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lInformacje
szczegotowe
14 Wymagania wstepne

Znajomos¢ zagadnien z anatomii, fizjologii cztowieka, patologii, podstaw pielegniarstwa, etyki,
psychologii i socjologii.

15 Cele przedmiotu
Celem przedmiotu jest zrozumienie i przyswojenie wiedzy
w zakresie problemow zdrowotnych pacjenta w przebiegu schorzen internistycznych oraz objecie chorego
opieka pielggniarska

16 Efekty ksztalcenia w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spolecznych

nr student, ktory zaliczyl przedmiot, potrafi: Metody i warunki weryfikacji efektéw
ksztalcenia
D.wW1. Wymienia objawy zagrozenia zycia u pacjenta w Kontrola ustna (odpowiedzZ ustna)
ré6znym wieku Test dydaktyczne (wielokrotnych
odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.w2. Charakteryzuje czynniki ryzyka i zagrozen Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
zdrowotnych pacjentow w r6znym wieku i stanie Test dydaktyczne (wielokrotnych




zdrowia

odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)

D.W3. Wyjasnia etiopatogenezg, objawy kliniczne, Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
przebieg, leczenie, rokowanie i opieke pielegniarska | Test dydaktyczne (wielokrotnych
w schorzeniach: uktadu krazenia (serca, naczyn odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
krwiono$nych), uktadu oddechowego, uktadu
nerwowego uktadu pokarmowego (zotadka, jelit,
wielkich gruczotow), watroby, trzustki, uktadu
moczowego (nerek i pecherza moczowego), uktadu
kostno-stawowego, migsni, uktadu dokrewnego oraz
Krwi
D.w4. Zna zasady oceny stanu chorego w zaleznosci od Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
wieku Test dydaktyczne (wielokrotnych
odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.WS5. Zna zasady diagnozowania Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
w pielegniarstwie internistycznym Test dydaktyczne (wielokrotnych
odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.We6. Zna zasady planowania opieki nad chorymi w Kontrola ustna (odpowiedZ ustna)
zalezno$ci od wieku i stanu zdrowia Test dydaktyczne (wielokrotnych
odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.W7. Zna zasady przygotowania, opieki w trakcie oraz po | Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
badaniach i zabiegach diagnostycznych Test dydaktyczne (wielokrotnych
wykonywanych u pacjentdéw w réznym wieku i odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
stanie zdrowia
DC.WS8. Charakteryzuje grupy lekow Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
iich dziatanie na uktady i narzady chorego w Test dydaktyczne (wielokrotnych
r6éznych schorzeniach, w zaleznosci od wieku i stanu | odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
zdrowia z uwzglgdnieniem dziatan niepozadanych,
interakcji z innymi lekami i drég podania
D.W9. Charakteryzuje techniki i procedury pielegniarskie Kontrola ustna (odpowiedzZ ustna)
stosowane w opiece nad chorym w zalezno$ci od Test dydaktyczne (wielokrotnych
jego wieku i stanu zdrowia odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.w10. Zna zasady przygotowania chorego do samoopieki Kontrola ustna (odpowiedZ ustna)
w zaleznosci od jego wieku i stanu zdrowia Test dydaktyczne (wielokrotnych
odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.W11. Rdznicuje reakcje chorego na chorobe i Kontrola ustna (odpowiedzZ ustna)
hospitalizacje w zaleznos$ci od jego wieku i stanu Test dydaktyczne (wielokrotnych
zdrowia odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.W12. Zna rolg pielggniarki przy przyjeciu chorego do Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
przedsigbiorstwa podmiotu leczniczego w zaleznosci | Test dydaktyczne (wielokrotnych
od wieku i stanu zdrowia pacjenta odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.w14. Zna swoiste zasady organizacji opieki Kontrola ustna (odpowiedZ ustna)
internistycznej Test dydaktyczne (wielokrotnych
odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.W25. Zna nastepstwa dlugotrwatego unieruchomienia Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
Test dydaktyczne (wielokrotnych
odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.W30 Zna zasady zywienia chorych, z uwzglednieniem Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
leczenia dietetycznego, wskazan przed i Test dydaktyczne (wielokrotnych
pooperacyjnych odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
D.W52. Zna rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedz¢ | Kontrola ustna (odpowiedz ustna)
w zakresie ich zlecania Test dydaktyczne (wielokrotnych
odpowiedzi i wielokrotnego wyboru)
W zakresie umiejetnosci:
D.U2. Rozpoznaje uwarunkowania zachowania zdrowia Kontrola ustna (odpowiedz ustna,

odbiorcow opieki w roznym wieku i stanie zdrowia

studium przypadku)

Kontrola pisemna ( proces
pielegnowania i jego dokumentacja, )
Kontrola praktyczna (wykonanie
czynnosci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji




pacjenta)

D.Us.

