1 . KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: Anatomia

Nazwa angielska: Anatomy

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiow: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydzial Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot: prof. dr hab. Zofia Ignasiak

Status przedmiotu: obowiazkowy

I Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS
1 30 30 15 75 4
IT Cel przedmiotu:

C1 Zapoznanie studenta z budowa makroskopowa i topograficzng ciata ludzkiego.

C2 Zapoznanie studenta z nazewnictwem medyczno-anatomicznym.

C3 Nauczenie studenta analizy i interpretacji nadrzgdnej dziatalno$ci centralnego uktadu nerwowego, uktadu autonomicznego,
uktadu hormonalnego na pozostate uktady.

III Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji:

brak

IV Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy zna i rozumie:

A.WI1. - budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny gorna i dolna, klatka piersiowa, brzuch, miednica,
grzbiet, szyja, glowa) oraz czynno$ciowym (uktad kostno-stawowy, uktad mie$niowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad
pokarmowy, uktad moczowy, uktady ptciowe, uktad nerwowy i narzady zmystow, powtoka wspolna)

A.W3. - udzial uktadow i narzadéw organizmu w utrzymaniu jego homeostazy

W zakresie umiejetnosci potrafi:

A.UL. - postugiwa¢ si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz wykorzystywac znajomos¢ topografii narzadow ciata
ludzkiego

V TreSci programowe:

i Liczba
Forma zaje¢c: wyklady godzin
IDefinicja anatomii, miejsce anatomii wsrod nauk biologicznych. Historia anatomii. Sens uczenia si¢
W.1 [anatomii. Osie i plaszczyzny ciala ludzkiego, okolice ciala. Charakterystyka tkanki tacznej, rodzaje 2
olaczen ciaglych kosci
Ogolna budowa kosci, czynnosci kosci, sktad, ksztalt, budowa wewngtrzna, wlasciwosci fizyczne i
W2 biologiczne, okostna, ochrzgstna, szpik kostny, naczynia i nerwy kosci, rodzaje potaczen kosci, 5

budowa i rodzaje stawow. Rozwdj czaszki, potaczenia kosci czaszki, staw skroniowo-zuchwowy,
miejsca przejscia nerwow czaszkowych.

Klatka piersiowa jako cato$¢, roznice plciowe klatki piersiowej, mechanika klatki piersiowej i
W.3 |kregostupa, funkcje kregostupa, krzywizny zeber, zwiazek migsni grzbietu i miednicy z prawidlowa 2
odstawg ciata.




IPodzial migsni, zasada dziatania mig$nia, naczynia i nerwy mig¢sni, narzady pomocnicze mig¢sni,

W4 biologiczne i fizyczne wlasciwos$ci migéni, rodzaje pracy migsniowe;. 3
W.5 [Lancuch kinematyczny konczyny gornej. Lancuch kinematyczny konczyny dolnej 1
W.6 [Charakterystyka krazenia matego i duzego. 2
W.7 Zy.ia wrotna. Zyly konczyn gornych i dolnych. Charakterystyka uktadu chtonnego. Gtéwne pnie 2
zbiorcze. Sledziona.
W.8 |Uklad wewnatrzwydzielniczy. 2
W.9 [Otrzewna. Polozenie narzadow wewnetrznych in situ. 2
W.10 |[Wprowadzenie do uktadu nerwowego. Tkanka nerwowa, rodzaje komorek. Luk odruchowy. 2
W.11 [Komory mdzgu, krazenie ptynu rdzeniowo-mézgowego. 2
W.12 Nerwy czaszkowe. Potozenie jader w mézgowiu, miejsca przejscia przez czaszke, podziat na 2
galezie.
W.13 [Charakterystyka uktadu autonomicznego. 2
W.14 |Ogolna charakterystyka poszczegoélnych narzadéw zmystow. Szczegdtowa budowa narzadu wzroku. 2
W.15 [Szczegdtowa budowa narzadu przedsionkowo-§limakowego. 2
Suma godzin 30
Forma zajeé: éwiczenia Liczba godzin
Cw. 1 Budowg kostna klatki piersiowej — mostek i zebra. Polaczenie w obrebie klatki piersiowej i ich 1
mechanika
Cw. 2 Ogéln)f o,pis budowy ko$ci mozgoczaszki z szczegdlnym uwzglednieniem podstawy czaszki — dot 1
rzedni, srodkowy i tylny.
Cw. 3 Podziat kps'ci 'Evs{arzocza§zki. Ogolna budowa kosci twarzoczaszki. Czaszka jako calosc. 1
Potaczenia kosci czaszki.
Cw. 4 Kosci obreezy i kosci konczyny gornej wolnej. Potaczenia w obrebie konczyny gorne;. 1
Cw. 5 Kosci obrgczy biodrowej i koniczyny dolnej wolnej. Potaczenia w obrebie konczyny dolnej. 1
Cw. 6 \Praca pisemna obejmujqca calos¢ zagadnien z uktadu ruchu biernego. 1
Cw. 7 Migénie grzbietu — powierzchowne. Mig$nie grzbietu — glebokie. 1
Cw. 8 Migsnie obreczy konczyny gornej. Migsnie konczyny gornej wolne;. 2
Cw. 9 Migsnie obreczy kofczyny dolnej. Migénie konczyny dolnej wolnej. 2
Cw. 10  |Praca pisemna obejmujgca calo$¢ zagadnier z ukladu czynnego ruchu. 1
Cw. 11  |O$rodkowy uktad nerwowy - pieh mozgu, mézdzek, przodomozgowie. 2
Cw.12  |Obwodowy uktad nerwowy - sploty. 2
Cw. 13 Budowg serca, topografia aorty. Unaczynienie ciata, przebieg i nazewnictwo glownych tetnic 9
i naczyn zylnych. Zakres ukrwienia. Uktad pokarmowy, uktad oddechowy
Cw. 14  |Uklad moczowo-ptciowy — narzady moczowe. Uktad moczowo-piciowy — narzady plciowe. 4
Cw. 15  |Praca pisemna obejmujgca calos¢ zagadnier z ukltadu nerwowego i narzqdéw wewnetrznych. 1
Suma godzin 30
VI Narzedzia dydaktyczne:
1 |prezentacje multimedialne
2 [filmy
3 [atlasy i plansze anatomiczne, modele anatomiczne
VII Metody dydaktyczne
1. wykfad informacyjny
2. wyklad konwersatoryjny
3.  dyskusja dydaktyczna
VIII Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1. [Kolokwium czastkowe
P1. Egzamin. Test jednokrotnego wyboru i pytania otwarte sprawdzajace wiedzg i umiejgtnosci.

IX Obciazenie praca studenta




Laczna i Srednia liczba
- odzin na zrealizowanie
Forma aktywnosci g aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 60
Samoksztatcenie 15
Przygotowanie do egzaminu 15
SUMA 90
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 4

X Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
Bochenek A., Reicher M.: Anatomia czlowieka, t. I-V. PZWL, Warszawa 2014.

Narkiewicz O., Dziewigtkowski J.: Anatomia czlowieka. Podr¢cznik dla studentow, Wyd. PZWL Warszawa 2015
Wozniak W.: Anatomia cztowieka, Wyd. Urban &Partner 2013
Literatura uzupekniajaca:
1. Walocha J.: Anatomia prawidtowa cztowieka. T. 1-8. Podrecznik dla studentow, Wyd Uniwersytetu Jagiellonskiego, 2013
2. Ignasiak Z., Anatomia cztowieka uktadu ruchu, Urban &Partner, Wroctaw 2007

3. Aleksandrowicz R., Ciszek B., Krasucki K.: Anatomia cztowieka- repetytorium, Wyd PZWL Warszaw 2014

4. Narkiewicz O., Dziewiatkowski J.: Anatomia cztowieka. Podrecznik dla studentow, Wyd. PZWL Warszawa 2015

PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

XI TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI

Odniesienie
danego efektu do
efektow Cele Tresci Narzedzia Metody .
; . Sposo6b oceny
zdefiniowanych przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne
dla calego
programu
AW1 W1-15;
AW3 Cl1,C2,C3 Cw. 1-15 1,2 1,2 F, P
A.U1 Cl1,C2,C3 Cw. 1-15 12,3 1,2,3 F,P

XII ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

AW1

Student pisze prace pisemne z poszczegolnych dzialdéw anatomii. Na ich podstawie otrzymuje oceng koncows:

Bardzo dobry — Student zna podstawowe poj¢cia stosowane w anatomii. Potrafi poda¢ miejsca przyczepow i ich
czynno$§¢ w poszczegélnych stawach, potrafi podaé zestawienia czynno$ciowe mig$ni antagonistycznych
i synergistycznych. Zna unerwienie i unaczynienie mi¢$ni. Zna topografie i budowe narzadéw wewnetrznych, potrafi
wskaza¢ je na modelu. Zna nomenklature tacinska.

Dobry plus — student potrafi wymieni¢ mi¢snie w grupach topograficznych oraz podaé¢ miejsca przyczepow i ich
czynno$¢ w poszczegdlnych stawach, potrafi podal zestawienia czynnosciowe migéni antagonistycznych
i synergistycznych. Zna topografi¢ i budowe narzadow wewnetrznych, potrafi wskazaé je na modelu.

Dobry —Student zna podstawowe pojecia stosowane w anatomii. Potrafi wymieni¢ okreslenia dotyczace potozenia
struktur w organizmie oraz glowne formy struktur na kosci. Potrafi wskaza¢ przyktadowe struktury na kosciach
i w stawach. Zna rozmieszczenie i funkcje migsni. Potrafi wskazaé i omowi¢ budowe narzadow wewnetrznych.
Dostateczny plus — student wymaga ukierunkowania po czym potrafi wymieni¢ ko$ci i miejsca przyczepu migéni na
nich oraz stawy i ich sktadowe w poszczegdlnych czgsciach ciata. Potrafi wymieni¢ i wskaza¢ grupy migsni okreslic
topografi¢ i budowe narzadéw wewngtrznych.

Dostateczny - Student wymaga wielu ukierunkowan i dodatkowego czasu po czym podaje podstawowe pojecia
stosowane w anatomii. Potrafi wymieni¢ okreslenia dotyczace potozenia struktur w organizmie oraz gtéwne formy
struktur na kosci.

Niedostateczny - Student nie zna schematéw poszczegdlnych ukladow narzadéw organizmu. Student nie zna
topografii i budowy narzadéw wewnetrznych i nie potrafi wskaza¢ ich na modelu.

A.U1

Na ¢wiczeniach student dokonuje analizy poszczegélnych uktadow narzadow, wskazuje narzady i ich czgsci na
planszach i modelach.




AW1
A.U1

Egzamin.

Test jednokrotnego wyboru i pytania otwarte sprawdzajace wiedze¢ i umiejetnosci.
Skala punktowa do egzaminu:

ocena bdb 91%-100%

ocena db plus 81%-90%

ocena db 71%-80%

ocena dst plus 61%-70%

ocena dst 51%-60%

XIII DODATKOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

1. Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zaje¢ — sala 8, parter, budynek nr 3

2. Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych.

3.

Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — informacja w tablicy informacyjnej i na stronie internetowej
Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych




2. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: FIZJOLOGIA
Nazwa angielska: PHYSIOLOGY
Kierunek studiow: Pielggniarstwo
Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie
Profil studiow praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra
Nauk Medycznych
Prowadzacy przedmiot: dr Ewa Bakonska — Pacon, dr Malgorzata Fortuna
Status przedmiotu: obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS
1 15 15 15 2
2 15 25 10 95 3
II. Cel przedmiotu

C1 - Zapoznanie z dziataniem fizjologicznych proceséw w organizmie cztowieka oraz podstaw fizjologii klinicznej, w
celu umozliwienia studentowi rozrdznienia procesdéw fizjologicznych i nie fizjologicznych w organizmie czlowieka.
C2 - Dokonanie pomiaru i opisu prawidlowych wartosci podstawowych parametrow krazeniowych i oddechowych.
Wykonanie badania EKG

C3 - Dokonanie prob krzyzowych w celu okreslenia podstawowych grup krwi. Umiejgtnos¢ zinterpretowania badania
morfologicznego krwi.

C4 - Umiejetnos¢ uzasadnienia dlaczego pewnych rodzajow czynnosci nie powinien wykonywac pacjent z wybranymi
jednostkami chorobowymi.

C5 - Umiejetnosc okreslenia podstawowych przyczyn powstawania zmian patofizjologicznych w ukladzie: nerwowym,
krazenia i oddechowym.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy:
A.W1.- absolwent zna i rozumie budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny goérna i dolna, klatka

piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, glowa) oraz czynno$ciowym (uktad kostno-stawowy, uktad
mie$niowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy, uktad moczowy, uktady ptciowe, uktad
nerwowy i narzady zmystow, powltoka wspdlna)

A.W2, — absolwent zna i rozumie neurohormonalna regulacj¢ proceséw fizjologicznych i elektrofizjologicznych
zachodzacych w organizmie

A.W3. — absolwent zna i rozumie udziat uktadow i narzadéw organizmu w utrzymaniu jego homeostazy

A.W4. — absolwent zna i rozumie fizjologi¢ poszczegdlnych uktadoéw i narzadow

A.WS5. — absolwent zna i rozumie podstawy dzialania uktadéw regulacji (homeostaza) oraz rol¢ sprzg¢zenia zwrotnego
dodatniego i ujemnego

A.W16. - wptyw na organizm czynnikéw zewngtrznych, takich jak temperatura, grawitacja, ci$nienie, pole

elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace;
W zakresie umiejetnosci:
A.U1. — absolwent potrafi postugiwaé si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz wykorzystywa¢ znajomos$¢
topografii narzadow ciata ludzkiego
W zakresie kompetencji spotecznych:
K.S.5 — absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki




V. Tre$ci programowe

Forma zaje¢: WYKLADY semestr I

Liczba
godzin

W.1

Wprowadzenie do zagadnien fizjologii neuronu i mig¢sni szkieletowych

3

W.2

Funkcje centralnego systemu nerwowego

W.3

Autonomiczny uktad nerwowy. Termoregulacja

W4

Regulacja hormonalna, petle sprzezen zwrotnych

W.5

Fizjologia uktadu krazenia. Zaliczenie wyktadow

W|W|W|Ww

Suma godzin

Forma zaje¢: CWICZENIA semestr I

Liczba
godzin

Cw. 1

Elektrofizjologia

Wprowadzenie, oméwienie warunkéw zaliczania przedmiotu

Czynnos¢ bioelektryczna komorki

Transport blonowy czynny i bierny

Pompa jonowa

Potencjat spoczynkowy, czynno$ciowy oraz jego geneza

Pobudliwo$¢ i jej miary

Pobudzenie przewodnictwo, przekazywanie impulséw innym komérkom

Rola synapsy i mediatoréw chemicznych

Elektryczne przewodnictwo synaptyczne

Chemiczne przewodnictwo synaptyczne

Biosynteza i magazynowanie, uwalnianie i inaktywacja neurotransmitteréw w synapsach
pobudzajacych i hamujacych

Degeneracja i regeneracja zjawiska troficzne. Wywotanie skurczu wtérorzgdnego
Zadania i rodzaje tkanki mi¢§niowej

Mikroskopowa budowa mig¢$ni szkieletowych

Molekularny mechanizm skurczu

Energetyka skurczu mig¢énia

Rodzaje skurczow migéni poprzecznie prazkowanych

Zmegczenie 1 znuzenie migénia

Charakterystyka, podziat mi¢$ni gtadkich. Por6wnanie mig¢éni gladkich i szkieletowych

Cw.2

Fizjologia ukladu nerwowego

Fizjologia neuronu

Budowa i rodzaje neuronéw

Glej i jego czynnos$é

O$ czuciowa i ruchowa

Poziomy funkcjonalne uktadu nerwowego

Podzial budowa i wiasciwosci wtokien nerwowych

Odruch jako podstawowa forma dziatania uktadu nerwowego

Odruch rozciggania, odruch zginania, odwrocony odruch rozciggania (odruch scyzorykowy)

Mechanizmy regulujgce napigcie migSniowe

Charakterystyka niektorych odruchow u cztowieka: rogéwkowy, zreniczny, ze S$ciggna

Achillesa, kolanowy

Odruchy bezwarunkowe, warunkowe, nawyki ruchowe

Badanie czasu odruchowego metoda Turca

Analiza tuku odruchowego

Odruchowy tonus migs$ni doswiadczenie Brongesta. Podzial odruchow pod wzgledem roéznych

kryteriow

Czynnos¢ uktadu piramidowego

Patofizjologia uszkodzen drog korowo - rdzeniowych

Struktury uktadu pozapiramidowego i jego czynnosci

Podziat i wlasciwosci uktadu wegetatywnego

Czynnosci uktadu adrenergicznego i cholinergicznego

Wzajemny antagonizm cze$ci ukladu wegetatywnego. Organizacja odruchow uktadu
autonomicznego

Cw. 3

Fizjologia narzadéw zmyshu

Budowa, wlasciwosci receptordw i ich podziat
Rekrutacja i hamowanie w receptorach

Czucie bolu, rodzaje bolu




Czucie temperatury

Czucie trzewne

Uszkodzenie drég czuciowych

Fizjologia zmystu wzroku

Uktad optyczny oka

Fotorecepcja siatkdwki

Fizjologia zmystu stuchu i rownowagi

Odbieranie bodzcow akustycznych przez narzad stuchu

Mechanizm pobudzania zmystu rownowagi

Czucie powierzchowne, bdl, dotyk, ciepto, zimno

Lokalizacja receptoréw smaku w jamie ustnej

Lokalizacja receptoréw dotyku w skoérze

Dermoleksja — widzenie skérne

Stereognozja. Badanie czucia proprioreceptywnego

Wydzielanie wewnetrzne

Hormony i ich podziat

Sposoby dziatania hormonow

Regulacja wydzielania hormonow na zasadzie sprzg¢zenia zwrotnego, diugie i krotkie petle
sprzgzen

Wewnatrzwydzielnicze funkcje podwzgorza, jego neurohormony, czynniki uwalniajace, badz
hamujace wydzielanie hormondw

Przysadka mézgowa i jej hormony

Tarczyca, tyroksyna T4, tréjjodotyronina T3, kalcytonina

Uktad wyspowy trzustki: insulina i glukagon

Mechanizm glukostatyczny

Nadnercza: hormony kory nadnerczy i rdzenia nadnerczy

Hormony plciowe

Fizjologia krwi, limfy i plynu mézgowo-rdzeniowego

Krew, sktad krwi i jej gtdwne funkcje

Whasciwosci fizyko-chemiczne krwi

Osocze i gtdéwne funkcje jego sktadnikow

Funkcje elementéw morfotycznych

Krwinki czerwone (budowa i funkcje hemoglobiny, uktad grupowy krwi)
Krwinki biate (budowa, podzial i funkcje , rola odpornos$ciowa)
Budowa i funkcje trombocytéw

Charakterystyka podstawowego badania morfologii krwi
Krzepniecie krwi

Limfa, sktad, wytwarzanie i jej rola

Plyn mozgowo-rdzeniowy, sktad, wytwarzanie, funkcje
Oznaczanie hematokrytu

Oznaczanie czasu krzepnigcia. Oznaczanie grup krwi

Cw.5

Uklad krazenia

Budowa serca

Wiasciwosci fizjologiczne migsnia serca

Automatyzm serca

Rozwinigcie serca

Tony serca

Rejestracja zmian bioelektrycznych towarzyszacych pracy migénia serca — EKG
Ostuchiwanie serca, tony serca, uderzenie koniuszkowe. Regulacja pracy serca
Funkcje uktadu krazenia

Fizjologia naczyn krwiono$nych

Cisnienie krwi i tetno, regulacja, pomiar

Dynamika krazenia krwi i chtonki

Zaliczenie ¢wiczen

Suma godzin

15

Forma zajeé¢: WYKLADY semestr 11

Liczba
godzin

W.6

Fizjologia uktadu oddechowego

3

W.7

Fizjologia uktadu pokarmowego

W.8

Fizjologia bolu

W.9

Fizjologia odporno$ci organizmu czlowieka.

