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Poziom ksztalcenia Studia pierwszego stopnia
Nazwa Forma studiéw Stacjonarne
kierunku PIELEGNIARSTWO
studiéw Profil ksztatcenia praktyczny
Rok akademicki 2023/2024
Choroby wewnetrzne
Nazwa L ; : . Kod przed- Punkty ECTS
przedmiotu i pielegniarstwo interni- —— PIE1.DO1 ogétem 14,0
styczne
Jednostka
realizujgca Wydziat Spoteczno-Medyczny w Dgbrowie Gérniczej
przedmiot

Osoba odpowiedzialna za modut
(imie, nazwisko, e-mail, nr tel. stuzbowego)

Status przedmiotu / Blok modutowy

Obowigzkowy
D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Forma zaje¢, liczba godzin i liczba punkt(?w ECTS za poszczegélne formy ksztat-
cenia
Rok studiow Semestr W cw BNA 7p pz
Ksztalcenie teoretyczne Ksztatcenie praktyczne
2 3 20+50 20 30 60 40
Forma zaliczenia Z0 Z0 Z0 Z0 Z0
ECTS 2,0 2,0 2,0
2 4 - - - 60 120
Forma zaliczenia Z0 Z0 -- Z0 Z0
ECTS 2,0 2,0 4,0
W‘:/Ir:tae?)igia Wiedza z zakresu podstaw anatomii, fizjologii, psychologii i promocji zdrowia.

Cel ksztatcenia

Zapoznanie studentéw z podstawami etiologii, patofizjologii, obrazu klinicznego, rozpozna-
wania i podstaw leczenia najczesciej wystepujgcych schorzen narzadéw wewnetrznych.

Przekazanie studentom podstaw wiedzy z zakresu czynnikow ryzyka, zagrozenia zdrowot-
nego i objawdw zagrozenia zycia u chorego z chorobg narzgdéw wewnetrznych.

Przekazanie studentom wiedzy na temat zasad oceny stanu chorego z chorobg narzgdéw
wewnetrznych oraz zasad diagnozowania w pielegniarstwie internistycznym.

Przekazanie studentom wiedzy i wyksztatcenie u nich umiejetnosci dotyczacych groma-
dzenia informaciji, formutowania diagnozy pielegniarskiej, rozpoznawania problemoéw piele-
gnacyjnych, ustalania celéw i planu opieki, wdrazania interwencji pielegniarskich oraz do-
konywania ewaluacji tej opieki.

Wyksztatcenie u studentdw umiejetnosci pielegnowania pacjentéw leczonych z powodu
schorzen narzgdéw wewnetrznych, zgodnie z aktualnymi technikami i procedurami opieki
pielegniarskiej.

Przekazanie studentom wiedzy na temat zasad przygotowania, opieki w trakcie oraz po
badaniach i zabiegach diagnostycznych wykonywanych u pacjentéw z chorobami narzg-
doéw wewnetrznych, a takze wyksztatcenie u studentéw umiejetnosci przygotowania chore-
go do badan diagnostycznych w wymiarze fizycznym i psychicznym.

Wyksztatcenie umiejetnosci oceny wydolnosci psychofizycznej chorego i jego rodziny
w zakresie samoopieki oraz przygotowania chorego do zycia z przewlektg chorobg we-
wnetrzna.

