V. TRESCI PROGRAMOWE:
. . . Liczba
L.p. Opis szczegolowy blokow godzin
WYKLAD
E1 Wol Podstawowe pojecia dotyczace andragogiki, pedagogiki
- dorostych, o§wiaty dorostych oraz ksztalcenia ustawicznego.
Fazy  zycia  czlowieka  dorostego.  Mozliwosci, umiejetnosci
E1l W02 | . . . .
- i motywacja cztowieka dorostego do rozwoju.
E1 W03 | Wspdlczesne teorie i nurty wychowania.
Zakres 1 charakter wychowania i edukacji dorostych.

El_Wo4 Edukacja ustawiczna a ksztalcenie dorostych.

E1 W05 | Samoksztalcenie i samodoskonalenie w edukacji dorostych.

Rola i funkcja pedagogiki w pracy pielggniarki
E1_WO06 LT .
- leczniczej i opiekunczo-wychowawcze;.

w  placowce

E1 W07 | Rolazawodowa i funkcje edukacyjne pielggniarki.

Zadania  edukacyjne srodowiska  medycznego

W  procesie

edukacyjnej; wiedza o procesie porozumiewania sie.

E1 W08 . . . . :
- wspomagania rozwoju jednostki zdrowej i chore;.
Przygotowanie  czlowieka dorostego do  wypelniania  funkcji
El W09 | zawodowych i spolecznych zgodnie =z zasadami ,,zdrowego
stylu zycia".
E1 W10 Znaczenie kompetencji komunikacyjnych W aktywnosci

15

VI. METODY DYDAKTYCZNE:
e wyklad informacyjny;

o wyktad problemowy;
o dyskusja dydaktyczna;
e inscenizacja;

¢ metody eksponujace.

VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 15
Konsultacje przedmiotowe -
Kontakt z nauczycielem praktycznej nauki zawodu -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5




Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 10
literatury

Opracowanie wynikow 5
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 45
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,0

VIII. METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady (zaliczenie na oceng):
e aktywna postawa na zajeciach
e zaangazowanie w prace zespotowe
e praca pisemna na jeden ze wskazanych przez prowadzacego tematéw co najmniej na oceng
dostateczng lub test zaliczeniowy co najmniej na poziomie 60% poprawnych odpowiedzi

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
o Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw
1. zgodno$¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z ré6znych dziedzin
5. poprawnosc¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX. WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:
e Horyn J., Maciejewski J., Spoteczenstwo wielokulturowe w pracy nauczyciela andragoga,
Wyd. Uniw.Wroc. Wroctaw 2011

e Horyn J., Maciejewski J., Andragogika w ujeciu interdyscyplinarnym Wyd. Uniw.Wroc.
Wroctaw 2011

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
e (zerniawska O. Nowe drogi w andragogice i gerontologii. £6dz: Wydawnictwo Akademii

Humanistyczno-Ekonomicznej w Lodzi, 2012
e Aleksander T. Andragogika. Ostrowiec Swictokrzyski: PPWH ,,Triada", 2002.
o Jankowski D, Przyszczypkowski K, Skrzypczak J. Podstawy edukacji dorostych: zarys problematyki.
Poznan: Wydawnictwo Naukowe UAM, 2003
o  Wujek T. (red). Wprowadzenie do andragogiki. Warszawa — Radom: Wydawnictwo ITE, 1996.




X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. hum. Celina Witkowska



Nazwa przedmiotu

PDW: Opieka pielegniarska w chorobach narzadu wzroku

Kategoria przedmiotu uzupetniajacy, do wyboru
Kod przedmiotu E03
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktow ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studentéw z problematyka w zakresie chorob narzadu wzroku.

semestr

wyktad

II

15

Cel 2. Przygotowanie studenta do planowania opieki nad pacjentem z chorobami narzadu wzroku

III WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza i umiejetnosci z podstaw pielggniarstwa w zakresie studiow I stopnia.

IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE :

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczeg6lowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajec
efektu uczenia efektu modulowych efektow dydaktycznych

sie uczenia si¢ uczenia si¢
WIEDZA - student zna i rozumie:
E03 W 1 Istote, przyczyny i
objawy wybranych obecnos$¢ na zajeciach
E.W.8 choréb narzadu (ewentualna
wzroku i standw nieobecnos¢
naglych w okulistyce | zrownowazona w
Potrafi sposob indywidualnie
E03 W 2 scharakteryzowac ustalony z
zasady nauczycielem
diagnozowania, prowadzacym zajecia);
leczenia i odpowiedz ustna lub wyktad
pielegnowania pisemna lub
EW.9 pacj entc')w- z przygotov.v.anie
chorobami narzadu prezentacji/pracy
wzroku w zaleznoéci | pisemnej na zadany
od ich wieku przez prowadzacego
temat z zakresu
tematyki przedmiotu
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1. Dokonywania krytycznej
oceny dzialan wlasnych




i dziatan wspolpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
i kulturowych.
1.3.2.
Formutowania opinii obserwacja
dotyczacych roznych
aspektow dziatalnosci ocena grupy,
zawodowej 1 zasiggania porad samoocena
ekspertow w przypadku
trudnos$ci z samodzielnym wyktad
rozwigzaniem problemu.
VI TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. . . , Liczba
Opis szczegolowy blokow aodzin
WYKLAD
Budowa i fizjologia narzadu wzroku. Odrebnosci fizjologiczne 3
E04 W 1 -
- - narzadu wzroku u dzieci.
Wybrane schorzenia narzadu wzroku — objawy kliniczne i postgpowanie. 3
E04 W 2 .
— — | Stany nagle w okulistyce.
Zaburzenia ostros$ci widzenia- zasady postepowania. Zez i zaburzenia 2
E04 W 3 L
—  — | ruchomosci gatek ocznych.
Badania diagnostyczne w okulistyce — badanie, zasady, przygotowanie 2
E04 W 4 | pacjenta
E04 W 5 | Wytyczne dotyczace pielggnowania pacjenta z chorobami narzadu wzroku.:
Techniki zabiegéw pielegnacyjnych: zasady podawania lekow, zaktadanie 5
opatrunkow, pierwsza pomoc w nagltych wypadkach, ptukanie oka, iniekcje
podspojowkowe

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

e wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
e  wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

e  metoda przypadku;
e prezentacje;
e dyskusja dydaktyczna;
e metody aktywizujace, instruktaz, pokaz

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnoSci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnos$ci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

literatury

Godziny wynikajace z planu studiéw 15
Konsultacje przedmiotowe -

Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j 5

Opracowanie wynikow




Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji

Sumaryczna liczba godzin dla modulu

30

Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu

1,0

IXMETODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady
obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie
ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia);
odpowiedz ustna lub pisemna lub przygotowanie prezentacji/pracy pisemnej na zadany przez
prowadzacego temat z zakresu tematyki przedmiotu

Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasOb wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafnos$¢ rozpoznania probleméw 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania

3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus

4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin

5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna

odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladéw z przyjetymi zasadami
etyki ogodlnej i zawodowej
o Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw

1. zgodnos¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny

2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny

3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus

zakresu danej tematyki

4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z ré6znych dziedzin

5. poprawnosc¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna

odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IXWYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Grzybowski A., red. Okulistyka, Edra Urban&Partner, 2018

Nizankowska M., Okulistyka. Podstawy kliniczne., Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa

2007

Bowling B., Okulistyka kliniczna, Wyd. Edra Urban&Partner, 2017




2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
Figurska M., Regkas M., Stany nagte okulistyka, Medical Tribune 2019
Litwin M.B., Bryg H., Wybrane zagadnienia okulistyczne. Podrecznik i poradnik dla studentow
i stuchaczy szkét medycznych, Zamkor, Krakow 20005

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU

mgr piel. Krystyna Przybyta
2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT

mgr piel. Krystyna Przybyta



Nazwa przedmiotu

PDW: Medycyna stylu zycia

Kategoria przedmiotu uzupetniajacy, do wyboru
Kod przedmiotu E04
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktow ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Wyposazenie studentow w wiedzg na temat medycyny stylu zycia i jej efektywnego

semestr

wyktad

II

15

wykorzystania w pracy zawodowe;j.

I WYMAGANIA WSTEPNE:

brak

IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE :

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczeg6lowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajec
efektu uczenia efektu modulowych efektow dydaktycznych

sie uczenia si¢ uczenia si¢
WIEDZA- student zna i rozumie:
pojecie medycyna
stylu zycia jako
E.WS5. E04 W 1 dziedziny opartej na
dowodach obecno$¢ na zajeciach
naukowych (EBM) (ewentualna
E04 W 2 znaczenie medycyny | nieobecno$¢
stylu zycia w zroOwnowazona w
EW6. profilaktyce, sposob indywidualnie
prewencji i leczeniu | ustalony z
choréb przewlektych | nauczycielem wyktad
E04 W 3 znaczenie szesciu prowadzacym zajecia);
filarow zdrowia w odpowiedz ustna lub
propagowaniu pisemna lub
zdrowego stylu zycia | przygotowanie
prezentacji/pracy
E.W7. pisemnej na zadany
przez prowadzacego
temat z zakresu
tematyki przedmiotu
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:




1.3.1. Dokonywania krytycznej
oceny dzialan wlasnych

i dziatan wspolpracownikow
Z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych

1 kulturowych.

1.3.2.

Formutowania opinii
dotyczacych roznych
aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiggania porad
ekspertow w przypadku
trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu.

obserwacja

ocena grupy,
samoocena

wyktad

V TRESCI PROGRAMOWE:

L.p.

Opis szczegotowy blokow

Liczba
godzin

WYKLAD

Medycyna stylu zycia — interdyscyplinarna, oparta na dowodach naukowych )
E04 W 1 | modyfikacja stylu zycia i budowanie zdrowych nawykow. Wptyw na terapig

i prewencje chordb cywilizacyjnych.

