KARTA PRZEDMIOTU NA ROK AKADEMICKI 2021/2022

INFORMACJE OGOLNE

=

Nazwa przedmiotu ksztalcenia
Opieka dtugoterminowa

2. Nazwa jednostki prowadzacej modul
Wydziatl Nauk o Zdrowiu, Zaktad Pielegniarstwa

3. Grupa tresci ksztalcenia
Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

4. Typ przedmiotu
obowiagzkowy

5. Poziom studiow
studia pierwszego stopnia

6. Liczba punktéw ECTS
3

7. Poziom przedmiotu
zaawansowany

8. Rok studiow, semestr
111 rok, semestr VI

9. Liczba godzin w semestrze
Wyk. Cw. Lkup MCSM Prj. Zp. Pr.

15 15 - - - -

10. Jezyk wykladowy: polski

11. Wykladowca (wykladowcy)
Dr n. med. Aneta Stanistawek

INFORMACJE SZCZEGOLOWE

12. Wymagania wstepne

1) Znajomo$¢ anatomii, fizjologii i patologii cztowieka

13. Cele przedmiotu

C1 Zapoznanie studentdw z systemem opieki dlugoterminowe;j

C2 Zapoznanie studentéw z zalozeniami opieki dtugoterminowej

C3 Zapoznanie studentéw z cato$ciowa opieka nad chorym przewlekle i dtugotrwale
unieruchomionym

14. Efekty uczenia sie w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spolecznych

Student, ktéry zaliczyl przedmiot wie, potrafi:

WIEDZA

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

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie
internistycznym, chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym,
neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece
dtugoterminowej;

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

UMIEJETNOSCI

D.Ul. gromadzi¢ informacje, formutowac¢ diagnoze pielggniarska, ustala¢ cele i plan opieki
pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki
pielggniarskiej;

D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w réznym wieku i stanie zdrowia
dotyczace chorob;




D.U6. dobiera¢ technikg i sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkow;
D.U7. dobiera¢ metody i srodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji;

D.U16. uczy¢ pacjenta i jego opieckuna doboru oraz uzytkowania sprzetu
pielggnacyjnorehabilitacyjnego i wyrobow medycznych;

D.U17. prowadzi¢ u 0sob dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglgbnik i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

KOMPETENCJE SPOLECZNE

5. Ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane §wiadczenia zdrowotne; |

15. Tresci programowe

Forma zaje¢ - wyklady

1. Charakterystyka opicki dlugoterminowe;.

2. Uwarunkowania rozwoju opieki dtugoterminowej:: demograficzne, epidemiologiczne,
spoteczne i ekonomiczne

3. Podstawy prawne funkcjonowania opieki dtugoterminowej

4. Realizatorzy $wiadczen na rzecz pacjenta przewlekle chorego i /lub dtugotrwale

unieruchomionego

Charakterystyka chorych objetych opieka dlugoterminowa

Czynniki warunkujace przyjecie pacjenta do stacjonarnej placowki opieki

Dlugoterminowej

7. Kwalifikacja pacjentow do objecia opiekg dlugoterminowg

8. Zagadnienia dotyczace jakosci opieki i zycia w opiece dlugoterminowej

9. Charakter prawny instrumentéw zapewniajgcych realizacje praw pacjenta w sektorze opieki
dtugoterminowej

10. Psychospoteczne i medyczne aspekty starzenia si¢ i staro$ci

11. Standardy i procedury w opiece dtugoterminowe;j

12. Opieka dtugoterminowa w warunkach domowych

S.
6.

Forma zaje¢ — ¢wiczenia

Problemy o0sob przewlekle chorych w aspekcie opieki dtugoterminowe;j
Opieka nad chorymi ze schorzeniami neurologicznymi

Problemy opiekuncze u 0s6b w starszym wieku

Problem nietrzymania moczu u 0s6b w podesztym wieku

Zespoty otepienne i depresyjne wieku podesziego

Pielegnowanie pacjentoéw w stanie apalicznym

Odlezyny - profilaktyka i leczenie

Pielegnacja pacjentow sztucznie wentylowanych

Metody oceny potrzeb, stanu funkcjonalnego i jako$ci zycia

0. Rola pielegniarki w cato$ciowej opiece nad chorym przewlekle i jego rodzing

HBOooo~NoGO~WNE

16. Narzedzia/metody dydaktyczne

Dyskusja

Rozwigzywanie problemu

Objasnienie i prezentacja multimedialna

Konsultacje

Konspekt edukacyjny

Film edukacyjny

N oA W e

. Wybrane studium przypadku

17. Sposoby oceny (F — formujaca; P — podsumowujaca)

F1. Aktywno$¢ na zajeciach

P1. Kolokwium na zajgciach

P2. Egzamin pisemny lub ustny

18. Obciazenia praca studenta




forma aktywno$ci $rednia liczba godzin na zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem** 30 (15 godz. - Wyktady, 10 godz. - ¢wiczenia