Realizowane kierunkowe efekty uczenia sie




Symbol kie-

runkowego S L
efektu Ucze- Opis kierunkowego efektu uczenia sie
nia sie
W zakresie wiedzy student zna i rozumie:
D.W1 czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw internistycznych w réznym wieku
D.W2 etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej
' nad pacjentami w wybranych chorobach wewnetrznych
D.W3 zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym
D.Ww4 rodzaje badan diagnostycznych w chorobach wewnetrznych i zasady ich zlecania
zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw dia-
D.W5 gnostycznych w zakresie choréb wewnetrznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych
badaniach i zabiegach
wiasciwosci grup lekéw i ich dziatanie na ukfady i narzady pacjenta w réznych chorobach we-
D.W6 wnetrznych w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych,
interakcji z innymi lekami i drég podania
DW7 standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem internistycznym w
' réznym wieku i stanie zdrowia
D.w8 reakcje pacjenta internistycznego na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje
D.W10 zasady organizacji opieki specjalistycznej internistycznej
W zakresie umiejetnosci student potrafi:
gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki pielegniar-
D.U1 skiej, wdrazac interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielegniarskiej w
zakresie pielegniarstwa internistycznego
D.U2 prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw internistycznych w réznym wieku i
' stanie zdrowia dotyczgce choréb
D.U3 prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu choréb wewnetrznych
D.U4 organizowac¢ izolacje pacjentdéw z chorobg zakazng w miejscach publicznych i w warunkach
' domowych
D.U10 wykonywaé badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawa¢ zaburzenia zagrazajgce zyciu
D.U11 modyfikowa¢ dawke statg insuliny szybko- i krotkodziatajgce;j
D.U12 przygotowywa¢ pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych w zakresie chordb
’ wewnetrznych
D.U13 wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych w zakresie choréb
’ wewnetrznych
D.U14 przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych w ramach kontynuaciji lecze-
’ nia w zakresie choréb wewnetrznych
D.U15 dokumentowac sytuacje zdrowotng pacjenta internistycznego, dynamike jej zmian i realizowang
' opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych
D.U18 rozpoznawac¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczni-
’ czo-pielegnacyjnego w chorobach wewnetrznych
D.u23 asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych
D.U26 przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie leka-
’ rza
W zakresie kompetenciji spotecznych student jest gotéow do:
kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych opie-
K.S1 ce, okazywania zrozumienia dla réznic Swiatopoglagdowych i kulturowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing
K.S2 przestrzegania praw pacjenta
K S3 samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrze-
’ gania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem
K.S4 ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe




K.S5

zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu

K.S6 przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajgcych na reakcje wtasne i pacjenta
TRESCI PROGRAMOWE
. Realizowa- .
=y b.0|.' nr Tematyka zajec ne efekty L'CZb.a
zajec uczenia sie el
Forma zajeé: wyktady
Choroby wewnetrzne
Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia choréb uktadu kragzenia:
e choroba wiencowa,
e ostre zespoty wiencowe,
wo1 e przewlekta niewydolnos¢ krazenia, 3
e nadcisnienie tetnicze i jego powiktania,
e  zaburzenia rytmu serca,
e ostra niewydolnos¢ krgzenia: wstrzgs kardiogenny
i kardiogenny obrzek ptuc.
Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia chordb uktadu oddechowego:
e przewlekta obturacyjna choroba ptuc,
wo02 2
e astma oskrzelowa,
e  zapalenie ptuc,
e ostra i przewlekta niewydolno$¢ oddechowa.
Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia choréb przewodu pokarmowego:
e choroba wrzodowa zotgdka i dwunastnicy,
w03 e  krwotok z przewodu pokarmowego, D.W1 2
D.wW2
e choroba refluksowa przetyku, DW3
e nieswoiste zapalenie jelit: wrzodziejgce zapalenie '
jelita grubego, choroba Les$niowskiego-Crohna. b.w4
D.W5
Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia chordb watroby, pecherzyka zétciowego i trzustki: D.Wé
e ostre i przewlekte zapalenie trzustki, D.w7
e kamica zétciowa, D.ws
. . o D.wW10
Woa e ostre i przewlekte zapalenie pecherzyka zofciowego, 5
e ostre i przewlekie wirusowe zapalenia watroby typu A,
B,C,DiE,
e alkoholowe zapalenie watroby,
e ostra niewydolnos¢ watroby,
e marskos¢ watroby.
Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia choréb uktadu wydalniczego:
e ostra niewydolnos¢ nerek,
W05 . . - 2
e przewlekta niewydolnosé nerek; powiktania
dializoterapii,
e zakazenia uktadu moczowego.
Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia choréb krwi i ukladu krwiotwdrczego:
e choroby uktadu czerwonokrwinkowego:
niedokrwistosci,
w06 2

e choroby ukiadu biatokrwinkowego: leukocytozy
i limfocytozy odczynowe, zespoty limfo-
i mieloproliferacyjne,

e skazy krwotoczne,




e  biataczki.