Odzywianie—najwigksze dietetyczne mity i putapki a zmiana nawykow

oo 3
E04 W _2 | zywieniowych.
E04 W 3 Palenie tytoniu i inne uzywki — od dziecka w tonie matki do seniora. 2

Ruch jako element medycyny stylu zycia. 2
E04 W 4
E04 W 5 | Stres— techniki zarzadzania stresem. 2
E0O4 W _6 | Higiena snu - jako jeden z filarow medycyny stylu zycia. 2
E04 W _7 | Relacje spoteczne, funkcje seksualne a zdrowy styl zycia 2

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

e  wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
e  wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

e  metoda przypadku;
e prezentacje;

e dyskusja dydaktyczna; metody aktywizujace, pokaz, instruktaz

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw

15

Konsultacje przedmiotowe




Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 5
literatury

Opracowanie wynikow 2
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 32
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 1,0

IXMETODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady
obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposéb indywidualnie
ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia);
odpowiedz ustna lub pisemna lub przygotowanie prezentacji/pracy pisemnej na zadany przez
prowadzacego temat z zakresu tematyki przedmiotu

Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafnos$¢ rozpoznania probleméw 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnosc¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladéw z przyjetymi zasadami
etyki ogblnej i zawodowej
e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw
1. zgodno$¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z ré6znych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:

e D.Sliz., A. Mamcarz A., Medycyna stylu zycia, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa

2018




2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
e Swiatkowska K., Mity medyczne, ktére mogq zabi¢, Wydawnictwo FRONDA, Warszawa
2016,
e Swiatkowska K., Mity medyczne, ktore mogq zabié¢ cz.2, Wydawnictwo FRONDA,
Warszawa 2018,
e Swiatkowska K., Mity medyczne, ktére mogq zabi¢ cz.3, Wydawnictwo FRONDA,
Warszawa 2019.

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr Ewa Barczykowska

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT
mgr Iwona Bejster



Nazwa przedmiotu PDW: Szczepienia ochronne i inne rodzaje immunoprofilaktyki

Kategoria przedmiotu uzupetniajacy, do wyboru
Kod przedmiotu EO5
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktow ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad
11 15

II CELE PRZEDMIOTU:
Cel 1. Uaktualnienie i poglebienie wiedzy przez studentow z zakresu wakcynologii, ze szczegolnym

uwzglednieniem rodzaju szczepionek, bezpieczenstwa ich stosowania, drég podawania oraz
przechowywania.
Cel 2. Zapoznanie studentow ze szczepieniami obowigzkowymi i zalecanymi

III WYMAGANIA WSTEPNE:
Wiedza podstawowa z zakresu podstaw pielegniarstwa_na poziomie studiéw I stopnia
IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE :

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu uczenia efektu modulowych efektow dydaktycznych

sie uczenia sie uczenia sie

WIEDZA — student zna i rozumie:

E0O5 W 1 Szczepionki,
szczepienia iich
rodzaje oraz zasady

E.W.12 dystrybuciji, obecnos$¢ na zajeciach
transportu i (ewentualna
przechowywania nieobecnosé
szczepionek zrownowazona w

E0O5 W 2 Podstawy prawne sposob indywidualnie
szczepien ustalony z
ochronnych, oraz nauczycielem wyktad
bezpieczenstwo prowadzacym zajecia);
szczepien odpowiedz ustna lub
ochronnych pisemna lub

EW 13 przygotov.v.anie

prezentacji/pracy

pisemnej na zadany
przez prowadzacego
temat z zakresu
tematyki przedmiotu




KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
1.3.1. Dokonywania krytycznej
oceny dziatan wlasnych
1 dziatan wspoétpracownikow
Z poszanowaniem roznic
swiatopogladowych
i kulturowych.
1.3.2.
Formutowania opinii
dotyczacych rdznych
aspektow dziatalnosci
zawodoyvej 1 zasiggania porad obserwacia
ekspertow w przypadku 0
L. . 360 °, wyktad
trudnos$ci z samodzielnym
. . ocena grupy,
rozwigzaniem problemu. Samoocena
VI TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. . 7 2 Liczba
Opis szczegolowy blokow aodzin
WYKLAD
E05 W 1 Immunoprofilaktyka i jej rodzaje. 1
E05 W 2 Charakterystyka szczepionek. Szczepienia i ich rodzaje. 2
E05 W 3 Bezpieczenstwo szczepien w §wietle najnowszej wiedzy medyczne;. 1
Szczepienia obowigzkowe i zalecane. Kalendarz szczepien. Podstawy 2
E05 W 4 | prawne szczepien ochronnych
EO5 W _5 | Szczepienia przeciwko grypie sezonowej i pandemicznej 1
EO5_ W _6 | Szczepienia przeciwko wirusowemu zapaleniu watroby typu Ai B 1
E05 W _7 | Szczepienia przeciwko kleszczowemu zapaleniu opon moézgowych, 2
Haemophilus influenzae typu B, Neisseria meningitidis
EO5 W _8 | Szczepienia przeciw pneumokokom, rotawirusom, i wirusowi HPV 2
EO5 W _9 | Szczepienia ochronne przed podr6za zagraniczng w rejony endemiczne 2
EO5_W _10 | Zasady dystrybucji, transportu i przechowywania szczepionek 1

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

e  wyklad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
e  wyklad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
e metoda przypadku;

e prezentacje;

e dyskusja dydaktyczna;

e studium przypadku




VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnoSci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw

15

Konsultacje przedmiotowe

Egzaminy i zaliczenia w sesji

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej
literatury

Opracowanie wynikow

Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji

Sumaryczna liczba godzin dla modulu

30

Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu

1,0

IX METODY OCENY:
1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady

e obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie

ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia);

e odpowiedz ustna lub pisemna lub przygotowanie prezentacji/pracy pisemnej na zadany przez

prowadzacego temat z zakresu tematyki przedmiotu

e Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafnos$¢ rozpoznania probleméw 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania

3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus

4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin

5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna

odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladow z przyjetymi zasadami
etyki ogodlnej i zawodowej
e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow

1. zgodnos¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
trafnos$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny

3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus

zakresu danej tematyki

4. umiejetnos¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z ré6znych dziedzin

5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna

odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry




IXWYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:

e Mrozek-Budzyn D., Wakcynologia praktyczna, Wyd. a-Medica Press, Bielsko- Biata 2018
e  QGotab J., Jakébisiak M., Lasek W., Stoktosa T., Immunologia, Wydawnictwo Naukowe
PWN, 2017

o  Wysocki J., Czajka H., Szczepienia w pytaniach i odpowiedziach, Wyd. Help-Med., 2018

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
e Mamon A., Szczepienia ochronne dzieci i dorostych, Wyd. Ad Vocem, 2010
o Akty prawne odzwierciedlajace aktualny stan prawny zalecane przez prowadzacego
m.in.
- Program Szczepien Ochronnych obowigzujacy na dany rok - http://www. gis.gov.pl
- Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob
zakaznych u ludzi (Dz.U. 2008 poz. 1570 z p6z. zm.)

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. med. Lucyna Sochocka

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT
dr n. med. Lucyna Sochocka



Nazwa przedmiotu PDW: Choroby zakazne

Kategoria przedmiotu uzupetniajacy, do wyboru

Kod przedmiotu E06
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktow ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

I FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

II CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studentéw z klinicznymi podstawami choroéb zakaznych i pasozytniczych oraz

semestr

wyktad

II

15

metodami postgpowania diagnostycznego, leczniczego i zapobiegawczego.

Cel 2. Zapoznanie studentéw z podstawami ustalanie opieki pielggniarskiej w wybranych schorzeniach

zakaznych.

I WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu podstaw pielegniarstwa, mikrobiologii, parazytologii, patologii, choréb

wewnetrznych w zakresie studiow I stopnia.
IV. MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE :

Kod Kod Metody weryfikacji Forma
szczegolowego | modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu uczenia efektu modulowych efektow dydaktycznych

sie uczenia si¢ uczenia si¢
WIEDZA — student zna i rozumie:
EO06 W 1 Przyczyny, objawy,
zasady obecnos$¢ na zajeciach
diagnozowania oraz | (ewentualna
postepowania nieobecnosé
EW.10 . . .
profilaktycznego i zrbwnowazona w
leczenie w sposob indywidualnie
chorobach ustalony z
zakaznych nauczycielem
EO6 W 2 Procedury prowadzacym zajecia);
postepowania z odpowiedz ustna lub wyktad
chorymi na wybrane | pisemna lub
choroby zakazne przygotowanie
prezentacji/pracy
EW.11 pisemnej na zadany
przez prowadzacego
temat z zakresu
tematyki przedmiotu
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:




1.3.1. Dokonywania krytycznej
oceny dzialan wlasnych

i dziatan wspolpracownikow
Z poszanowaniem roznic
$wiatopogladowych

i kulturowych.

1.3.2.
Formutowania opinii obserwacja
dotyczacych rdznych
aspektow dziatalnosci ocena grupy,
zawodowej i1 zasiggania porad samoocena
ekspertow w przypadku
trudnosci z samodzielnym wyktad
rozwigzaniem problemu.
VI TRESCI PROGRAMOWE:
L.p. . q o Liczba
Opis szczegotowy blokow b

WYKLAD

Wprowadzenie do  epidemiologii  choréb  zakaznych. Czynniki 3
E06 W _1 | mikrobiologiczne i choroby zakazne wywotywane przez nie.

Wybrane choroby zakazne: grypa , choroby zakazne watroby, HIV, AIDS, , 4
E06_W_2 | gruzlica, choroby prionowe, inwazyjna choroba meningokokowa.

