KARTA PRZEDMIOTU NA ROK AKADEMICKI 2021/2022

INFORMACJE OGOLNE

=

Nazwa przedmiotu ksztalcenia
Leczenie zywieniowe

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

3. Grupa tresci ksztalcenia
Zaawansowana praktyka pielegniarska

4. Typ przedmiotu
obowiazkowy

5. Poziom studiow
studia drugiego stopnia

6. Liczba punktow ECTS
2

7. Poziom przedmiotu
zaawansowany

8. Rok studiow, semestr
Il rok IV semestr

9. Liczba godzin w semestrze
Wyk. Cw. L MCSM ZP PRK

Sem.lv. 15 15 - - - -

10. Jezyk wykladowy: polski

11. Wykladowca (wykladowcy)
mgr Dominika Kulawczuk

INFORMACJE SZCZEGOLOWE

12. Wymagania wstepne

Znajomos¢ procedury i zasad leczenia zywieniowego.
Umiejetno$¢ organizacji pracy wlasnej i w zespole oraz umiejetno$é oceny wilasnych dziatan i ich interpretacji.

13. Cele przedmiotu

Dostarczanie aktualnej wiedzy i uksztaltowanie wiedzy w zakresie zywienia dojelitowego i pozajelitowego oraz
organizacji w Zespole Leczenia Zywieniowego.

Przygotowanie studentdow do prowadzenia zywienia dojelitowego z wykorzystaniem roznych technik i Zzywienia
pozajelitowego droga zyt centralnych i obwodowych.

Przygotowanie studentéw do edukacji rodziny na temat pielegnacji pacjenta karmionego dojelitowo i pozajelitowo.

14. Efekty uczenia si¢ w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych

Metody i warunki

Student, ktory zaliczyt przedmiot: weryfikacji efektéw

uczenia
WIEDZA, zna i rozumie:
B.W435. zasady wspolpracy z zespotem zywieniowym w planowaniu i realizacji metod, Kontrola pisemna (test
technik oraz rodzajéow zywienia dojelitowego i pozajelitowego w ramach profilaktyki dydaktyczny) i ustna
powiktan; (dyskusja) w warunkach

akademickich

UMIEJETNOSCI, potrafi:

B.U49.wykorzysta¢ standaryzowane narzedzia pracy w przeprowadzaniu oceny stanu | Kontrola ustna (dyskusja) w
odzywienia pacjenta; warunkach akademickich,




B.U50. monitorowac¢ stan ogdlny pacjenta w czasie leczenia zywieniowego; Kontrola ustna (dyskusja) w
warunkach akademickich,

B.US51. prowadzi¢ zywienie dojelitowe z wykorzystaniem roznych technik, w tym | Kontrola ustna (dyskusja) w
pompy perystaltycznej i zywienia pozajelitowego drogg zyt centralnych i obwodowych; warunkach akademickich,

KOMPETENCJE SPOLECZNE, jest gotow do:

1.Formutowania opinii dotyczacych réoznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j i Kontrola ustna (dyskusja) w
zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem warunkach akademickich,
problemow. klinicznych

2. Okazywania dbatosci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielegniarki i

solidarnosé zawodowa, Kontrola ustna (dyskusja) w

warunkach akademickich,

klinicznych
3. Rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem Kontrola ustna (dyskusja) w
zawodu pielegniarki i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan. warunkach akademickich,
klinicznych
4. Ponoszenie odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne. Kontrola ustna (dyskusja) w
warunkach akademickich,
klinicznych
5.Wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu Kontrola ustna (dyskusja) w
farmaceutycznego i reklamy jego produktow. warunkach akademickich,
klinicznych

15. Tresci programowe

Forma zaje¢ - wyklady

1. Definicje, cele i wytyczne Rady Europy.

2.0cena stanu odzywienia. Wskazania do leczenia zywieniowego.

3. Zespot Leczenia Zywieniowego.

. Zywienie dojelitowe i pozajelitowe w opiece dtugoterminowej, paliatywnej oraz w domu pacjenta.
.Leczenie zywieniowe w chirurgii oraz w oddziale intensywnej terapii.

. Leczenie zywieniowe u dzieci.

. Powiklania zywienia dojelitowego. Zapobieganie i rozpoznanie zasad leczenia.