W.10

Zaliczenie wyktadow

W W |W[W

Suma godzin




Liczba

Forma zajeé: CWICZENIA semestr I1 .
godzin

Cw. 6 Uklad oddechowy

Pomiar pojemnosci pluc (spirometria i spirografia)
Pomiar wentylacji ptuc i rytmu oddechowego
Oddychanie zewngtrzne i wewngtrzne 6
Mechanizm wdechu i wydechu

Catkowita i zyciowa pojemnos$¢ pluc

Dyfuzja gazéw i wymiana gazowa. Transport gazéw oddechowych

Cw. 7 Metabolizm
Przemiana energii
Przemiana materii
Bilans energetyczny (dodatni, wyréwnany, ujemny) 6
Metabolizm (katabolizm i anabolizm)

Kontrola i ocena metabolizmu

Czynniki wplywajace na szybko$¢ przemiany materii

Cw. 8 Uklad trawienny, Gospodarka wodno-elektrolitowa
Procesy fizjologiczne uktadu trawienia

Trawienie wchianianie. Funkcje watroby i trzustki 5
Gospodarka wodno-elektrolitowa. Procesy fizjologiczne zwigzane z rozmieszczeniem wody w
organizmie - regulacja

Cw.9 Uklad rozrodczy 5
Fizjologia uktadu rozrodczego, rozwoj i czynno$¢, ontogeneza, fizjologia porodu
Cw. 10 Cwiczenie za}iczgniowe . - B o . 3
Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji uzyskanych podczas realizacji przedmiotu
Suma godzin 25

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | prezentacje multimedialne

2. Filmy, wirtualne laboratorium

atlasy i plansze procesow fizjologicznych, ci§nieniomierze, mtoteczki neurologiczne, spirometr, analizatory
sktadu ciala

VII. Metody dydaktyczne

1. wyktad informacyjny

L

wyktad konwersatoryjny

3. dyskusja dydaktyczna

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 | Kolokwium czastkowe

P1 | Egzamin. Test jednokrotnego wyboru i pytania otwarte sprawdzajace wiedz¢ i umiejgtnosci.

IX. Obciazenie praca studenta

& Laczna i Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci - : P
na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 70
Samoksztatcenie 25
Przygotowanie do egzaminu 40
SUMA GODZIN 135
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 5

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Traczyk W., Trzebski A.: Fizjologia cztowieka z elementami fizjologii stosowanej i klinicznej, Wyd. PZWL Warszawa
2015
2. Ganong W. F. Fizjologia, PZWL 2007
3. Konturek S. Fizjologia cztowieka, wyd. U. J. Krakéw 2013
Literatura uzupehiajaca:
1. Borodulin-Nadzieja L.: Fizjologia cztowieka - podrecznik dla studentéw licencjatéw medycznych. Gérnicki
Wydawnictwo Medyczne, Wroctaw 2005.
2. Skrzat J., Walocha J.: Anatomia cztowieka z elementami fizjologii. Podrecznik dla studentow. Wyd.
Uniwersytetu Jagiellonskiego, 2010

4




Ak w

2005

7. Matthews Neurobiologia, PZWL Warszawa 2000

Ciechanowicz Lewkowicz Neurofizjologia, Arte Biata Podlaska 2005
Gorski J.: Fizjologia cztowieka, Wyd. PZW1 Warszawa 2010
Garcia G. J., N. E. Holtz EKG sztuka interpretacji, Medipage Warszawa 2007
Hansen J. T. , B. M. Koeppen, F. H. Netter Atlas fizjologii czlowieka Nettera, Urban & Partner Wroctaw

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektl.l do efektow Cele Tresci Narzedzia Sposob
zdefiniowanych dla . Metody dydaktyczne
przedmiotu programowe dydaktyczne oceny
calego programu
(PEK)
W1-3;W6-7, .
A.W1. Cl1-2; C4-5 Cw.1-6: Cw.8.9 1,2,3 1,2 F; P
AW2. Cl-5 Wi Cw 13 123 12 F; P
Cw.7
AW3. C1-5 W2-9; Cw.1-9 1,2,3 1,2,3 F; P
AW4, c1-s WG G- 123 123 FP
W2-4;
A.W5, Cl,-5 Cw. 2-3; Cw. 6- 1,2,3 1,2,3 F; P
8
A.W19. W3,;W5 1 1 F.P
A.UL Cl1-2 WI-Z; W6, Cw. 12,3 12,3 EP
1; Cw.5
K.S5 Cl1-5 W1-10,Cw.1-10 1-3 1-3 -
XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢
Efekt Zasady weryfikacji
Przedmiot konczy si¢ egzaminem - semestr 2 , pierwszy termin odbywa si¢ w postaci pisemnej
odpowiedzi na 4 pytania przekrojowe, drugi termin w formie testu zamknietego wyboru.
A.WL Skala punktowa do egzaminu:
ocena bdb 91%-100%
ocena db plus 81%-90%
ocena db 71%-80%
ocena dst plus 61%-70%
ocena dst 51%-60%
za odpowiedz na kazde z czterech pytan maksymalnie 25%
Kryteria zaliczenia ¢wiczen:
1. Frekwencja na zajeciach
2. Indywidualny udziat w dyskusji
3. Pisemna praca samoksztalceniowa wg ustalonych kryteriow
A.W2. 4. Pisemny sprawdzian wiadomosci. Kolokwia oceniane od 0-6 punktow. Za kazde z trzech pytan na
kolokwium maksymalnie 2 punkty. Punktacja do oceny z semestru:
30 — 29 punktéw — bardzo dobry
28 — 27 — dobry plus
26 — 23 punktéw — dobry
22 — 19 dostateczny plus
A.W3. 18 — 16 punktéw — dostateczny
A.W4. 15 i ponizej punktow — niedostateczny
A.WS. Warunkiem zaliczenia wykladu jest zaliczenie testu zamknigtego wyboru. Skala punktowa
adekwatna jak przy egzaminie.
A.W19
AUl

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie




Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zaje¢ — sala 11, parter, budynek nr 3

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym
na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych
Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — informacja w tablicy informacyjnej i na stronie
internetowej Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: BIOCHEMIA I BIOFIZYKA 1

Nazwa angielska: BIOCHEMISTRY AND BIOPHYSICS I
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

PR B RO Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot: dr Ewa Bakonska-Pacon
Status przedmiotu: obowigzkowy
I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania
Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS
1 15 15 10 40 1

I1. Cel przedmiotu

C1 Wyposazenie studentow w wiedzg dotyczaca budowy zwiazkow chemicznych wystepujacych w organizmie ludzkim

oraz umiej¢tnosci w okresleniu ich roli w funkcjonowaniu komorek, tkanek i narzgdow.

C2 Wyposazenie studentow w wiedze i umiejgtnosci z zakresu przemian biochemicznych podstawowych zwigzkow

organizmu ludzkiego i mechanizméw w utrzymaniu homeostazy ustrojowe;j.

C3 Wyposazenie studentow w wiedzg¢ i umiejgtnosci niezbgdne do interpretacji zaburzen przemian biochemicznych
rowadzacych do powstania stanéw patologicznych.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomo$¢ podstawowych poje¢ z chemii i biologii z zakresu szkoly $redniej

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

IA.W5. podstawy dziatania uktadow regulacji (homeostaza) oraz role sprz¢zenia zwrotnego dodatniego i ujemnego
IA.W.13 podstawy fizykochemiczne dziatania zmystow wykorzystujacych fizyczne no$niki informacji (fale dzwigkowe i
elektromagnetyczne

IA.W14.zna i okresla budowe zwigzkdéw chemicznych wystepujacych w organizmie w tym: witamin, aminokwasow,
nukleozydow, monosacharydow, kwasow karboksylowych i ich pochodnych, wchodzacych w sktad makroczasteczek
obecnych w komorkach, macierzy zewnatrzkomorkowej i ptynach ustrojowych,

A.W15. mechanizmy regulacji i biofizyczne podstawy funkcjonowania metabolizmu w organizmie czlowieka

A.W16 wplyw na organizm czynnikdéw zewnetrznych, takich jak temperatura, grawitacja, ciSnienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace;

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

IA.US wspotuczestniczy¢é w doborze metod diagnostycznych w poszczegolnych stanach klinicznych z wykorzystaniem
wiedzy z zakresu biochemii i biofizyki

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. Tresci programowe

Forma zajeé: WYKLADY Liczba
godzin
w1 'Wprowadzenie do biochemii. Podstawowe prawa chemiczne. 3
W2 Pojecie homeostazy organizmu. 3
W3 Rownowaga wodno-elektrolitowa ustroju - regulacja bilansu wodnego, typy zaburzen 3
réwnowagi wodno-elektrolitowej.




W4 Réwnowaga kwasowo-zasadowa organizmu. Bufory krwi i tkanek 3
W5 Znaczenie ptuc i nerek w regulacji rownowagi kwasowo-zasadowej. Podziat zaburzen 3
rownowagi kwasowo-zasadowe;j.
Suma godzin| 15
Forma zajeé: CWICZENIA Llczl?a
godzin
Aminokwasy, peptydy — budowa, podziat, funkcje w organizmie. Podstawowe
Cw.1 |przemiany aminokwaséw, pochodne biologicznie czynne aminokwasow. Wiazanie 2
eptydowe.
Biatka — podzial ze wzglgedu na budowe, funkcje w organizmie. Struktury biatek,
Cw.2  [(denaturacja. Przemiany biatek — trawienie wchtanianie aminokwaséw. Enzymy — 2
reakcja enzymatyczna. Pojecie proteomu.
Cw. 3 Weglowodany — wystepowanie, podziat, budowa. [zomeria cukrowcdw. Znaczenie 1
) cukrowcOw w organizmie.
. Przemian weglowodanowe w organizmie, trawienie, wchtanianie, transport cukrowcow.
Cw. 4 . . . . 2
Regulacja i energetyka przemian. Zaburzenia przemian weglowodanowych.
. Lipidy — podziat, budowa, wystepowanie. Kwasy tluszczowe. Energetyka i regulacja
Cw. 5 . . . . . . S . . 2
rzemian lipidowych. Lipoproteiny krwi. Zaburzenia gospodarki lipidowej organizmu.
. Nukleotydy — sktad, funkcje. ATP i jego przemiany. Integracja metabolizmu - cykl
Cw. 6 . . T 2
kwasu cytrynowego, fosforylacja oksydacyjna. Witaminy.
. Hormony w regulacji metabolizmu. Budowa, podzial, mechanizm dziatania. Regulacja
Cw.7 . . . iy 2
wydzielania wybranych hormonéw. Czynniki wzrostowe.
'Wybrane zagadnienia diagnostyki biochemicznej. Materiat biologiczny oraz
. podstawowe parametry i metody stosowane w diagnostyce biochemicznej wybranych
Cw. 8 , L - L .. 2
schorzen. Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji personalnych uzyskanych
odczas kursu.
Suma godzin| 15
VI. Narzedzia dydaktyczne
1. | Prezentacje multimedialne
Filmy
VII. Metody dydaktyczne
1. wyktad informacyjny
2. wyktad konwersatoryjny
3. dyskusja dydaktyczna
4. napisanie i wygtoszenie referatu (indywidualnie lub w zespole)
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 | Odpowiedzi ustne
P1 Zaliczenie na oceng. Test jednokrotnego wyboru i pytania otwarte sprawdzajace wiedze i
umiejetnosci.
IX. Obcigzenie praca studenta
Forma aktywnosci Laczna i.éredniz.l liczba god'zi.n
na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zaj¢c) 30
Samoksztalcenie 10
Przygotowanie do zajeé 5
SUMA GODZIN 45
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
Bankowski E., Biochemia. Podrecznik dla studentow uczelni medycznych, Edra Urban& Partner

1.




2016

2. Biochemia Harpera. llustrowana. Rodwell V.W. i wsp. Wyd. Lek. PZWL Warszawa, 2018
Literatura uzupelniajaca:
3. Biochemia. Berg J.M.,. Stryer L. i wsp. PWN, Warszawa 2018

4. Dembinska-Kie¢, J.Naskalski. Diagnostyka laboratoryjna z elementami biochemii kliniczne;.

Wyd. Med. Urban&Partner. Wroctaw 2017

5. Guder W.G, Wisser H., Narayanan S., Zawta B.: Prébki: od pacjenta do laboratorium. MedPharm

Polska, 2012
6. Hames B.D., N.M. Hooper: Biochemia-krotkie wyktady. PWN, Warszawa, 2015

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu
do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektl.l do efektow Cele - Narzedzia Metody Sposob
zdefiniowanych dla . Tresci programowe
przedmiotu dydaktyczne | dydaktyczne oceny
calego programu
(PEK)
A. WS, C2 WI1-2 1 1,4 F; P
AW13 C1-C3 W1-2; Cw. 1-5 1 1,4 F
A W14 Cl W1-2; Cw. 1-5 1 1,2,3 F:P
A.US. C1-3 W1-2, Cw. 6,7 1,2 1,4 F
D.K2. C2-3 Cw. 4, Cw. 7-8 1 4 F; P
XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia si¢
Efekty Zasady weryfikacji
AW4. Student moze uzyska¢ zaliczenie przedmiotu na podstawie sprawdzianéw pisemnych obejmujacych
agadnienia:
A.W5. | - budowa i funkcja podstawowych zwigzkoéw chemicznych organizmu ludzkiego,
- metabolizm tych zwiazkow,
A.W13 | - przyczyny zaburzen tkankowych, narzadowych i homeostazy.
dbedzie si¢ 6 sprawdzianow obejmujacy tematy ¢wiczeniowe i wyktadowe. Z kazdego
A.W14 [sprawdzianu moze otrzymaé w zaleznosci od przygotowania od 0 do 3 punktéw. W sumie mozna

uzyskac od 0 do 18 punktow. Wybrane tematy moga by¢ zrealizowane przez studentow
przygotowujacych referaty (szczegotowe tematy beda podane z wyprzedzeniem) i maksymalnie 3
punkty za referat ztozony w formie pisemnej lub elektronicznej. Maksymalna liczba punktéw
uzyskanych w ciggu semestru wynosi 21. Suma zdobytych punktéw odpowiada nastepujacej
ocenie:

ponizej 11 —niedostateczna; 11 - 13 — dost; 14 - 15 + dst; 16 - 17 — dobra; 18 - 19 + dobra; 20 - 21-
b. dobra

'W przypadku nieuzyskania zaliczenia na podstawie czastkowych sprawdzianow student rozwiaze
test jednokrotnego wyboru: Test sktada si¢ z 20 pytan zamknietych po 1 pkt i 3 pytan otwartych po
3 pkt - w sumie 29 pkt. Ocena w zaleznosci od liczby punktow:

bardzo dobra — 29 - 28 punktéw, dobra plus — 27 - 26 punktéw; dobra — 25 - 23 punktéw;
dostateczna plus — 22 - 19 punktéw; dostateczny —15 - 18 punktéw; niedostateczny —14 lub mniej
punktow.

W pracy samoksztatceniowej student opisze i przedstawi wybrany szlak metaboliczny oraz jego
zaburzenia - mozliwe przyczyny i metody diagnostyki biochemicznej w ocenie zaburzen

Student analizuje przedstawione wyniki podstawowych badan biochemicznych i okresla kierunek

A.US. .

zmian.

Student przedstawi prace samoksztatceniowg na wybrany temat. Tematy pracy aktualizowane sg
D.K2 kazdego roku akademickiego i podawane do wiadomosci studentdw na pierwszych zajgciach.

Kryteria oraz zasady pisania pracy samoksztatceniowej sg przedstawiane studentom na

pierwszych zajeciach.




XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Informacja gdzie mozna zapozna¢ si¢ z prezentacjami do zajec, instrukcjami do ¢wiczen itp.

Konspekty z prezentacji multimedialnych sa wysytane na grupowy adres e-mail studentéw.

Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zaje¢ — sala 205, I pigtro, budynek nr 3

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na
tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Informacja na temat konsultacji




3 .2, KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: BIOCHEMIA 1 BIOFIZYKAII

Nazwa angielska: BIOCHEMISTRY AND BIOPHYSICS 11
Kierunek studiow: Pielggniarstwo
Tryb/Poziom studiow: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie
Profil studiow praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzgca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych
Prowadzacy przedmiot: dr Anna Staszewska
Status przedmiotu: obowiazkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia | Samoksztalcenie Lacznie ECTS

2 15 5 10 30 1

I1. Cel przedmiotu

C1 Wyposazenie studentéw w wiedz¢ zwigzang z budowa 1 wlasciwosciami bton biologicznych oraz z ich
sktadem zaleznym od pelnionej funkcji, a takze z aktywnym i biernym transportem substancji przez btony.

C2 Wyposazenie studentow w wiedz¢ dotyczaca znaczenia napigcia powierzchniowego i lepkosci cieczy
rzeczywistej w uktadach krazenia i oddechowym oraz z wplywem sity cigzkosci na pracg uktadu krazenia

W pionowej i poziomej pozycji ciata.

C3 Wyposazenie studentow w wiedz¢ dotyczaca podstaw fizykochemicznego dziatania zmystow
wykorzystujacych fizyczne nosniki informacji — fale elektromagnetyczne i fale dzwigkowe.

C4 Wyposazenie studentoéw w wiedze na temat ruchu drgajacego oraz negatywnego wptywu na tkanki i narzady
zjawiska rezonansu, a takze wptywu ultradzwigkow na organizmy i ich zastosowanie w diagnostyce i terapii
medycznej.

C5 Wyposazenie studentow w wiedze na temat wlasciwosci promieniowania jonizujacego jego wplywu na
organizm i wykorzystania w diagnostyce i terapii medycznej oraz z warunkami BHP przy pracy z substancjami
promieniotwdrczymi.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomo$¢ podstawowych pojec z biologii, chemii i fizyki z zakresu szkoly $rednie;j

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy:

A.WS, zna i rozumie podstawy dziatania uktadéw regulacji (homeostaza) oraz rol¢ sprz¢zenia zwrotnego
dodatniego i ujemnego

A.W13. zna oraz rozumie podstawy fizykochemiczne dziatania zmystéw wykorzystujacych fizyczne nos$niki
informacji (fale dzwigkowe i elektromagnetyczne)

A.W14. zna witaminy, aminokwasy, nukleozydy, monosacharydy, kwasy karboksylowe i ich pochodne,
wchodzace w sktad makroczasteczek obecnych w komérkach, macierzy zewnatrzkomorkowej i ptynach
ustrojowych

A.W16 zna wptyw na organizm czynnikow zewnetrznych, takich jak: temperatura, grawitacja, ci$nienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace

W zakresie umiejetnosci:

A.US. potrafi wspotuczestniczy¢ w doborze metod diagnostycznych w poszczegodlnych stanach klinicznych
z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii i biofizyki

W zakresie kompetencji spotecznych:

K.S.5 — absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki




V. Tresci programowe

Liczba

Forma zaje¢: WYKLADY -
godzin

Struktura i funkcje btony biologicznej. Model ptynnej mozaiki. Zawarto$¢ procentowa
lipidow 1 biatek w rdéznych blonach biologicznych. Asymetria strukturalna
i funkcjonalna biatek i lipidow. Ptynnos$¢ blony — dyfuzja lateralna i rotacyjna.
Mechanizmy odpowiedzialne za asymetri¢ lipidowa. Domeny, jako obszary
o specyficznej budowie i funkcji. Transport aktywny i bierny substancji przez blony
biologiczne. Transmisja synaptyczna.

W.2

Ciecz idealna i rzeczywista — uklad krazenia. Napigcie powierzchniowe, zjawisko
wloskowatosci, ci$nienie kapilarne, czynniki wptywajace na zmiane¢ napigcia. Przeplyw
cieczy lepkiej przez przewody. Wplyw sity ciezkosci na pracg uktadu krazenia 4
wynikajacych ze zmiany pozycji ciala. Wpltyw przyspieszen i zmiennych cisnien na
organizm (hipobaria i hiperbaria).

W.3

Ruch drgajacy i falowy. Ruch drgajacy — cechy charakterystyczne, przyktady fizyczne
i biologiczne — bicie serca i oddychanie. Ruch harmoniczny — réwnanie ruchu. Drgania
gasngce w osrodku materialnym i drgania wymuszone — rezonans. Zjawisko rezonansu
w uktadach biologicznych, jego negatywny wptyw na tkanki i narzady. Ruch falowy,
rodzaje fal i ich wlasciwosci, rownanie fali harmonicznej ptaskiej. Fale podiuzne
i poprzeczne. Klasyfikacja i predkos¢ rozchodzenia si¢ dzwigckéw w roznych
oérodkach. Zrédta ultradzwigkéw i infradzwiekow oraz ich wplyw na organizmy.
Zastosowanie ultradzwickéw w diagnostyce i terapii medycznej.

