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Zaktad Pielggniarstwa
Kod modutu Grupa tresci ksztalcenia Typ modutu
12.6 11/2 A004 Nauki spoteczne obowigzkowy
6| Poziom studiéw Liczba punktéw ECTS Poziom przedmiotu
studia Il stopnia 7 podstawowy
9 Rok studiéw, Liczba godzin w semestrze Liczba godzin w tygodniu
semestr 3
I rok, semestr |1 Wyk. Cw. | Lab. | Sem. | Proj. Wyk. Cw. | Lab. | Sem | Pro
j.
studia stacjonarne 15 45 1 3

Jezyk wykladowy: polski

Wykladowca (wykladowcy): dr Stanistawa Spisacka

lInformacje
szczegotowe

14 Wymagania wstepne
Wiedza na poziomie studiéw I stopnia z zakresu podstaw pielegniarstwa.

15 Cele przedmiotu
Cl Zapoznanie studenta z podstawami teoretycznymi klasyfikacji diagnoz i procedur pielggniarskich

16 Efekty ksztalcenia w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spolecznych

nr student, ktory zaliczyl przedmiot, potrafi: Metody i warunki

weryfikacji
efektow

ksztalcenia

AW.3. Omawia migdzynarodowe klasyfikacje praktyki pielegniarskiej Kontrola pisemna,
kontrola ustna
AU.2. Postuguje si¢ klasyfikacja diagnoz pielggniarskich Wykonanie zadania
— praca z
podrecznikiem
Klasyfikacji
diagnoz
pielegniarskich




NANDA- analiza
studium przypadku-

formutowanie
diagnoz
z wykorzystaniem
programu-
System
dokumentacji i
wsparcia prac
pielegniarskich
ADPIECare
,,Dorothea
A.U.16. Stosuje EBPN w praktyce zawodowej wtasnej i/lub kierowanego zespotu | Kontrola pisemna,
kontrola ustna
A. U.XI. | Umie poda¢ na podstawie przyktadu kilka diagnoz klasyfikacji NANDA | Wykonanie zadania-
i ICNP analiza studium
przypadku-
rozpoznanie
pielegniarskie i
planowanie opieki
B.K.1. Ponosi odpowiedzialno$¢ za podejmowane decyzje zawodowe Samoocena
forma zajec¢ - wyklady Liczb Liczba Odniesienie do
a godzin NS | efektow ksztalcenia
godzin
S
W1,2 Pojecie diagnozy i jej miejsce w 2 AW.3
pielegniarstwie. Diagnoza pielggniarska w
procesie pielegnowania.
W3,4 Historia klasyfikacji i kategoryzacji diagnoz | 2 AW.3
pielegniarskich
WS5,6 Poczatki powastania diagnoz pielegniarskich | 2 AW.3
w USA, system NANDA, istota i zatozenia
klasyfikacji NANDA. Powstanie w Europie
Migdzynarodowej Klasyfikacji Praktyki
Pielggniarskiej (ICNP), istota i zalozenia
ICNP.
W7,8 Zasady budowania diagnoz pielegniarskich | 2 AW3S, AU IX
ICNP
W 9,10 Zasady budowania diagnoz pielggniarskich 2 AW.3, AU IX
NANDA
W11,12 Diagnozowanie w pielegniarstwie 2 AWZ3
wykorzystujgce Hierarchie potrzeb A.
Maslowa, funkcjonalny wzorzec zachowan
zdrowotnych Gordona.
W13,14 Primary Nurse — model organizacji pracy 2 1 AW.3 AU.2,
pielegniarskiej wykorzystujacy w praktyce A.U.16
klasyfikacje diagnoz pielegniarskich.
W15 1 2 AU.2




Razem 15 15
forma zajec - ¢wiczenia Liczb Liczba Odniesieni do
a godzin NS | efektéw ksztalcenia
godzin
S
CW1 -20 Diagnozy pielegniarskie w klasyfikacji 22 AW.3, AU.2
NANDA . A.U.16, A.U.XI
Cw21,22, | Zaliczenie diagnoz klasyfikacji diagnoz 3
23 NANDA
Cw 24-43 20
Cw 44-45 | ICNP w wybranych stanach — analiza
przypadku 2
Zaliczenie ICNP
razem 45 45
1. Wyktad informacyjny
2 Wyktad problemowy
3. Praca z ksigzka(przewodnik diagnoz NANDA)- ¢wiczenia
4 Praca z systemem informatycznym- dokumentacji ICNP- ¢wiczenia
4 Analiza studium przypadku- praca indywidualna , praca grupowa- ¢wiczenia

19 Metody sprawdzania efektow ksztalcenia

Test pisemny — egzamin koncowy , test wiadomosci

Kryteria oceny wiadomoSci; test pisemny- zawiera 20 pytan , jednokrotnego wyboru,

wymagajace krotkiej odpowiedzi. Ocena b.dobry- 91-100%, dobry plus- 81-90%, dobry 71-80%,

dostateczny plus-61-70%, dostateczny 51- 60%.

Zaliczenie ¢wiczen-

Kryteria oceny umiejetnosci- zaliczenie poprawnie sformutowanie diagnoz pielggniarskich w

oparciu o Diagnozy NANDA, po analizie 1 studium przypadku i zaplanowanie interwencji

pielegniarskich , indywidualnie .

Zaliczenie poprawnie sformutowanie diagnoz pielggniarskich w oparciu 0 Diagnozy ICNP, po

analizie 1 studium przypadku i zaplanowanie interwencji pielggniarskich , indywidualnie .
Ocena b. dobry; 100-91% rozpoznanych probleméw pielggnacyjnych popartych prawidtowo

sformutowang diagnoza.

Ocena dobry plus ; 90- 81%

Ocena dobry ; 80-71%

Ocena dostateczny plus ; 70-61%

Ocena dostateczna; 60-51%

Ocena niedostateczna ; 50% i mniej




forma aktywnosci $rednia liczba godzin na zrealizowanie aktywnosci

S NS

Godziny kontaktowe z 60 60

nauczycielem

Przygotowanie si¢ do zajec 115 115

SUMA 175 175

SUMARYCZNA LICZBA 7 7

PUNKTOW ECTS DLA

PRZEDMIOTU

21 Literatura podstawowa i uzupelniajaca
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pielggniarskich. Przewodnik planowania opieki opartej na dowodach naukowych. Wyd. GC
MediaHouse 2011
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Literatura uzupelniajaca:
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