Diagnostyka i leczenie.
E06 W 3 Choroby zakazne watroby. Diagnostyka i leczenie, 2

Choroby zakazne wieku dziecigcego. Diagnostyka i leczenie. 2
E06 W 4
E06 W 5 | Choroby przenoszone droga ptciowa. Diagnostyka i leczenie 2
E06_ W _6 | Nowe choroby zakazne. Diagnostyka i leczenie. 2
E06 W 7 | Akty prawne regulujace postepowanie w chorobach zakaznych 1

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

e wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

e  metoda przypadku;
e prezentacje;
o dyskusja dydaktyczna;
e studium przypadku,

VII OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw

15




Konsultacje przedmiotowe -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 5
literatury

Opracowanie wynikow -
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 30
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 1,0

IXMETODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady
obecnos¢ na zajeciach (ewentualna nieobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie
ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia);
odpowiedz ustna lub pisemna lub przygotowanie prezentacji/pracy pisemnej na zadany przez
prowadzacego temat z zakresu tematyki przedmiotu

Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z réznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladéw z przyjetymi zasadami
etyki ogdlnej i zawodowej
e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zgodno$¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. traftnos$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i1 gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Boron-Kaczmarska A., Wiercinska-Drapato A., Choroby zakazne i pasozytnicze, PZWL

Wydawnictwo Lekarskie, Warszawa 2019




e Dziubek Z., Choroby zakazne i pasozytnicze, Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2010
e Rudkowski Z., Choroby zakazne i pasozytnicze u dzieci, Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2019
o Szewczyk E., Diagnostyka bakteriologiczna, PWN 2019

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
e Grzeszczuk A., HIV/AIDS, PZWL Wydawnictwo Lekarskie, Warszawa 2015
e Simon K (red), Zakazne choroby watroby i drog zotciowych. Zakazenia wirusami
pierwotnie hepatotropowymi, Termedia Wyd. Med., Poznan 2011

e Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi (Dz.U. 2008 poz. 1570 z p6z. zm.)

X INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. KOORDYNATOR PRZEDMIOTU
dr n. med. Elzbieta Grajczyk

2. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT
mgr piel. Edyta Switata



Nazwa przedmiotu Podstawy psychoterapii
Kategoria przedmiotu E. uzupetniajacy
Kod przedmiotu E07
Forma zaliczenia zaliczenie na ocene
Liczba punktow ECTS 2,5
Jezyk wyktadowy polski
I. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:
semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
v 20 10 -
II. CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studentéw z podstawowymi kierunkami i technikami psychoterapii, mozliwo$ciami
zastosowania psychoterapii w opiece pielegniarskie;.

Cel 2. Doskonalenie umiejetnosci studentow w zakresie terapeutycznej komunikacji z pacjentem
1 jego rodzing.

1. WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu psychologii na poziomie studiéw pierwszego stopnia.

IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Metody weryfikacji Forma
modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé
efektu modulowych efektéw dydaktycznych
uczenia sie uczenia sie
WIEDZA - student zna i rozumie:
funkcjonowanie czlowieka w | obecnos¢ na zajeciach
aspekcie psychicznym i (ewentualna nieobecnos¢
spolecznym; teori¢ zroOwnowazona W Sposob
zachowania w ujeciu uzgodniony z prowadzacym) Wyktad
systemowym oraz aktywno$¢ na zajeciach;
E.-W14 mechanizmy powstawania przygotowanie krotkiej
wybranych zaburzen prezentacji na wskazany przez
funkcjonowania jednostek. prowadzacego temat i/lub test
pisemny po zaliczeniu catoSci
przedmiotu
gtéwne kierunki i szkoty obecnos¢ na zajeciach
terapeutyczne, istote (ewentualna nieobecnosé
psychoterapii, jej etapy i cele | zrbwnowazona W Sposob
oraz podstawowe pojecia i uzgodniony z prowadzacym) Wyktad
definicje aktywno$¢ na zajeciach;
E.W15 psychoterapeutyczne, przygotowanie krotkiej
zjawisko przeniesienia i prezentacji na wskazany przez
przeciwprzeniesienia. prowadzacego temat i/lub test
pisemny po zaliczeniu catoSci
przedmiotu
interwencje i metody obecnosé na zajeciach Wyktad
psychoterapeutyczne, istote (ewentualna niecobecnosé
psychoanalizy, zrownowazona w sposob
E.W16 . . .
neopsychoanalizy, terapii uzgodniony z prowadzacym)
behawioralnej, podejscie aktywnos$¢ na zajeciach;
poznawcze i podejscie




humanistyczno-
egzystencjalne w
psychoterapii.

obecnos¢ na zajeciach
(ewentualna nicobecnosé
zrOwnowazona w sposob
uzgodniony z prowadzacym)
aktywno$¢ na zajeciach;
przygotowanie krotkiej
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat i/lub test
pisemny po zaliczeniu calo$ci
przedmiotu

E.W17

cechy 1 funkcje relacji
psychoterapeutycznej w
praktyce pielegniarskie;j.

obecnos¢ na zajeciach
(ewentualna nieobecno$¢
zrOwnowazona w sposob
uzgodniony z prowadzacym)
aktywno$¢ na zajeciach;
przygotowanie krotkiej
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat i/lub test
pisemny po zaliczeniu catosci
przedmiotu

Wyklad

E.W18

pojecie komunikacji
terapeutycznej oraz roznice
pomigdzy psychoterapia a
komunikacja terapeutyczna.

obecnos¢ na
(ewentualna nieobecnos¢
zroOwnowazona W sposob
uzgodniony z prowadzacym)
aktywno$¢ na zajeciach;
przygotowanie krotkiej
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat i/lub test
pisemny po zaliczeniu catosci
przedmiotu

zajeciach

Wyklad

E.W19

podstawowe zasoby osobiste
pacjenta do ktorych odwotuje
si¢ terapeutyczna
komunikacja.

obecnos¢ na zajeciach
(ewentualna nieobecnos¢
zrOwnowazona w Sposob
uzgodniony z prowadzacym)
aktywno$¢ na zajeciach;
przygotowanie krotkiej
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat i/lub test
pisemny po zaliczeniu catoSci
przedmiotu

Wyklad

UMIEJETNOS

CI - student potrafi:

E.U06

Oceniac¢ i analizowac relacje
pielegniarka
(psychoterapeuta) — pacjent.

obecnos¢ na zajeciach
aktywnos$¢ na zajeciach
przygotowanie krotkiej
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat

Wyktad,
¢wiczenia

E.U07

Ocenia¢ zasoby indywidualne
w pracy pielegniarki
(psychoterapeuty).

obecno$¢ na zajeciach
aktywno$¢ na zajeciach

Wyktad,
¢wiczenia




przygotowanie krotkiej
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat

Ocenia i analizuje obecno$¢ na zajeciach Wyktad,
podstawowe zjawiska aktywnos¢ na zajeciach ¢wiczenia
wystepujace w relacji przygotowanie krotkiej
E.UO8 terapeutycznej z pacjentem. .
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat
Wspotuczestniczy w obecno$¢ na zajeciach Wyktad,
psychoterapii grupowe;j. aktywnos¢ na zajeciach ¢wiczenia
E.U09 przygotov.v.anle krotkiej
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat
Stosuje zachowania obecno$¢ na zajeciach
terapeutyczne w ramach aktywno$¢ na zajeciach Wyktad,
interwencji pielegniarskich z przygotowanie krotkiej ¢wiczenia
E.U10 wykorzystaniem komunikacji .
. prezentacji na wskazany przez
terapeutycznej.
prowadzacego temat
Przeprowadzac obecnos¢ na zajeciach
psychoedukacj¢ grupowa aktywnos$¢ na zajeciach Wyktad,
pacjenta i jego rodziny przygotowanie krotkiej ¢wiczenia
E.Ull (opiekunow). ..
prezentacji na wskazany przez
prowadzacego temat
Korzysta¢ w sposob obecnos¢ na zajeciach
zaawansowany z aktywnos$¢ na zajeciach Wyktad,
terapeutycznych technik przygotowanie krotkiej ¢wiczenia
E.U12 okazywania empatii (aktywne . K
shuchanic) oraz asertywnego prezentacj1 na wskazany przez
zachowania sie. prowadzacego temat
KOMPETENCJE SPOLECZNE - student jest gotow do:
Doceniania znaczenia Poglady studenta
podmiotowego kontaktu z Obserwacja studenta Wyktad,
E.KO1 pacjentem i roli komunikacji ¢wiczenia
terapeutycznej w opiece
pielegniarskiej.
EKO2 Wspétdziatania z zespotem Obserwacja studenta Wyktad,
' terapeutycznym. poglady ¢wiczenia
Przestrzegania Obserwacja studenta Wyktad,
E.K03 obowigzujacych zasad Poglady studenta ¢wiczenia
wspotzycia spotecznego.
Przestrzegania norm Obserwacja 360° Wyktad,
etycznych i zawodowych w poglady studenta ¢wiczenia
E.K04 swojej pracy i kontaktach ze

wspotpracownikami i
podopiecznymi.