Przygotowanie si¢ do zaje¢ i kolokwium 30
Praca wlasna studenta 30
SUMA 90
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 3

DLA PRZEDMIOTU

19. Literatura podstawowa i uzupelniajgca

Literatura podstawowa:

1. Kedziora-Kornatowska K, Muszalik M., Skolmowska E.: Pielggniarstwo w opiece
dlugoterminowej. PZWL. Warszawa 2017

2. Zielinska E., Guzak B.,Syroka — Marczerwska K.: Opieka dlugoterminowa. Uwarunkowania
medyczne i prawne.PZWL.2018

3. Czajka D., Czekata B. Przewlekle chory w domu. Gdzie szuka¢ pomocy? Wydawnictwo PZWL,
Warszawa 2017.

4. Czajka D., Czekata B. Standardy domowej pielegniarskiej opieki dtugoterminowe;j.
Wydawnictwo Borgis 2013.

5. Jabtonska R., Slusarz R. (red.): Wybrane problemy pielegnacyjne pacjentéw w schorzeniach
uktadu nerwowego. Wydawnictwo Continuo, Wroctaw 2012.

6. Szalkiewicz E., Kaussen J. Opieka dlugoterminowa w $wiadczeniach pielegniarek i opiekunek.
TZMO. Torun. [dostepne na stronie internetowejwww.tzmo.global.com]

7. De Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (2005). Pielegniarstwo w opiece paliatywnej i hospicyjne;.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL. Warszawa.

8. Watson M.S., Lucas C.F., Hoy A.M, Back I.N. (2007). Opieka paliatywna. Urban & Partner.
Wroctaw. [Redakcja pierwszego wydania polskiego-A. Kiibler].

Literatura uzupetniajgca:

1. Koper A. : Pielegniarstwo onkologiczne. Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2018.
2. Szczygiet B.: Niedozywienie zwigzane z choroba. Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2017.
3. Muszalik M., Kedziora-Kornatowska K.: Pielegnowanie pacjentdéw w starszym wieku.

Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2018.
4. Bien B., Doroszkiewicz H : Opieka dlugoterminowa w geriatrii: dom czy zaklad
opieki?Przewodnik Lekarza, 2006 nr 10 (92).

20. Formy oceny - szczegoly

Sprawdzian wiadomosci ustny- obejmuje jedno losowo wybrane pytanie za ktore student moze
otrzymac oceng b. dobry — 3 pkt, ; dobry plus — 2,5 pkt, ;dobry — 2,0 pkt,; 1,5pkt dostateczny plus,;
0,5 i mniej — niedostateczny.

Sprawdzian wiadomos$ci pisemny — obejmuje pytania otwarte o rozszerzonej odpowiedzi . Za
peing odpowiedz student otrzymuje 1 pkt za niepetna 0,5 pkt.

Oceny ; dostateczna — 51-60%; 61-70% dostateczny plus; 71-80% -dobry; 81-90% dobry plus; 91-
100% bardzo dobry

Zaliczenie koncowe: Test sktada si¢ z 30 pytan; jednokrotnego wyboru, wielokrotnego wyboru,
wymagajgce krotkiej odpowiedzi , pytanie z luka, typu prawda fatsz. ( za odpowiedz poprawna
otrzymuje 1 pkt). Oceny ; dostateczna — 51-60%; 61-70% dostateczny plus; 71-80% -dobry; 81-90%
dobry plus; 91-100% bardzo dobry.

21. Inne przydatne informacje o przedmiocie

1. Bezposrednich informacji o problematyce zajgc¢ i tresciach programowych udziela Prowadzacy
w trakcie zaje¢ i podczas konsultacji

N

Zajecia odbywac si¢ bedag w PSW w Bialej Podlaskiej

w

Zajecia odbywac sie beda zgodnie z aktualnym planem zajgc

4. Konsultacje odbywac si¢ beda zgodnie z obowigzujacym terminarzem



http://www.tzmo.global.com/

*L — laboratorium (w przypadku zaje¢ z jezyka obcego oznacza lektorat)

**  Zajecia prowadzone z bezposrednim udziatem nauczyciela akademickiego lub inne;j
osoby prowadzacej zajecia oraz konsultacje

Lkup — Laboratoria Ksztattujgce Umiejetno$ci Praktycznych

MCSM - zajecia realizowane w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej

Ppk — praca wtasna studenta pod kierunkiem nauczyciela akademickiego