W4

Biofizyka narzadu shluchu — fale dzwickowe. Biofizyka narzadu wzroku — fale
elektromagnetyczne.

Suma godzin 15

Liczba

Forma zajeé: CWICZENIA .
godzin

Cw.1

Promieniowanie jonizujace — rodzaje i wihasciwosci promieniowania jonizujgcego.
Promieniowanie jadrowe, aktywnos$¢ izotopdéw promieniotworczych. Prawo rozpadu
promieniotwérczego — stala rozpadu 1 okres poétrozpadu. Regula przesunigé
pierwiastkbw w ukladzie okresowym. Detektory promieniowania. Wplyw
promieniowania jadrowego na organizm na poziomie molekularnym i komérkowym, 5
oraz na poziomie catego organizmu. Hormeza. Dawka ekspozycyjna, pochtonigta oraz
rownowaznik dawki. Metoda atomdéw znaczonych i jej wykorzystanie w diagnostyce
medycznej. Ochrona organizmu przed promieniowaniem jonizujacym — warunki BHP
przy pracy z substancjami promieniotworczymi.

Suma godzin 5

VI. Narzedzia dydaktyczne

Prezentacje multimedialne

VII. Metody dydaktyczne

Wyktad informacyjny

Dyskusja dydaktyczna

VIIL. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1

Test uzupetnien i jednokrotnego wyboru

F2

Aktywno$¢ na zajeciach

P1

Zaliczenie na oceng. Test uzupehien i jednokrotnego wyboru.




IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec¢) 20
Samoksztatcenie 10
Przygotowanie do zajeé¢ 15
Przygotowanie do kolokwium zaliczeniowego 20
SUMA GODZIN 65
SUMARY CZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Jaroszyk F., Biofizyka, PZWL, 2008
2. Przestalski S., Elementy fizyki, biofizyki i agrofizyki, Wydawnictwo Uniwersytetu Wroctawskiego, 2009
3. Slusarek G, Biofizyka molekularna. Zjawiska, Instrumenty, Modelowanie, PWN, 2011
4. Vogel P., Neurofizjologia kliniczna, Elsevier Urban & Partner, 2011
Literatura uzupekiajaca:
1. Joézwiak Z., Bartosz. G., Biofizyka, Wybrane zagadnienia wraz z ¢wiczeniami, PWN, 2005
2. Hrynkiewicz A., Fizyczne metody diagnostyki medycznej i terapii, PWN, 2000
3. Borodulin-Nadzieja L., Fizjologia praktyczna, Gérnicki Wyd. Medyczne, 2008
4. Dotowy K., Szewczyk A., Pikuta S., Blony biologiczne, Wydawnictwo Slask, 2004
5. Zaton M., Jastrzgbska A., Testy fizjologiczne w ocenie wydolnosci fizycznej, PWN, 2010

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu
do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektl.l do efektow Cele Tresci Narzedzia Sposob
zdefiniowanych dla . Metody dydaktyczne
przedmiotu programowe | dydaktyczne oceny
calego programu
(PEK)
A. W5, C1,C2 WI1,W2 1 1,2 F1,F2,P1
A.W13. C3,C4 W3,W4 1 1,2 F1,F2,P1
A.W14. C1,C2 Wi 1 1,2 F1,F2,P1
A.W16 C3,C4,C5 Cw.1,W3,W4 1 1,2 F1,F2,P1
A.US. C4,C5 Cw.1,W3,W4 1 1,2 F1,F2,P1
K.S. Cl1-5 W1-5,Cw.1 1 1,2 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢

W celu petnej orientacji studenta, co do stawianych mu wymagan oraz zakresu sprawdzania opanowanych przez
niego wiadomosci i umieje¢tnos$ci, na pierwszych zajeciach przedstawiane sa przez prowadzacego zajgcia
szczegblowe informacje precyzujace, jaka oceng mozna otrzyma¢ w zalezno$ci od stopnia opanowania danego
efektu.

Przedmiot konczy si¢ zaliczeniem wyktadow oraz ¢wiczen w formie pisemnej (test mieszany - test uzupetnien
i jednokrotnego wyboru; maksymalna ilo§¢ punktow 20)

Kryteria oceny:
Bardzo dobry 19-20 punktéw

Dobry plus 17-18 punktoéw
Dobry 15-16 punktéw
Dostateczny plus 12-14 punktéw
Dostateczny 10-11 punktéw

Niedostateczny 9 lub mniej punktéw

Kryteria zaliczenia wyktadow:
- obecnos¢ na zajeciach




- test mieszany podsumowujacy tematyke wyktadow wraz z kryteriami

Kryteria zaliczenia ¢wiczen:

- obecnos¢ na zajeciach

- aktywnos¢ podczas zajec

- sprawdziany ustne z tematyki ¢wiczen sprawdzajace przygotowanie do zajeé
- test mieszany podsumowujacy tematyke ¢wiczen wraz z kryteriami

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

1. Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zaje¢ - zgodnie z planem zajgé

2. Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) - zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym
na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych

3. Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce)




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: GENETYKA
Nazwa angielska: GENETICS
Kierunek studiow: Pielggniarstwo
Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie
Profil studiéw praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra
Nauk Medycznych
Prowadzacy przedmiot: dr Wiktor Dzygora
Status przedmiotu: obowiazkowy
I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania
Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS
1 25 10 10 45 1

I1. Cel przedmiotu

C1 Zapoznanie z przedmiotem, metodami badan cytogenetycznych i najwazniejszymi osiagni¢ciami z genetyki oraz
podstawowa terminologia i poje¢ciami. Przedstawienie organizacji chromosoméw w aspekcie chemicznym
i strukturalnym. Zapoznanie z poje¢ciem i charakterystyka kariotypu czlowiecka oraz znaczeniem homeostazy
genetycznej. Omowienie typoéw determinacji pici u zwierzat i cztowieka, mechanizmu dziedziczenia plci i cech
sprzezonych z plcia.

C2 Omowienie gametogenezy oraz wplywu czynnikow wplywajacych na jej przebieg. Zapoznanie z cyklem
komérkowym, dyferencjacja komorek, histo- i organogeneza oraz czynnikami zakldcajagcymi ich przebieg (mutageny
i terarogeny). Zapoznanie z komoérkami macierzystymi, ich rodzajami i znaczeniem w medycynie wspotczesne;.

C3 Oméwienie praw dziedziczno$ci G. Mendla na przyktadach. Przedstawienie chromosomowej teorii dziedziczno$ci
T. Morgana. Poznanie mechanizméw dziedziczenia na przyktadach. Zapoznanie z rodzajami i mechanizmami
regulacji funkcji genow oraz przebiegiem biosyntezy biatka.

C4 Przedstawienie zjawiska zmiennos$ci i jej rodzajow na przyktadach. Zapoznanie z pojgciem i rodzajami mutacji
oraz mechanizmami mutagenezy. Omoéwienie wystepujacych w $srodowisku mutagendéw i ich wptywu na aparat
genetyczny. Scharakteryzowanie najczesciej wystepujacych chromosomopatii i genopatii. Zapoznanie z diagnostyka
prenatalng i jej znaczeniem.

CS5 Zapoznanie z gldownymi etapami ontogenezy czlowiek, momentami krytycznymi w przebiegu rozwoju oraz
wplywem czynnikow mutagennych i teratogennych na rozwoj cztlowieka. Zapoznanie z elementami eko- i
farmakogenetyki. Omoéwienie mechanizmow obronnych wraz z profilaktyka.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W9. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka oraz konfliktu serologicznego w uktadzie Rh
A.W.10 problematyke choréb uwarunkowanych genetycznie

A.W.11 budowe chromosomoéw oraz molekularne podtoze mutagenezy

A.W.12 zasady dziedziczenia réznej liczby cech, dziedziczenia cech ilo§ciowych, niezaleznego dziedziczenia cech
oraz dziedziczenia pozajadrowej informacji genetycznej

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.U.3 szacowac ryzyko ujawnienia si¢ danej choroby w oparciu o zasady dziedziczenia i wplyw czynnikow
srodowiskowych

A.U.4 wykorzystywa¢ uwarunkowania chorob genetycznych w profilaktyce chorob

W zakresie kompetencji spolecznych:




K.S.5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. Tresci programowe

Forma zajeé: WYKLADY Liczba
godzin
W.1 Wprowadzenie do genetyki cztowieka. Podstawowa terminologia i aparatura pojgciowa. 2
W.2 Organizacja chromosoméw w aspekcie chemicznym i strukturalnym. 2
W3 Pojecie i charakterystyka kariotypu ze szczegdlnym uwzglednieniem kariotypu czlowieka. )
) Homeostaza genetyczna i jej znaczenie.
W4 Przebieg oogenezy i spermatogenezy. Zaklocenia przebiegu gametogenezy, przyczyny i )
nastgpstwa.
W5 Komérki macierzyste, ich rodzaje i znaczenie w medycynie wspdlczesnej. Aspekty etyczno- )
) moralne zwigzane z wykorzystaniem komoérek macierzystych w praktyce medyczne;j.
W.6 Prawa dziedziczno$ci G. Mendla na wybranych przykfadach. 2
W.7 Chromosomowa teoria dziedziczno$ci T. Morgana. 2
W.8 Pojecie i rodzaje genéw na wybranych przyktadach. Mechanizm regulacji funkcji genow. 2
W.9 Przebieg biosyntezy biatka. 2
W.10 Zjawisko zmienno$ci i jej rodzaje na wybranych przyktadach. 2
W.11 Pojecie i rodzaje mutacji oraz mechanizm mutagenezy. 2
W.12 Czynniki mutagenne w §rodowisku i ich wplyw na aparat genetyczny czlowieka. 2
W.13 Kolokwium koncowe z zakresu wyktadowych treéci programowych. 1
Suma godzin 25
Forma zaje¢: CWICZENIA Liczba
godzin
Cw. 1 Charakterystyka wybranych chromosomopatii i genopatii. 4
Cw.2 Diagnostyka prenatalna i jej znaczenie. 5
Cw.3 | Kolokwium koficowe z zakresu éwiczen 1
Suma godzin 10
VI. Narzedzia dydaktyczne
1. | Prezentacje multimedialne, filmy
2. | Plansze, atlasy, modele, schematy, foliogramy, mikroskopy + preparaty mikroskopowe 1 in.
3 Materiaty dydaktyczne: miesieczniki i kwartalniki medyczne, podreczniki akademickie genetyki medycznej,
| ekogenetyki, farmakogenetyki i inne Zrodta informacji zwiazane z genetyka cztowieka
VII. Metody dydaktyczne
1. | Wykfad informacyjny
2. | Wyktad problemowy
3. | Wyklad konwersatoryjny
4. | Metoda problemowa/problemowo-laboratoryjna
5. | Dyskusja panelowa
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
Oceny czastkowe podczas zaje¢ — rozwigzywanie zadan problemowych w trakcie glownie éwiczen, ale
F | rowniez wyktadow problemowych; zadania badajace poziom przygotowania si¢ studentow do zajgc
(,,wejsciowki”).
P1 Kolokwium pisemne obejmujace tresci programowe wyktadow z wykorzystaniem zaprojektowanych zadan
badajacych poziom wiadomosci i umiejetnosci (Zal. 1).
Kolokwium pisemne koncowe (luty) obejmujace tresci programowe ¢wiczen z wykorzystaniem
P2 : , . . ) R .
zaprojektowanych zadan badajacych poziom wiadomosci i umiejetnosci (Zalk. 2).
IX. Obcigzenie praca studenta
e Laczna i §rednia liczba godzin
Forma aktywnosci c c s
na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 35
Samoksztatcenie 10
Przygotowanie do zajec 5




Przygotowanie do egzaminu -

SUMA GODZIN 50

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Tobias E., Connor M., Ferguson-Smith, red. wyd. pol. A. Lotos-Bielanska: Genetyka medyczna, PZWL 2013
2. Drewa G, Ferenc T. : Genetyka medyczna. Podrecznik dla studentow, Elsevier Urban& Partner 2011
3. Bartel H.: Embriologia dla studentéw medycyny, PZWL, Warszawa 2004
Literatura uzupekiajaca:
Bradley J. i wsp.: Genetyka medyczna, PZWL 2008
Drewa G.: Genetyka medyczna, Urban&Partner 2011
Bal J.: Biologia molekularna w medycynie. Elementy genetyki klinicznej, PWN, 2011
Passarge E.: Genetyka — ilustrowany przewodnik, Wydawnictwo Lekarskie PZWL. Warszawa 2004
Zabel M.: Histologia, Wyd. Med. Urban & Partner, Wroctaw 2010
Kapelanska-Pregowska J.: Prawne i bioetyczne aspekty testow genetycznych, Wolters Kluwer Polska, 2011
Weglenski P.: Genetyka molekularna, PWN 2012
Brown T. A., red. wyd. pol. P. Weglenski: Genomy, PWN 2009
Winter P.C., Hickey G.I., Fletcher H.L.: Genetyka - krotkie wyktady, PWN 2010
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XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektu do efektow Cele - Narzedzia Metody .
zdefiniowanych dla . Tre$ci programowe dvdaktvezne dvdaktyezne Sposob oceny
calego programu przedmiotu y y y y
(PEK)
A.W9 C1-2 W5 1,2,3 1,2,4 F
AW10. 15 W13, W8-9; 123 12,3456 F
Cw. 1
A.WI11. C2-4 W4-W10 1,2 2,34 F
AWI12. C3 W3-W10 1,2,3 2,4 Pl
A.U3 Cl-4 W4,6; Cw. 1,2 1,2,3 4,5 F
A.U4 C3-C4 W10-12, 1,2,3 4,5 F; P1,P-2
K.S.5 C1-5 W; Cw. 1,23 2,34 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia si¢

Zasady weryfikacji

Dokonywanie doraznej, systematycznej oceny czastkowej podczas rozwigzywania probleméw zwigzanych z
tre$ciami programowymi podczas realizowanych zaj¢é; zadania badajace poziom przygotowania si¢ studentow do
zajec (,,wejsciowki”). Pozytywne oceny czastkowe sg warunkiem dopuszczenia do kolokwium koncowego.




Kolokwium pisemne obejmujace tresci programowe wykladow i ¢wiczen z wykorzystaniem zaprojektowanych
zadan badajacych poziom wiadomosci i umiejetnosci. Zadania problemowe/testowe sa punktowane zaleznie od ich
poziomu trudnosci (od 1 - max. 3 pkt.).

Kryteria oceny:

bdb — 90-100%

plus dobry — 80-89%

db —70-79%

plus dst — 69-60%

dst — 50-59%

ndst — ponizej 50% poprawnie rozwigzanych zadan

Zadania sg skategoryzowane i uwzgledniaja efekty uczenia si¢

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

. Zajecia z genetyki odbywaja si¢ w Pracowni Biologii Medycznej [s. 204/205] i sali wyktadowej (s. 202, 110).
. Projekty edukacyjne, materiaty do ¢wiczen i in. znajduja si¢ w Pracowni Biologii Medyczne;j [s. 204/205].

. Termin odbywania zaj¢¢ zgodny z planem/semestr.

. Konsultacje realizowane s zgodnie z przyjetym harmonogramem w Pracowni Biologii Medycznej (s. 204) [w
kazdym semestrze ulega zmianie].
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5. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: PATOLOGIA

Nazwa angielska: PATHOOGY

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Poziom studiow: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydzial Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot: prof. Raymund Adamiec

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr | Wyklad | Cwiczenia | Samoksztalcenie Prakivezme Zawodowa Eacznie ECTS

2 30 30 10 - - 70 3

I1. Cel przedmiot

C 1 Wprowadzenie do przedmiotu spetniajacego fundamentalne znaczenie w poznaniu morfologii stanow
patologicznych najczesciej spotykanych w praktyce medycznej. Zapoznanie z definicjami podstawowych zmian
chorobowych przypisanymi patofizjologii ogélne;j.

C2 Przedstawienie zasadniczych mechanizméw etiopatogenetycznych okreslonych jednostek chorobowych w ramach
patofizjologii szczegotowe;.

C3 Przedstawienie symptomatologii klinicznej nastepujacych po sobie etapéw rozwoju choroby az po niewydolnosé
wielonarzagdowa w szczegdlnosci uktadu krazenia, oddechowego, trawiennego, moczowo-piciowego i nerwowego.
Wyjasnienie wiodacych mechanizméw kompensacyjnych i obronnych uruchamianych w sytuacjach stanu
chorobowego.

IT1. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umieje¢tnosci i innych kompetenciji:

Znajomo$¢ podstaw w zakresie: anatomii, fizjologii

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W.1 budowg ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny goérna i dolna, klatka piersiowa, brzuch,
miednica, grzbiet, szyja, glowa) oraz czynno$ciowym (uktad kostno-stawowy, uktad migsniowy, uktad krazenia, uktad
oddechowy, uktad pokarmowy, uktad moczowy, uktady ptciowe, uktad nerwowy i narzady zmystow, powtoka
wsp6lna)

A.W.2 neurohormonalng regulacj¢ procesoéw fizjologicznych i elektrofizjologicznych zachodzacych w organizmie
A.W.6. podstawowe pojecia z zakresu patologii ogdlnej oraz patologii poszczegdlnych uktadow

A.W.7 wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowej uktadu krazenia, uktadu oddechowego, uktadu
trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu metabolicznego, uktadu moczowo-ptciowego i uktadu nerwowego

A.W.8 czynniki chorobotwoércze zewnetrzne i wewngtrzne, modyfikowalne i niemodyfikowalne

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.U.2 faczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi choroby, wywiadem i wynikami
badan diagnostycznych

W zakresie kompetencji spotecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnos$ci, okazywania zrozumienia
dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;




K.S5 Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;




V. Tresci programowe

Forma zajeé: WYKLAD Llczl.)a
godzin
Definicje, podziat i zakres patologii. Zmiany wsteczne, postgpujace, procesy zapalne i
W.1 naprawcze. Etiopatogeneza nowotworow. Proces karcinogenezy. Niewydolno$¢ krazenia i 6
uktadu oddechowego — przyczyny i nastepstwa kliniczne.
Patogenetyczne mechanizmy miazdzycy. Patofizjologia chordb niedokrwiennych ze
szczegblnym uwzglednieniem choroby niedokrwiennej serca (niewydolno$¢ wienicowa, zawat),
Ww.2 , , . . . . , 6
zaburzen przeptywu mézgowego (udar niedokrwiennych, zesp6t podkradania), zaburzen
przeptywu obwodowego (miazdzyca zarostowa).
W3 Zawal mig$nia sercowego: etiopatogeneza i nastgpstwa ogdlnoustrojowe niewydolnosci lewo- i 3
i prawo komorowej serca. Zaburzenia przewodnictwa elektrycznego serca.
Patofizjologia wstrzasu — rodzaje. Nadcis$nienie t¢tnicze: podzial, mechanizmy rozwoju,
w4 powiktania. Czynniki ryzyka choroby nadci$nieniowej. Przerost wtdknisto-mig$niowy tetnicy 6
nerkowej, wskazania do PTA.
Czynno$¢ trzustki: zewnatrz- i wewnatrzwydzielnicza. Zaburzenia metabolizmu glukozy,
W.5 insulinooporno$¢ tkankowa. Powiktania choroby: mikro- i makroangiopatia cukrzycowa 6
(nefropatia, neuropatia, retinopatia, stopa cukrzycowa).
W.6 Starzenie sie organizmu. Smier¢. 3
Suma godzin 30
Forma zaje¢: CWICZENIA Liczba
godzin
Patofizjologia zapalen. Ostre i przewlekle stany zapalne. Wolne rodniki tlenowe, chemokiny,
Cw. 1 | cytokiny, czynniki wzrostu. Btony komérkowe — transport, wzrost nowotworowy, receptory 2
komérkowe i ich rola w odpowiedzi tkankowe;.
Elementy immunopatologii: uktad HLA, komoérki odporno$ciowe i wspomagajace, antygen,
Cw. 2 synteza przeciwcial, komplementu, krazace i zdeponowane kompleksy immunologiczne. 3
’ Autoimmunizacja. Tolerancja immunologiczna a przeszczepy tkankowe i narzadowe.
Komoérkowy 1 humoralny typ reakcji odpornosciowe;j.
Cw. 3 Mechanizm czucia bélu: korzystne i niekorzystne zjawisko bolu. Podziat bolu. Uktad opioidowy 3
) mdbzgu. Zaburzenia termoregulacji organizmu
Cw. 4 Zylaki, przewlekta niewydolnoéé¢ zylna koficzyn dolnych. Zylna choroba zakrzepowo-zatorowa — 3
) z uwzglednieniem cigzkich powiktan ptucnych. Niewydolnos¢ uktadu limfatycznego.
Patogeneza niewydolno$ci uktadu oddechowego. Czynniki Srodowiskowe i infekcyjne dla

Cw. 5 | rozwoju chorob uktadu oddechowego: astma oskrzelowa, rozedma, niedodma, odma optucnowa, 2
POCHP. Nowotwory ptuc.