V. TRESCI PROGRAMOWE:

. , , Liczba
L.p. Opis szczegolowy blokow godzin
WYKLADY
EO07_W_1 | Metody pomocy psychologicznej.
E07 W 2 Psychoterapia jako szczeg6lny rodzaj pomocy. Podstawowe nurty
~— — | wpsychoterapii.
Dynamika relacji pacjent (klient) — psychoterapeuta. Bariery w
E07 W 3 e .
- - komunikacji interpersonalne;.
EO07 W 4 | Psychoterapia i jej metody. Techniki terapeutyczne.
Integracja szkot psychoterapeutycznych. Dostosowanie rodzaju
E07 W 5 . \ . . .
— — | psychoterapii do problemu/6w pacjenta. Psychoterapia integracyjna. 20
E07_W_6 | Czynniki leczgce w psychoterapii.
EQ07 W _7 | Psychoterapia w wybranych zaburzeniach.
EO07 W 8 | Reguly etyczne w psychoterapii.
E07 W 9 | Sytuacje kryzysowe.
Problematyka orientacji seksualnej i tozsamosci piciowej w aspekcie
E07 W _10 . .
- - psychicznym i spolecznym.
Funkcjonowanie spoteczne oraz specyficzne bariery i potrzeby osob
E07 W _11
- - z LGBT.
CWICZENIA
E07_Cw_1 | Asertywnos$¢ jako istotny element relacji terapeutyczne;
: Trudne sytuacje kontaktu pielegniarka — pacjent i jego rodzina, pielggniarka
E07 Cw 2
— = | -lekarz 10
E07 Cw 3 Ernpatiz} jako istotny element relacji terapeutycznej, techniki aktywnego
— — | sluchania

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

o wyklad informacyjny;

wyktad problemowy;

dyskusja;

inscenizacja.

analiza przypadku

metody eksponujace: film, pokaz

VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 30
Konsultacje przedmiotowe
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury 20

Opracowanie wynikow 5

Przygotowanie prezentacji, dyskus;ji 15

Sumaryczna liczba godzin dla modutu 75

Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 2,5
IX. METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1. Wyktady (zaliczenie na oceng):




obecno$¢ na zajgciach (ewentualna nieobecno$¢ zréwnowazona w sposOb uzgodniony z

prowadzactm)
aktywno$¢ na zajeciach;

przygotowanie krotkiej prezentacji na wskazany przez prowadzacego temat i/lub test pisemny

po zaliczeniu catosci przedmiotu

1.2 Cwiczenia (zaliczenie)

obecnos¢ na zajeciach
aktywnos$¢ na zajgciach

przygotowanie krotkiej prezentacji na wskazany przez prowadzgcego temat

Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
e Kryteria oceny odpowiedzi ustnej
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafnos$¢ rozpoznania probleméw 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladow z przyjetymi zasadami
etyki ogdlnej i zawodowej
o Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zgodnos¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4. umiejetnos¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z ré6znych dziedzin
5. poprawnosc¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX. WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:

Bilikiewicz A. — red. wyd. polskiego, Freyberg H.J., Schneider W., Stieglitz R-D.:
Kompendium psychiatrii, psychoterapii, medycyny somatycznej, PZWL Warszawa 2015




Silverman J., Kurtz S., Draper J.: Umiejetnos¢ komunikowania si¢ z pacjentem, Med. Prakt.
Krakow 2010

Fiutak A.: Pomoc psychologiczna. Prawo i etyka w zawodach terapeuty i psychiatry, Wyd. Difin
Warszawa 2016

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Ames-Nicolosi J., Ames-Nicolosi L.: Dziecko a sklonnos$ci homoseksualne. Poradnik dla
rodzicow; Wydawnictwo W drodze, Poznan 2013

Mayerscough Ph., Ford M.: Jak rozmawia¢ z pacjentem, GWP, Gdansk 2001.

Simonton C.: Powrét do zycia, Wyd. Ravi, £.6dz 1998.

Kwiatkowska A., Krajewska-Kutak E., Panek W.: Komunikowanie interpersonalne
w pielegniarstwie, Wyd. Czelej, Lublin 2003.

Motyka M.: Komunikacja terapeutyczna w opiece pielggniarskiej, Wyd. UJ., Krakow 2011.

X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. med. Irena Smotka



Nazwa przedmiotu

PDW: Opieka paliatywna w nieonkologicznych stanach chorobowych

Kategoria przedmiotu

do dyspozycji uczelni

Kod przedmiotu

E08

Forma zaliczenia

zaliczenie na ocene

Liczba punktow ECTS

1,0

Jezyk wyktadowy

polski

a. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
111 15 - -
II. CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zdobycie przez studenta wiedzy, umiejetnosci oraz uksztalttowanie postaw umozliwiajacych

objecie profesjonalng opieka pielegniarska pacjentow nieuleczalnie chorych oraz ich opiekunow.

1. WYMAGANIA WSTEPNE:

Podstawowa wiedza z zakresu opieki paliatywnej na poziomie licencjata.

IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA — STUDENT:

Kod Metody weryfikacji Forma
modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé dydaktycznych
efektu modulowych efektéw uczenia
uczenia sie sie
WIEDZA — student zna i rozumie:
zasady diagnozowania aktywnos$¢ na zajeciach;
w opiece paliatywnej i odpowiedz pisemna lub
planowania opieki nad | pisemna na 3 pytania lub test wyktad
E.W20 . . :
chorymi w zaleznosci jednokrotnego wyboru
od stanu zdrowia i
wieku chorego.
techniki i procedury aktywno$¢ na zajeciach;
pielegniarskie odpowiedz pisemna lub
stosowane w opiece nad | pisemna na 3 pytania lub test wyktad
E.W21 . .
chorym w zaleznoéci od | jednokrotnego wyboru
jego wieku i stanu
zdrowia.
reakcje chorego na aktywnos$¢ na zajgciach;
chorobe i hospitalizacje | odpowiedz pisemna lub wyktad
E.W22 w zaleznosci od jego pisemna na 3 pytania lub test
wieku i stanu zdrowia. | jednokrotnego wyboru
zasady organizacji aktywno$¢ na zajeciach;
opieki paliatywnej w odpowiedz ustna lub pisemna wyktad
E.W23 Polsce. na 3 pytania lub test
jednokrotnego wyboru
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
ocenia¢ poziom bolu, aktywno$¢ na zajeciach;
reakcje chorego na bél i | odpowiedz pisemna lub wyktad
E.U23 nasilenie bolu oraz pisemna na 3 pytania lub test
stosuje postepowanie jednokrotnego wyboru
przeciwbolowe.




rozpoznawa¢ wskazania | aktywnos¢ na zajgciach;

do wykonania odpowiedz pisemna lub

okreslonych badan pisemna na 3 pytania lub test wyktad

diagnostycznych i jednokrotnego wyboru
E.U24 posiada umiejetnosci

umozliwiajace

wystawianie skierowan

na okre$lone badania

diagnostyczne.

przygotowywac zapisy | aktywnos$¢ na zajeciach;

form recepturowych odpowiedz pisemna lub

substancji leczniczych pisemna na 3 pytania lub test wyktad
E.U25 S .

W porozumieniu z jednokrotnego wyboru

lekarzem lub na jego

zlecenie.

KOMPETENCJE SPOLECZNE —jest gotéw do:

Ponoszenia Poglady studenta, obserwacja wyktad
EKO5 odppwiedzialqoéé za studenta

udzial w podejmowaniu

decyzji zawodowych.

Ponoszenia Ocena 360° , poglady studenta wyktad

odpowiedzialno$¢ za
E.K06 bezpieczenstwo wilasne i

0s6b znajdujacych sie

pod jego opieka.

Dbania o wizerunek Poglady studenta, obserwacja wyktad
E.K07

wlasnego zawodu. studenta

VI. TRESCI PROGRAMOWE:

L.p. . . . Liczba
Opis szczegotowy blokow godzin
WYKLAD
EOS W 1 Aspekty historyczne i wyjasnienie podstawowych poje¢¢ zwigzanych z opieka
— — | paliatywno-hospicyjna.
Psychospoteczne aspekty opieki paliatywne — aspekty psychologiczne
EO% W 2 umierania i zatoby, problemy komunikacyjne, emocje towarzyszace
— = | chorobie nowotworowej, wymiar wsparcia w opiece paliatywnej oraz
problemy duchowe 0s6b nieuleczalnie chorych.
EO8 W 3 Rola pielegniarki w wielodyscyplinarnym zespole opieki paliatywne;. 15

Procedury i standardy w opiece paliatywnej.

Znaczenie medycyny paliatywnej i leczenia objawowego na przyktadach
EO8 W 4 | bolu, dusznosci, leku, depresji, zmeczenia, zapar¢, nudnosci i wymiotow,
kacheksji, odlezyn, obrzeku limfatycznego.

Postepowanie pielegnacyjne nad pacjentem do§wiadczajacym bolu
totalnego — rozpoznanie, ocena z zastosowaniem skali VAS, NRS, VRS,
planowanie opieki, analiza zastosowanego leczenia farmakologicznego,
niefarmakologicznego, uzupetniajgcego, ocena uzyskanych efektow.

E08 W 5

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

e wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;
studium przypadku;




e metoda projektow;

e prezentacje;

o metody eksponujace: film, plansze dydaktyczne, pokaz
VIL. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Srednia liczba godzin na

Forma aktywnosci . . ;e
yw zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 15
Konsultacje przedmiotowe
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zalecone;j

literatury >

Opracowanie wynikow -

Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 5

Sumaryczna liczba godzin dla modutu 30

Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 1,0
IX. METODY OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady (zaliczenie na oceng):

o 100% obecno$¢ na zajeciach,
e aktywnos¢ na zajgciach;
e odpowiedz ustna lub pisemna na 3 pytania lub test jednokrotnego wyboru

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
o Kryteria oceny odpowiedzi ustnej
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4. umiejetnos¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z réznych dziedzin
5. poprawnosc¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladéw z przyjetymi zasadami
etyki ogolnej i zawodowej
e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zgodno$¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. |  niedostateczny




2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z réznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX. WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:
o De Walden-Galuszko K, Kaptacz A. Pielegniarstwo opieki paliatywnej. Warszawa: Wyd.
PZWL, 2016.
e De Walden-Gatuszko K, Ciatkowska-Rysz A. Medycyna paliatywna. Warszawa: Wyd.
PZWL, 2015.
e Adamczyk A, Buczkowski K, Krajnik M, Rogiewicz M. Opieka paliatywna. Warszawa: Wyd.
PZWL, 2009.
o Binnebesel J, Janowicz A, Krakowiak P, Paczkowska A. Pozamedyczne aspekty opieki
paliatywno-hospicyjnej. Gdansk : Wyd. Fundacja Hospicyjna, 2010.
e Richardson E (ttum. Tenner-Kujawska J.) . Opieka paliatywna dla pielegniarek. Krakow:
Wyd. Fundacja Pomoc Krakowskiemu Hospicjum, 2006.
2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
o Wojcik A, Pyszona A. Fizjoterapia w opiece paliatywnej. Warszawa: Wyd. PZWL, 2014.

X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

De Walden-Gatuszko K, Kaptacz A.(red.). Pielggniarstwo w opiece paliatywnej i hospicyjne;j.