Prowadzi poradnictwo

w zakresie samoopieki pacjentow w roznym wieku i
stanie

zdrowia, dotyczace wad rozwojowych, chorob

1 uzaleznien

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja, dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U4.

Motywuje chorego i jego opieckunow do wejsécia do
grup wsparcia spotecznego

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielggnowania
i jego dokumentacja, dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny )

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno§ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.US.

Prowadzi profilaktyke powiktan w przebiegu choréb

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U8.

Diagnozuje stopien ryzyka rozwoju odlezyn i
dokonuje ich klasyfikacji

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U8.

Pobiera material do badan

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielggnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynnosci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U10.

D.U10. Ocenia stan ogblny pacjenta
w kierunku powiktan po specjalistycznych badaniach
diagnostycznych i powiktan pooperacyjnych

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielggnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiej¢tnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynnosci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji




pacjenta)

D.U11.

Doraznie podaje tlen, modyfikuje dawke stata
insuliny szybko i krotko dziatajacej

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.u12.

Przygotowuje chorego do badan diagnostycznych
pod wzgledem fizycznym i psychicznym

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielggnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie,
interpretacja sytuacji klinicznej, kontrola
dokumentacji pacjenta)

D.U13.

Dokumentuje sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, jej
dynamike zmian i realizowang opiekg pielegniarska

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U15.

Prowadzi edukacje¢ w zakresie udzielania [-Szej
pomocy
w stanach zagrozenia zdrowia

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U16.

Rozpoznaje stany nagltego zagrozenia zdrowia

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiej¢tnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynnosci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U20.

Rozpoznaje powiklania leczenia farmakologicznego,
dietetycznego, rehabilitacyjnego, leczniczo-

pielggnacyjnego

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiej¢tnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynnosci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)




D.U22.

Prowadzi rozmowg terapeutyczna

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D. U24.

Prowadzi rehabilitacj¢ przytozkowa i usprawnianie
ruchowe pacjenta oraz aktywizacj¢ z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowej

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielggnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
Czynnosci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta, )

D.U25.

Prowadzi, dokumentuje i ocenia bilans ptynéw
pacjenta

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U26.

Przekazuje informacje o stanie zdrowia chorego
cztonkom zespotu terapeutycznego

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U27.

Asystuje lekarzowi w trakcie badan
diagnostycznych
i leczniczych

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (pokaz czynnosci,
interpretacja sytuacji klinicznej, kontrola
dokumentacji pacjenta)

D.U28.

Prowadzi dokumentacje¢ opieki nad chorym: karte
obserwacji, zabiegéw pielegniarskich i raportow,
karte rejestru zakazen szpitalnych, profilaktyki i
leczenia odlezyn oraz kart¢ informacyjna z
zaleceniami w zakresie samoopieki

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)

D. U29.

Ocenia poziom boélu, reakcje chorego na bol i

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,




nasilenie bolu oraz stosuje postgpowanie
przeciwbolowe

studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielggnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U30.

Tworzy pacjentowi warunki do godnego umierania

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U34.

Potrafi rozpoznawa¢ wskazania do wykonania
okreslonych badan diagnostycznych i posiada
umiej¢tnos$ci umozliwiajace wystawianie skierowan
na okres$lone badania diagnostyczne

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

Kontrola pisemna (proces pielegnowania
i jego dokumentacja dzienniczek
umiejetnosci zawodowych, karta oceny i
samooceny)

Kontrola praktyczna (wykonanie
czynno$ci, interpretacja sytuacji
klinicznej, kontrola dokumentacji
pacjenta)

D.U35.

Potrafi przygotowywac¢ zapisy form recepturowych
substancji leczniczych w porozumieniu
z lekarzem lub na jego zlecenie

Kontrola ustna (odpowiedz ustna,
studium przypadku)

W zakresie kompetencji spolecznych:

D.K1.