wo7

Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia chorob uktadu dokrewnego:

e nadczynnosc tarczycy,

e niedoczynnosc tarczycy,
e choroby nadnerczy,

e choroby przysadki.

w08

Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia choréb uktadu ruchu:

e reumatoidalne zapalenie stawow,
e choroba zwyrodnieniowa stawdw,
e ukiadowe choroby tkanki tgcznej.

W09

Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, podstawy rozpoznania
i leczenia zaburzen metabolicznych:
e cukrzyca: klasyfikacja, objawy kliniczne oraz ostre
i przewlekte powiktania; zasady leczenia dieta, lekami
doustnymi i insuling;

e zespot metaboliczny: definicja i rozpoznanie.

D.W1
D.W2
D.W3
D.W4
D.W5
D.W6
D.W7
D.w8
D.W10

Razem godzin

20

Pielegniarstwo internistyczne

W10

Nowoczesna diagnostyka internistyczna — badania specjalistyczne,
rola pielegniarki w przygotowaniu pacjenta do badan diagnostycz-
nych i opieka pielegniarska po badaniach.

w11

Zespot terapeutyczny, zadania pielegniarki wobec chorego podczas
hospitalizacji na oddziale wewnetrznym.

W12

Problemy pielegnacyjne pacjentow w wybranych schorzeniach
narzgdow wewnetrznych.

w13

Zasady podawania krwi i preparatéw krwiopochodnych.

w14

Dokumentowanie opieki na oddziale internistycznym.

W15

Rola i zadania pielegniarki w oddziale internistycznym. Proces
pielegnowania jako metoda pracy pielegniarki

W16

Planowanie opieki nad pacjentem ze schorzeniami uktadu odde-
chowego: badania diagnostyczne, najczesciej wystepujace proble-
my pielegnacyjne spowodowane chorobami uktadu oddechowego,
sposoby ich rozwigzywania, specyficzne metody leczenia i piele-
gnowania chorego ze schorzeniami uktadu oddechowego; tlenote-
rapia, podawanie lekéw drogg wziewna, drenaz utozeniowy, kinezy-
terapia.

w17

Najczesciej wystepujgce problemy pielegnacyjne spowodowane
chorobami uktadu krgzenia oraz sposoby ich rozwigzywania.

w18

Najczesciej wystepujgce problemy pielegnacyjne spowodowane
chorobami uktadu pokarmowego i sposoby ich rozwigzywania.
Diagnostyka przewodu pokarmowego.

w19

Najcze$ciej wystepujgce problemy pielegnacyjne spowodowane
chorobami uktadu krwiotwérczego i sposoby ich rozwigzywania.
Udziat pielegniarki w przetaczaniu krwi i preparatéw krwiopochod-
nych, badania diagnostyczne oraz metody leczenia we wspotcze-
snej hematologii.

w20

Najczesciej wystepujgce problemy pielegnacyjne spowodowane
chorobami uktadu moczowego i sposoby ich rozwigzywania. Rola
i zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem leczony metodami
nerkozastepczymi (dializa otrzewnowa, hemodializa).

w21

Najczesciej wystepujgce problemy pielegnacyjne u pacjentéw cho-
rych na cukrzyce, zasady insulinoterapii, powiktania cukrzycy (stany
niedocukrzenia, hiperglikemia, powiktania p6zne). Edukacja chore-

go.

D.W1
D.W2
D.W3
D.W4
D.W5
D.W6
D.W7
D.W8
D.W10




Najczesciej wystepujgce problemy pielegnacyjne u pacjentow
z chorobami tarczycy, nadnerczy, przysadki: sposoby ich rozwigzy-

w22 wania, diagnostyka, profilaktyka i leczenie schorzen endokrynolo-
gicznych.
Planowanie opieki nad pacjentami ze schorzeniami uktadowymi
tkanki tgcznej: choroby zapalne stawdéw, RZS, problemy pielegna-
w23 cyjne u pacjentéw ze schorzeniami tkanki tgcznej i sposoby ich

rozwigzywania, metody diagnozowania chorob tkanki tgcznej, me-
tody leczenia i usprawniania chorych ze schorzeniami stawéw.