Warszawa: Wyd. PZWL, 2005.

Wybrane artykuly w czasopismach: Medycyna Paliatywna, Advances 4n Palliative Medicine,

Bol.

1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:

mgr piel. Iwona Bejster
mgr piel. Ireneusz Hajduk







Nazwa przedmiotu PDW:Podstawy teleopieki i telemedycyny
Kategoria przedmiotu uzupetniajacy, do wyboru
Kod przedmiotu E09
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktéw ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyklad éwiczenia | seminarium
I 15 - -
II. CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1 . Zapoznanie studentow z mozliwos$ciami teleopieki i telemedycyny, telenursingu
Cel 2. Poszerzenie wiedzy na temat perespektyw teleopieki i1 telemedycyny

1. WYMAGANIA WSTEPNE:

brak

IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA:

Kod
modulowego
efektu
uczenia sie

Opis

Metody weryfikacji
osiggniecia
zamierzonych efektow
uczenia sie

Forma zajeé
dydaktycznych

WIEDZA- student zna i

rozumie:

E.W24

marketing uslug zdrowotnych

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
ustna na 3 pytania lub
test jednokrotnego
wyboru

wyktad

E.W25

znaczenie teleopieki, telemedycyny,
telenursingu

aktywnos$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
ustna na 3 pytania lub
test jednokrotnego
wyboru

wyktad

E.W26

zasady funkcjonowania teleopieki

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
ustna na 3 pytania lub
test jednokrotnego
wyboru

wyktad

UMIEJETNOSCI- student potrafi:

E.U26

przedstawi¢ zakres $wiadczen z zakresu
teleopieki

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
ustna na 3 pytania lub
test jednokrotnego
wyboru

wyktad

KOMPETENCJE SPOLECZNE — student jest gotéw do:

E.K08

Przestrzega zasad etyki zawodowej w relacji
Z pacjentem i zespotem terapeutycznym
oraz w pracy badawczej

Obserwacja, poglady
studenta

wyktad




V. TRESCI PROGRAMOWE:

Kod formy | Tematyka zajeé

| Liczba godzin

WYKLADY

E09_W_1 | Pojecie teleopieki, telemedycyny. Rys historyczny poje€.

E09_W_2 | Znaczenie informacji w ochronie zdrowia

E09_W_3 | Kierunki rozwoju telemedycyny

E09 W 4 | Homemonitoring, telekonsultacje

E09_W_5 | Zasady i formy telepielggnirstwa

15

chorobom, sposobach leczenia, diagnozowani i edukac;ji.

E09 W _6 | Rolaizadania telepielegniarstwa w promocji zdrowia, zapobieganiu

E09 W_7 | Telepielggniarstwo w Polsce i na $wiecie

E09 W 8 | Infrastruktura telekomunikacyjna dla telemedycyny

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

o wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

dyskusja dydaktyczna;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: film, plansze dydaktyczne, pokaz

VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

Forma aktywnosci Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnoSci
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajgce z planu studiéw 15
Konsultacje przedmiotowe -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny bez udzialu nauczyciela akademickiego wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej literatury 5
Opracowanie wynikow -
Przygotowanie prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 30
Sumaryczna liczba punktéow ECTS dla modulu 1
VIII. METODY OCENY:
1. Wyklady (zaliczenie na oceng):
Wyktady (zaliczenie na oceng):
e 100% obecno$¢ na zajeciach,
e aktywnos¢ na zajgciach;
e odpowiedz pisemna lub ustna na 3 pytania lub test jednokrotnego wyboru
e Kryteria oceniania
bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny

plus




100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%

poprawnych poprawnych poprawnych

odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
o Kryteria oceny odpowiedzi ustnej
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z réznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladdw z przyjetymi zasadami
etyki ogoélnej i zawodowej
o Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw
1. zgodnos¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX. WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:
e Martyniak J. (red.)Podstawy informatyki z elementami telemedycyny, Wydawnictwo
Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow 2009
e Glinkowski W., Postepy Migdzynarodowej telemedycyny i e-zdrowia, MediPage 2006
1. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
o Kilanska D, Grabowska H.., Gaworska-Krzeminska A (res.), E-zdrowie. Wprowadzenie do

informatyki w pielegniarstwie, PZWL Warszawa 2018

Kaczan D., Telemedycyna w prawie polskim i kilka uwag na tle prawa unijnego, Zeszyty
prawnicze 17.1/2017, 93-105

Lipowicz L., Swierczynski M., Szpor G., (red.), Telemedycyna i e-zdrowie. Prawo i informatyka,
Wolters Kluver Polska, 2019

Czarnuch M., Grabowski M., Najbuk P., Koltowski L. (red), Otoczenie regulacyjne
telemedycyny w Polsce-stan obecny i nowe otwarcie,raport Telemedyczna Grupa Robocza 2015

X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:




dr n. o zdr. Wiestaw Zielonka



Nazwa przedmiotu

PDW: Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne

Kategoria przedmiotu

Uzupetniajacy, do wyboru

Kod przedmiotu

E10

Forma zaliczenia

zaliczenie na oceng

Liczba punktéw ECTS

1,0

Jezyk wyktadowy

polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyklad éwiczenia | seminarium
111 - 15 -
II. CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1 . Zapoznanie studenta z naglymi stanami zagrozenia zycia, z rozpoznawaniem sytuacji i objawow
zwiastujacych wystapienie groznych dla zycia zaburzen
Cel 2. Zapoznanie studenta z doborem i zastosowaniem zabiegdw resuscytacyjnych w stanach

zagrozenia zycia

Cel 3.Zapoznaie studenta z bezpieczenstwem oraz odpowiedzialno$cia w podejmowaniu decyzji oraz
zasadami wspotpracy z innymi cztonkami zespolu resuscytacyjnego

III. WYMAGANIA WSTEPNE:

Wiedza z zakresu podstawowych zabiegdw resuscytacyjnych

IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA:

Kod
modulowe
go efektu
uczenia sie

Opis

Metody weryfikacji
osiagniecia
zamierzonych efektow
uczenia si¢

Forma zajeé
dydaktycznych

WIEDZA- student zna i

rozumie:

E.W27

nagle stany zagrozenia zycia

aktywno$¢ na zajeciach;
poprawne zaplanowanie
i/lub wykonanie
zaawansowanego zabiegu
resuscytacyjnego
wskazanego przez
prowadzacego lub test
wielokrotnego wyboru
sktadajacy si¢ z co
najmniej 30 pytan —
zaliczenie na co najmnie;j
oceng dostateczng (60%
poprawnych odpowiedzi).

¢wiczenia

UMIEJETNOSCI- student potrafi:

E.U28

Dobierac i stosowaé zaawansowane zabiegi
resuscytacyjne w stanach zagrozenia zycia

aktywno$¢ na zajeciach;
poprawne zaplanowanie
i/lub wykonanie
zaawansowanego zabiegu
resuscytacyjnego
wskazanego przez
prowadzacego lub test
wielokrotnego wyboru
sktadajacy si¢ z co
najmniej 30 pytan —
zaliczenie na co najmniej

¢wiczenia




oceng dostateczng (60%
poprawnych odpowiedzi).
KOMPETENCJE SPOLECZNE — jest gotow do:
E K05 Ponqszema o'dp0w1ed“21alnosm za udziat w Obserwacja, poglady Swiczenia
podejmowaniu decyzji zawodowych studenta
Przestrzegania zasad etyki zawodowej w .
.. . ) Obserwacja, poglady o .
E.KO08 relacji z pacjentem i zespotem ¢wiczenia
. studenta
terapeutycznym oraz w pracy badawczej

V. TRESCI PROGRAMOWE:

Kod formy | Tematyka zajeé

| Liczba godzin

CWICZENIA

E10_Cw_1 | Nagle stany zagrozenia zycia.

stanach zagrozenia zycia i naglym zatrzymaniu krazenia

) Zaawansowane zabiegi reanimacyjne u osoby dorosltej: przyrzadowe
E10_Cw_2 | udroznienie drég oddechowych, elektroterapia i farmakoterapia w

resuscytacyjnych u pacjenta w zagrozeniu zycia

E10 Cw 3 Wykorzystanie w praktyce klinicznej zaawansowanych zabiegow

15

E10 Cw 4 Dobo'r i .zas‘_[osowame zabiegOw resuscytacyjnych
— — | zagrozenia zycia

w stanach

VI. METODY DYDAKTYCZNE:
¢wiczenia na fantomach
dyskusja dydaktyczna;
prezentacja

studium przypadku.

VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnoSci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw

15

Konsultacje przedmiotowe

Egzaminy i zaliczenia w sesji

Godziny bez udzialu nauczyciela akademickiego wynikajace z nakla

du pracy studenta, w tym:

Przygotowanie sie do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej literatury 10
Opracowanie wynikow -
Przygotowanie prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 30
Sumaryczna liczba punktéow ECTS dla modulu 1

VIII. METODY OCENY:

1. Cwiczenia (zaliczenie na oceng):
e 100% obecnos¢ na zajgciach;
e aktywnos¢ na zajgciach;

e poprawne zaplanowanie i/lub wykonanie zaawansowanego zabiegu resuscytacyjnego
wskazanego przez prowadzacego lub test wielokrotnego wyboru sktadajacy si¢ z co najmnie;j
30 pytan — zaliczenie na co najmniej ocen¢ dostateczng (60% poprawnych odpowiedzi).