Szanuje godno$¢ i autonomie¢ 0s6b powierzonych
opiece

Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
pacjenci, cztonkowie zespotu
terapeutycznego)

Samoocena, Ocena grupy

D.K2.

Systematycznie wzbogaca wiedze
zawodowg i ksztattuje umiejetnosei, dazac do
profesjonalizmu

Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
pacjenci, cztonkowie zespotu
terapeutycznego)

Samoocena ; Ocena grupy

D.Ka3.

Przestrzega wartosci, powinno$ci i sprawnosci
moralnych w opiece

Obserwacja 360 stopni (hauczyciel,
pacjenci, cztonkowie zespotu
terapeutycznego)

Samoocena ; Ocena grupy

D.K4.

Wykazuje odpowiedzialnos¢ moralng za cztowieka i
wykonywanie zadah zawodowych

Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
pacjenci, cztonkowie zespotu
terapeutycznego)

Samoocena ; Ocena grupy

D.K5.

Przestrzega praw pacjenta

Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
pacjenci, cztonkowie zespotu
terapeutycznego)

Samoocena ; Ocena grupy

D.K.

Rzetelnie i doktadnie wykonuje powierzone
obowiazki zawodowe

Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
pacjenci, cztonkowie zespotu
terapeutycznego)

Samoocena ; Ocena grupy

D.K7.

Przestrzega tajemnicy zawodowej

Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
pacjenci, cztonkowie zespotu
terapeutycznego)




Samoocena ; Ocena grupy

D.K8. Wspotdziata w ramach zespotu interdyscyplinarnego | Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
w rozwigzywaniu dylematow etycznych z pacjenci, cztonkowie zespotu
zachowaniem zasad kodeksu etyki zawodowej terapeutycznego)

Samoocena

Ocena grupy

D.K9. Jest otwarty na rozw6j podmiotowosci wlasnej i Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
pacjenta pacjenci, cztonkowie zespotu
terapeutycznego)

Samoocena ; Ocena grupy

D.K10. Przejawia empati¢ w relacji Obserwacja 360 stopni (nauczyciel,
z pacjentem i jego rodzing oraz wspolpracownikami | pacjenci, cztonkowie zespolu
terapeutycznego)

Samoocena ; Ocena grupy

17 Tresci

forma zaje¢ - wyklady liczba liczba odniesienie do efektow ksztalcenia
godzin | godzin dla przedmiotu
S NS
w1 Badania diagnostyczne uktadu 1 - D.W.5,7D.U.34 D.W.52
krazenia.
W2 Choroby uktadu krazenia: 4 - D.W.3,8,4, 6

niewydolnos¢ krazenia ostra i
przewleka, ostre zespoty
wieficowe. Postepowanie
pielegnacyjno - lecznicze

W3 Nadci$nienie tetnicze, choroba 2 -
niedokrwienna serca, wady D.W.3,8/4, 6
serca. Postepowanie
pielegnacyjno - lecznicze
w4 Wady serca wrodzone i nabyte 2 -
serca, wady zastawek serca. D.W.3,8/4, 6
Postepowanie pielegnacyjno -
lecznicze

W5 Zaburzenia rytmu serca. 3 -
Postgpowanie pielegnacyjno - D.W.3,8/4, 6
lecznicze
W6 Badanie diagnostyczne uktadu 1 -
oddechowego. D.W.5,7
D.U.34 D.W.52

W7 Choroby zapalne gornych i 3 -
dolnych drég oddechowych, D.W.3,8,4, 6
gruzlica ptuc, niewydolnos¢
oddechowa, POCHP, astma
oskrzelowa.Postepowanie
pielggnacyjno - lecznicze
w8 Badania diagnostyczne uktadu 1 -
moczowego D.W.5,7
D.U.34 D.W.52

W9 Choroby uktadu moczowego, 3 -
zapalenie drog moczowych i D.W.3,8,4, 6
nerek (zapalenie miedniczek
nerkowych

i pecherza moczowego,
zapalenie kigbuszkow
nerkowych, ostra i przewlekta
niewydolno$¢ nerek
Postepowanie pielegnacyjno -
lecznicze




W10

Dializa i hemodializa.

D.W.3,9

Wil

Badanie diagnostyczne uktadu
pokarmowego.