Razem godzin 50
Forma zajec: ¢wiczenia *
Technika, zasady i przygotowanie do diagnostyki w schorzeniach D.Ul
co1
uktadu oddechowego. D.U2
co2 Technika, zasady i przygotowanie do diagnostyki w schorzeniach D.U3
uktadu krgzenia. D.U4
co3 Technika, zasady i przygotowanie do diagnostyki w schorzeniach D.U10
uktadu pokarmowego. D.U11l
coa Zasady obowigzujgce przy przetaczaniu krwi i preparatéw krwiopo- D.U12
chodnych. D.U13
D.U14
D.U15
D.U18
C05 Zasady insulinoterapii. Badanie poziomu glukozy w surowicy. D.U23
D.U26
K.S1 do
K.S6
Co6 Technika, zasady i przygotowanie do diagnostyki w schorzeniach D.Ul
uktadu moczowego. D.U2
co7 Technika, zasady i przygotowanie do diagnostyki w schorzeniach D.U3
endokrynologicznych. D.U4
D.U10
D.U11
D.U12
D.U13
o : . D.u14
cos Zasady, przygotowanie i opieka po badaniach w schorzeniach D.U15
ukfadu ruchu i schorzeniach uktadowych tkanki tgczne;j. :
D.U18
D.u23
D.U26
K.S1 do
K.S6
Razem godzin: éwiczenia 20
Forma zajec: zajecia bez udziatu nauczyciela akademickiego (BNA)
BNAO1 Opieka pielegniarska nad chorym z cukrzyca. D.W1
BNAO2 Opieka pielegniarska nad chorym z zespotem metabolicznym. D.W2
BNAO3 Opieka pielegniarska nad chorym z leukocytozg lub limfocytoza. D.W3
D.w4
BNAO4 Opieka pielegniarska nad chorym z zespotem limfo- lub mieloproli-
f - D.W5
eracyjnym.
Opieka pielegniarsk d jent t i lekt b.we
BNAOS pieka pielegniarska nad pacjentem z ostrym i przewleklym zapa- DW7
leniem trzustki.
Opieka pielegniarsk d j kami h ka zotci D-W8
BNAOG pieka pielegniarska nad pacjentem z kamicg pecherzyka zétcio- D.W10
wego.
BNAO7 Opieka pielegnacyjna nad chorym z biataczkg. D.W1

5




BNAO8 Opieka pielegnacyjna nad chorym z marskoscig watroby. D.w2 3
D.wW3
Zasady postepowania diagnostycznego, leczniczego i opiekuncze-
BNAO9 : D.W4 4
go wobec 0sdb chorych na cukrzyce.
D.W5
D.W6
BNA10 Zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem z niedokrwistoscig. D.W7 5
D.w8
D.wW10
Razem godzin: BNA 30

