KARTA PRZEDMIOTU NA ROK AKADEMICKI 2019/2020

INFORMACJE OGOLNE

1. Nazwa przedmiotu ksztatcenia
Interna i pielegniarstwo internistyczne

2. Nazwa jednostki prowadzacej modut
Zaktad Pielegniarstwa

3. Grupa tresci ksztatcenia
Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

4. Typ przedmiotu
obowigzkowy

5. Poziom studiow
Stopnia |

6. Liczba punktéw ECTS
4

7. Poziom przedmiotu
$rednio- zaawansowany

8. Rok studiow, semestr
| rok, semestr Il

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

40 39 6 - - -

10. Jezyk wyktadowy: polski

11. Wyktadowca (wyktadowcy) dr n. med. Barbara Sokotowska, dr n.med. Edward
Ciechanowicz-Lewkowicz

INFORMACJE SZCZEGOLOWE

12. Wymagania wstepne

1) Znajomos¢ zagadnien z anatomii, fizjologii cztowieka, patologii,

2) Wiedza z zakresu podstaw pielegniarstwa, etyki, psychologii i socjologii.

13. Cele przedmiotu

C1 Zapoznanie studentéw w zakresie probleméw zdrowotnych pacjenta w przebiegu schorzen
internistycznych

C2 Zapoznanie studentéw z czynnikami warunkujgcymi wystepowanie schorzen internistycznych

C3 Zapoznanie studentéw z czynnikami ryzyka i objawami schorzen internistycznych

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

Metody i warunki
weryfikacji efektow
uczenia sie
WIEDZA
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w réznym Kontrola ustna
wieku; (odpowiedz ustna)
D.W2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i Test dydaktyczne
zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach; (wielokrotnych
D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w odpowiedzi i
pielegniarstwie internistycznym, wielokrotnego
D.W4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; wyboru
D.WS5. zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdrowia do
badan oraz zabiegdw diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz




po tych badaniach i zabiegach;

D.W6. wtasciwosci grup lekéw i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta
w réznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z
uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég
podania;

D.W?7. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad
pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia;

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

UMIEJETNOSCI

W zakresie umiejetnosci potrafi.

D.U1. gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarska, ustalaé
cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz
dokonywaé ewaluacji opieki pielegniarskiej;

D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentdw w réznym
wieku i stanie zdrowia dotyczgce wad rozwojowych, chordb i uzaleznien;

D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujgcych w przebiegu chordb;

D.U11. modyfikowa¢ dawke statg insuliny szybko- i krétkodziatajacej;
D.U12. przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych;

D.U13. wystawiac skierowania na wykonanie okreslonych badan
diagnostycznych;

D.U14. przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych
w ramach kontynuacji leczenia;

D.U15. dokumentowac sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i
realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi
informatycznych do gromadzenia danych;

D.U18. rozpoznawaé powiktania leczenia farmakologicznego,
dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego;

D.U22. przekazywad informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o
stanie zdrowia pacjenta;

D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych;

D.U24. oceniac poziom bélu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz
stosowac farmakologiczne i niefarmakologiczne postepowanie
przeciwbdlowe;

’

Kontrola ustna
(odpowiedz ustna,
studium przypadku)
Kontrola pisemna
(proces
pielegnowania i jego
dokumentacja,
dzienniczek
umiejetnosci
zawodowych, karta
oceny i samooceny )
Kontrola praktyczna
(wykonanie
czynnosci,
interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola
dokumentacji
pacjenta)

KOMPETENCIJE SPOtECZNE

1) kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii
0s06b powierzonych

opiece, okazywania zrozumienia dla réznic Swiatopoglgdowych i
kulturowych oraz

empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;

2) przestrzegania praw pacjenta;

3) samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami
etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad
pacjentem;

4) ponoszenia odpowiedzialnos$ci za wykonywane czynnosci zawodowe;

Obserwacja 360
stopni (nauczyciel,
pacjenci, cztonkowie
zespotu
terapeutycznego)
Samoocena ; Ocena

grupy




5) zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem

problemu;

6) przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajgcych na reakcje
wiasne i pacjenta;

7) dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy,
umiejetnosci

i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytéw i
potrzeb

edukacyjnych.

15. Tresci programowe

Forma zajec - wyktady

10.
11.
12.