D.W.5,7
D.U.34
D.W.52

W12

Choroby uktadu pokarmowego:
choroba wrzodowa zotadka i
dwunastnicy, ostre i przewlekle
zapalenie trzustki, marsko$¢
watroby,wrzodziejace zapalenie
jelita grubego Postepowanie
pielegnacyjno - lecznicze

D.W.3,84,6

W13

Badanie diagnostyczne uktadu
dokrewnego.

D.W.5,7

w14

Choroby uktadu
metabolicznego: cukrzyca,
choroby tarczycy, choroby
przysadki mézgowe;.
Postepowanie pielggnacyjno -
lecznicze

D.W.3,84, 6

W15

Powiktania cukrzycy

D.W.3

W 16

Edukacja pacjenta z cukrzyca

D.W.10

W17

Badanie diagnostyczne uktadu
kostno — stawowego i
mig$niowego.

D.W.5,7
D.U.34
D.W.52

W18

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

D.W.3,84, 6

W19

Badanie diagnostyczne uktadu
krwiotworczego.

D.W.5,.7 D.U.34 D.W.52

W 20

Choroby uktadu
krwiotworczego: biataczki,
niedokrwistosci, zespot
mielodysplastyczny, skazy
krwotoczne.Postgpowanie
pielegnacyjno - lecznicze

D.W.3,8,4,6

suma godzin
forma zaje¢ - ¢wiczenia

40

liczba
godzin
S

liczba
godzin
NS

odniesienie do efektow ksztalcenia

CW1

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

2

D.U.26

CwW2

Rola pielggniarki w
przygotowaniu chorego do
badan diagnostycznych uktadu
krazenia

D.W.7,D.U.12, 27

Cw3

Rozpoznawanie i rozwigzywanie
aktualnych i potencjalnych
problemow pacjentow z
chorobami uktadu krazenia

D.U.1,28,D.K.1

CwW4

Rola pielggniarki w
przygotowaniu chorego do

D.w.7,D.U.12, 27




badan diagnostycznych uktadu
oddechowego

CW5

Rozpoznawanie i rozwigzywanie
aktualnych i potencjalnych
problemdéw pacjentow z
chorobami uktadu
oddechowego.

D.U.1,28,D.K.1

CwW6

Rola pielggniarki w fizjoterapii
ptuc

D.U5

CW7

Rola pielggniarki w
przygotowaniu chorego do
badan diagnostycznych uktadu
pokarmowego

D.W.7,D.U.12, 27

Ccws8

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

D.U.1,28, D.K.1 C.U.69

CW9

Rola pielggniarki w
przygotowaniu chorego do
badan diagnostycznych uktadu
moczowego

D.W.7,D.U.12, 27

CW10

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

D.U.1,28,D.K.1

cw1l

Pielegnowanie chorego z
przewlekta niewydolnoscia
nerek Pacjent dializowany.

D.W.3

CW12

Rola pielggniarki w
przygotowaniu chorego do
badan diagnostycznych uktadu
krwiotworczego

D.W.7,D.U.12, 27

CwW13

Rozpoznawanie i rozwigzywanie
aktualnych i potencjalnych
probleméw pacjentéw z
chorobami uktadu
krwiotworczego

D.U.1,28, D.K.1 C.U.69

CwW14

Rozpoznawanie i rozwigzywanie
aktualnych i potencjalnych
problemow pacjentow z
chorobami uktadu dokrewnego.

D.U.1,28,D.K.1

CW15

Edukacja pacjenta chorego na
cukrzyce

D.W.3,5, 10

CW16

Udziat pielegniarki w
rozwigzywaniu problemow
pacjentdw z: reumatoidalnym
zapaleniem stawoéw (RZS),
zesztywniajacym zapaleniem
stawow kregostupa (ZZSK) i
osteoporoza

D.U.1,28,D.K.1

Cwi17

Rola pielegniarki w leczeniu i
przygotowaniu chorego do zycia
z niepetnosprawnos$cia

D.U.3,4,D.W.10

CwWi18

Pielggnowanie pacjenta
umierajacego

D.U.13 C.U.69




suma godzin

45

Zakres zagadnien do realizacji w
ramach godzin bez udzialu
nauczyciela akademickiego.