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny

plus




100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%

poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi

IX. WYKAZ LITERATURY:

e o o —

LITERATURA PODSTAWOWA:

Andres J (red.), Wytyczne resuscytacji 2015. Polska Rada Resuscytacji , Krakow 2016
Rybicki Z., Intensywna terapia dorostych tom I, Wyd. Makmed Lublin 2014

Rybicki Z., Intensywna terapia dorostych, tom II, Wyd. Makmed Lublin 2015

2.LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Zawadzki A., Medycyna ratunkowa i katastrof, PZWL 2015

Wytyczne resuscytacji 2015, European Resuscitation Council, 2015

Jakubaszko J., Ratownik medyczny, Gorecki Wydawnictwo Medyczne, Wroctaw 2013
Nadolny K., Rekomendacje postepowania w ratownictwie medycznym, Elamed 2015

X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr n. o zdr. Wiestaw Zielonka




Nazwa przedmiotu PDW: Metody naturalne w opiece holistycznej
Kategoria przedmiotu uzupetniajacy, przedmiot do wyboru
Kod przedmiotu Ell
Forma zaliczenia zaliczenie na ocene
Liczba punktow ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
111 - 15 -
II. CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studentow z istotg i podstawowymi zasadami medycyny naturalnej oraz wybranymi
alternatywnymi metodami wspomagania zdrowia.

1. WYMAGANIA WSTEPNE:

brak.
IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:
Kod Metody weryfikacji Forma
modulowego Opis osiagniecia zalozonych zaje¢ dydaktycznych
efektu modulowych efektéw uczenia
uczenia sie sie
WIEDZA- student zna i rozumie:
podstawowe aktywnos$¢ na zajgciach;
alternatywne metody aktywny udzial w dyskusji ¢wiczenia
wspomagania zdrowia. | odpowiedz ustna, realizacja
E.W32 .
zleconego zadania
(przygotowanie prezentacji na
zadany temat)
zasady wprowadzania aktywnos$¢ na zajeciach;
medycyny alternatywnej | aktywny udziat w dyskusji
w zaleznosci od stanu odpowiedz ustna, realizacja ¢wiczenia
E.W33 . !
pacjenta. zleconego zadania
(przygotowanie prezentacji na
zadany temat)
znaczenie medycyny aktywnos$¢ na zajeciach;
alternatywnej w aktywny udziat w dyskus;ji ¢wiczenia
zachowaniu zdrowia odpowiedz ustna, realizacja
E.W34 . !
cztowieka. zleconego zadania
(przygotowanie prezentacji na
zadany temat)
UMIEJETNOSCI — student potrafi:
Podejmowac¢ dziatania aktywnos$¢ na zajeciach;
w zakresie leczenia aktywny udziat w dyskusji
niemedycznego w odpowiedz ustna, realizacja ¢wiczenia
E.U33 B : ;
zaleznosci od stanu i zleconego zadania
wieku pacjenta. (przygotowanie prezentacji na
zadany temat)
Prezentowa¢ znajomos$¢ | aktywnos$¢ na zajeciach;
wykorzystywania aktywny udzial w dyskusji ¢wiczenia
E.U34 : P o
technik z zakresu odpowiedz ustna, realizacja
zleconego zadania




medycyny (przygotowanie prezentacji na

alternatywnej. zadany temat)
Odtwarza¢ metody aktywno$¢ na zajgciach;
leczenia niemedycznego | aktywny udziat w dyskusji ¢wiczenia
EU35 z zachowaniem odpowiedz ustna, realizacja
' poznanych procedur i zleconego zadania
standardow (przygotowanie prezentacji na
zadany temat)
KOMPETENCJE SPOLECZNE —student jest got61) do:
Ponoszenia Poglady studenta, obserwacja
EKO05 odpowiedzialnos$ci za studenta ¢wiczenia
' udzial w podejmowaniu
decyzji zawodowych.
Ponoszenia Obserwacja 360 °, poglady ¢wiczenia
odpowiedzialnos$ci za studenta
E.K06 bezpieczenstwo wiasne 1
0s6b znajdujacych sie
pod jego opieka.
VI. TRESCI PROGRAMOWE:
. . . Liczba
L.p. Opis szczegotowy blokow godzin
WYKLAD,
Okreslenie przedmiotu zainteresowan medycyny naturalnej -podstawowe
E11_W 01 | definicje, historia, filozofia. Kierunki rozwoju w Polsce i na $wiecie.
Organizacja medycyny naturalne;j.
E11 W 02 | Podstawy ziololecznictwa. Wtasciwosci lecznicze wybranych roslin.
E1l W 03 Apiterapia. . 15
- = Aromaterapia
Balneologia. Homeopatia (historia, zasady homeopatii, kontrowersje).
E1l W 04
- - Akupunktura. Akupresura
E1l W 05 | Terapie $wiatlem

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

e wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

studium przypadku;

metoda projektow;

prezentacje;

instruktaz:

metody eksponujace: film, plansze dydaktyczne, pokaz

VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnoSci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 15

Konsultacje przedmiotowe

Egzaminy iz

aliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowan
literatury

ie si¢ do zajec¢, w tym studiowanie zalecone;j




Opracowanie wynikow

Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 10

Sumaryczna liczba godzin dla modulu 35

Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 1,0
IX. METODY OCENY:

L.

Warunki zaliczenia przedmiotu:

1.1 ¢wiczenia (zaliczenie na oceng)

100 % obecnosci na zajgciach

e aktywnos$¢ na zajeciach
e aktywny udzial w dyskusji
e przygotowanie pracy/prezentacji na zadany przez prowadzacego temat
e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw
1. zgodnos¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4. umiejetnos¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX. WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:
e Samochowiec L., Kompendium ziotolecznictwa, Urban&Partner 2002
e Gehrmann B. Profile dzialania lekow roslinnych. Warszawa: MedPharm; 2006.
e Frohne D. Leksykon ro$lin leczniczych. Warszawa: MedPharm; 2010.
2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:

e Stopinska W. Medycyna migdzy wschodem a zachodem. Warszawa: Galaktyka: 2011.
Puczko GL. Medycyna wielowymiarowa. Wroctaw: Kos; 2010.

Rosliny lecznicze. Warszawa: Bellona; 2011.

Pelletier KR. Poradnik medycyny alternatywnej. Warszawa: Swiat Ksiazki; 2002.
Czerpak R, Jabtonska - Trypu¢ A. Roslinne surowce kosmetyczne. Warszawa:
Medpharm; 2008.

X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
mgr Iwona Bejster




Nazwa przedmiotu

PDW: Medycyna katastrof

Kategoria przedmiotu

uzupetniajacy, przedmiot do wyboru

Kod przedmiotu

El12

Forma zaliczenia

zaliczenie na ocene

Liczba punktow ECTS

1,0

Jezyk wyktadowy

polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
1\ 15 - -
II. CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Zapoznanie studentéw z zasadami dziatan ratunkowych ktére obowigzuja w zdarzeniach
mnogich, masowych i katastrofach

III. WYMAGANIA WSTEPNE:
brak.

IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:

Kod Metody weryfikacji Forma
modulowego Opis osiagniecia zalozonych zaje¢ dydaktycznych
efektu modulowych efektéw uczenia
uczenia sie sie
WIEDZA- student zna i rozumie:
rodzaje katastrof, aktywnos$¢ na zajgciach;
procedury medyczne i odpowiedz pisemna lub ustna wyktad
dzialania ratunkowe na 3 pytania lub test
E.W36 podejmowane w jednokrotnego wyboru
zdarzeniach mnogich,
masowych i katastrofach
zasady segregacji aktywnos$¢ na zajgciach;
medycznej dorostych i odpowiedz pisemna lub ustna wyktad
E.W37 dzieci poszkodowanych | na 3 pytania lub test
w zdarzeniu masowym i | jednokrotnego wyboru
katastrofie
KOMPETENCJE SPOLECZNE —student jest gotow do:
ponoszenia poglady studenta, obserwacja
odpowiedzialno$ci za studenta wyktad
E.K05 . . .
udzial w podejmowaniu
decyzji zawodowych.
systematycznego
wzbogacania wiedzy
E.K09 zawodowej 1 obserwacja studenta, poglady wyklad
ksztattowania studenta
umiejetnosci, dazac do
profesjonalizmu.
VI. TRESCI PROGRAMOWE:
. , . Liczba
L.p. Opis szczegolowy blokow godzin




E12 W 01

Podstawy medycyny katastrof, podstawowe poj¢cia w medycynie katastrof,
Akty prawne regulujace prowadzenie akcji ratunkowej

E12 W 02

Segregacja medyczna w zdarzeniach masowych i katastrofach

E15 W 03

Procedury obowiazujace w zdarzeniach mnogich, masowych i katastrofach

E15 W 04

Postepowanie ratunkowe i procedury medyczne w przypadku zdarzen
zwigzanych z zagrozeniem chemicznym, biologicznym, radiacyjnym,
nuklearnym

Przygotowanie szpitala na wypadek zdarzenia masowego i katastrofy.
Dekontaminacja w szpitalu i miejscu katastrofy

Komunikacja, aspekty psychologiczne w dziataniach ratunkowych w
zdarzeniach masowych i katastrofach

VI. METODY

DYDAKTYCZNE:

o wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

metoda projektow;

prezentacje;

instruktaz:

metody eksponujace: film, plansze dydaktyczne, pokaz

VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 15
Konsultacje przedmiotowe
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej

literatury >
Opracowanie wynikow

Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 30
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 1,0

IX. METODY

OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

Wyktady (zaliczenie na oceng):

e 100% obecnos¢ na zajgciach (ewentualna nieobecnos¢ zrownowazona w sposob
indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajgcia).

e aktywnos$¢ na zajeciach;

e odpowiedz pisemna lub ustna na 3 pytania lub test jednokrotnego wyboru

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnoS$ci

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi




Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z réznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladdw z przyjetymi zasadami
etyki ogdlnej i zawodowej
o Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw
1. zgodnos¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry

IX. WYKAZ LITERATURY:

1.

LITERATURA PODSTAWOWA:

Cline D. M., O. John. Ma, J. Tintinalli, Gabor, D. Kellen, J. Stephan Stapczynski:
Medycyna ratunkowa Urban&Partner 2003, wydanie polskie pod red.J.Jakubaszko
Hetherington A.: Wsparcie psychologiczne w stuzbach ratowniczych, Gdanskie
Wydawnictwo Psychologiczne 2004.