Forma zaje¢: zajecia praktyczne *

Semestr 3
Specyfika funkcjonowania oddziatu internistycznego (regulaminy,
ZP01 przepisy bhp). Standardy postepowania pielegniarskiego obowigzu- 5
jace w oddziale.
Uktad krgzenia:
e choroba niedokrwienna serca, D.Ul
e nadcis$nienie tetnicze, D.U2
ZP02 . D.U3 20
e zaburzenia rytmu serca, :
. o - D.U4
e ostra niewydolnos¢ krgzenia,
- D.U10
e choroba wiencowa.
D.U11
Uktad oddechowy: D.U12
e  zapalenie pluc, D.U13
astma oskrzelowa,
ZP03 * , D.U14 20
e przewlekia obturacyjna choroba ptuc, D.U15
e ostra niewydolnos¢ oddechowa, D.U18
e przewlekta niewydolnos$¢ oddechowa. D.U23
Uktad pokarmowy: D.U26
e choroba wrzodowa zotgdka i dwunastnicy, Od ES(:SL do
e  krwotok z przewodu pokarmowego, '
ZP04 15
e choroba refluksowa przetyku,
e wrzodziejgce zapalenie jelita grubego,
e choroba Lesniowskiego-Crohna.
Razem godzin: zajecia praktyczne — semestr 3 60
Semestr 4
Uktad wydalniczy: D.U1l
e choroba zapalna nerek i dr6g moczowych, D.U2
ZP05 ) . 20
e  ostra niewydolnosé nerek, D.U3
e przewlekta niewydolnosé nerek. D.u4
Uklad dokrewny: b.U10
o D.U11
e nadczynnosc tarczycy, D.UL2
ZP06 e niedoczynnosé tarczycy, ' 20
horob d D.U13
. choroby na ner(;::y, D.U14
e choroby przysadki. D.U15
Nieurazowe choroby narzgdu ruchu: D.U18
e reumatoidalne zapalenie stawow, b.uz3
ZP07 o i D.U26 20
e choroba zwyrodnieniowa stawow, '
e uktadowe choroby tkanki tgczne;j. Od Egé do

UWAGA: w kazdej z powyzszych jednostek chorobowych nalezy uwzglednié:

wiek i stan zdrowia pacjenta;
badanie podmiotowe i przedmiotowe wykonywane przez pielegniarke dla potrzeb diagnozy piele-




gniarskiej;
charakterystyke czynnikéw ryzyka, zagrozenia zdrowotnego i objawoéw zagrozenia zycia;
zasady oceny stanu chorego w zaleznosci od wieku;

metody zbierania wywiadu, zasady planowania, realizacji i oceny podejmowanych dziatan w celu
postawienia diagnozy pielegniarskiej i opracowania procesu pielegnowania;

wykonanie pomiaréw podstawowych parametréw fizjologicznych, takich jak temperatura ciata, cze-
stos¢ tetna, cisnienie tetnicze krwi;

metody i zasady podawania stosowanych srodkéw farmakologicznych (z uwzglednieniem skutkow
ubocznych oraz interakcji z innymi lekami);

zadania pielegniarki w przygotowaniu pacjentéw do podstawowych i specjalistycznych badan dia-
gnostycznych, asystowanie w czasie tych badan i opieka nad pacjentem po badaniach;

zapisywanie, analizowanie, wartosciowanie i gromadzenie danych o pacjencie i jego srodowisku;
okreslanie zakresu i charakteru opieki nad pacjentem;

przygotowanie pacjenta do zachowan prozdrowotnych;

przygotowanie pacjenta i jego rodziny do samoopieki.

Razem godzin: zajecia praktyczne — semestr 4 60

Forma zajeé: praktyki zawodowe *

Semestr 3
Specyfika funkcjonowania oddziatu internistycznego (regulaminy, D.U1
Pz01 przepisy bhp). Standardy postepowania pielegniarskiego obowigzu- D.U2 10
jace w oddziale. D.U3
D.U4
D.U10
D.Ul11
Uktad krazenia: D.U12
e choroba niedokrwienna serca, D.U13
nadcis$nienie tetnicze,
PZ02 ) nie e D.U14 10
e  zaburzenia rytmu serca, D.U15
e ostra niewydolnos¢ krgzenia, D.U18
e choroba wiencowa. D.U23
D.U26
Od K.S1 do
K.S6
Razem godzin: praktyki zawodowe — semestr 3 40
Semestr 4
Uktad oddechowy:
e zapalenie ptuc,
e astma oskrzelowa, D.UL
PZ03 . D.U2 25
e przewlekta obturacyjna choroba ptuc, )
. o D.U3
e ostra niewydolnos¢ oddechowa,
. s D.U4
e przewlekta niewydolno$¢ oddechowa.
D.U10
Uktad pokarmowy: D.U11
e choroba wrzodowa zotgdka i dwunastnicy, D.U12
krwotok z przewodu pokarmowego,
PZ04 * P P g D.U13 25
e choroba refluksowa przetyku, D.U14
e wrzodziejgce zapalenie jelita grubego, D.U15
e choroba Lesniowskiego-Crohna. D.U18
Uktad wydalniczy: D.U23
e choroba zapalna nerek i drég moczowych, D.U26
PZ05 . . 0d K.S1 do 25
e ostra niewydolnos¢ nerek, K56
e  przewlekta niewydolnos¢ nerek. ’
PZ06 Uktad dokrewny: 25