13.
14.

15.
16.
17.
18.

19.
20.

Badania diagnostyczne uktadu krazenia.

Choroby uktadu krazenia: niewydolnos¢ krazenia ostra i przewleka, ostre zespoty
wienicowe. Postepowanie pielegnacyjno - lecznicze

Nadcisnienie tetnicze, choroba niedokrwienna serca, wady serca. Postepowanie
pielegnacyjno — lecznicze

Wady serca wrodzone i nabyte serca, wady zastawek serca. Postepowanie pielegnacyjno —
lecznicze

Zaburzenia rytmu serca. Postepowanie pielegnacyjno — lecznicze

Badanie diagnostyczne uktadu oddechowego.

Choroby zapalne gérnych i dolnych drég oddechowych, gruzlica ptuc, niewydolnos¢
oddechowa, POCHP, astma oskrzelowa. Postepowanie pielegnacyjno — lecznicze.
Badania diagnostyczne uktadu moczowego.

Choroby uktadu moczowego, zapalenie drég moczowych i nerek (zapalenie miedniczek
nerkowych

i pecherza moczowego, zapalenie ktebuszkdw nerkowych, ostra i przewlekta niewydolnosé
nerek Postepowanie pielegnacyjno — lecznicze.

Dializa i hemodializa.

Badanie diagnostyczne uktadu pokarmowego.

Choroby uktadu pokarmowego: choroba wrzodowa zotgdka i dwunastnicy, ostre i
przewlekte zapalenie trzustki, marskos¢ watroby, wrzodziejgce zapalenie jelita grubego
Postepowanie pielegnacyjno — lecznicze

Badanie diagnostyczne uktadu dokrewnego.

Choréb uktadu metabolicznego: cukrzyca, choroby tarczycy, choroby przysadki mézgowe;j.
Postepowanie pielegnacyjno — lecznicze.

Powiktania cukrzycy

Edukacja pacjenta z cukrzyca

Badanie diagnostyczne uktadu kostno — stawowego i miesniowego.

Choroby reumatyczne i reumatoidalne: RZS ZZSK, osteoporoza, choroba reumatyczna.
Postepowanie pielegnacyjno — lecznicze

Badanie diagnostyczne uktadu krwiotwodrczego.

Choroby uktadu krwiotwérczego: biataczki, niedokrwistosci, zespét mielodysplastyczny,
skazy krwotoczne.Postepowanie pielegnacyjno - lecznicze

Forma zajec — éwiczenia




10.

11.
12.

13.

14.

15.
16.

17.
18.

Pielegniarka, jako cztonek zespotu terapeutycznego. Udziat pielegniarki w procesie
hospitalizacji pacjenta

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu krazenia
Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentéw z
chorobami uktadu krazenia

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu
oddechowego

Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentéw z
chorobami uktadu oddechowego.

Rola pielegniarki w fizjoterapii ptuc

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych ukfadu
pokarmowego

Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentéw z
chorobami uktadu pokarmowego.

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu moczowego
Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentéow z
chorobami uktadu moczowego.

Pielegnowanie chorego z przewlektg niewydolnoscig nerek Pacjent dializowany.

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu
krwiotwdrczego

Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentow z
chorobami ukfadu krwiotwdrczego

Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentéw z
chorobami uktadu dokrewnego.

Edukacja pacjenta chorego na cukrzyce

Udziat pielegniarki w rozwigzywaniu problemdéw pacjentdw z: reumatoidalnym zapaleniem
stawéw (RZS), zesztywniajgcym zapaleniem stawdw kregostupa (ZZSK) i osteoporozg
Rola pielegniarki w leczeniu i przygotowaniu chorego do zycia z niepetnosprawnoscia
Pielegnowanie pacjenta umierajgcego

Forma zaje¢ —Monoprofilowe Centrum Symulacji Medycznej

1)
2)

Realizacja scenariusza: Pacjent z Obrzekiem ptuc
Realizacja scenariusza: Pacjent z bdlem w klatce piersiowej

Forma zajec — praca wtasna studenta pod kierunkiem nauczyciela akademickiego

1.

7.
8.
9.

10.

Zasady rehabilitacji kardiologicznej. Rodzaje rehabilitacji oraz rola i zadania pielegniarki w
rehabilitacji kardiologicznej

Rola pielegniarki w opiece nad pacjentem z kardiomiopatia

Rola pielegniarki w edukacji pacjentéw w prewencji schorzen uktadu sercowo-
naczyniowego.