Zawadzki A., Medycyna ratunkowa i katastrof, PZWL 2011

Mackway-Jones K., Marsden J. Triage. Ratunkowa segregacja medyczna. Elsevier
Urban 1 Partner, Wroctaw 2012

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 19 sierpnia 2019 r. w sprawie ramowych
procedur obstugi zgtoszen alarmowych i powiadomien o zdarzeniach przez dyspozytora
medycznego 9Dz.U. 2019 poz. 1703)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 3 lipca 2019 r. w sprawie Systemu
Wspomagania Dowodzenia Panstwowego Ratownictwa Medycznego (Dz.U. 2019 poz.
1310)

Ustawa o Panstwowym Ratownictwie Medycznym z 8 wrzes$nia 2006 r. (Dz.U. 2006 nr
191 poz. 1410)

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Paciorek P., Patrzata A , Medyczne czynnosci ratunkowe, PZWL Wyd. Lekarskie 2018




X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
dr W. Zielonka



Nazwa przedmiotu

PDW: Bioetyka

Kategoria przedmiotu

uzupetniajacy, przedmiot do wyboru

Kod przedmiotu E13
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktéw ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyklad éwiczenia | seminarium
v 15 - -
II. CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Rozwijanie odpowiedzialno$ci moralnej i wrazliwos$ci na potrzeby pacjentow.
Cel 2. Poszerzenie wiedzy na temat zasadniczych problemow bioetycznych.

1. WYMAGANIA WSTEPNE:

brak.

IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA:

Kod
modulowego
efektu
uczenia sie

Opis

Metody weryfikacji
osiggniecia
zamierzonych efektow
uczenia sie

Forma
zajeé
dydaktycz
nych

WIEDZA - student zna i rozumie:

E.W27

pojecia eutanazja i terapia daremna.

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
pisemna na 3 pytania
lub test jednokrotnego
wyboru

wyktad

E.W28

procedury postgpowania wobec pacjenta ze
stwierdzong $miercig mozgowa.

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
pisemna na 3 pytania
lub test jednokrotnego
wyboru

wyktad

E.W29

role i zadania pielggniarki — koordynatora
ds. transplantologii.

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
pisemna na 3 pytania
lub test jednokrotnego
wyboru

wyktad

UMIEJETNOSCI - student

potrafi:

E.U28

Proponowa¢ dziatania zmierzajace do
zapewnienia godnych warunkow dla
narodzin i $§mierci.

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
pisemna na 3 pytania
lub test jednokrotnego
wyboru

wyktad

E.U29

Identyfikowa¢ problemy etyczne w zdrowiu
i w chorobie.

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
pisemna na 3 pytania

wyktad




wyboru

lub test jednokrotnego

Analizowac relacje miedzy cztonkami

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz pisemna lub
pisemna na 3 pytania

ze wspolpracownikami i podopiecznymi.

E.U30 zespohu terap@tycznego w (.)dmes.lemp do lub test jednokrotnego wyktad
kodeksu etyki zawodowej pielegniarki.
wyboru
KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotéw do:
Systematyg;nego Wzboggcama' Wledzy . Obserwacja studenta,
E.K09 zawodowej i1 ksztaltowania umiejetnosci, wyktad
. . . poglady studenta
dazac do profesjonalizmu.
Przestrzegania norm etycznych i Obserwacja 360°- Wyktad,
E.K04 zawodowych w swojej pracy i kontaktach poglady studenta

V. TRESCI PROGRAMOWE:

Kod formy | Tematyka zaje¢ | Liczba godzin
WYKLADY
EI3 W 1 Wyjasnienie pojecia eutanazja (dobrowolna i niedobrowolna,
- - czynna i bierna). Argumenty za i przeciw eutanazji.
Eutanazja a zaprzestanie uporczywej terapii. Wyjasnienie pojgc
EI3_W_2 | zaprzestanie uporczywej terapii, zaniechanie uporczywej terapii,
odstgpienie od uporczywej terapii.
EI3 W 3 Problemy etyczne transplantologii, definicja $mierci, sposoby
-~ wyrazania zgody na pobranie organéw, zasada zgody domniemane;]. 15
Obowiagzek prawdomoéwnoscei i etyczne zasady komunikowania sig¢
z pacjentem i1 jego rodzina. Etyczne aspekty relacji miedzy
E13 W 4 o . : e
- - pracownikami medycznymi. Problemy etyczne w pracy pielggniarki
— identyfikacja i rozpoznawanie.
EI3 W 5 Rola 1 zadania pielegniarki jako koordynatora do spraw
-~ transplantologii.
VI. METODY DYDAKTYCZNE:
e wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
o wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
o wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
o dyskusja dydaktyczna;
e studium przypadku;
e metoda projektow;
e prezentacje;
o metody eksponujace: film, plansze dydaktyczne, pokaz
VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:
Forma aktywnoSci Srednia liczba godzin na

zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajgce z planu studiéw 15
Konsultacje przedmiotowe -
Kontakt z nauczycielem praktycznej nauki zawodu -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny bez udzialu nauczyciela akademickiego wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:




Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej literatury -
Opracowanie wynikow 5
Przygotowanie prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 30
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 1,0
VIII. METODY OCENY:
1. 1. Warunki zaliczenia przedmiotu:
1.1. Wyktady (zaliczenie na ocene):
e 100% obecnos¢ na zajeciach,
e aktywnos¢ na zajgciach;
e odpowiedz ustna lub pisemna na 3 pytania lub test jednokrotnego wyboru
e Kryteria oceniania
bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
o Kryteria oceny odpowiedzi ustnej
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktéw
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4. umiejetnos¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z réznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladéw z przyjetymi zasadami
etyki ogdlnej i zawodowej
e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zgodno$¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4. umiejetnos¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX. WYKAZ LITERATURY:
1. LITERATURA PODSTAWOWA:




e Rolka H, Kowalewska B, Jankowiak B, Krajewska — Kulak E. Transplantologia i
pielegniarstwo transplantacyjne. Warszawa: PZWL, 2016.
e Czerwinski J, Matkowski P (red.). Medycyna transplantacyjna dla pielegniarek.
Warszawa: PZWL, 2017.
e Niebroj L., Pampuszko P., Prawo medyczne. Bioetyka, Urban&Partner, 2017
2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:
e Botoz W. Bioetyka 1 prawa czlowieka. Warszawa: Wyd. Uniwersytetu Kardynata
Stefana Wyszynskiego, 2007.
e Feniksen R. Przysigga Hipokratesa. Rozwazania o etyce 1 eutanazji; Warszawa
Swiat ksiazki, 2010.
e Nawrocka A. Ethos w zawodach medycznych; Krakow: Wydawnictwo WAM, 2008.

e ltukéw P. Granice zgody — autonomia zasad i dobro pacjenta. Warszawa: Wyd.
SVHOLAR, 2005.

X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:
1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
mgr Danuta Watega-Szych




Nazwa przedmiotu PDW: Zasoby i systemy informatyczne w ochronie zdrowia
Kategoria przedmiotu uzupetniajacy, przedmioty do wyboru
Kod przedmiotu El5
Forma zaliczenia zaliczenie na oceng
Liczba punktéw ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyklad éwiczenia | seminarium
v 15 - -
II. CELE PRZEDMIOTU:

Cel 1. Przedstawienie studentom kluczowych narzedzi informatycznych mozliwych do wykorzystania
w pracy zawodowe;.
Cel 2. Motywowanie do samodzielnego zdobywania wiedzy.

III. WYMAGANIA WSTEPNE:

brak.

IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA:

Kod
modulowego
efektu
uczenia sie

Opis

Metody weryfikacji
osiagniecia
zamierzonych efektow
uczenia sie

Forma zajeé
dydaktycznych

WIEDZA —student zna i

rozumie:

E.W30

zastosowanie e-informatyki w opiece
zdrowia.

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz ustna lub
pisemna lub
przygotowanie
prezentacji/pracy
pisemnej na zadany
przez prowadzacego
temat z zakresu tematyki
przedmiotu

wyktad

E.W31

systemy informatyczne wykorzystywane w
opiece zdrowotnej.

aktywnos$¢ na zajeciach;
odpowiedz ustna lub
pisemna lub
przygotowanie
prezentacji/pracy
pisemnej na zadany
przez prowadzacego
temat z zakresu tematyki
przedmiotu

wyktad

UMIEJETNOSCI —student potrafi:

E.U31

Wymienié i opisaé poszczegolne istotne
elementy dokumentacji medycznej
informatyczne;.

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz ustna lub
pisemna lub
przygotowanie
prezentacji/pracy
pisemnej na zadany
przez prowadzacego

wyktad




temat z zakresu tematyki
przedmiotu

aktywno$¢ na zajeciach;
odpowiedz ustna lub
pisemna lub

przygotowanie
EU36 Wykorzystywac dostepne systemy prezentac; i/pracy wyklad
informatyczne w praktyce. pisemnej na zadany
przez prowadzacego
temat z zakresu tematyki
przedmiotu
KOMPETENCJE SPOLECZNE- student jest gotow do:
Systematycznego wzbogacania wiedzy .
E.K09 zawodowej 1 ksztaltowania umiejetnosci, Obserwacja studenta, wyktad

dazac do profesjonalizmu. poglady studenta

V. TRESCI PROGRAMOWE:

Kod formy | Tematyka zajeé | Liczba godzin
WYKLADY

E15_W_1 | Zdrowie i m-zdrowie.

EI5 W 2 Zintegrowana ppieka i zapc.a\fvnienie kqmpleksowej oraz ciagtej opieki
-~ z wykorzystaniem narzedzi informacyjnych.

E15_W_3 | Telemedycyna i jej zastosowanie.

E15 W 4 | Administrowanie aplikacjami.

EI5_W_5 | Ochrona danych.

E15 W 6 | Analiza uzyskiwanych danych za pomoca narzedzi informatycznych.

E15 W _7 | Tworzenie elektronicznej dokumentacji medyczne;.

E15 W_8 | Kompletno$¢ dokumentacji elektroniczne;j. 15

E15 W 9 | Jednoznacznos$¢ i czytelnos¢ dokumentacji.