e nadczynnosc tarczycy,

e niedoczynnosc tarczycy,
e choroby nadnerczy,

e choroby przysadki.

Pz07

Nieurazowe choroby narzgdu ruchu:

e reumatoidalne zapalenie stawow, 20
e choroba zwyrodnieniowa stawoéw,

e uktadowe choroby tkanki tgczne;.

UWAGA: w kazdej z powyzszych jednostek chorobowych nalezy uwzglednic:

wiek i stan zdrowia pacjenta;

badanie podmiotowe i przedmiotowe wykonywane przez pielegniarke dla potrzeb diagnozy piele-
gniarskiej;

charakterystyke czynnikdw ryzyka, zagrozenia zdrowotnego i objawow zagrozenia zycia;

zasady oceny stanu chorego w zaleznosci od wieku;

metody zbierania wywiadu, zasady planowania, realizacji i oceny podejmowanych dziatan w celu
postawienia diagnozy pielegniarskiej i opracowania procesu pielegnowania;

wykonanie pomiaréw podstawowych parametréw fizjologicznych, takich jak temperatura ciata, cze-
stos¢ tetna, cisnienie tetnicze krwi;

metody i zasady podawania stosowanych srodkéw farmakologicznych (z uwzglednieniem skutkow
ubocznych oraz interakcji z innymi lekami);

zadania pielegniarki w przygotowaniu pacjentow do podstawowych i specjalistycznych badan dia-
gnostycznych, asystowanie w czasie tych badan i opieka nad pacjentem po badaniach;

zapisywanie, analizowanie, warto$ciowanie i gromadzenie danych o pacjencie i jego srodowisku;
okreslanie zakresu i charakteru opieki nad pacjentem;

przygotowanie pacjenta do zachowan prozdrowotnych;

przygotowanie pacjenta i jego rodziny do samoopieki.

UWAGA: na praktykach zawodowych nalezy skoncentrowa¢ sie nad catosciowg opiekg pielegniarskg nad pacjen-
tem z okreslong chorobg narzadéw wewnetrznych w celu wyksztatcenia nastgpujgcych umiejetnosci:

organizowanie stanowiska pracy,
komunikowanie sie z pacjentem i jego rodzina,
wspotpraca z zespotem terapeutycznym,

ocena funkcji poszczegolnych uktadéw (krgzenia, oddechowy, pokarmowy, wydalniczy, dokrewny,
ruchu) poprzez pomiar, obserwacje, wywiad, analize dokumentacji medycznej, analize wynikéw
podstawowych i specjalistycznych badan diagnostycznych,

pobieranie materiatow do badan diagnostycznych,

przygotowanie chorego do badan endoskopowych i obrazowych,

podawanie lekow réznymi drogami,

podawanie tlenu,

wykonywanie zabiegow fizjoterapeutycznych,

utrzymywanie higieny osobistej i otoczenia chorego,

wykonywanie zabiegéw utatwiajgcych wydalanie,

wykonywanie zabiegdw pielegnacyjno-leczniczych na skorze i btonach sluzowych,
dokumentowanie dziatan pielegniarskich.