Cw. 6 Patofizjologia nerek: glomerulonephritis, pyelonephritis, syndroma nephroticum. Ostra i 3

: przewlekta niewydolno$¢ nerek, kamica nerkowa. Wielotorbielowate zwyrodnienie nerek.
Patologie uktadu pokarmowego. Choroby zotadka i jelit jako nastepstwo zakazen bakteryjno-
. wirusowych. Choroby z autoagresji. Zaburzenia trawienia i wchtaniania. Wpltyw zmiany

Cw. 7 L o L ; - 3
ekosystemu jelita grubego na stan zdrowia i rozwo6j nowotwordow. Choroby watroby i drog
z6lciowych.

Cw. 8 | Patologia narzadoéw piciowych zenskich i meskich. Patologia gruczotu piersiowego 2

Cw. 9 Patofizjologia zaburzen uktadu piramidowego i pozapiramidowego. Nowotwory OUN. Patologie 3

) synapsy. Procesy otgpienne — choroba Alzheimera.
Choroby krwi i uktadu krwiotworczego. Uktad czerwonokrwinkowy: niedokrwistosci,
. nadkrwistosci i ich podziat. Patologia uktadu biatokrwinkowego: biataczki ostre i przewlekte,

Cw.10 . e ,. o . ; . 3
szpiczak mnogi, ziarnica zto§liwa, chtoniaki. Skazy naczyniowe i krwotoczne. DIC, badania
diagnostyczne.

Choroby uktadu endokrynnego. Dysfunkcja przysadki moézgowej, nadnerczy, gruczotow

Cw.11 | plciowych, tarczycy i przytarczyc. Ogédlnoustrojowe nastepstwa nieprawidtowej kontroli 3
wydzielania hormonéw — diagnostyka endokrynologiczna.

Suma godzin 30

VI. Narzedzia dydaktyczne




1. | Atlasy i plansze anatomiczne
2. | Prezentacje multimedialne
VII. Metody dydaktyczne
1. | Wyklad informacyjny
2. | Opis
3. | Dyskusja zwigzana z wyktadem
4. | Dyskusja panelowa
VIIL. Sposoby oceny (F — formujgca, P — podsumowujgca)
F1 | Testy, sprawdziany czastkowe sprawdzajace opanowanie materiatu z wyktadu
F2 | Pytania, testy sprawdzajace przygotowanie do tematyki ¢wiczen oraz zajec¢ praktycznych
F3 | Aktywnos¢ podczas zajec
P1 | Test podsumowujacy tematyke ¢wiczen
P2 | Egzamin pisemny
IX. Obciazenie praca studenta
&c Laczna i Srednia liczba godzin
Forma aktywnosci 7 : 2
na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 60
Samoksztatcenie 10
Przygotowanie si¢ do zajgc 5
Przygotowanie si¢ do egzaminu 10
SUMA GODZIN 85
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 3

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1. Domagata W., Chosia M., Urasinska E.: Podstawy patologii. PZWL 2010

2. Kumar V., Abbas A. K., Aster J., red. wyd. pol. Wlodzimierz T. Orzechowski ,Patologia Robbinsa. Wyd.

Urban&Partner, 2014
3. Zamorska-Markiewicz B., Watecka-Tendera E.: ,,Patofizjologia kliniczna dla studentéw medycyny”. Wyd.

Volumed, Wroctaw 2011.

4. Guzek J.W: Patofizjologia cztowicka w zarysie. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

Literatura uzupelniajaca:

1. D.J. O Connor, W. Olszewski (red. Wyd. Pol.): Patologia. Seria Crash Course. Wydawnictwo Medyczne
Urban & Partner 2007

2. SilbernaglS., Lang F., Malinowska B.(red.wyd.pol.), Hryniewicz A. (red.wyd.pol.), Koztowska H.
(red.wyd.pol.): Atlas patofizjologii. Wyd. MedPharm 2011

3. Kokot. F.: Gospodarka wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa w stanach fizjologii i patologii - Zlota Seria

Interny Polskiej. Wyd. PZWL 2010

4. 1. Damjanov, A. Brgborowicz (red. Wyd. Pol.), Pj. Thor (red. Wyd. Pol.), M.m. Winnicka (red. Wyd. Pol.):
Patofizjologia. Wydawnictwo Medyczne Urban & Partner 2010

5. Maslinski W. (red.): Patofizjologia. Podrecznik dla studentoéw medycyny. Tom 1-2. Wyd. PZWL 2012

6. Krus$ S.(red.), Skrzypek-Fakhoury E.(red.): Patomorfologia kliniczna. Wyd. PZWL 2011

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w
odniesieniu do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego efektu do Cele Tresci Narzedzia Metody Spos6b oceny

»fektow zdefiniowanych dla calego przedmiotu | programowe dydaktyczne |dydaktyczne




programu (PEK)
AW1,A.W2,A.W.6 Cl1 Wi 12 1 F1,F2,F3; P2
A.W2,A.W6,A.W7,AW.8A.U2, C2 W2-5 12 12 F1,F2,F3; P2
A-WL 12‘3.28’ 2:1‘?,2?.’ A-WT, C2-3 Cw. 1-12 1,2 3.4 F1,F2,F3
A.W6,A.W7,A.W.8 A.U2,. C3 Cw. 1-12 1,2 3.4 F1,F2,F3; P1
K.S2,K.S5 C1-C3 W, Cw 1,2 3.4

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢

Do otrzymania zaliczenia éwiczen konieczne jest:

* obecnos¢ na ¢wiczeniach

» zaliczenie ¢wiczen i uzyskanie pozytywnej oceny

« zaliczenie samoksztalcenia(tematyka w wykazie)

* uzyskanie sumy punktow z kolokwidow powyzej 50% z wyniku najlepszego studenta
EGZAMIN

Pierwszy i drugi termin egzaminu jest pisemny — (37 pytan) test jednokrotnego wyboru
Czas egzaminu 45 minut. Termin egzaminu — sesja letnia

Kryteria:

37-36 bdb

35-33 +db

32-30 db

29-27 +dst

26-24 dst

23 i mniej ndst

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztalcenia
1. Zespol metaboliczny jako choroba spoteczna.
Diagnostyka prenatalna choréb genetycznych.
Zespot bezdechu $rodsennego 1 grozne dla Zycia nastgpstwa.
Interpretacja badan spirometrycznych i gazometrycznych.
Ocena funkcji endokrynnej i wydalniczej nerek: eGFR, erytropoetyna, krwinkomocz, biatkomocz.
Nowotwory nerek 1 uktadu moczowo-plciowego.
Patogeneza obrzgkow
Uszkodzenie watroby w nastepstwie procesOw zwyrodnieniowych, zakazen i stanow autoimmunizacji.
Polekowe hepatopatie. Diagnostyka obrazowa, endoskopowa, analizy laboratoryjne
10. Zaburzenia wodno-elektrolitowe i kwasowo-zasadowe organizmu
Zajgcia odbywaja si¢ w salach wg planu
Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach

R A il







KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: MIKROBIOLOGIA I PARAZYTOLOGIA

Nazwa angielska: MICROBIOLOGY I PARASYTOLOGY

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra
Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot: dr Wiktor Dzygoéra

Status przedmiotu: obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS

3 15 30 15 60 2

II Cel przedmiotu:

C1 Zapoznanie z przedmiotem badan z mikrobiologii i parazytologii, klasyfikacja oraz podstawowymi poj¢ciami i
terminami.

C2 Poznanie budowy i fizjologii bakterii, dokonanie przegladu wazniejszych bakterii chorobotworczych.
Przedstawienie najczgéciej wystepujacych chordb bakteryjnych w Polsce i na $wicie. Zapoznanie z pojecie
chorobotworczosci na wybranych przyktadach oraz drogami szerzenia si¢ zarazkdéw. Scharakteryzowanie
wazniejszych bakterii i chorob przez nie wywotywanych. Oméwienie czynnikow etiologicznych wybranych chordb
zakaznych.

C3 Poznanie pojegcia szczepionki i surowicy, ich rodzajow, mechanizmu ich dziatania oraz powszechnie stosowanych
szczepionek i surowic. Oméwienie podstaw immunologii i epidemiologii chordb zakaznych.

C4 Przedstawienie ogolnej klasyfikacji i budowy wirusow wraz z przegladem najwazniejszych wirusow
chorobotworczych i chorobami przez nie wywotywanymi. Zapoznanie z budowa i biologiag wirusa HIV oraz
przebiegiem choroby AIDS. Omoéwienie klasyfikacji, budowy i funkcji grzyboéw oraz dokonanie przegladu grzybow
chorobotworczych i chorobami przez nie wywolywanymi. Zapoznanie z taksonomig i biologia pierwotniakow,
robakoéw, pierscienic i stawonogoéw pasozytniczych i chorobami przez nie wywotywanymi.

CS5 Zapoznanie z zakazeniami szpitalnymi i opornoscia bakterii na antybiotyki. Omoéwienie procedury pobierania i
wysytania materiatu do badan mikrobiologicznych. Oméwienie lekow przeciwbakteryjnych — zatozen ogdlnych i
podziatu na podstawie mechanizmow dziatania.

II1. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W.8 czynniki chorobotwdrcze zewngtrzne 1 wewnetrzne, modyfikowalne i niemodyfikowalne

A.W17 Kklasyfikacj¢ drobnoustrojow z uwzglednieniem mikroorganizméw chorobotworczych i obecnych w
mikrobiocie fizjologicznej cztowieka

A.W18 podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i parazytologii oraz metody stosowane w diagnostyce
mikrobiologicznej

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
A.U.6 rozpoznawaé najczesciej spotykane pasozyty cztowieka na podstawie ich budowy, cykli zyciowych oraz
wywotywanych przez nie objawéw chorobowych

W zakresie kompetencji spolecznych:




K.S5 Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. Tresci programowe

Forma zaje¢: WYKLADY Llczl.)a
godzin
W1 Przedmiot badan mikrobiologii (wirusy, bakterie, grzyby) i parazytologii. Podstawowe >
) pojecia i terminologia w mikrobiologii i parazytologii.
W2 Budowa i fizjologia bakterii. Taksonomia i przeglad najwazniej-szych bakterii 3
: chorobotwérczych.
W3 Ogolna charakterystyka grzybow. Przeglad najwazniejszych grzybow chorobotwdrczych u >
) czlowieka.
W4 Taksonomia i przeglad pasozytniczych pierwotniakow, plazincow, oblencow, pierscienic )
: (pijawki) i stawonogow (pajeczaki, owady).
W.5 Ogolna budowa i klasyfikacja wirusow. Przeglad wirusow chorobo-twérczych. 2
W.6 Budowa i biologia wirusa HIV. Choroba AIDS i jej objawy. 2
W.7 Kolokwium koncowe. 2
Suma godzin 15
Forma zaje¢: CWICZENIA Llczl.)a
godzin
Cw. 1 Zagrozenia chorobami zakaznymi w Polsce i na §wiecie. 2
Cw.2 Chorobotworczo$¢, drogi szerzenia si¢ zarazkéw w ustroju. 1
Cw.3 | Profilaktyka choréb zakaznych (szczepionki, surowice). 2
Cw. 4 | Elementy immunologii i epidemiologii choréb zakaznych. 2
: Charakterystyka wazniejszych bakterii i chordb przez nie wywotywanych. Analiza
Cw. 5 . ... h . 4
mikrofotografii i preparatéw mikroskopowych.
Cw. 6 Charakterystyka najczesciej wystepujacych grzybic u cztowiek. Analiza mikrofotografii, )
) preparatéw mikroskopowych.
Cw.7 | Czynniki etiologiczne wybranych chordb zakaznych. 2
Cw. 8 | Choroby zakazne przewodu pokarmowego. 2
Cw.9 | Leki przeciwbakteryjne — zaloZenia ogdlne i podzial na podstawie mechanizméw dziatania. 2
Cw. 10 | Zakazenia szpitalne. Oporno$¢ bakterii na antybiotyki. 2
Cw. 11 Charakterystyka pasozytdow wywotujacych choroby u czlowieka. Obserwacja mikroskopowa ’
: i makroskopowa.
Cw. 12 | Wirusy chorobotworcze i choroby przez nie wywotywane. Analiza mikrofotografii. 3
Cw. 13 | Pobieranie i wysylanie materiatu do badan mikrobiologicznych. 2
Cw. 14 | Prezentacja projektu edukacyjnego. Kolokwium koncowe. 2
Suma godzin 30

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Prezentacje multimedialne, filmy.
2. | Plansze, foliogramy, atlasy, modele, mikroskopy + preparaty mikroskopowe i in.
3 Materiaty dydaktyczne: czasopisma, miesi¢czniki i kwartalniki medyczne, podreczniki akademickie i inne
| zrédia informacji zwigzane z mikrobiologig i parazytologia.
VII. Metody dydaktyczne
1. | Wyklad informacyjny
2. | Wyktad problemowy
3. | Wyktad konwersatoryjny
4. | Metoda problemowa/problemowo-laboratoryjna
5. | Dyskusja panelowa
6. | Metoda projektéw
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 Oceny czastkowe podczas zaje¢ — rozwigzywanie zadan problemowych w trakcie glownie ¢wiczen, ale

réwniez wykladow problemowych.
F2 | Ocena projektu §rodsemestralnego,




F3 Kolokwium pisemne $rdédsemestralne (grudzien) obejmujace tre$ci programowe I czesci ¢wiczen z
wykorzystaniem zaprojektowanych zadan badajgcych poziom wiadomosci i umiejetnosci.

p Zaliczenie na ocen¢. Kolokwium pisemne koncowe (luty) obejmujace tresci programowe wyktadow i Il czesci
¢wiczen z wykorzystaniem zaprojektowanych zadan badajacych poziom wiadomosci i umiejgtnosci.

IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 45
Samoksztalcenie 15
SUMA GODZIN 60
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

1.

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do

metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
G U NEDEE Cele - Narzedzia Metody Sposéb
zdefiniowanych dla . TresSci programowe dvdaktvezne  |dvdakivezne ocen
calego programu przedmiotu y Y y y y
(PEK)
A.WS8 Cl Wi 1,2,3 1,2 F
AW17 Cc2 W2; Cw.1-2 1,2,3 2,3,4,5,6 F
A.W18 Cc2-4 W2-3,5; Cw. 3-7,12 1,2,3 24,5 F
A.U6 Cs W4,Cw. 11 12,3 4 F
K.S5 C1-5 W, Cw. 1,2,3 3,4 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie

Zasady weryfikacji

Dokonywanie doraznej, systematycznej oceny czastkowej podczas rozwigzywania problemoéw zwigzanych z

tre§ciami programowymi (gtdwnie ¢wiczen, ale takze wyktadow problemowych).

Ocena zrealizowanego $rodsemestralnego projektu edukacyjnego ph. ,,Najczesciej wystepujace choroby
pasozytnicze wsrod ludzi i metody ich zwalczania”. Uwaga! Problematyka projektu w kazdym roku akademickim
podlega zmianie.




Kolokwium pisemne srodsemestralne obejmujace tresci programowe I czgéci ¢wiczen z wykorzystaniem
zaprojektowanych zadan badajacych poziom wiadomosci i umiej¢tnosci. Zadania problemowe/testowe sg
punktowane zaleznie od ich poziomu trudnosci (od 1 - max. 3 pkt.). Kryteria oceny: ndst. —ponizej 50%
poprawnie rozwigzanych zadan, dst. — 50-59%, plus dst 60-69, db. — 70-79%, plus dobry 80-89, bdb. —
90-100%.Zadania sg skategoryzowane i uwzgledniajg efekty ksztatcenia (co 2 lata podlegajg modyfikacji) [Zat.
2].

Kolokwium pisemne koncowe obejmujace tresci programowe wyktadow i Il czesci ¢wiczen z wykorzystaniem
zaprojektowanych zadan badajacych poziom wiadomosci i umiejetnosei (jak wyzej) [Zat. 11 3].

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Zajecia z mikrobiologii i parazytologii odbywaja si¢ w Pracowni Biologii Medycznej [s. 204/205]
Projekty edukacyjne, materialy do ¢wiczen i in. znajduja si¢ w Pracowni Biologii Medycznej [s.
204/205].

3. Termin odbywania zaj¢¢ zgodny z planem/semestr Konsultacje realizowane sa zgodnie z przyjetym

4. harmonogramem w Pracowni Biologii Medycznej (s. 204) [w kazdym semestrze ulega zmianie].

N =
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KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: ZDROWIE PUBLICZNE
Nazwa angielska: PUBLIC HEALTH
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw:

Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow

praktyczny

Jednostka prowadzaca:

Wydziat Przyrodniczo - Techniczny, Zaktad
Pielegniarstwa

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Prowadzacy przedmiot:

dr n. med. Jolanta Bielawska
mgr Renata Wysocka

Status przedmiotu:

obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad

Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie

ECTS

1 30

30 15 75

I1. Cel przedmiotu

demograficznych.

C1 Zapoznanie studenta z czynnikami warunkujacymi zdrowie publiczne.
C2 Zapoznanie studenta z mozliwosciami oceny stanu zdrowia ludnosci na podstawie danych epidemiologicznych i

C3 Wyposazenie studentow w niezbedne umiejetnosci stuzace do rozpoznawania spotecznych i srodowiskowych
uwarunkowan sytuacji zdrowotnej cztowieka.
C4 Zapoznanie studentéw z podstawowymi formami rozpoznawania zagrozen zdrowotnych wystepujacych w
srodowisku zamieszkania, nauki i pracy.

CS5 Ksztaltowanie umiejetnosci stuzacych do realizowania i koordynowania dziatan promujacych zdrowie,
szczegolnie w zakresie chorob cywilizacyjnych i zakaznych.
C6 Ksztaltowanie umiejetnosci wigzania teorii zdobytej na wyktadach z praktyka prowadzong na ¢wiczeniach i w
rzeczywistych warunkach pracy pielggniarki.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty ksztalcenia

W zakresie wiedzy:

zdrowia

W zakresie umiejetnosci:

B.W21. wskazuje kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego
B.W22. zna podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby

B.W25. klasyfikuje czynniki warunkujace zdrowie w uj¢ciu jednostkowym i globalnym
B.W24. omawia podstawy organizacji Narodowego Systemu Zdrowia w PolsceB.W32 - wymienia zasady
funkcjonowania rynku ustug medycznych w Polsce oraz w wybranych krajach Unii Europejskiej
B.W24. omawia strukturg i funkcje jednostek opieki zdrowotne;j

B.Ul. opracowuje zestawienia podstawowych determinantéw zdrowia
B.U13. ocenia globalne trendy dotyczace ochrony zdrowia w aspekcie najnowszych danych epidemiologicznych

B.W16. zna na poziomie podstawowym problematyke ubezpieczen zdrowotnych i ich systemu w Polsce i w Unii
Europejskiej, charakteryzuje ubezpieczenia obowigzkowe i dobrowolne oraz wybrane kierunki polityki ochrony

zdrowia w Polsce i w pafistwach cztonkowskich Unii Europejskiej
B.W20. przedstawia genezg, zatozenia i zadania zdrowia publicznego w ramach systemowej koncepcji ochrony




i demograficznych
B.U14. interpretuje dzialania w zakresie polityki zdrowotnej i spotecznej prowadzonej przez panstwo na rzecz
zdrowia publicznego
B.U14. dokonuje analizy i oceny funkcjonowania roznych systemow opieki medycznej oraz identyfikowania zrodet
ich finansowania
B.U11. projektuje metody i formy profilaktyki i prewencji choréb oraz ksztaltowania prawidtowych zachowan
zdrowotnych wobec réznych grup spotecznych
W zakresie kompetencji spolecznych:

Systematycznie wzbogaca wiedz¢ zawodowa i ksztattuje umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu.
Przestrzega wartosci, powinnosci i sprawnosci moralnych w opiece.

Przestrzega praw pacjenta.

Rrzetelnie i doktadnie wykonuje powierzone obowiazki zawodowe.