Zasady przetaczania krwi i preparatéw krwiopochodnych. Wskazania, przeciwskazania oraz
powiktania poprzetoczeniowe.

Uregulowania prawne dotyczace transplantologii. Zasady przygotowania chorych do
transplantacji nerki — zadania pielegniarki

Pielegnowanie chorego z nowotworem ptuc. Rola i zadani pielegniarki w profilaktyce
przeciwnowotworowe;j

Pielegnowanie chorego z zespotem metabolicznym

Zadania pielegniarki wobec pacjenta z WZW

Pielegnowanie chorego z chorobg reumatycznag

Opieka pielegniarska nad pacjentem z toczniem rumieniowatym uktadowym, twardzing




uktadowsa.
11. Opieka pielegniarska nad pacjentem z nadczynnoscig i niedoczynnoscig przytarczyc.

16. Narzedzia/metody dydaktyczne

Wyktad

Rozwigzywanie problemu, pobudzenie kreatywnosci

Objasnienie i prezentacja multimedialna

Konsultacje

Zadania zespotowe i indywidualne

Przyktadowe wyniki badan

Wybrane studium przypadku

P N IR IWIN e

. MCSM

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

F1. Opracowanie proceséw pielegnowania

F2. Aktywnos$¢ na zajeciach

P1. Kolokwium na zajeciach

P2. Egzamin pisemny

18. Obcigzenia praca studenta

forma aktywnosci Srednia liczba godzin na zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem** 100 godz., w tym w-40 godz. + ¢w. -39 godz. i MCSM - 6
godzin+ praca witasna studenta pod kierunkiem nauczyciela - 15 godz.

SUMA 100 godz.

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS
DLA PRZEDMIOTU -3

19. Literatura podstawowa i uzupetniajaca

Literatura podstawowa:

1.Gajewski P.(pod red.); Interna Szczeklika — maty podrecznik; Copyright Medycyna Praktyczna
Krakow 2016/17

2.Jurkowska G.; tagoda K.; Pielegniarstwo internistyczne. Podrecznik dla studiéw medycznych.;
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

3.P3czek L. Mucha K., Froncewicz B (red.): Choroby wewnetrzne. Podrecznik dla studentéw
pielegniarstwa i potoznictwa. Wydawnictwo Lekarskie PZWL. Warszawa, 2009.

4.Gajewski P,Szczeklik A. Interna Szczeklika 2016. Podrecznik choréb wewnetrznych .Med. Prakt.
Copyright Medycyna Praktyczna. Krakow 2016.

5Kaszuba D.; Nowicka A.; Pielegniarstwo kardiologiczne. Podrecznik dla studiow medycznych;
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

Literatura uzupetniajaca:

1.Kézka M., Ptaszewska-Zywko L. (red.): Diagnozy i interwencje pielegniarskie. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2008

2.Kézka M., Ptaszewska-Zywko L. (red.): Procedury pielegniarskie. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa, 2009

3.Ackley J.B.; Ladwig B.G.; Podrecznik diagnoz pielegniarskich; Elsevier 2011

3. Formy oceny - szczegoty




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

Sprawdzian wiadomosci pisemny — obejmuje pytania otwarte o rozszerzonej odpowiedzi . Za
petna 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.

Egzamin koncowy: Test sktada sie z 30 pytan; jednokrotnego wyboru, wielokrotnego wyboru,
wymagajace krotkiej odpowiedzi, pytanie z lukg, typu prawda fatsz. ( za odpowiedZ poprawng
otrzymuje 1 pkt). Oceny ; dostateczna — 51-60%; 61-70% dostateczny plus; 71-80% -dobry; 81-90%
dobry plus; 91-100% bardzo dobry.

4. 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 sie bedg w PSW w Biatej Podlaskiej

3. Zajecia odbywac sie beda zgodnie z aktualnym planem zajeé

4. Konsultacje odbywac sie bedg zgodnie z obowigzujgcym terminarzem

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

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

Lkup — Laboratoria Ksztattujgce Umiejetnosci Praktycznych

MCSM - zajecia realizowane w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej

ppn — praca wtasna studenta pod kierunkiem nauczyciela akademickiego