Razem godzin: praktyki zawodowe — semestr 4 120

Macierz efektow uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych efektow

uczenia sie oraz formy realizacji zaje¢

Metody weryfikacji
Kod efektu uczenia sie

W+BNA Ccw ZP Pz

D.W1, D.W2, D.W3, D.W4, D.W5, D.W6, D.W7, D.W8, D.W10 test
- pokaz proces opraco-
D.U1, D.U2, D.U3, D.U4, D.U10, D.U11, D.U12, D.U13, D.U14 umiejet- piele- wanie
D.U15, D.U18, D.U23, D.U26 nosci gnowa- | raportu,
nia, pokaz




pokaz umiejet-
umiejet- nosci
nosci
- obser- obser- obser-
Od K.S1 do K.S6 wacja wacja wacja
360° 360° 360°

Metody ksztatcenia, sposéb realizacji oraz oceny

Wyktad oraz

Woyktad z prezentacjg multimedialng i/lub wyktad konwersatoryjny.

zajecia bez . . . . .
udziatu nau- Zaliczenie wyktadéw: test zaliczeniowy na ocene. .
czyciela aka- | Kazde pytanie jest oceniane w skali od 2,0 do 5,0. Ocena za dany efekt jest ustalana jako $red-
demickiego nia arytmetyczna ocen uzyskanych za poszczegdlne pytania dotyczace tego testu, obliczona z
(BNA) doktadnos$cig do dwdch miejsc po przecinku.
Cwiczenia sg obowigzkowe.
Realizowane sg w matych grupach. Ewentualng nieobecno$¢ na ¢wiczeniach student musi
odrobi¢ na konsultacjach, ktére powinny by¢é odbywane w miejscu realizacji cwiczen.
Cwiczenia realizowane w odpowiednich pracowniach, a cze$é z tych éwiczen realizowana jest
Cwiczenia w warunkach symulowanych.

Zaliczenie ¢wiczen: na oceneg.
Kazdy efekt ksztatcenia oceniany jest odrebnie; ocena w skali od 2,0 do 5,0.

Szczegodty oceny osiagniecia przez studenta poszczegdlnych efektdéw ksztatcenia dla modutu
zostaty przedstawione w koncowej czesci sylabusu.

Zajecia prak-
tyczne

Zajecia praktyczne realizowane sg po zakonczeniu realizacji ¢wiczen. Zajecia praktyczne reali-
zowane sg w warunkach naturalnych, tj. w placéwkach medycznych. Czes¢ z tych zaje¢ powin-
na by¢ realizowana w warunkach symulowanych. Udziat w zajeciach praktycznych jest obo-
wigzkowy.

Na zajeciach praktycznych realizowane sg efekty w zakresie umiejetnosci, ktére weryfikujg i
podsumowujg umiejetnosci wyksztatcone przez studentéw w czasie zaje¢ realizowanych w
formie ¢wiczen (w tym w warunkach symulowanych), ale réwniez pozwalajg na praktyczne
zastosowanie wiedzy nabytej na wyktadach i w ramach zaje¢ bez udziatu nauczyciela akade-
mickiego (efekty ksztatcenia w zakresie wiedzy). Sg to zatem efekty majgce charakter podsu-
mowujgcy. Szczegotowe efekty ksztatcenia, realizowane przez studentéw w czasie zaje¢ prak-
tycznych, wskazane sg w ,Dzienniku ksztatcenia praktycznego”.

Efektem zaje¢ praktycznych jest opracowany przez studenta proces pielegnowania pacjenta
z wybranym schorzeniem.

Na koniec kazdego semestru student uzyskuje zaliczenie (ZO) na podstawie analizy zapiséw
w ,Dzienniku ksztalcenia praktycznego” (a w szczegdlnosci na podstawie analizy przedstawio-
nej przez opiekuna zaje¢ praktycznych charakterystyki pracy studenta w czasie zaje¢ praktycz-
nych, uwzgledniajgcej: przestrzeganie przez studenta zasad wykonania zleconych mu czynno-
$ci, sprawnos¢ wykonania tych czynnosé¢, skutecznosé zrealizowanych czynnosci, samodziel-
nos¢ wykonania, sposéb komunikowania sie z pacjentem, postawe wobec pacjenta, czionkéw
zespotu terapeutycznego oraz innych studentéw).

Egzamin
koncowy
z modutu

Po realizacji i zaliczeniu wszystkich form zaje¢, ale przed rozpoczeciem praktyki zawodowej,
student przystepuje do egzaminu koncowego z modutu.