Liczba
godzin

S

Liczba
godzin
NS

odniesienie do efektow ksztalcenia
dla przedmiotu

S1

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

1

D.U5,D.U.24

S2

Rola pielggniarki w opiece nad
pacjentem z kardiomiopatia

D.U.1

S3

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

D.W.3,5, 10

S4

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

D.U.27

S5

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

D.K.2

S6

Pielegnowanie chorego z
nowotworem ptuc. Rola i zadani
pielegniarki w profilaktyce
przeciwnowotworowej

D.U5

S7

Pielegnowanie chorego z zespotem
metabolicznym

D.U.1

S8

Zadania pielggniarki wobec
pacjenta z WZW

D.U5

S9

Pielegnowanie chorego z choroba
reumatyczng

D.U.1

S10

Opieka pielegniarska nad pacjentem
z toczniem rumieniowatym
uktadowym, twardzing uktadowa.

D.U.1

S11

Opieka pielegniarska nad pacjentem
z nadczynnoscia i niedoczynnoscia
przytarczyc.

D.U.1

razem

15

forma zajeé — zajecia praktyczne

Liczba
godzin

S

Liczba
godzin
NS

odniesienie do efektow ksztalcenia
dla przedmiotu

ZP1

Problemy pielggnacyjne pacjentow
z zapaleniemoptucnej, zapaleniem
oskrzeli, gruzlica pluc Badania
diagnostyczne uktadu
oddechowego. Przygotowanie do
badan diagnostycznych

8

D.U.1,D.U.9,D.U.10,0.U.11,D.U.12,
D.U.28, D.U.32, D.U.34,
D.K5,D.K6,D.K10

ZP2

Problemy pielegnacyjne chorego z
przewlekta obturacyjng chorobg
phuc. Zasady tlenoterapii,
wskazania i przeciwwskazania,
dziatania uboczne tlenoterapii.

D.U.1,D.U.9,D.U.10,D.U.11, D.U.12,
D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10

ZP3

Problemy pielegnacyjne pacjentow
z chorobg wrzodowg zotadka i
dwunastnicy, rakiem zotadka,

D.U.1,D.U.9, D.U.10, D.U.12,
D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10




ostrym zapaleniem trzustki,
krwawieniem z gérnego odcinka
przewodu pokarmowe. Badanie
diagnostyczne uktadu
pokarmowego. Zasady
przygotowania do badan uktadu
pokarmowego, -opieka po

badaniach.

ZP4 Pielegnowanie chorego z D.U.1,D.U.9, D.U.10, D.U.12,
marsko$cia watroby. Powiktania D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10
marsko$ci watroby.

ZP5 Pielegnowanie chorego D.U.1,D.U.9,D.U.10, D.U.12,
wrzodziejacym zapaleniem jelita D.U.28, D.U.32
grubego, chorobg Crohna, rakiem
jelita grubego. Diagnostyka oraz
dziatania profilaktyczne.

ZP6 Proces pielegnowania chorego z D.U.1,D.U.9,D.U.10,D.U.11, D.U.12,
cukrzyca. Badania diagnostyczne D.U.28, D.U.32, D.U.34,
wykonywane w diagnostyce D.K5,D.K6,D.K10
cukrzycy.

ZP7 Powiktania ostre i przewlekte w D.U.1,D.U.9,D.U.10,D.U.11, D.U.12,
cukrzycy. Rola edukacji w D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10
zapobieganiu powiktaniom

ZP8 Pielggnowanie chorego z D.U.1,D.U.9,D.U.10, D.U.12,
nadczynno$cia i niedoczynno$cia D.U.28, D.U.32, D.U.34,
tarczycy. Badania diagnostyczne D.K5,D.K6,D.K10,
wykonywane w chorobach
tarczycy.

ZP9 Pielegnowanie chorego z D.U.1,D.U.9,D.U.10, D.U.12,
nadci$nieniem tetniczym, D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10
zapobieganie powiktaniom
nadci$nienia tetniczego.

ZP10 | Pielegnowanie chorego z D.U.1,D.U.9, D.U.10, D.U.12,
przewlekla D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10
niewydolnoscig krazenia.

ZP11 | Pielegnowanie chorego z D.U.1,D.U.9, D.U.10, D.U.12,
niedokrwistos$cia z niedoboru zelaza D.U.28, D.U.32
i witaminy B12,biataczka
limfatyczna i szpikowa,ziarnicg
ztosliwa.