V. Tre$ci programowe

i Liczba
Forma zaj¢eé: WYKLADY c
godzin
Systemy opieki zdrowotnej (struktura organizacyjna systeméw opieki zdrowotnej, cele
W.1 systemow opieki zdrowotnej, zadania systemow opieki zdrowotnej, r6zne modele rozwigzan 3
systemowych w opiece zdrowotnej).
Rynek ustug zdrowotnych (rys historyczny rozwoju ushlug zdrowotnych, zakres ustug
W.2 ; L R . 3
pielggniarskich w §wiecie wspolczesnym, zakres refinansowanych ustug zdrowotnych).
W3 Zrédta finansowania opieki zdrowotnej (zasady reformy opieki zdrowotnej w Polsce, modele 3
) systemow ubezpieczen spotecznych).
Ekonomiczne uwarunkowania zdrowia (stan zdrowotny spoleczenstw §wiata, podziat
W4 ludzkosci ze wzgledu na dochody jako czynnik warunkujacy zdrowie spoteczne, choroby 3
zwigzane ze statusem ekonomiczny spoteczenstw, choroby cywilizacyjne).
W.s Zachowania zdrowotne i zdrowie (aktywnos$¢ fizyczna, odzywianie, picie alkoholu, palenie 3
: tytoniu, dopalacze i narkotyki).
Higiena cztowieka i $rodowiska (wptyw czynnikow $rodowiska na zdrowie fizyczne i
W.6 psychiczne cztowieka, wybrane cechy narazenia na szkodliwe czynniki Srodowiskowe, ocena 3
narazenia na czynniki srodowiskowe, monitoring srodowiskowy).
Ekologia cztowieka (etapy oddzialywania cztowieka na biosfere, wybrane zagrozenia
W.7 . ; . 3
ekologiczne, aktualny stan srodowiska w Polsce).
Ksenobityki (zanieczyszczone powietrze atmosferyczne, zanieczyszczona woda, zZywnosc,
W.8 powietrze pomieszczen zamknigtych, zanieczyszczona gleba, odpady, hatas, promieniowanie 3
jonizujace i niejonizujace).
Higiena zywnosci i zywienia (zasady wytwarzania zywnosci, zasady prawidtowego
W9 zywienia, warto§¢ odzywcza pozywienia, zbilansowana dieta w zaleznosci od 3
’ zapotrzebowania organizmu, zasady tworzenia diety w zalezno$ci od stanu zdrowotnego
organizmu).
Higiena nauki i pracy (zasady ergonomii w miejscu nauki i pracy, zasady wypoczynku i
W.10 regeneracji, przepisy bezpieczenstwa i higieny pracy, higiena psychiczna w miejscu nauki i 3
pracy, zasady asertywnos$ci w kontaktach miedzyludzkich).
Suma godzin 30
o a B Liczba
Forma zaje¢: CWICZENIA c
godzin
Cw. 1 Zdrowie publiczne, kulturowe i spoleczne. Zagrozenia zdrowotne wspoélczesnych 3
W spoteczenstw §wiata.
. Programowe dziatania na rzecz Zdrowia (polityka prozdrowotna panstwa, programy
Cw. 2 o . o . . . 3
profilaktyczne, aktywnos¢ fizyczna jako metoda prewencji chorob cywilizacyjnych).
Cw. 3 Zagrozenia ekologiczne i zdrowotne wystepujace w Srodowisku zamieszkania, nauki i pracy. 3
. Profilaktyka i prewencja choréb — cele, zadania, formy (profilaktyka choréb cywilizacyjnych,
Cw. 4 ey . . 3
profilaktyka uzaleznien, nikotynizm i choroby odtytoninowe).
. Analiza wystgpowania wybranych chordb spolecznych: choroby uktadu sercowo —
Cw. 5 . L o 3
naczyniowego, uktadu ruchu, cukrzyca, depresja, nieptodnos¢, AIDS.
. Analiza wystepowania wybranych chorob cywilizacyjnych (udary, ostre zespoty wiencowe,
Cw. 6 L . ; . 3
miazdzyca, choroby uktadu ruchu: bole grzbietu, zespoty korzeniowe, cukrzyca).
Cw. 7 Epidemiologia wybranych chorob zakaznych i toksykoinfekcji. 3
Cw. 8 Higiena wieku podesztego. Fizjopatologia starosci, higiena otoczenia i styl zycia, 3




profilaktyka geriatryczna.

Cw.9

Struktura i zasoby pielegniarstwa. Organizacje pielegniarskie krajowe i zagraniczne.

Cw. 10 | System ksztatcenia i doskonalenia zawodowego pielegniarek.

Suma godzin 30

VI. Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, filmy.

1.
2. | Plansze, foliogramy, tablica.
VII. Metody dydaktyczne
1. wyktad informacyjny
2. wyktad konwersatoryjny
3. dyskusja dydaktyczna
4. film
5. projekt
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 | Praca samoksztalceniowa w formie prezentacji multimedialnej
P1 | Egzamin pisemny w formie testu
IX. Obciazenie praca studenta
Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnoSci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 60
Samoksztatcenie 15
Przygotowanie do zajec 25
Przygotowanie do egzaminu 20
SUMA GODZIN 120
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 4

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1.

2.
3.

Drobnik J. (red.), Wybrane zagadnienia zdrowia publicznego T1, T2, Wydawnictwo Continuo, Wroctaw
2008.

Wisniewska M.: Jako$¢ ustug medycznych, Wyd. CeDeWu 2016

Jabtonska-Chmielewska M., Jarosz M., Horoch M.: Zdrowie publiczne, Wyd, PZWL Warszawa 2014

Literatura uzupelniajaca:

1.
2.
3.

4.

8.

9.

Basinska M., Aouil, Chadzopulu: Problemy wielokulturowos$ci w medycynie, Wyd. PZWL Warszawa 2010
Karski J.B., Kulturowe uwarunkowania zdrowia, Warszawski Uniwersytet Medyczny, Warszawa 2008.

Kulik T., Latalski M., Zdrowie publiczne. Podrecznik dla studentéw 1 absolwentow wydziatow
pielggniarstwa i nauk o zdrowiu akademii medycznych Czelej, Lublin 2002.

Lwowski J., Polityka zdrowotna a zdrowie publiczne. Ochrona zdrowia w gospodarce rynkowej, CeDeWu
sp. Z o. 0., Warszawa 2014.

Wojtczak A.: Zdrowie publiczne, Wyd. PZWL 2012

Beaglehole R., Bonita R., Kjellstrom T., ( red.), Szeszenia-Dabrowska, Podstawy epidemiologii, Instytut
Medycyny Pracy, £6dz 2002..

Woch M.: Ochrona zdrowia w Polsce z punktu widzenia filozoficzno prawnego, Wyd. PZWL Warszawa
2015.

Kolarzyk E., Wybrane problemy higieny i ekologii cztowieka, Wydawnictwo Uniwersytetu UJ, Krakéw
2008.

Karski J.B., Kulturowe uwarunkowania zdrowia, Warszawski Uniwersytet Medyczny, Warszawa 2008

XI. Tablica powigzan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do

metod ich weryfikacji

Odniesienie dan?go Cele Tresci Narzedzia Metody p
efektu do efektow . Sposob oceny
e I przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne




calego programu

(PEK)
B.W16. Cl1 W14 1,2 1,2 F
B.W20. Cl1-2 W1-3 1,2 1,2 F
B.W21. Cl1-3 W4-5 1,2 12,4 F
B.W22. C2-4 W5-8 1,2 1,2 F
B.W25. C3,5 W6-7 1,2 1,2 F
B.W24. Cc3 W1-2 1,2 1,2 F
B.W24. Cl1-2 W1-2 1,2 1,2 F
B.UlL. Cl1-2 W1-2 1,2 12,4 F
B.U13. Cl1 CW. 1,5 1,2 3,4 F
B.U14. C2 CW. 7 1,2 3,4 F
B.U14. Cl1-2 CW. 1-2 1,2 3,4 F
B.U1l. C1-2 w2; CW. 1-2 1,2 3.4 F
C5-6 W10; CW. 4 1,2 34,5 F
C5-6 CW. 4,6 1,2 34,5 F
C5-6 CW. 7-8 1,2 34,5 F
C5-6 CW. 9-10 1,2 34,5 P1

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow ksztalcenia
Efekt Zasady weryfikacji
B.W16.

B.w20. | Egzamin koficowy — w formie pisemnej — test jednokrotnego wyboru, skladajacy si¢ z 30 pytan.

Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw.

B.W21.
Dobry plus — 27 — 25 punktéw
B.W22, .
Dobry — 24 - 21 punktéw.
B.W25.

Dostateczny plus — 20 — 18 punktéw
B.W24. Dostateczny — 17 — 14 punktéw.

B.W24. | Niedostateczny — 13 lub mniej punktéw

B.Ul. Zaliczenie ¢wiczen

B.U13. 1. Obecno$¢ na zajeciach

B.U14. | 2. Student przedstawi prace¢ samoksztalceniowa na wybrany przez siebie temat w formie prezentacji

B.U14. multimedialnej. Tematy pracy aktualizowane sg kazdego roku akademickiego i podawane do

B.U11 wiadomosci studentéw na pierwszych zajeciach. Kryteria oraz zasady pisania pracy

samoksztatceniowej stanowia zalacznik nr 1.

3. Podczas zaje¢ ¢wiczeniowych zachowanie studenta jest monitorowane przez prowadzacego zajecia.

Ocena kompetencji spotecznych odbywa si¢ na podstawie samooceny studenta oraz oceny
nauczyciela akademickiego (zalacznik nr 2)

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

1. Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) oraz miejsca odbywania si¢ zaje¢ — (sala /budynek)—
zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej WPT.

2. Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — informacja w tablicy informacyjnej i na stronie
internetowej WPT

XIII. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajgciach
Zajecia odbywajg si¢ w salach WPT Wyktad —s.201, ¢wiczenia s. 212, 2013 pietro 11, budynek nr 3
Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajeciach.




Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej WPT

Zajecia odbywaja si¢ w oddziatach /zaktadach opiekunczo leczniczych

Na zajeciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”




7. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: RADIOLOGIA
Nazwa angielska: RADIOLOGY
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiow: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Jednostka prowadzgca:

Prowadzacy przedmiot: dr n. med. Marzena Jaworska-Pelczynska

Status przedmiotu: obowiagzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr

Wykiad

Samoksztalcenie

Lacznie

3

15

5

10

30

I1. Cel przedmiotu

C1 Zapoznanie studenta z mozliwo$ciami i zasadami diagnostyki obrazowe;.
C2 Przedstawienie roli diagnostycznej pielegniarki w badaniach z zakresu diagnostyki obrazowe;j.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomo$¢ anatomii i fizjologii cztowieka;

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A. W24, okresla metody obrazowania i zasady przeprowadzania obrazowania tymi metodami oraz zasady ochrony
radiologicznej

A.W25 wpltyw na organizm ludzki czynnikow zewnetrznych, takich jak: temperatura, grawitacja, ci$nienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.U11 stosowac zasady ochrony radiologiczne;.

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5 — Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tres$ci programowe

Forma zaje¢: WYKLADY Liczba godzin
W.1 Wprowadzenie do radiologii- oméwienie zasad bezpieczenstwa chorego i personelu. 1
W2 Radiologia klasyczna - radiografia, fluoroskopia- cele, zasady przygotowania 1
) pacjenta, rola pielegniarki.
W3 Poznanie nowoczesnych technik obrazowania- rodzaje, wskazania i ich przydatnosé¢ 2
i w diagnostyce klinicznej w praktyce pielggniarskie;j.
W4 Mammografia i ultrasonografia — znaczenie diagnostyczne, rola pielegniarki w 3
: opiece nad pacjentem.
W.S Angiografia i radiologia zabiegowa. 3
W.6 Tomografia komputerowa — rola pielggniarki w procesie diagnozowania pacjenta. 2
W.7 Rezonans magnetyczny — rola pielegniarki w procesie diagnozowania pacjenta. 2
W.8 Kolokwium zaliczeniowe. 1
Suma godzin 15




Forma zajeé: CWICZENIA

Liczba godzin

Cw. 1 Zadania i rola pielegniarki w realizacji badan kontrastowych. 1
. Zasady przygotowania pacjentow do poszczegolnych do badan obrazowych,
Cw. 2 . . L1 . . ; 4
przeciwwskazania, mozliwe powiklania po badaniach.
Suma godzin 5

VI Narzedzia dyda

ktyczne

1. | prezentacje multimedialne

2. | program komputerowy ,Imaging atlas of Human Anatomy”
3. | opisy przypadkéw, prezentacja wynikow obrazowania
VII. Metody dydaktyczne

1. | wyklad informacyjny
2. | wyklad konwersatoryjny
3. | dyskusja dydaktyczna
4. | opisy przypadkéw - metoda sytuacyjna

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 | odpowiedz ustna
P1 | zaliczenie na ocen¢ — test koncowy

IX. Obciazenie praca studenta

Forma aktywnoSci

Laczna i Srednia liczba godzin
na zrealizowanie aktywnos$ci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 20
Samoksztatcenie 10
SUMA GODZIN 30
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1. Pruszynski B., Cieszanowski A., Radiologia — diagnostyka obrazowa, Rtg, TK, USG, MR, wyd. PZWL, 2014
2. Canavaugh B. M., (red.) Rowinski W.: Badania laboratoryjne i obrazowe dla pielegniarek, Wydanie I,

Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007
Literatura uzupelniajaca:

1. Siskin G. P, red. wyd. pol. G. Brgborowicz, Radiologia interwencyjna w leczeniu choréb u kobiet, Wyd.

PZWL Warszawa 2011

2. Nigel R., Berman L., De Lacey G, red. Pruszynski B.:Radiologia w stanach nagtych. Wyd. Elsevier Urban &

Partner, Wroctaw 2007

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektu do efektéw Cele Tresci programovwe Narzedzia Metody St G
zdefiniowanych dla przedmiotu dydaktyczne | dydaktyczne
calego programu (PEK)
A.W24. Cl1 W1-7 1,2 1,2 F; P
A.W.25 Cl1 W1-7 1,2 1,2 EP
A.U11. C2 Cw. 1-2 1,2,3 1,2,3,4 F; P
K.S5 C1-2 W1-7,Cw. 1-2 1-3 1-4 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢

Przedmiot konczy si¢ zaliczeniem na ocen¢ w formie pisemnej i komputerowego testu diagnostycznego.

Skala ocen:

Bardzo dobry — student otrzymuje ocen¢ bardzo dobrg z pracy pisemne;j i uzyskuje 100% prawidtowych odpowiedzi

na tescie komputerowym.




Dobry plus — student otrzymuje ocene bardzo dobra z pracy pisemnej i uzyskuje 90-99% prawidlowych odpowiedzi
na teScie komputerowym.

Dobry — student otrzymuje oceng dobra z pracy pisemnej i uzyskuje 80-89% prawidtowych odpowiedzi na tescie
komputerowym.

Dostateczny plus — student otrzymuje ocen¢ dostateczna z pracy pisemnej i uzyskuje 70-79% prawidtowych
odpowiedzi na te$cie komputerowym.

Dostateczny - student otrzymuje ocen¢ dostateczng z pracy pisemnej i uzyskuje 60-69% prawidtowych odpowiedzi na
tescie komputerowym.

Niedostateczny — student nie zalicza pracy pisemnej lub otrzymuje ponizej 60% prawidtowych odpowiedzi na tescie
komputerowym

Kryteria zaliczenia ¢wiczen:
- obecnos¢ na zajeciach

- odpowiedz ustna z tematyki ¢wiczen sprawdzajaca przygotowanie do zaje¢¢ 1 interpretacja przedstawionego
scenariusza

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

—_

Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zajgc¢ — sala 8, parter, budynek nr 3

2. Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na
tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i1 Technicznych

3. Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — informacja w tablicy informacyjnej i na stronie

internetowej Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: FARMAKOLOGIA

Nazwa angielska: PHARMACOLOGY

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Poziom studiow: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzgca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot: Dr n. med. Dr n. prawnych Leszek Malkiewicz

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Eacznie ECTS
3 15 30 15 60 2
II. Cel przedmiot

C 1 Zapoznanie z podstawowymi pojeciami farmakologicznymi oraz charakterystyka poszczegolnych grup lekow z
uwzglednieniem mechanizmu ich dziatania, wskazan, przeciwwskazan i dziatan niepozadanych.

C2 Znajomo$¢ regulacji prawnych w zakresie ordynowania i kontynuacji zlecania lekéw i wyrobow medycznych oraz
srodkoéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego.

C3 Specjalistyczng wiedze w zakresie wskazan, przeciwwskazan i skutkéw ordynowania wybranych produktow
leczniczych, wyrobow medycznych i srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego.

C 4 Uswiadomienie konieczno$ci systematycznego uzupelniania i uaktualniania wiedzy na temat dziatan lekow i
mozliwych skutkéw ubocznych.

III. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W19. poszczegoblne grupy srodkdow leczniczych, gldowne mechanizmy ich dzialania oraz powodowane przez nie
przemiany w ustroju i dziatanie uboczne

A.W20. podstawowe zasady farmakoterapii

A.W21. poszczegolne grupy lekow, substancje czynne zawarte w lekach, zastosowanie lekow oraz postacie i drogi ich
podawania

A.W22. wplyw procesow chorobowych na metabolizm i eliminacje¢ lekow

A.W23. wazniejsze dzialania niepozadane lekdw, w tym wynikajace z ich interakcji oraz procedure zglaszania dziatan
niepozadanych lekow,

A.W24 zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich

A.W25 zasady leczenia krwig i sSrodkami krwiozastepczymi

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.U7. szacowac niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych oraz w réznych stanach
klinicznych

A.US8. postugiwa¢ si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach leczniczych

A.U9. wystawiac recepty na leki niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich

A.U10. przygotowywac zapis form recepturowych substancji leczniczych i srodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza

W zakresie kompetencji spotecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnosci, okazywania




zrozumienia dla r6znic §wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
K.S5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. Tre$ci programowe

Forma zajeé: WYKLAD

Liczba
godzin

Podstawy farmakologii ogélnej, farmakokinetyka i farmakodynamika.
Aspekty prawne i odpowiedzialno$¢ zawodowa.

4

Wybrane grupy produktéw leczniczych : leki osrodkowego i obwodowego uktadu
nerwowego, leki uktadu krazenia, leki przewodu pokarmowego, leki gruczotéw
W.2 wydzielania wewnetrznego.

Autakoidy.

Witaminy i pierwiastki §ladowe.

Leki przeciwzapalne, przeciwpasozytnicze, przeciwzakazne, srodki antyseptyczne i
odkazajace.

Srodki przeciwbolowe i znieczulajace.

Substancje lecznicze i Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego.

W.3

Krew i érodki krwiozastepcze, leki w hematologii.

W4 Srodki kontrastowe stosowane w diagnostyce obrazowej

Zasady stosowania terapii wybranymi produktami leczniczymi.
Immunofarmakologia.

W.5 Lekozaleznosc.

Zasady bezpiecznego stosowania lekow.

Podstawy receptariusza.

Suma godzin

15

Forma zaje¢: CWICZENIA

Liczba
godzin

Cw. 1 Zasady i tryb wystawiania recept, postugiwanie si¢ informatorami farmaceutycznymi.

6

Zasady bezpiecznego dawkowania lekéw niezbednych do kontynuacji leczenia;
Cw.2 precyzja w obliczaniu dawki leku.
Zasady leczenia krwig i srodkami krwiopochodnymi oraz krwiozastgpczymi.

5

Przygotowywanie form recepturowych na substancje lecznicze oraz srodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia.

Praktyczne przyklady ordynowania lekéw przez pielegniarki:

Studium przypadku szesciu pacjentow, u ktorych pielegniarka na podstawie
charakterystyki produktu leczniczego podejmuje decyzje w sprawie drogi podania
leku, dawki i postaci oraz uzasadniania ordynacj¢ leku w dokumentacji pacjenta.

Praktyczne przyklady ordynowania lekéw przez pielegniarki:

Sze$¢ przyktadow roéwnoczesnego stosowania innych lekéw - studenci ustalaja, czy
Cw.5 istnieje mozliwo$¢ wystapienia interakcji lekowe;j, jak rdwniez podaja propozycje
sposobow na zminimalizowanie ryzyka takiej interakcji (inna droga podania leku,
zmiana pory podawania leku, itd.).