E15 W 10 Zabezpieczepie dokumentow przed utrata, zniszczeniem i
- - zafalszowaniem.

E15 W_11 | Podpisy elektroniczne.

E15 W 12 Udostqpnianie dokumentacji elektronicznej instytucjom i osobom
- - uprawnionym.

E15 W_13 | Elektroniczny rekord pacjenta, elektroniczny dokument medyczny

E15 W _14 | E-Zdrowie jako $wiatowy priorytet.

E15 W _15 | Definicja e-Zdrowia, e-Zdrowie — rozwigzania systemowe.

VI. METODY DYDAKTYCZNE:

o wyktad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;
wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

metoda projektow;

prezentacje;

metody eksponujace: film, plansze dydaktyczne, pokaz

VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin na
zrealizowanie aktywnosci




Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:

Godziny wynikajace z planu studiéw 15
Konsultacje przedmiotowe -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5

Godziny bez udzialu nauczyciela akademickiego wynikajace z nakla

du pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej literatury 5
Opracowanie wynikow -
Przygotowanie prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 30
Sumaryczna liczba punktéw ECTS dla modulu 1

VIII. METODY OCENY:

1. Wyklady (zaliczenie na oceng):

100% obecnos¢ na zajeciach;
aktywno$¢ na zajeciach;

odpowiedz ustna lub pisemna lub przygotowanie prezentacji/pracy pisemnej na zadany przez
prowadzacego temat z zakresu tematyki przedmiotu

Kryteria oceny odpowiedzi ustnej

Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zasob wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafnos$¢ rozpoznania probleméw 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladow z przyjetymi zasadami
etyki ogdlnej i zawodowej
o Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
L.p. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow
1. zgodnos¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
2. traftnos$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny
3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus
zakresu danej tematyki
4. umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin
5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna
odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
IX. WYKAZ LITERATURY:

1. LITERATURA PODSTAWOWA:

o Rudowski R. Informatyka Medyczna. Wydawnictwo Naukowe PWZN. Warszawa 2003.

2. LITERATURA UZUPELNIAJACA:



3. Kilanska D. Grabowska H. Gaworska-Krzeminska A. E-zdrowie. Wprowadzenie do
informatyki w pielggniarstwie. Wydawnictwo lekarskie PZWL. Warszawa 2017.

e Hauber A., Karasek — Kreutzinger B., Jobin — Howald U.: Kompendium pielegniarstwa. Wyd.
PZWL, Warszawa 1995.

e Cieciura M. Olchowik W. Modelowanie i zastosowanie komputerowych systeméw
medycznych. Vizja Press&IT. Warszawa 2009.

e Cieciura M. Olchowik W. Metody i Narzedzia Projektowania Komputerowych Systemow
Medycznych. Vizja Press&IT. Warszawa 2010.

X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH

mgr Marcin Muczyn



Nazwa przedmiotu PDW: Kultura uzdrowiskowa
Kategoria przedmiotu uzupetniajacy, przedmiot do wyboru
Kod przedmiotu El5
Forma zaliczenia zaliczenie na ocene
Liczba punktow ECTS 1,0
Jezyk wyktadowy polski

L. FORMA ZAJEC, LICZBA GODZIN W PLANIE STUDIOW:

semestr wyktad ¢wiczenia seminarium
1\ 15 - -

II. CELE PRZEDMIOTU:
Cel 1. Zapoznanie studentdéw z organizacja, funkcjonowaniem uzdrowisk oraz lecznictwa

uzdrowiskowego w Polsce
Cel 2. Zapoznanie studentéw z metodami i zabiegami stosowanymi w lecznictwie uzdrowiskowym

1. WYMAGANIA WSTEPNE:

brak.
IV. MODULOWE EFEKTY KSZTALCENIA - STUDENT:
Kod Metody weryfikacji Forma
modulowego Opis osiagniecia zalozonych zajeé dydaktycznych
efektu modulowych efektéw uczenia
uczenia sie sie
WIEDZA- student zna i rozumie:
podstawy prawne aktywno$¢ na zajgciach;
regulujace odpowiedz pisemna lub ustna wyktad
EW34 funkcjonowanie na 3 pytania lub test
' uzdrowisk i lecznictwa | jednokrotnego wyboru
uzdrowiskowego w
Polsce
metody lecznicze aktywno$¢ na zajeciach;
stosowane w lecznictwie | odpowiedz pisemna lub ustna wyktad
E.W35 uzdrowiskowym na 3 pytania lub test

jednokrotnego wyboru

KOMPETENCJE SPOLECZNE —student jest gotow do:

ponoszenia poglady studenta, obserwacja
EKO5 odpowiedzialno$ci za studenta wyktad
’ udzial w podejmowaniu
decyzji zawodowych.
systematycznego
wzbogacania wiedzy
zawodowej i obserwacja studenta, poglady
E.K09 ksztattowania studenta wyklad
umiejetnosci, dazac do
profesjonalizmu.
VL. TRESCI PROGRAMOWE:
. . . Liczba
L.p. Opis szczegolowy blokow godzin
E15 W 01 | Rys historyczny lecznictwa uzdrowiskowego w Europie i Polsce 3
E15 W 02 | Podstawy organizacji i funkcjonowania uzdrowisk: 4




- wymagania i kryteria kwalifikacji miejscowosci, akty prawne, wskazania i
przeciwwskazania do leczenia uzdrowiskowego, struktura organizacyjna i

zadania lecznictwa uzdrowiskowego.

Wybrane metody lecznicze stosowane w lecznictwie uzdrowiskowym:

E15 W_03 | balneoterapia, kinezyterapia, fizykoterapia, psychoterapia, leczenie 5
dietetyczne, farmakoterapia, fitoterapia
E15 W 04 | Rola i znaczenie edukacji zdrowotnej w lecznictwie uzdrowiskowym 3
VI. METODY DYDAKTYCZNE:

o wyktad problemowy z wykorzystaniem technik multimedialnych;

wyktad konwersatoryjny z wykorzystaniem technik multimedialnych;
dyskusja dydaktyczna;

metoda projektow;

prezentacje;

instruktaz:

metody eksponujace: film, plansze dydaktyczne, pokaz

VII. OBCIAZENIE PRACA STUDENTA:

- Srednia liczba godzin na
Forma aktywnosci . . ;e
zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiéw 15
Konsultacje przedmiotowe -
Egzaminy i zaliczenia w sesji 5
Godziny wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:
Przygotowanie si¢ do zaje¢, w tym studiowanie zaleconej 5
literatury
Opracowanie wynikow
Przygotowanie raportu, projektu, prezentacji, dyskusji 5
Sumaryczna liczba godzin dla modulu 30
Sumaryczna liczba punktow ECTS dla modulu 1,0

IX. METODY

OCENY:

1. Warunki zaliczenia przedmiotu:

Wyktady (zaliczenie na oceng):

e 100% obecnos¢ na zajgciach (ewentualna nieobecnos¢ zrownowazona w sposob

indywidualnie ustalony z nauczycielem prowadzacym zajecia).,
aktywno$¢ na zajeciach;
e odpowiedz pisemna lub ustna na 3 pytania lub test jednokrotnego wyboru

e Kryteria oceniania

bardzo dobry dobry plus dobry dostateczny dostateczny niedostateczny
plus
100-91% 90-81% 71-80% 70-61% 60% mniej niz 60%
poprawnych poprawnych poprawnych
odpowiedzi odpowiedzi odpowiedzi
e Kryteria oceny odpowiedzi ustnej
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen

punktow




1. zasOb wiadomosci, zrozumienie 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny
tematu
2. trafno$¢ rozpoznania problemow 1-20 60 pkt. dostateczny
wynikajacych z zadania

3. uwzglednienie aktualnej wiedzy 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus

4. umiejetnos¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z roznych dziedzin

5. poprawnosc¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna

odpowiedzi
6. zgodnos¢ prezentowanych 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry
pogladéw z przyjetymi zasadami
etyki ogélnej i zawodowej
e Kryteria oceny przygotowania pracy pisemnej/prezentacji
Lp. Kryteria Liczba Skala ocen
punktow

1. zgodno$¢ tresci z tematem 1-20 mniej niz 60 pkt. niedostateczny

2. trafno$¢ doboru literatury 1-20 60 pkt. dostateczny

3. uwzglednienie aktualnej wiedzy z 1-20 70-61 pkt. dostateczny plus

zakresu danej tematyki

4, umiejetno$¢ wykorzystania 1-20 80-71 pkt. dobry
wiedzy z ré6znych dziedzin

5. poprawnos¢ terminologiczna, 1-10 90-81 pkt. dobry plus
stylistyczna i gramatyczna

odpowiedzi
6. estetyka pracy 1-10 100-91 pkt. bardzo dobry

IX. WYKAZ LITERATURY:

L.

LITERATURA PODSTAWOWA:

Ferson D., Ponikowska 1., Nowoczesna medycyna uzdrowiskowa, MediPress,

Warszawa 2009

Kasprzak W., Mankowska A., Fizykoterapia, medycyna uzdrowiskowa i SPA, PZWL
Wydawnictwo Lekarskie, Warszawa 2019

LITERATURA UZUPELNIAJACA:

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 lipca 2013 r. w sprawie §wiadczen
gwarantowanych z zakresu lecznictwa uzdrowiskowego
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 5 stycznia 2012 r. w sprawie sposobu

kierowania 1 kwalifikowania pacjentow do zakladow lecznictwa uzdrowiskowego

(Dz.U. 2012 poz. 14)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 4 czerwca 2019 r. roku zmieniajace

rozporzadzenie w sprawie kierowania na leczenie uzdrowiskowe albo rehabilitacje
uzdrowiskowg (Dz. U. z 2019 r., poz. 1136)
X. INFORMACJE O NAUCZYCIELACH AKADEMICKICH:

1. OSOBA/Y PROWADZACA/Y PRZEDMIOT:
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