. Rodzaje dojelitowych diet przemystowych oraz przygotowanie mieszanin do zywienia pozajelitowego.
. Jako$¢ zycia pacjentow zywionych drogg dojelitowa 1 pozajelitowa — rola edukacyjna pielegniarki.
10.Dokumentacja i podstawy prawa leczenia Zywieniowego.
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Forma zaje¢ — éwiczenia — ksztaltujace umiejetnosci praktyczne

1. Definicja, cele powstania standardow oraz wytyczne Rady Europy. Procedury zespotu leczenia zywieniowego.
. Ocena stanu odzywienia oraz zapotrzebowanie na sktadniki odzywcze.

. Zesp6t Leczenia Zywieniowego. Zywienie dojelitowe oraz pozajelitowe w szpitalu.

. Zywienie dojelitowe i pozajelitowe w opiece dlugoterminowej oraz w opiece paliatywne;.

. Zywienie dojelitowe i pozajelitowe w domu pacjenta.

. Leczenie zywieniowe u dzieci.

. Leczenie zywieniowe w chirurgii oraz w intensywnej terapii.

. Zasady wytwarzania opieki nad centralnym dostepem zylnym.

9. Zasady wytwarzania opieki nad dostgpem do przewodu pokarmowego.

10. Przygotowanie mieszanin do Zywienia pozajelitowego.

11. Produkty lecznicze stosowane w leczeniu zywieniowym.

12. Postepowanie w powiktaniach leczenia zywieniowego.

13. Podstawy prawne oraz dokumentacja leczenia zywieniowego w szpitalu lub w poradni Zywieniowej.
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16. Narzedzia/metody dydaktyczne

1. Metoda podajaca — wyktad

2. Metody praktyczne — ¢wiczenia,

3. Metoda problemowa — dyskusja, film

4. Metoda aktywizujace; metoda przypadkow

5. Metody problemowe i aktywizujace; praca wlasna studenta

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

Wyklady (P) - test pisemny sprawdzajacy wiadomos$ci

Cwiczenia (F/P) — praca na zajeciach, zaliczenia czastkowe/pisemne

18. Obciazenia praca studenta

forma aktywnoSci $rednia liczba godzin na zrealizowanie aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem 30 (wyktady i ¢wiczenia)
Praca wlasna studenta 30

SUMA  -60 godzin

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS
DLA PRZEDMIOTU -2 ECTS

19. Literatura podstawowa i uzupelniajgca

Literatura podstawowa:

1. Szczeklik.A., Gajewski.P., Podrgcznik choréb wewnetrznych - wyd. 7., Medycyna praktyczna, Krakow 2015.

2. Klek. S., Standardy zywienia dojelitowego i pozajelitowego - wyd. 1., Krakowskie wydawnictwo Scientifica, Krakow
2014.

3. Gluszek S., Chirurgia: podrecznik dla studentow wydzialow nauk o zdrowiu, Wydawnictwo ,,Czelej”, Lublin 2015.

4. Grzymistawski. M., Dietetyka kliniczna, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2019.

5. Payne. A., Baker. H., Dietetyka i zywienie kliniczne, Wydawnictwo Urban & Partner, Wroctaw 2013.

6. Jurkowska. G., Lagoda. K., Pielggniarstwo Internistyczne, Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2015.

7. Paczek L., Niemczyk M., Geriatria. Wydawnictwo ,, Czelej” , Lublin 2010.

8. Spodaryk. M., Podstawy leczenia zywieniowego , Krakowski wydawnictwo Scientifica, Krakow 2019.

9. Martas.P., Baroszewska. L., Zespot leczenia zywieniowego — procedury, Wydawnictwo ,,Czelej” 2013.

10. Ksiezyk J., Standardy leczenia zywieniowego w pediatrii, Wydawnictwo PZWL 2013.

11. Majewska.K., Postepowanie pielggniarki w leczeniu zywieniowym chorych onkologicznie, Wydawnictwo Medyczne
Terme, Poznan 2009.

12. Anisimowicz 1., Farmaceutyczne standardy mieszanin do zywienia pozajelitowego, Polskie Towarzystwo
Farmaceutyczne, Sekcja zywienia Do i Pozajeliowego, Warszawa 2009.

Literatura uzupelniajaca:

1. Herold.G., Medycyna Wewngetrzna i wspotautorzy, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2008; Tom I wyd.
5(706-709; 709-712).

2. www.polspen.pl oficjalna strona Polskiego Towarzystwa Zywienia Pozajelitowego, Dojelitowego i Metabolizmu.

3. www.espen.pl oficjalna strona Towarzystwa Zywienia Pozajelitowego, Dojelitowego i Metabolizmu.

Czasopisma:

Magazyn Pielggniarki i Potozne;j.
Onkologia w praktyce Kklinicznej.
Medycyna rodzinna.