Praktyczne przyklady ordynowania lekéw przez pielegniarki:

Studenci postugujac si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o

Cw. 6 produktach leczniczych wystawiaja recepte na leki niezb¢dne do kontynuacji leczenia,
w ramach realizacji zlecenia lekarskiego, uwzglgdnia przy tym wszelkie ulgi nalezne
choremu.

Suma godzin

30

VI. Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne

Plansze pogladowe

Opis przypadku

Informatory farmaceutyczne, opakowania lekow, ulotki dotyczace lekow

Druki recept

S R Pl el Ead e

Testy z instrukcja rozwigzywania, zasady przyznawania oceny

VII. Metody dydaktyczne




Wyktad informacyjny

Opis

Dyskusja zwigzana z wyktadem

Dyskusja panelowa

NR W IN =

Studium przypadku




VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 | Testy, sprawdziany czastkowe sprawdzajace opanowanie materialu z wyktadu

F2 | Pytania, testy sprawdzajace przygotowanie do tematyki ¢wiczen

F3 | Aktywnos¢ podczas zajgé

F4 | Studium przypadku szesciu pacjentow

P Egzamin
IX. Obcigzenie praca studenta
- Laczna i $rednia liczba godzin

Forma aktywnosci c c -~

na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 45
Samoksztatcenie 15
Przygotowanie si¢ do egzaminu 15
SUMA GODZIN 75
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X. Literatura podstawowa i uzupekiajaca

Literatura podstawowa:

1. Rajtar-Cynke G. (red).: Farmakologia. Podrecznik dla studentdéw i absolwentow wydziatdw pielggniarstwa i

nauk o zdrowiu akademii medycznych. Wydawnictwo Czelej Sp. Z o.0., Lublin 2016, PZWL, wyd. 3

2. Rajtar-Cynke G. (red).: Recepty. Zasady wystawiania. Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2016, wyd.1
Literatura uzupekniajaca:

1. Farmakologia dla zawodow pielggniarskich, Beat Schmid, Petra Strub, Andrea Studer, red. Wyd. I polskiego
Jozef Prandota, 2013.
Katzung B. G., Masters S. B., Trevor A. J.: Farmakologia ogolna i kliniczna Tom 1-2, Wyd. Czelej 2012
Knauss S., Jazwinska-Tarnawska E. (red. Wyd. Pol.): Interakcje lekow OTC — mindCards. Wyd. MedPharm
2011 Obuchowicz E. (red.), Matecki A. (red.), Kmieciak-Kotada K.(red.), WWe B.(red.): WWefer dla
studentow i absolwentow kierunkéw medycznych. Wyd. SLASK 2011
4. Farmakologia i toksykologia. Podrgcznik Mutschlera. MedPharm 2010

2.
3.

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Od,nleswnle .danego efektu do Cele Tresci Narzedzia Metody .
efektow zdefiniowanych dla calego rzedmiotu rosramowe | dvdaktvezne |dvdaktvezne Sposob oceny
programu (PEK) P prog Y y Y y
A W17, A. W22, A W23., A.US, Cl-4 W1-3.5: Cw. 2 1 1 F1
A.U9
A.W18,A.U10 Cl-4 W4, Cw.2 1,2 1,2 F1, F2, F3
A.W17,A. W22, A.W23., A.US, Cl-4 Cwa 3.4 5 F4
A.U9.
AW17, A.W18, A.W22, A.W23, .
A.US, A.U9, A.U10, ci-4 Cw.3-6 > > k4
W, 1-5,
K.S2,K.S5 Cl-4 Cw. 1-6 34 1-5 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia sie

Warunkiem zaliczenia przedmiotu i dopuszczenia do egzaminu jest aktywne uczestnictwo w zajeciach a takze
zaliczenie testow czastkowych sprawdzajacych stopien opanowania poszczegolnych etapdw tresci dydaktyczne;.

EGZAMIN KONCOWY - sprawdzenie wiedzy i umiejetnoéci na poziomie znajomosci materiatu oraz rozwiazywania
probleméw w obszarze farmakologii.

Egzamin pisemny test jednokrotnego wyboru (60 punkty)
Kryteria oceny:

Bardzo dobry — 60 — 52 pkt

Plus dobry — 51 — 48 pkt

Dobry — 47 — 43 pkt

Plus dostateczny — 42 — 39 pkt

Dostateczny — 38 — 30 pkt

Niedostateczny — 29 i ponizej

Wystawienie recepty:




Za wypisanie recepty studentowi zaznacza sie: ,,zaliczono” lub ,,nie zaliczono”
Zaliczenie otrzymuje student, ktory wypehnil recepte prawidtowo zgodnie z zasadami

Prawidtowo wypelniona recepta powinna zawierac:
petna nazwe podmiotu wystawiajacego np. ZOZ,
imi¢ i nazwisko pacjenta,

adres pacjenta

PESEL pacjenta

nr Oddziatu NFZ (np. dolnoslaskiego 01R)
uprawnienia dodatkowe (jezeli wystepuja)
symbol odptatnosci

nazwe leku

. posta¢ leku

10. liczbg opakowan

11. dawke leku

12. dat¢ wystawienia

13. dane $wiadczeniodawcy

V0N AW

Egzamin z przedmiotu uznaje sie za zdany wowczas, gdy student otrzyma pozytywna ocene z testu (zgodnie z
Kryteriami) oraz uzyska zaliczenie za wystawiona recepte.

Czas przeznaczony na egzamin — 1,5 godziny

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do uzgodnienia z prowadzacym zajecia
Konsultacje mozliwe w godzinach dyzuru po uzgodnieniu mailowym: leszek.malkiewicz@wp.pl




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: SOCJOLOGIA
Nazwa angielska: SOCIOLOGY
Kierunek studiow: Pielegniarstwo
Tryb/Poziom studiow: Stacjonarne I-go stopnia — licencjackie
Profil studiow praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra
Nauk Medycznych
Prowadzacy przedmiot: dr Mirostaw Zdulski
Status przedmiotu: obowiazkowy
I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania
Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie F.acznie ECTS
1 15 5 15 35 1

I1. Cel przedmiotu

C1 Zapoznanie z przedmiotem, podstawowymi poj¢ciami i metodami socjologii przydatnymi w
pielggniarstwie.

C2 Wyjasnienie spoteczno-kulturowych uwarunkowan zachowan zdrowotnych.

C3 Wyjasnienie relacji miedzy strukturami i funkcjami réznych grup spotecznych a stanem zdrowia i
przyczynami chordb.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W.7 pojecia oraz zasady funkcjonowania grupy, organizacji, instytucji, populacji, spotecznosci i ekosystemu .
B.W.8 wybrane obszary odrebnosci kulturowych i religijnych

B.W9 zakres interakcji spotecznej i proces socjalizacji oraz dziatanie lokalnych spotecznosci i ekosystemu
B.W.10 pojecia dewiacji i zaburzenia, ze szczegélnym uwzglednieniem patologii dzieciecej

B.W11 zjawisko dyskryminacji spotecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu na pte¢

B.W15 podstawowe pojecia z zakresu prawa i role prawa w zyciu spoteczenstwa, ze szczegélnym uwzglednieniem
praw cztowieka i prawa pracy

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.US5 wykorzystywac techniki komunikacji werbalnej i pozawerbalnej w opiece pielegniarskiej

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5 — Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tresci programowe

Forma zaje¢: WYKEADY Liczba

godzin
W.1 Geneza i teoria socjologii. Metody badan socjologicznych przydatnych w medycynie. 1
W.2 Wspolczesne spoteczenstwo — wielo$¢ interpretacji. Jednostka a spoteczenstwo. 1
W.3 Skutki przeobrazen demograficznych w spoleczenstwie 2
W4 Kultura i normy kulturowe. Religia. Etniczno$c. 2
W.5 Socjalizacja. Istota, etapy i instytucje socjalizacji. 1
W.6 Wigzi spoteczne. 1




W.7 Grupa spoteczna i procesy grupowe. 1
W.8 Rodzina jako grupa i instytucja spoteczna. Przeobrazenia rodziny. 2
W.9 Rola rodziny w zdrowiu i chorobie. Wplyw rodziny na stan zdrowia. 2
W.10 | Zachowania zbiorowe i masowe. Ruchy spoleczne. 2
Suma godzin 15
Forma zaje¢: CWICZENIA Liczba
godzin
Cw. 1 | Socjologiczna koncepcja dewiacji spoteczne;. 2
Cw. 2 Nieréwnosci spoleczne. Zdrowie jako jedno z dobr bedacych zrodtem nierownosci 5
: spotecznych.
Cw. 3 | Podsumowanie zdobytej wiedzy i umiejetnosci 1
Suma godzin 5

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne.

VII. Metody dydaktyczne

=

wyktad informacyjny

g

wyktad konwersatoryjny

3. | dyskusja dydaktyczna

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 | Test jednokrotnego wyboru oraz pytania otwarte sprawdzajace opanowanie materiatu z wyktadu.

F2 | Test jednokrotnego wyboru oraz pytania otwarte sprawdzajace opanowanie materiatu z ¢wiczen.

F3 | Pozytywne zaliczenie samoksztalcenia — przygotowanie prezentacji na wybrany temat

P1 | Zaliczenie z ocena na podstawie wyniku testu sprawdzajacego wiedzg.

IX. Obcigzenie praca studenta

L.aczna i Srednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 20
Samoksztalcenie 15
SUMA GODZIN 35
SUMARY CZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Giddens A. (2012), Socjologia. Warszawa, Wyd. PWN.
2. Sztompka P., Bogunia-Borowska M. (2008), Socjologia codziennosci. Krakow, Wyd. ZNAK.

Literatura uzupelniajaca:

1. Szlendak T.: Socjologia rodziny. Wyd. PWN, 2012

2. Tobiasz-Adamczyk B., Wybrane elementy zdrowia i choroby. Krakéw 2000, Wydawnictwo UJ
3. Marszalek A.: Socjologia i psychologia dla pacjenta. Wybrane zagadnienia, Wyd. PZWL 2012
4. Ostrowska A., Skrzypek M.: Socjologia medycyny w Polsce. Wyd. IFIS PAN, 2015

XI. Tablica powigzan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efdfn.l do efektow Cele TresSci Narzedzia Metody 2
zdefiniowanych dla . Sposob oceny
przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne
calego programu
(PEK)
B.W7 C3 W7-10; Cw. 1-2 1 1,2,3 F
B.wW8 C2 w4 1 1,2 F
B.W9 C3 W5-6; Cw. 1-2 1 1,2,3 F
B.W10 C3 w8-9, Cw.1 1 1,2,3 F




B.W11. C1-3 W4; Cw. 2 1 1,2,3 F
B.W15 C1-3 W1-7 1 1,2,3 F
B.U.5 C1-3 W1-10 1 1,2,3 P1
K.S.5 C1-3 W1-10, Cw.1-3 1 1,2,3 -
XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie
Efekt Zasady weryfikacji
B.W7.
B.WS.
B.WO Zaliczenie z oceng na podstawie wyniku testdw sprawdzajacych wiedze z wykltadéw i ¢wiczen.
T Test jednokrotnego wyboru oraz pytania otwarte.
B.W10.
Zaliczenie ¢wiczen
B.Wil. Obecno$¢ na zajeciach, aktywnos¢ na zajeciach, przygotowanie prezentacji na wybrany
B.W15. temat.
B.US.
K.S5.

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie




10. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: PEDAGOGIKA

Nazwa angielska: PEDAGOGICS

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot: dr Irena Bartusiak

Status przedmiotu: obowigzkowy

L. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad | Cwiczenia | Samoksztalcenie e | mmre Lacznie ECTS

1 15 15 20 - - 50 2

I1. Cel przedmiotu

C1 Przygotowanie do petnienia zadan pedagogicznych w dziatalnoséci zawodowej pielggniarki.

C2 Zrozumienie relacji mi¢gdzy procesem wychowania a edukacja zdrowotna.

C3 Rozwijanie zainteresowan wspotczesnymi problemami pedagogicznymi oraz alternatywnymi sposobami ich
rozwigzywania

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnoS$ci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
B.W12. podstawowe poje¢cia i zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki stosowanej i procesu

wychowania w aspekcie zjawiska spotecznego (chorowania, zdrowienia, hospitalizacji, umierania);
B.W13. problematyke procesu ksztatcenia w ujeciu edukacji zdrowotnej;

B.W14. metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mtodziezy i dorostych;

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.U4. identyfikowac¢ bledy i bariery w procesie komunikowania sig;

B.US. wykorzystywac¢ techniki komunikacji werbalnej i pozawerbalnej w opiece pielegniarskiej;
B.U6. tworzyc warunki do prawidlowej komunikacji z pacjentem i cztonkami zespotu opieki;
B.U9. proponowac¢ dziatania zapobiegajace dyskryminacji i rasizmowi oraz dewiacjom i patologiom wsrod
dzieci i mtodziezy;

W zakresie kompetencji spotecznych:

K.S5 — Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tresci programowe

" Liczba
Forma zaje¢c: wyklady sodzin
W1 Geneza i struktura wiedzy pedagogicznej. Rola Janusza Korczaka w rozwoju mysli 1
) pedagogicznej
W2 Podstawowe pojecia pedagogiki — wychowanie, ksztalcenie, nauczanie, uczenie sig¢. 1
) Zadania zawodowe i szczegdtowe cele ksztatcenia
W. 3 Biologiczne i spoteczne uwarunkowania rozwoju cztowieka — znaczenie §rodowiska w )
) procesie wychowania
W.4 | Aksjologiczne podstawy wychowania — otwarte i ukryte zatozenia 1
W.5 | Proces wychowania spoteczno-moralnego- fazy i stadia rozwoju moralnego, 2




W.6

Btad w wychowaniu — przyczyny i skutki 1

W.7

Rodzaje oraz przyczyny zaburzen zachowania jako egzo- i endogenne uwarunkowania
probleméw wychowawczych .Udzial pracownikéw ochrony zdrowia w diagnozowaniu i 1
zapobieganiu.

W.8

Alternatywne koncepcje edukaciji — antypedagogika, pedagogika inkluzyjna. 1

W.9

Pedagogika zdrowia — podstawy edukacji zdrowotnej 1

W.10

Psychospoteczne kompetencje zawodowe nauczyciela (emocjonalne, spoteczne,
kompetencje w zakresie prawidlowej samooceny, radzenia sobie ze stresem)

w.11

Proces komunikowania si¢ i style konwersacji jako podstawa relacji miedzyludzkich. 1

W.12

Podsumowanie wiedzy, umiej¢tnosci i kompetencji personalnych uzyskanych podczas

kursu. !

Suma godzin 15

Liczba

Forma zaje¢: ¢wiczenia 5
godzin

Cw. 1

Podstawowe style, metody, zasady i srodki wychowania 2

Cw.2

Warunki skutecznego wychowania

Cw. 3

Gléwne czynniki i mechanizmy socjalizacji dzieci i mtodziezy

Cw. 4

FAS — Alkoholowy Zespot Plodowy — przyczyny, przejawy, zapobieganie

Cw. 5

Postepowanie wychowawcze z dzieckiem przewlekle chorym

Cw. 6

Praca z dzieckiem z niepelnosprawnoscig intelektualng i motoryczng

Cw.7

Edukacja zdrowotna w systemie wspolczesnej szkoty — istota i zadania pielegniarki.

Cw. 8

NS AL SANSELSRE S}

Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji uzyskanych podczas kursu

Suma godzin 15

VI. Narzedzia dydaktyczne

Prezentacje multimedialne, filmy

1

Teksty zrodtowe

VII. Metody dydaktyczne

Wyktad z zastosowaniem $rodkéw wizualnych

Pogadanka

Dyskusja

Praca z literaturg przedmiotu

IFEN IS

Projekt pisemny

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1

Rozmowa — ustne sprawdzanie wiadomosci i umiejetnosci

F2

Przygotowanie prezentacji multimedialnej na wybrany temat programowy

F3

Karty pracy studenta

F3

Praca samoksztalceniowa — indywidualna praca pisemna w formie eseju wzbogacona o pozycje z
literatury

P1

Zaliczenie na oceng. Zaliczenie pisemne standaryzowane

IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnoS$ci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zaje¢) 30

Samoksztalcenie — przygotowanie prezentacji multimedialnej na wybrany temat 20

Przygotowanie studenta do zajec. 5

SUMA GODZIN 55

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X. Literatura podstawowa i uzupehiajaca

Literatura podstawowa:

Ciechaniewicz W. (red): Pedagogika., PZWL, Warszawa 2008

2. Cytowska B., Winczura B (red.), Dziecko chore Zagadnienia biopsychiczne i pedagogiczne, Impuls,

Krakéw 2007.




3. Lobocki M., Teoria wychowania w zarysie, Impuls, Krakow 2003.

Literatura uzupekiajaca:
1. Krajewska-Kutak E. (red.), Komunikowanie interpersonalne w pielggniarstwie, Wyd. Czelej,

Lublin 2003.
2. Kwiecinski Z., Sliwerski B.: Pedagogika. Podr¢cznik akademicki T 112, PWN, Warszawa 2015.
3. Woynarowska B. Edukacja zdrowotna, PWN, Warszawa 2012.

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w
odniesieniu do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego

efektu do efektow Cele Tresci Narzedzia Metody Sposéb
zdefiniowanych dla .
calego programu przedmiotu programowe |dydaktyczne dydaktyczne oceny

(PEK)

B.W12, B.W13, ,
B.W14, B.U4, B.US, C1,C3 WI-11; Cw. 1-7 1,2 1,2,3,4 F
BU6, BU9

B.W12 B.W13,
B.W14, B.U4, B.U5, Cl1-2 W6; Cw. 3,5 1,2 1,2,3,4,5 F
B.U6

B.U4, B.U5, B.U6, Cl1-2 W8; Cw. 4,6 1,2 1,34 F

B.W12, B.W13 ,
B.W14, B.U4 B.US, Cl1-3 W12; Cw.8 1,2 5 P
B.U6, B.U9,

K.S5 Cl1-3 W1-12,Cw.1-8 1,2 1-5 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie

Forma i warunki zaliczenia przedmiotu
Przedmiot konczy si¢ w semestrze 1 zaliczeniem na oceng. Warunki zaliczenia przez studenta przedmiotu
uwzgledniajg nastepujace elementy:
1. Frekwencja na zajeciach
Indywidualny udziat w dyskusji
Grupowa aktywno$c¢ na zajgciach w rozwigzywaniu zadanego problemu
Przygotowanie prezentacji multimedialnej wg ustalonych kryteriow (zal.4 w teczce przedmiotowej)
Karty pracy studenta (zak.1 w teczce przedmiotowe;j)
Pisemny sprawdzian wiadomosci. Warunkiem zaliczenia sprawdzianu jest uzyskanie przez studenta
60% pozytywnych odpowiedzi wg ustalonej punktacji (zal.2 w teczce przedmiotowe;j)
7. Pisemna praca samoksztalceniowa wg ustalonych kryteriow (zal.3 w teczce przedmiotowej)

SAIRANE e N

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Propozycje tematéw do pracy samoksztalceniowej:

1. Wychowawecza rola pielegniarki w opiece nad dzie¢mi przewlekle chorymi

2. Postawy wobec $mierci pielegniarek hospicyjnych i anestezjologicznych

3. Wspolczesne dylematy wyboru zawodu pielegniarki

4. Opracowanie scenariusza zaj¢c z zakresu edukacji zdrowotnej dla wybranej grupy podopiecznych

Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach




11. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa Prawo medyczne
przedmiotu/modutu:
Nazwa angielska: Medical law
Kierunek studiéw: : :
Pielegniarstwo
Poziom studiow: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie
Profil studiow Praktyczny
Jednostka Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat Nauk Medycznych i
prowadzaca: Technicznych, Katedra Nauk Medycznych
Prowadzacy
przedmiot:
Status przedmiotu: obowiazkowy
I. Formy zaje¢, liczba godzin
Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS
2 15 15 20 50 2
I1. Cel przedmiotu

Cl1 - Znajomo$¢ podstawowych zagadnien z zakresu prawa (zrodla prawa, system zrddel prawa z

uwzglednieniem aktow prawa powszecnie obowigzujacego w Polsce, pojecie i elementy systemu prawa). Prawo
cywilne - pojecie, cechy specyficzne, czesci skladowe, zdolnos¢ prawna, zdolno$¢ do czynnosci prawnych.
Odpowiedzialno$¢ prawna za wyrzadzong szkodg¢ i za czyny niedozwolone.