ZP12 | Problemy pielegnacyjne chorego z D.U.1,D.U.9,D.U.10, D.U.12,
przewlekta niewydolnos$cig nerek D.U.25,D.U.28, D.U.32, D.U. 34,
dializowanego. Badania D.K5,D.K6,D.K10
diagnostyczne wykonywane w
chorobach uktadu moczowego.

ZP13 | Pielegnowanie chorego z D.U.1,D.U.9, D.U.10,D.U.25, D.U.12,
zakazeniem uktadu moczowego: D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10
zapalenie pecherza moczowego,
odmiedniczkowe zapalenie nerek,
zapalenie kigbuszkoéw nerkowych.

Powiktania ZUM - pielegnowanie
chorego.
ZP14 | Diagnoza pielggniarska w D.U.1,D.U.9,D.U.10, D.U.12,

reumatoidalnym zapaleniu
stawOw(RZS).Rola rehabilitacji,
badania diagnostyczne w chorobach
reumatycznych. Opieka
pielegniarska przed, podczas i po

D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10




wykonaniu badan

ZP15 | Proces pielegnowania chorego z 8 - D.U.1,D.U.9,D.U.10,D.U.11, D.U.12,

chorobazwyrodnieniowa stawow. D.U.28, D.U.32, D.K5,D.K6,D.K10
razem | 120

18 Narzedzia/metody/formy dydaktyczne

Wyktad

Pobudzanie kreatywno$ci grupy.

Pytania i dyskusja, btedy komunikacyjne

Pokazy multimedialne

Przyktadowe wyniki badan

Studium przypadku, tworcze radzenie sobie z problemami i konfliktami
symulacja

Zadania zespotowe i indywidualne

O IN|o(a AW

19 Metody sprawdzania efektéw ksztalcenia

Wyklady
Metody sprawdzani: test wiadomosci wielokrotnego wyboru i wielokrotnych odpowiedzi

Cwiczenia

Metody sprawdzania: pytania sprawdzajace wiedze teoretyczng i umiejetnos¢ wigzania teorii z praktyka.
Interpretacja omawianej sytuacji klinicznej.

Zajecia praktyczne

metody sprawdzania: obserwacja uczestniczaca, obserwacja 360° , rozwiazywanie sytuacji problemowej
chorego w oparciu o elementy PBL, ocena prowadzonej dokumentacji, ocena umiej¢tnosci praktycznych,
samoocena, seminarium sprawdzajace wiedze¢ teoretyczng i umiejetno$¢é wigzania teorii z praktyka.
Zajecia w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej; debriefing -( formutowanie informacji
zwrotnej ,sprawozdanie , raport ).

Ocena osiagniecia zaloZonych efektow ksztalcenia 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 uogolnienia i zwigzkéw 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
zaleznosci pomigdzy zachodzacymi zjawiskami, samodzielne wykorzystywanie teorii w praktyce z
niewielkim ukierunkowaniem przez nauczyciela. Postugiwanie si¢ terminologia medyczna.

3. Dobry -Opanowanie materialu programowego, wigzanie wiedzy w logiczng cato$¢, rozumienie
uogolnien 1 zwiazkoéw miedzy mini , stosowanie wiedzy teoretycznej i praktycznej z pomoca
nauczyciela. Postugiwanie si¢ poprawnym jezykiem i terminologia naukowsa.

4. Dostateczny plus- opanowanie materiatu programowego , wigzanie wiedzy wykazywanie zwiazkow
logicznego powiazania miedzy zjawiskami z pomoca nauczyciela. Wykorzystanie wiedzy
teoretycznej w praktyce po ukierunkowaniu przez nauczyciela. Jezyk poprawny. Postugiwanie si¢
terminologia medyczna.

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

6. Niedostateczny — brak wiadomosci programowych , brak rozumienia uogélniefi , umiejetnosci
wyjasniania zjawisk i zalezno$ci mi¢dzy nimi, liczne i powazne btedy, styl nieporadny, trudnosci w
formulowaniu odpowiedzi.

Sprawdzian wiadomosci ustny- obejmuje jedno losowo wybrane pytanie za ktore student moze otrzymac
ocen¢ 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 pelng
odpowiedz student otrzymuje 1 pkt za niepelna 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 .