W przypadku niestosowania procedury OSCE, student losuje po 1 zadaniu z puli zadan doty-
czgcych poszczegolnych efektow ksztatcenia w zakresie umiejetnosci; kompetencje spoteczne
sg weryfikowane podczas prezentowania przez studenta osiggnietych umiejetnosci. 2 zadania
obejmujg wiedze teoretyczng, 2 zadania — umiejetnosci.

W przypadku, gdy egzamin realizowany jest zgodnie z procedurg OSCE, kazdy student realizu-
je po 4 standaryzowane zadania, ktore obejmujg zaréwno wiedze teoretyczng (2 zadania), jak
i praktyczng (2 zadania). Zadania sg przez studenta losowane z puli zadan teoretycznych
(przynajmniej 25 zadan) i zadan praktycznych (przynajmniej 25 zadan), do kazdego z ktérych
przygotowano odpowiedni scenariusz — liste kontrolng oraz wskazano stacje, na ktérej wyloso-
wane zadanie nalezy wykonaé. Wylosowane przez studenta zadania sg zwracane do odpo-
wiedniej puli zadan.

Praktyka
zawodowa

Praktyka zawodowa (lub jej druga czes¢, jezeli praktyka zawodowa realizowana jest w dwoch
semestrach) moze by¢ zrealizowana dopiero po zaliczeniu wszystkich poprzedzajacych jg form
zaje¢ dydaktycznych (wyktadéw, BNA, éwiczen, zaje¢ praktycznych). Realizowana jest w wy-
branych podmiotach leczniczych. Jej efektem jest przygotowany przez studenta raport piele-
gniarski.

Obcigzenie praca studenta

Godziny pracy
studenta

tacznie go-

Forma aktywnosci dzin

Godziny szczegotowo




Udziat w wykfadach 70 godz. 70
Udziat w ¢wiczeniach * 20 godz. 20*
Udziat w zajeciach praktycznych * 80 godz.* + 40 godz. * 120*
Godziny kon- Semestr 3 Semestr 4
taktowe
Z nauczyciele 4 2 w -
m akademic- - -
kim Udziat w konsultacjach zwigzanych cw 4 cw ) 8
Z zajeciami * BNA 4 BNA - 12*
ZpP* 2* ZpP* 2
pz* 2% pz* 2%
Godziny kon-
taktowe
Z opiekunem
praktyk zawo- | Udziat w praktykach zawodowych * 1 tydzien + 3 tygodnie 160*
dowych ze
strony podmio-
tu leczniczego
Przygotowanie do ¢wiczen * 20 godz. 20*
Przygotowanie do zaje¢ praktycznych * 120 godz. 120*
Praca wtasna w ramach tematyki zaje¢ BNA 30 godz. 30
Przygotoyvanle do testu zaliczeniowego 10 godz. 10
z wyktadéw w semestrze 3
Samodzielna | Przygotowanie procesu pielegnowania (na
praca studenta | Podstawie materiatu zgromadzonego w czasie 5 godz. 5*
zaje¢ praktycznych) *
20
Przygotowanie do egzaminu koricowego | (POtowe czasu przeznaczono 10
obejmujacego wszystkie tresci ksztalcenia | N2 Przygotowanie z zakresu "
zawarte w module * (egzamin OSCE) ksztatcenia teoretycznego, 10
potowe — z zakresu ksztafce-
nia praktycznego)
taczny naktad pracy studenta 595
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Formy oceny — szczegotly

EFEKTY UCZENIA
SIE

NA OCENE 3|NA OCENE 3.5

NA OCENE 4

NA OCENE 4.5

NA OCENE 5

Wiedza

Egzamin pisemny
test wyboru Tak/Nie
i dopasowania od-
powiedzi

60-69%

70-79%

80-89%

90-94%

95-100%

Umiejetnosci
wg. kryteriow oceny
umiejetnosci

6 pkt.

7 pkt.

8 pkt.

9-10 pkt.

11-12 pkt.
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