C2 - Przekazanie wiedzy dotyczacej prawnych zrédet ochrony zdrowia w Polsce, obowigzkow wtadz
publicznych w zakresie ochrony zdrowia, reformy ochrony zdrowia (lata 1999-2003), aktualnej organizacji 1
funkcjonowania systemu ochrony zdrowia, jak rowniez prawnej regulacji praw pacjenta oraz dziatalnosci
Rzecznika Praw Pacjenta. Zapoznanie Studentéw z regulacjami prawnymi dotyczacymi wykonywania
zawodow lekarza, lekarza dentysty, pielegniarki oraz potozne;.

C3 — Ukazanie relacji migdzy przepisami prawa a wykonywaniem zawodu i ponoszeniem odpowiedzialnosci za
realizacje praktyki zawodowe;.

III. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji:

Wymagana jest podstawowa wiedza z zakresu: wiedzy o spoleczenstwie, w tym dotyczaca zasad organizacji
oraz funkcjonowania instytucji Zycia publicznego (na poziomie szkoty ponadpodstawowej), jak réwniez
filozofii i etyki zawodu pielggniarki.

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
B.W16. podstawowe regulacje prawne z zakresu ubezpieczen zdrowotnych obowigzujace w Polsce i w panistwach

cztonkowskich Unii Europejskiej oraz wybrane trendy w polityce ochrony zdrowia w Polsce i w panstwach

cztonkowskich Unii Europejskiej

B.W17. podstawy prawne wykonywania zawodu pielggniarki, w tym prawa i obowiazki pielegniarki, organizacje i
zadania samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych oraz prawa i obowigzki jego cztonkdéw

B.W18. zasady odpowiedzialnosci karnej, cywilnej, pracowniczej i zawodowej zwigzanej z wykonywaniem zawodu
pielegniarki B.W19. prawa cztowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
B.U12. stosowa¢ przepisy prawa dotyczace praktyki zawodowej pielggniarki.




W zakresie kompetenciji spolecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnosci, okazywania zrozumienia
dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;
K.S.5 Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. TreS$ci programowe:

Forma zajeé: WYKLADY Liczba
godzin
Wyktad wprowadzajacy. Przedstawienie tresci programowych, zrodet, ktorych znajomo$¢ jest
W1 wymagana oraz zasad weryfikacji efektow ksztatcenia. Pojgcie zrodet prawa. Sposoby 2
tworzenia prawa.
W2 Pojecie systemu zrodet prawa. Zrodta prawa powszechnie obowigzujacego w Polsce. 2
Pojecie systemu prawa i jego cze$ci sktadowych. Prawo cywilne - pojecie, cechy
W3 charakterystyczne, pojecie zdolno$ci prawnej i zdolno$ci do czynnosci prawnych. 2
Odpowiedzialno$¢ cywilnoprawna.
W 4 Prawne zrédta ochrony zdrowia w Polsce. Reforma systemu opieki zdrowotnej 1999-2003. 2
Aktualna organizacja polskiego systemu opieki zdrowotnej. Obowiazki organéw administracji ’
W5 publicznej w zakresie ochrony zdrowia.
W6 Prawa pacjenta i Rzecznik Praw Pacjenta. 2
W7 Zawody lekarza, lekarza dentysty, pielggniarki i potoznej oraz odpowiedzialno$¢ ’
prawna zwigzana z ich wykonywaniem.
W 8§ Sprawdzian wiedzy (test). Podsumowanie. 1
Forma zaje¢: CWICZENIA
CW1 Zajecia wprowadzajace. Przedstawienie celu zajeé, literatury, jak rowniez zasad otrzymania 2
oceny i zwigzanych z nimi wymagan.
Prawo cywilne — =zagadnienia podstawowe. Normy prawa cywilnego. Stosunek
CW 2 | cywilnoprawny i jego elementy. Czynno$ci prawne — znaczenie i istota, rodzaje, tres¢, forma, 2
wady o$§wiadczenia woli i skutki wadliwosci czynno$ci prawnych.
CW 3 | Zawdd lekarza i lekarza dentysty. Zawod pielegniarki i potozne;. 2
CW 4 Regulacja prawna ubezpieczen zdrowotnych w Polsce i w Unii Europejskiej. Formy 2
organizacyjno-prawne udzielania $wiadczen zdrowotnych.
. Prawo do $wiadczen zdrowotnych. Swiadczenia finansowane ze srodkéw publicznych.
CWS5 . . 2
Lecznictwo uzdrowiskowe.
CW 6 | Odpowiedzialnos¢ w zawodach medycznych. Regulacje prawne dotyczace przerywania cigzy. 2
CW 7 | Panstwowe ratownictwo medyczne. Publiczna stuzba krwi. 2
CW 8 Podsumowanie. Pisemny sprawdzian wiedzy — dla os6b zainteresowanych podwyzszeniem 1
oceny lub nie spelniajacych wymagan pozwalajacych na otrzymanie oceny pozytywne;j.
Suma godzin 30
VI. Narzedzia dydaktyczne
1. Podreczniki, akty prawne.
2. Foliogramy, prezentacje multimedialne, materiaty audio-wizualne.

VII. Metody dydaktyczne




Wyktad, opis, wyjasnienie przedstawianych zagadnien.
Zadania audiowizualne.
Dyskusja dydaktyczna (w ramach ¢wiczen).

Lol o L .

Prezentacja.
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
Cw/F1 Mniejsze formy pisemne — napisanie referatu — eseju, praca indywidualna i w grupach.
W/P1 Test sprawdzajacy wiedze i umiejgtnosci.
Cw/P2 Analiza wybranych kazuséw.
IX. Obcigzenie praca studenta
Laczna i $rednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 30
Samoksztalcenie 20
Przygotowanie do zajeé¢ 10
Przygotowanie do zaliczenia 5
SUMA GODZIN 65
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Nowacki J., Tobor Z., Wstep do prawoznawstwa, W-wa 2016 Wyd. Wolter Kluwer
2. S. Wronkowska, Podstawowe pojecia prawa i prawoznawstwa, Poznan 2005,
3. R. Kubiak, Prawo medyczne, wyd. C.H. Beck 2017,
4. A. Fiutak: Prawo w medycynie, C.H. Beck 2011,
5. Ustawa z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta, tekst jedn. -
Dz.U. z 2017 roku, poz. 1318 (z p6zn. zm.),
6. Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 roku o zawodach lekarza i lekarza dentysty, Dz.U. z 1997 roku, nr 28,
poz. 152 z pozn. zm.,
7. Ustawa z dnia 15 lipca 2011 roku o zawodach pielegniarki i potoznej, tekst jedn. - Dz.U. z 2019 roku, poz. 576
(z pbzn. zm.).

Literatura uzupelniajaca:
1. A.Jacek, E. Sarnacka, Prawo medyczne i orzecznictwo lekarskie, Wyd. PZWL Warszawa 2015,
2. A. Bzdyn, A. Rubinkowska (red.), Odpowiedzialno$¢ cywilna pielegniarki i potoznej (plik w formacie
pdf),Wyd. Wiedza i Praktyka 2011,
3. A. Bator (red.), Wprowadzenie do nauk prawnych. Leksykon tematyczny, wyd. Wolters Kluwer 2016.

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do metod ich

weryfikacji
Odniesienie
danego efektu do
SRl Cele TreSci programowe BT sy Sposob ocen
zdefiniowanych przedmiotu prog dydaktyczne dydaktyczne p y
dla calego
programu (PEK)
B.W16 C2 W. 4-5,Cw. 4 1,2 2,3,4 F1, P2
B.W17 Cc2 W.5, W, 7, Cw. 3- 1,2 1,2,3,4 F1, P1, P2
4, Cw. 6
B.W18 Cl1,C3 W.3, W.7,Cw. 6 1,2 1,2,3,4 F1,P1, P2
B.W19 Cl,C2 W. 6, Cw. 4-5 1,2 1 P1, P2

3



B.U12 C2,C3 W. 7, Cw. 3, Cw. 6 1,2 1,2,3,4 P1, P2

KS.2,K.S.5 C1-C3 W.1-8, Cw.1-8 1,2 1-4 -

XII. ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Zasady weryfikacji efektow uczenia si¢ prowadzacy podaje na pierwszych zajeciach.
Podstawa oceny z wykladu jest test pisemny obejmujacy calo§¢ materiatu przewidzianego do realizacji.

Przetozenie osiggnigtej punktacji na oceny:

5-5,5 pkt — 3,0,
6-6,5 pkt — 3.5,
7-7,5 pkt — 4,0,
8-9 pkt — 4,5,

10-11 pkt — 5,0.

Studenci, ktérzy nie pojawia si¢ w terminie sprawdzianu testowego albo otrzymaja z niego ocene¢ niedostateczna,
majgq mozliwo$¢ przystapienia do weryfikacji (poprawki) ustnej, w ramach ktérej zadawane sa dwa pytania z
zakresu materialu objetego programem wykladu.

Oceng bardzo dobra otrzymuja osoby, ktére wyczerpujaco odpowiedza na oba zadane pytania.

Odpowiedz niepelna, w zaleznosci od jej kompletnosci, powoduje otrzymanie oceny plus dobrej, dobrej lub plus
dostateczne;.

Pobiezna odpowiedz na oba zadane pytania albo bardziej kompletna odpowiedz na tylko jedno pytanie powoduje
otrzymanie przez Studenta oceny dostatecznej. W innych przypadkach ocena jest niedostateczna.

Elementem mogacym poprawi¢ ocen¢ o pol stopnia jest czynny udzial i aktywno$¢é Studenta na wykladzie —
odpowiedz na zadane pytania, zadawanie pytan uzasadnionych przebiegiem wykladu, dyskusja wpisujaca sie w
przebieg wykladu.

Ocena z ¢wiczen jest skladowgq kilku elementow (mozliwoSci):

1) Przedstawienie na zajeciach opracowania (prezentacji) wybranego tematu (obligatoryjne),

Opracowanie odczytane z nastgpujacag po jego przedstawieniu odpowiedzig prelegenta na pytania i dyskusja — ocena plus
dobra (4,0),

Opracowanie przedstawione z pami¢ci lub w postaci materiatow wyswietlonych na ekranie z uzyciem komputera (z
nastgpujacg potem odpowiedzig na pytania i dyskusjg) — ocena plus dobra (4,5),

2) Czynny udzial w rozwigzywaniu zadan zwiazanych z omawianym tematem - mozliwos$¢ poprawienia oceny o pot
stopnia,

3) OdpowiedzZ na pytania zadane przez prowadzacego — dla najaktywniejszych oséb mozliwo$¢ poprawienia oceny o
pot stopnia,

4) Ocena ulega obnizeniu w wypadku przekroczenia wskazanego limitu dozwolonych nieobecnosci (2 razy):

trzy, cztery nieobecnosci — pot oceny,

wigcej razy — cala ocena.

Studenci, ktérzy nie spelnia kryteriéw pozwalajacych na uzyskanie oceny pozytywnej, podchodzg do pisemnego
sprawdzianu wiedzy. Taka sama mozliwo$¢ maja Osoby aspirujace do oceny wyzszej. Sprawdzian obejmuje dwa

pytania otwarte z zakresu materialu objetego programem éwiczen.




Oceng bardzo dobrg otrzymuja osoby, ktore wyczerpujaco odpowiedzg na oba zadane pytania.

Odpowiedz niepelna, w zaleznosci od jej kompletnosci, powoduje otrzymanie oceny plus dobrej, dobrej Iub plus
dostateczne;.

Pobiezna odpowiedz na oba zadane pytania albo bardziej kompletna odpowiedz na tylko jedno pytanie powoduje

otrzymanie przez Studenta oceny dostatecznej. W innych przypadkach ocena jest niedostateczna.

XIII. DODATKOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

1. Zajecia odbywaja si¢ w salach dydaktycznych budynek nr 3 Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych zgodnie z
zapisami w planie zajec.

2. Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajgciach.

3. Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych




12. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: ZDROWIE PUBLICZNE

Nazwa angielska: PUBLIC HEALTH

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra
Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu: obowiazkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS

1 30 30 30 90 4

I1. Cel przedmiotu

C1 Zapoznanie studenta z czynnikami warunkujgcymi zdrowie publiczne.

C2 Zapoznanie studenta z mozliwos$ciami oceny stanu zdrowia ludnos$ci na podstawie danych epidemiologicznych i
demograficznych.

C3 Wyposazenie studentdéw w niezbgdne umiejetnosei stuzace do rozpoznawania spotecznych i sSrodowiskowych
uwarunkowan sytuacji zdrowotnej czlowieka.

C4 Zapoznanie studentow z podstawowymi formami rozpoznawania zagrozen zdrowotnych wystepujacych w
srodowisku zamieszkania, nauki i pracy.

CS5 Ksztattowanie umiejetnosci stuzacych do realizowania i koordynowania dziatan promujacych zdrowie,
szczegblnie w zakresie chorob cywilizacyjnych i zakaznych.

C6 Ksztattowanie umiejetnosci wigzania teorii zdobytej na wyktadach z praktyka prowadzong na ¢wiczeniach i w
rzeczywistych warunkach pracy pielegniarki.

II1. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W20 zadania z zakresu zdrowia publicznego

B.W21 kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego

B.W22. zna podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby

B.W23. istote profilaktyki i prewencji chorob

B.W24. zasady funkcjonowania rynku ustug medycznych w Polsce oraz w wybranych panstwach cztonkowskich Unii
Europejskiej

B.W25. swoiste zagrozenia zdrowotne wystgpujace w srodowisku zamieszkania, edukacji i pracy

B.W26. migdzynarodowe klasyfikacje statystyczne: w tym choréb i probleméw zdrowotnych (ICD-10), procedur
medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania, niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF)

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi;

B.U10. rozpoznawa¢ potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcéw ustug pielegniarskich

B.U11. opracowywa¢ programy edukacyjne w zakresie dziatan prozdrowotnych dla ré6znych grup odbiorcow
B.U13. ocenia¢ globalne trendy dotyczace ochrony zdrowia w aspekcie najnowszych danych epidemiologicznych i
demograficznych

B.U14. analizowac¢ i ocenia¢ funkcjonowanie réoznych systemow opieki medycznej oraz identyfikowa¢ zrodta ich




finansowania
B.U1S. stosowa¢ miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne: chordb i probleméw zdrowotnych (ICD-10), procedur
medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF)
W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5. Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. TreSci programowe

" Licz
Forma zaj¢é: WYKLADY ¢ l')a
godzin
Systemy opieki zdrowotnej (struktura organizacyjna systeméw opieki zdrowotnej, cele
W.1 systemow opieki zdrowotnej, zadania systemow opieki zdrowotnej, r6zne modele rozwigzan 3
systemowych w opiece zdrowotnej).
Rynek ustug zdrowotnych (rys historyczny rozwoju ustug zdrowotnych, zakres ushug
Ww.2 ; L e . 3
pielggniarskich w §wiecie wspolczesnym, zakres refinansowanych ustug zdrowotnych).
W3 Zrodta finansowania opieki zdrowotnej (zasady reformy opieki zdrowotnej w Polsce, modele 3
) systemOw ubezpieczen spotecznych).
Ekonomiczne uwarunkowania zdrowia (stan zdrowotny spoteczenstw §wiata, podziat
W4 ludzkosci ze wzglgdu na dochody jako czynnik warunkujacy zdrowie spoteczne, choroby 3
zwigzane ze statusem ekonomiczny spoteczenstw, choroby cywilizacyjne).
W.s Zachowania zdrowotne i zdrowie (aktywnos¢ fizyczna, odzywianie, picie alkoholu, palenie 3
: tytoniu, dopalacze i narkotyki).
Higiena cztowieka i $rodowiska (wptyw czynnikow $rodowiska na zdrowie fizyczne i
W.6 psychiczne cztowieka, wybrane cechy narazenia na szkodliwe czynniki §rodowiskowe, ocena 3
narazenia na czynniki srodowiskowe, monitoring §rodowiskowy).
Ekologia cztowieka (etapy oddziatywania czlowieka na biosfer¢, wybrane zagrozenia
W.7 . ; . 3
ekologiczne, aktualny stan srodowiska w Polsce).
Ksenobiotyki (zanieczyszczone powietrze atmosferyczne, zanieczyszczona woda, Zywnosc,
W.8 powietrze pomieszczen zamknigtych, zanieczyszczona gleba, odpady, hatas, promieniowanie 3
jonizujace i niejonizujace).
Higiena zywnos$ci i zywienia (zasady wytwarzania zywnos$ci, zasady prawidlowego
W9 zywienia, warto§¢ odzywcza pozywienia, zbilansowana dieta w zalezno$ci od 3
’ zapotrzebowania organizmu, zasady tworzenia diety w zalezno$ci od stanu zdrowotnego
organizmu).
Higiena nauki i pracy (zasady ergonomii w miejscu nauki i pracy, zasady wypoczynku i
Ww.10 regeneracji, przepisy bezpieczenstwa i higieny pracy, higiena psychiczna w miejscu nauki i 3
pracy, zasady asertywnos$ci w kontaktach miedzyludzkich).
Suma godzin 30
- Licz
Forma zaje¢: CWICZENIA czba
godzin
Cw. 1 Zdrowie publiczne, kulturowe 1 spoteczne. Zagrozenia zdrowotne wspotczesnych 3
W spoteczenstw §wiata.
: Programowe dzialania na rzecz Zdrowia (polityka prozdrowotna panstwa, programy
Cw. 2 ' . - . o . 3
profilaktyczne, aktywno$¢ fizyczna jako metoda prewencji chorob cywilizacyjnych).
Cw. 3 Zagrozenia ekologiczne i zdrowotne wystepujace w srodowisku zamieszkania, nauki i pracy. 3
: Profilaktyka i prewencja choréb — cele, zadania, formy (profilaktyka choréb cywilizacyjnych,
Cw. 4 A L . 3
profilaktyka uzaleznien, nikotynizm i choroby odtytoninowe).
: Analiza wystgpowania wybranych choroéb spotecznych: choroby uktadu sercowo -
Cw.5 . L o 3
naczyniowego, uktadu ruchu, cukrzyca, depresja, nieptodnos¢, AIDS.
: Analiza wystepowania wybranych chorob cywilizacyjnych (udary, ostre zespoty wiencowe,
Cw. 6 L . ; . 3
miazdzyca, choroby uktadu ruchu: bole grzbietu, zespoty korzeniowe, cukrzyca).
Cw.7 Epidemiologia wybranych chorob zakaznych i toksykoinfekcji. 3
: Higiena wieku podesztego. Fizjopatologia starosci, higiena otoczenia i styl zycia,
Cw. 8 . . 3
profilaktyka geriatryczna.
Cw. 9 Struktura i zasoby pielegniarstwa. Organizacje pielegniarskie krajowe i zagraniczne. 3
Cw. 10 | System ksztatcenia i doskonalenia zawodowego pielegniarek. 3
Suma godzin 30




VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, filmy.
2. | Plansze, foliogramy, tablica.
VII. Metody dydaktyczne
1. wyktad informacyjny
2. wyktad konwersatoryjny
3. dyskusja dydaktyczna
4. film
5. projekt
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 | Praca samoksztalceniowa w formie prezentacji multimedialnej
P1 | Egzamin pisemny w formie testu
IX. Obcigzenie praca studenta
Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnoSci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zaje¢) 60
Samoksztatcenie 30
Przygotowanie do zajeé 25
Przygotowanie do egzaminu 20
SUMA GODZIN 135
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 4

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1.

2.
3.

Drobnik J. (red.), Wybrane zagadnienia zdrowia publicznego T1, T2, Wydawnictwo Continuo, Wroctaw
2008.

Wisniewska M.: Jakos$¢ ustug medycznych, Wyd. CeDeWu 2016

Jabtonska-Chmielewska M., Jarosz M., Horoch M.: Zdrowie publiczne, Wyd, PZWL Warszawa 2014

Literatura uzupelniajaca:

1.
2.
3.

4.

8.

9.

Basinska M., Aouil, Chadzopulu: Problemy wielokulturowo$ci w medycynie, Wyd. PZWL Warszawa 2010
Karski J.B., Kulturowe uwarunkowania zdrowia, Warszawski Uniwersytet Medyczny, Warszawa 2008.

Kulik T., Latalski M., Zdrowie publiczne. Podrecznik dla studentdow i absolwentow wydziatow
pielegniarstwa i nauk o zdrowiu akademii medycznych Czelej, Lublin 2002.