Test sklada si¢ z 30 pytan; jednokrotnego wyboru, wielokrotnego wyboru, wymagajace krotkiej odpowiedzi ,
pytanie z luka, typu prawda falsz. ( 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.

Kryteria oceny eseju;

1. Tre$¢ zgodna z tematem eseju- 6 pkt

Tres$¢ oparta o aktualng wiedze pielegniarska ( oparta o badania naukowe), humanistyczng
-5 pkt

Umigj¢tnos¢ analizy literatury , niezalezno$¢ oryginalno$¢ myslenia- 4 pkt.

Wiasciwe cytowanie literatury -2 pkt.

Poprawny spis literatury -2 pkt.

Logiczny uktad eseju -2 pkt

Osobista refleksja nad zagadnieniem i obrona wiasnego punktu widzenia — 2 pkt
Poprawno$¢ edytorska eseju- 2 pkt.

Oceny — b. dobry — 25-24 pkt; dobry plus- 23-22 pkt.; dobry- 21- 20 pkt; dostateczny plus
19-18 pkt.- dostateczny 17- 16 pkt. 15 pkt i nizej niedostateczny.

N

N O ~W

Kryteria oceny umiejetnos$ci praktycznych i postawy w czasie zajeé praktycznych;
Sposob wykonania czynnoSci; Liczba punktow za poziom wykonania czynnosci — 2-1-0 . zgodnie z;

Poziom 2pkt;

Zasady -przestrzega zasad, wlasciwa technika i kolejno$¢ wykonania czynnosci ; 2pkt

Sprawnos$¢ -czynno$ci wykonuje pewnie, energicznie; 2pkt

Skutecznos¢ -postgpowanie uwzglednia sytuacje pacjenta, osiaga cel; 2pkt

Samodzielnos¢ -dziatania wykonuje catkowicie samodzielne; 2pkt

Komunikowanie si¢ z pacjentem -poprawny, samodzielny, skuteczny dobor tresci; 2pkt Postawa -potrafi
krytycznie oceni¢ i analizowa¢ swoje postepowanie, wspolpracuje z zespotem terapeutycznym, petna
identyfikacja z rola zawodowa; 2pkt

Sposéb wykonania czynno$ci; poziom wykonania czynnosci pkt 1 ; zgodnie z;

Poziom 1pkt

Zasady -przestrzega zasad po ukierunkowaniu ; pkt 1

Sprawnos¢ -wykonuje mato pewnie, po krotkim zastanowieniu; pkt 1

Skutecznos$¢ - nie zawsze uwzglednia sytuacje zdrowotng pacjenta, osiaga cel po ukierunkowaniu pkt 1
Samodzielno$¢ -wymaga przypomnienia i ukierunkowania w niektorych dziataniach pkt 1
Komunikowanie z pacjentem-wymaga naprowadzania, kierunkowania w wyborze tre$ci pkt 1

Postawa -ma trudnos$ci w krytycznej ocenie i analizie swojego postepowania, we wspotpracy z zespotem
terapeutycznym oraz w identyfikacji z rola zawodowa- pkt 1

Sposob wykonania czynnoS$ci; poziom wykonania czynnosci pkt 0 ; zgodnie z;
Zasady -nie przestrzega zasad, chaotycznie wykonuje dziatania
Sprawnos¢ czynno$ci wykonuje niepewnie, bardzo wolno
Skutecznos$¢ -nie bierze pod uwage indywidualnej sytuacji pacjenta, nie osigga celu
Samodzielno$¢ wymaga stalego naprowadzania i przypominania w kazdym dziataniu
Komunikowanie z pacjentem nie potrafi utrzymac¢ kontaktu werbalnego z pacjentem
Postawa -nie potrafi krytycznie oceni¢ i analizowa¢ swojego postgpowania, nie wspolpracuje z zespotem
terapeutycznym, nie identyfikuje si¢ z rolg zawodowa

Punktacja / oceny: 12— pkt.- bardzo dobra; 11-10 dobry plus, 9-8 pkt.- dobra; 7 -6 pkt.- dostateczna plus ; 5 -4
pkt.— dostateczna, 3-0 niedostateczna Obserwacja procedur w praktyce - zal




Kryteria weryfikacji efektow ksztalcenia osiaganych w procesie pielegnowania ;