Postepy zywienia klinicznego.

20. Formy oceny - szczegotly



http://www.polspen.pl/
http://www.espen.pl/

Ocena osiggniecia zalozonych efektow uczenia w zakresie wiedzy;
Kryteria oceny wiadomosci, (skala ocen - b. dobry, dobry plus, dobry, dostateczny plus, dostateczny,
niedostateczny)

1. Bardzo dobry - opanowanie catego materiatu, przedstawianie wiedzy w logiczny uktad, wlasciwie rozumie
uogoblnienia i zwigzkoéw migdzy nimi oraz wyjasnianie zjawisk ,samodzielne wykorzystywanie teorii w praktyce.
Postugiwanie si¢ poprawnym jezykiem, stylem i terminologia naukowa.

2. Dobry plus - opanowanie calego materiatu, wigzanie wiedzy w logiczng cato$¢, wyjasnianie zalezno$ci pomiedzy
zachodzacymi zjawiskami, samodzielne wykorzystywanie teorii w praktyce z niewielkim ukierunkowaniem przez
nauczyciela. Poslugiwanie si¢ terminologiag medyczna.

3. Dobry - Opanowanie materiatu programowego, wigzanie wiedzy w logiczng calo$¢, rozumienie uogélnien i
zwiazkoéw miedzy nimi, stosowanie wiedzy teoretycznej i praktycznej z pomocg nauczyciela. Postugiwanie si¢
poprawnym jezykiem i terminologia naukowa.

4. Dostateczny plus - opanowanie materiatu programowego, wigzanie wiedzy wykazywanie zwigzkéw logicznego
powigzania migdzy zjawiskami z pomocg nauczyciela. Wykorzystanie wiedzy teoretycznej w praktyce po
ukierunkowaniu przez nauczyciela. Jezyk poprawny. Postugiwanie si¢ terminologia medyczna.

5. Dostateczny — opanowanie tre$ci programowych do tresci podstawowych, trudnosci w taczeniu ich w logiczng catos¢.
Wykorzystanie wiedzy teoretycznej w praktyce przy pomocy nauczyciela. Jezyk potoczy, styl nieporadny.

6. Niedostateczny — brak wiadomosci programowych, brak rozumienia uogoélnien, umiejetnosci wyjasniania zjawisk i
zaleznos$ci miedzy nimi, liczne i powazne btedy, styl nieporadny, trudno$ci w formutowaniu odpowiedzi.
Sprawdzian wiadomosci pisemny — obejmuje pytania zamknigte, polotwarte i otwarte o rozszerzonej odpowiedzi. Za
peing odpowiedz student otrzymuje 1 pkt za niepeing 0,5 pkt.

Oceny; dostateczna — 51-60%; 61-70% dostateczny plus; 71-80% -dobry; 81-90% dobry plus; 91-100% bardzo dobry.
Test wiadomosci kolokwium pisemne ostateczne.

Test sktada si¢ z 35 pytan; (28 pytan jednokrotnego wyboru; 2 pytan pototwartych wymagajacych krotkiego
uzupetnienia podanych tresci; 5 pytan otwartych, na ktore student musi odpowiedzie¢ samodzielnie). Za pytania
zamkniete mozna otrzymac 1 pkt, a za pototwarte i otwarte 2 pkt. Lacznie maksymalnie za test student moze otrzymac
42 pkt.

Oceny; dostateczna — 51-60%; 61-70% dostateczny plus; 71-80% -dobry; 81-90% dobry plus; 91-100% bardzo dobry.
Formy i warunki zaliczenia przedmiotu;

Przedmiot konczy si¢ pisemnym zaliczeniem na koniec [V semestru.
Warunki zaliczenia przedmiotu i dopuszczenie do egzaminu;
Wyklady: kolokwium pisemne po IV semestrze.

Cwiczenia: obecnosci, pozytywne oceny z zaliczen czastkowych, praca/aktywnos¢ na zajeciach, prezentacje

multimedialne.

21. Inne przydatne informacje o przedmiocie

1. Bezposrednich informacji o problematyce zajec i treSciach programowych udziela Prowadzacy w trakcie zajec i
podczas konsultacji

2. Zajecia odbywac si¢ beda w PSW w Biatej Podlaskiej

3. Zajecia odbywac si¢ beda zgodnie z aktualnym planem zajeé

4. Konsultacje odbywac sie beda zgodnie z obowigzujacym terminarzem

**  Zajecia prowadzone z bezposrednim udziatem nauczyciela akademickiego lub innej osoby
prowadzacej zajecia oraz konsultacje