Zakres wykonania;

Umiejetno$¢ gromadzenia i analizowania danych o podmiocie opieki z wykorzystaniem metod i narzedzi:
wywiad, obserwacja, analiza dokumentacji medycznej, skale, testy na potrzeby pielegnowania ; pkt— 0-1-2
Umiejetno$¢ wykorzystania zgromadzonych informacji do wtasciwego formutowania diagnozy
pielegniarskiej

pkt- 0-1-2

Umiejetnos¢ okreslania celow opieki pkt— 0-1-2

Planowanie dziatan adekwatnych do sytuacji zdrowotnej pacjenta i rodziny; pkt— 0-1-2

Realizacja planowanych dziatan zgodnych z aktualnymi standardami udzielania §wiadczen pielegniarskich
pkt— 0-1-2

Umiejetnos¢ oceny efektow zrealizowanych planowanych dziatan pielggniarskich

pkt- 0-1-2

Stosowanie poprawnej terminologii pielegniarskiej pkt— 0-1-2

UWAGA: Uzyskanie 0 pkt w ktorymkolwiek elemencie oceny uniemozliwia pozytywne zaliczenie procesu
pielegnowania skala ocen

14 pkt- b.dobry ,13 pkt- dobry plus. 12 pkt- dobry, 11 pkt- dostateczny plus, 10 pkt- dostateczny,

9 pkt i mniej niedostateczny

Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych i postawy w czasie zajeé w;

Pracowniach Monoprofilowego Centrum Symulacji Medycznej;

Z zakresu wiedzy;

- zna sprzet wysokiej wiernosci, posredniej 1 niskiej wiernosci,

- zna zasady konstruowania informacji zwrotnej opartej o opis, analiz¢ i implementacje,

- rozumie znaczenie umiej¢tnosci miekkich do prawidtowej pracy w zespole oraz wptywu na zapobieganie
zdarzeniom niepozagdanym w medycynie,

W zakresie umiejetnoscei ;

- wlasciwie uzywac sprzet podczas zajec,

- umie skonstruowa¢ zaawansowang informacj¢ zwrotng w oparciu opis, analiz¢ i implementacje,
- umie $wiadomie wykorzystywa¢ wiedze teoretycznag i praktyczna,

W zakresie kompetencji spolecznych;

-wspotpracuje w grupie, bierze odpowiedzialno$¢ za podjete dziatania,

-wykorzystuje zdobyta wiedz¢ na temat umiejetnos$ci mickkich w pracy w zespole,

- $wiadomy koniecznosci cigglego uzupetniania wiedzy i umiejetnosci.

Ocenianie ciggle poprzez informacje zwrotne na podstawie podejmowanych dziatan, i debrefingu .

Metody i kryteria oceny efektéw ksztalcenia w MCSM;

Samoocena i ocena instruktora symulacji medycznej w zakresie; wiedzy, realizacji procedur medycznych
(check lista), wspotpracy w zespole, kierowania zespotem. Skala ocen przypisanych do catego przedmiotu.

Formy i warunki zaliczenia przedmiotu;
Przedmiot konczy si¢ semestrze , zaliczeniem z ocena.
Warunki zaliczenia przedmiotu i dopuszczenie do egzaminu;

Zajecia praktyczne; obowigzkowa obecnos¢ na wszystkich zajeciach, zaliczenie umiejetnosci zgodnie z
dzienniczkiem umiejgtnoscei.

Biezace zaliczenie obwiazujacych tematow zajeé praktycznych.

Prowadzenie indywidualnej dokumentacji pacjenta.

Uczestniczenie w raportach pielggniarskich.

Zdawanie Raportow (pisemnych i ustnych ) w grupach studenckich, podsumowujacych dyzur i przekazujacy
dyzur i przyjmujacy dyzur.




Zaliczenie pracy pisemnej z zakresu zagadnien do realizacji godzin bez udzialu nauczyciela akademickiego.

20 Obcigzenie pracg studenta

forma aktywnosSci $rednia liczba godzin na zrealizowanie aktywno$ci
S NS

Godziny kontaktowe z nauczycielem 85 +120 -

Praca bez nadzoru nauczyciela 15 -
Indywidualna praca studenta 20 -

SUMA 240 -
SUMARYCZNA LICZBA 4 -
PUNKTOW ECTS DLA
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