Lwowski J., Polityka zdrowotna a zdrowie publiczne. Ochrona zdrowia w gospodarce rynkowej, CeDeWu
sp. Z o. 0., Warszawa 2014.

Wojtczak A.: Zdrowie publiczne, Wyd. PZWL 2012

Beaglehole R., Bonita R., Kjellstrom T., ( red.), Szeszenia-Dabrowska, Podstawy epidemiologii, Instytut
Medycyny Pracy, £6dz 2002..

Woch M.: Ochrona zdrowia w Polsce z punktu widzenia filozoficzno prawnego, Wyd. PZWL Warszawa
2015.

Kolarzyk E., Wybrane problemy higieny i ekologii cztowieka, Wydawnictwo Uniwersytetu UJ, Krakow
2008.

Karski J.B., Kulturowe uwarunkowania zdrowia, Warszawski Uniwersytet Medyczny, Warszawa 2008

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do

metod ich weryfikacji

QOdniesienie danego
efektu do efektow Cele Tresci Narzedzia Metody L
. . Sposob oceny
zdefiniowanych dla | przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne
calego programu
B.W20. Cl1-2 W1-3, Cw.1 1,2 1,2 F
B.W21. Cl1-3 W3-5 1,2 1,24 F
B.W22. Cc2-4 W5-8 1,2 1,2 F




B.W23. C3,5 W5, Cw.5 1,2 1,2 F
B.W24, C3 W1-2,7 1,2 1,2 F
B.W25, Cl1-2 W1-2 1,2 1,2 F
B.W26. C2-4 Cw. 3-6 1,2 1,2 F
B.U10. Cl1-2 W1-2 1,2 1,2,4 F
B.U11. Cl CW. 1,5 1,2 3.4 F
B.U13. C2 CW. 7 1,2 3.4 F
B.U14. Cl1-2 CW. 1-2 1,2 3,4 F
B.U15. Cl1-2 W2; CW. 1-2 1,2 3.4 F, P1
K.S5. Cl-6 W1-10; CW.1-10 1,2 34,5 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢

Efekt Zasady weryfikacji

B.W20

B.w21 | Egzamin kenicowy — w formie pisemnej — test jednokrotnego wyboru, sktadajacy si¢ z 30 pytan.

Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw.

gg;g Dobry plus — 27 — 25 punktow
- Dobry — 24 - 21 punktéw.
B.W24

Dostateczny plus — 20 — 18 punktéw

B.W25 Dostateczny — 17 — 14 punktéw.

B.W26 | Niedostateczny — 13 lub mniej punktéw

B.U10. | Zaliczenie ¢wiczen

B.U11. 1. Obecno$¢ na zajgciach

B.U13. | 2. Student przedstawi prace samoksztalceniowa na wybrany przez siebie temat w formie prezentacji

B.U14. multimedialnej. Tematy pracy aktualizowane sa kazdego roku akademickiego i podawane do

B.UI5 wiadomosci studentéw na pierwszych zajeciach. Kryteria oraz zasady pisania pracy

samoksztatceniowej stanowia zalacznik nr 1.

3. Podczas zaje¢ ¢wiczeniowych zachowanie studenta jest monitorowane przez prowadzacego zajgcia.
Ocena kompetencji spotecznych odbywa si¢ na podstawie samooceny studenta oraz oceny
nauczyciela akademickiego (zalacznik nr 2)

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

1. Informacje na temat terminu zaje¢¢ (dzien tygodnia/godzina) oraz miejsca odbywania si¢ zaje¢ — (sala /budynek)—
zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk
Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

2. Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — informacja w tablicy informacyjnej i na stronie
internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

XIII. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach

Zajecia odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych Wyktad —
s.201, ¢wiczenia s. 212, 2013 pigtro II, budynek nr 3

Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych
Zajecia odbywajg si¢ w oddziatach /zaktadach opiekunczo leczniczych

Na zajeciach obowiazuje regulamin ,,praktyk”




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: PSYCHOLOGIA

Nazwa angielska: PSYCHOLOGY

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu: obowigzkowy

I. Formy zaje¢é, liczba godzin

Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie F.acznie ECTS

1 15 30 20 65 2

I1. Cel przedmiotu

C1 Przygotowanie studenta do poznania i interpretowania podstaw zachowania cztowieka , uwarunkowan
rozwoju psychicznego cztowieka.

C2 Ksztaltowanie umiejgtnosci oceny stanu psychicznego, analizy zachowania, sposobu radzenia sobie w
sytuacjach trudnych, rozpoznawania potrzeb i probleméw psychicznych, znaczenia komunikacji
interpersonalne;j.

C3 Rozwijanie zainteresowan wspotczesnymi problemami psychologicznymi oraz poszukiwanie metod i
sposobdw ich rozwiagzywania, rozpoznania znaczenia wiedzy psychologicznej w praktyce pielegniarskie;j.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, jego zachowania prawidlowe 1 zaburzone

B.W2. problematyke relacji cztowiek — srodowisko spoteczne i mechanizmy funkcjonowania cztowieka w
sytuacjach trudnych

B.W3. etapy rozwoju psychicznego czlowieka i wystepujace na tych etapach prawidtowosci

B.W4. pojecie emocji i motywacji oraz zaburzenia osobowosciowe

B.WS5. istote, strukturg i zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany informacji oraz modele
1 style komunikacji interpersonalnej

B.Wé. techniki redukowania lgku, metody relaksacji oraz mechanizmy powstawania i zapobiegania
zespolowi wypalenia zawodowego

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.U1. rozpoznawa¢ zachowania prawidtowe, zaburzone i patologiczne

B.U2. ocenia¢ wplyw choroby i hospitalizacji na stan fizyczny i psychiczny cztowieka

B.U3. funkcjonowanie czlowieka w sytuacjach trudnych (stres, frustracja, konflikt, trauma, zatoba) oraz
przedstawi¢ elementarne formy pomocy psychologicznej

B.U4. identyfikowa¢ bledy i bariery w procesie komunikowania sig;

B.U5. wykorzystywaé techniki komunikacji werbalnej i pozawerbalnej w opiece pielggniarskiej

B.U7. wskazywac i stosowa¢ wlasciwe techniki redukowania lgku i metody relaksacyjne




B.US. stosowa¢ mechanizmy zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego
W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnos$ci, okazywania
zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;

K.S.5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V Tre$ci programowe:

Forma zajeé¢: WYKLADY

Liczba godzin

Psychologia jako nauka. Przedmiot i cel psychologii. Kierunki, nurty i dziaty

W.1 , : .. 2
wspotczesnej psychologii.
Mozgowa organizacja czynnosci psychicznych. Struktura osobowosci, rozwoj 1
W.2 | mechanizmy rozwoju osobowos$ci.  Fizjologiczne mechanizmy regulacji 3
zachowania.
Biopsychospoleczny model zdrowia i choroby. Zaleznos$ci psychosomatyczne w
W.3 | zdrowiu 1 chorobie. Specyficzne problemy w sytuacji choroby i 3
niepetnosprawnosci.
W4 Choroba jako sytuacja trudna. Zachowanie czlowieka w sytuacjach trudnych. 3
: Pomoc psychologiczna w chorobie i niepelnosprawnosci.
Teorie, modele, koncepcje komunikacji migdzyludzkiej, style komunikowania,
W.5 | przekazywanie i przyjmowanie informacji. Sytuacje jatrogenne w relacjach 3
pielegniarka — pacjent.
W6 Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji personalnych uzyskanych 1
) podczas kursu.
Suma godzin 15
Forma zaje¢: CWICZENIA Liczba godzin
. Rozwoj psychiczny czlowieka. Charakterystyka rozwoju czlowieka w
Cw. 1 , . 2
poszczegdlnych okresach zycia.
Cw. 2 Procesy poznawcze, wrazenia, spostrzezenia. Uwaga W poznaniu s
) rzeczywistosci. Uczenie sie 1 pamigC, rodzaje pamigci, procesy pamigciowe.
Cw. 3 Swiadomos¢ i jej rola w poznaniu rzeczywistosci. Myslenie i rozwigzywanie ’
’ problemoéw. Pojecie wypalenia zawodowego.
Zaburzenia osobowosci, mechanizmy dziatania zaburzen osobowosci,
Cw. 4 | mechanizmy obronne osobowosci w roznych sytuacjach  zdrowotnych. 2
Specyfika pracy z pacjentem z osobowoscig nieprawidlowa.
Emocje i uczucia. Dziatanie mézgowych systeméw emocjonalnych. Rola uczu¢
Cw. 5 | i emocji w zyciu czlowieka. Zaburzenia proceséw emocjonalnych. Lek, funkcje 3
leku, zdarzenia zyciowe.
Sytuacja trudna w zyciu czlowieka. Sytuacja trudna a zachowanie czlowieka.
Cw. 6 | Choroba jako sytuacja trudna. Choroba w zyciu dziecka, osoby dorostej, osoby 4
w wieku starszym, osobie z niepelnosprawnoscia.
Choroby psychosomatyczne, zalezno$ci psychosomatyczne. Biomedyczny i
: biopsychospoteczny model zdrowia, choroby, zachowan zdrowotnych (astma,
Cw.7 AP . . L 8
nadci$nienie tetnicze, choroba nowotworowa, zaburzenia odzywiania, choroby
skéry).
Cw. 8 Metody psychoterapeutyczne, treningi, zajgcia terapeutyczne, 4
’ psychoterapeutyczne indywidualne i grupowe i inne.
Cw. 9 Problemy psychologiczne pacjenta w kontakcie z ochrong zdrowia. Bledy 5
) jatrogenne w pracy pielegniarskiej 1 ich psychologiczne konsekwencje.
Cw. 10 | Zaliczenie koncowe ¢wiczen, podsumowanie wiadomosci. 1
Suma godzin 30

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Prezentacje multimedialne, filmy dydaktyczne, tablica




2. | Teksty zrédlowe
3. | Karty testowe
VII. Metody dydaktyczne
1. | Wyklad informacyjny
2. | Wyklad aktywizujacy
3. | Dyskusja dydaktyczna
4. | Projekt

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 | Rozmowa — ustne sprawdzanie wiadomosci i umiejetnosci

F2 | Przygotowanie prezentacji multimedialnej na wybrany temat programowy

F3 Praca samoksztatceniowa — indywidualna praca pisemna w formie eseju wzbogacona o pozycje z
literatury

P1 | Przedmiot konczy si¢ zaliczeniem na oceng. Zaliczenie pisemne standaryzowane

IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 45
Samoksztalcenie 20
SUMA GODZIN 65
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X Literatura podstawowa i uzupehiajaca

Literatura podstawowa:
1. Sek H., Psychologia kliniczna T. 1-2, Wyd. PWN 2013
2. Trzcieniecka — Green A. (red.) Psychologia. Podrgcznik dla studentow kierunkow medycznych,
Universitas, Krakow 2012
3. Przetaczki-Gierowska M., Tyszkowa M., Psychologia rozwoju cztowieka T.1 , Wyd. PWN
Warszawa 2015
Literatura uzupelniajaca:
1. Hesznel i., Sgk H., Psychologia zdrowia, PWN, Warszawa 2011
2. Jakubowska-Winiecka A., Wtodarczyk D., Psychologia w praktyce medycznej, Wyd. PZWL
Warszawa 2011

3. Motyka M., Komunikacja terapeutyczna w opiece ogdélnomedycznej, Wyd. Uniwersytety

Jagiellonskiego, Krakow 2011
4. Talarowska M., Florkowski A., Gatecki P., Podstawy psychologii. Podrecznik dla studentow
kierunkow medycznych, Wyd. Continuo Wroctaw 2011
Jakubik A., Zaburzenia osobowosci, Wyd. PZWL Warszawa 2009
Oles P., Osobowos$¢ cztowieka dorostego, PWN, Warszawa 2012
Schaffer H. R. Psychologia dziecka , PWN Warszawa 2011
Kwiatkowska A., Krajewska-Kutak E., Komunikowanie interpersonalne w pielggniarstwie, Wyd.
Czelej 2016
9. Trempata J., Psychologia rozwoju cztlowieka, PWN Warszawa 2011
10. Amstrong C. L., Morrow L., Neurospsychologia medyczna. Tom 1 — 2, Wyd. PZWL Warszawa

© N

2014
11. Ziotkowska — Rudowicz E., Kladna A., Empatia w medycynie, Pomorski Uniwersytet Medyczny,
Szczecin 2014

12. Dobrzanska —Socha B., Sytuacja utraty zdrowia, Wyd. Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakéw 2013

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Odniesienie danego Cele - . Sposob
efektu do efektéw  |przedmiotu Tresci Narzedzia Metody Doy




zdefiniowanych dla programowe | dydaktyczne dydaktyczne
calego programu
(PEK)
B.W1 C1-3 WI; Cw. 1 1,2 1,2 F1
B.W2 C1-3 W2; Cw. 2-3 1,2, 1,2,3 F1
W3-4; Cw.
B.W3 Cl1-3 1467 1,2 1,3 F1
B.W4 C1-3 W2; Cw. 1 1,2 1,2,3,4 F1
B.W5 C1-3 W2; Cw.2-5 1,2 1,3 F1
B.Wé6 C1-3 W5; Cw. 3,8-9 1,2 1,2,3 F1,F2
B.U1 C1-3 W3; Cw. 4, 1,2 1,2,3 F1
B.U2 C1-3 Cw.6, Cw. 7-9 1,2 1,2, F1
B.U3 C1-3 W4, Cw.6 1,2 1,2 F1
B.U4 C1-3 Cw.6, Cw. 7-8 1,2 1,2,4 F2
B.U5 C1-3 W2-5; Cw. 3 1,2 1,2,3,4 F1
B.U7 C1-3 Cw. 3,9 1,2 2,3,4 F1
B.US C1-3 W2; c’:\y. 1,3 1,2 1,2,3,4 F3,P
K.S2,K.S5 C1-3 W1'6i (?W'l' 3 234 .

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia si¢

Forma i warunki zaliczenia przedmiotu

Przedmiot konczy si¢ w semestrze 1 zaliczeniem na oceng.

Warunki zaliczenia przez studenta przedmiotu uwzgledniaja nastgpujace elementy:
Frekwencja na zajeciach

Indywidualny udziat w dyskusji

Grupowa aktywno$¢ na zajeciach w rozwigzywaniu zadanego problemu
Przygotowanie prezentacji multimedialne;j

Karty pracy studenta

Pisemny sprawdzian wiadomosci.

Kryteria oceny

Warunkiem zaliczenia sprawdzianu jest uzyskanie przez studenta pozytywnych odpowiedzi wg ustalonej
punktacji:

30 — 28 punktéw — bardzo dobry

27 — 25 punktéw — dobry plus

24 — 22 punktéw — dobry

21 — 19 punktéw — dostateczny plus

18 — 16 punktéw — dostateczny

15 i ponizej punktow — niedostateczny

A S e

Pisemna praca samoksztalceniowa wg ustalonych kryteriow

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Propozycje tematéow do pracy samoksztalceniowej:

1. Rola pielegniarki w rozwigzywaniu sytuacji trudnych pacjentéw z chorobg przewlekla.

2. Postawy pielegniarek wobec $mierci pacjentow hospitalizowanych i w opiece domowe;j

3. Czynniki ryzyka i przejawy btedow jatrogennych w pracy pielegniarki

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na
tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych
Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zaje¢ zostang okreslone w planie zajec.

Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajeciach







KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modulu: JEZYK ANGIELSKI, POZIOM A2-B1

Nazwa angielska: ENGLISH LANGUAGE COURSE, LEVEL A2-B1
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Przyrodniczo-Techniczny, Zaktad Pielegniarstwa

mgr Monika Wachowicz
Prowadzacy przedmiot:
mgr Marta Medrak

Status przedmiotu: obowiagzkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wokdad | Cwiczenia || Samoketakoenic mﬁ acmic ECTS
2 i 60 5 i 65 3
3 i 60 5 i 65 3
Razem - 120 10 - 130 6

I1. Cel przedmiotu

C1 Utrwalenie i rozwijanie umiejetnosci leksykalnych w czterech sprawnosciach jezykowych, ze szczegdlnym
uwzglednieniem jezyka medycznego.

C2 Usystematyzowanie wiedzy i rozwijanie umiejetnosci zastosowania struktur gramatycznych zawartych w
tresciach programowych.

C3 Doskonalenie umiejgtnosci korzystania z roznych zrodet informacji w celu poszerzenia wiedzy jezykowej oraz
podniesienia kompetencji komunikacyjnych w zakresie czterech sprawnosci jezykowych.

C4 Doskonalenie umiej¢tnosci samoksztatcenia nakierowanej na podnoszenie kompetencji jezykowych.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Semestr 2 - znajomos¢ jezyka angielskiego na poziomie A2
Semestr 3 — uzyskanie zaliczenia z przedmiotu Jezyk angielski w semestrze 2
Warunkiem przystapienia do egzaminu jest zaliczenie kursu semestralnego.

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie umiejetnosci:

B.U16 analizuje pi$miennictwo w jezyku angielskim

B.U17 porozumiewa si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia
Jezykowego

V. TreSci programowe

Forma zajeé: CWICZENIA LICZI.)a
godzin
Semestr 2, 3
. Rola zawodéw medycznych i paramedycznych we wspotczesnym §wiecie.
Cw. 1 , . . . .
Cw. 2 Charakterystyka wybranych zawodow. Relacje pomiedzy pacjentami a 6
¢ : 3 przedstawicielami zawodow medycznych. Czasowniki opisujgce czynnosci
W wykonywane przez personel medyczny. Czasy Present Simple i Present Continuous.
Cw. 4 Czgsci ciata, narzady, uktady: krwiono$ny, trawienny, nerwowy, oddechowy, 6
Cw. 5 mie$niowy, kostny. Opisywanie uktadéw i ich podstawowych funkcji. Gramatyka —




Cw. 6

przyimki okreslajace miejsce i czas.

Organizacja szpitala. Oméwienie zawodu sanitariusza i recepcjonistki. Przyimki

Cw.7 miejsca i ruchu. Opis i udzielanie informacji na temat potozenia obiektow. 2
Cw. 8 Powtdrzenie materiatu i test sprawdzajacy z ¢wiczen 1 — 6. 2
. Aparatura medyczna i sprzgt wspomagajacy niepetnosprawnych (budowa i zasady
Cw. 9 . T L : A .
Cw. 10 stosowania). Historia powstania wdzka inwalidzkiego. Czasy Present Perfect i Past 4
W Simple.
Procedury przyjecia do szpitala, udzielania pierwszej pomocy. Pytania o
Cw. 11 wystepujace dolegliwosci, udzielanie informacji o okolicznosciach, w wyniku 4
Cw. 12 ktorych pacjent znalazt si¢ w szpitalu. Relacjonowanie zdarzen — czasy Past Simple
i Past Continuous. Uzupehianie dokumentacji medycznej.
Cw. 13 Nagte wypadki, powody i skutki. Udzielanie pierwszej pomocy poza szpitalem. 4
Cw. 14 Gramatyka — polecenia, nakazy i zakazy.
Cw. 15 Powtorzenie materiatu z ¢wiczen 9 — 13. Test. 2
. Mechanizm powstawania bolu , rodzaje i sposoby u§mierzania bolu. Bél jako
Cw. 16 . . . S
. system obronny organizmu. Rola bélu w stosowaniu wybranych zabiegéw 4
Cw. 17 . . . Lo NSO .1
fizjoterapeutycznych. Stopien wyzszy i najwyzszy przymiotnikow i przystowkow.
Symptomy charakterystyczne dla wybranych dolegliwo$ci. Funkcja doradecy w
Cw. 18 infolinii medycznej. Zadawanie pytan i udzielanie odpowiedzi w odniesieniu do
Cw. 19 przesztosci, terazniejszosci i przysztosci. Pytania o podmiot. Wykorzystanie 6
Cw. 20 medycyny niekonwencjonalnej typu Zetsushin w okreslaniu objawow
chorobowych.
Cw. 21 Powtdrzenie materiatu z ¢wiczen 16 - 20. Test. 2
Cw. 22 Ocena i pomiar zakresu ruchu w stawach konczyn dolnych i géornych — na 4
Cw. 23 podstawie literatury fachowe;j.
Opieka nad osobami starszymi, rehabilitacja pacjentéw w wieku podesztym.
Cw. 24 Choroba Alzheimera i Parkinsona. Sprzg¢t rehabilitacyjny w opiece nad pacjentami
Cw. 25 starszymi. System opieki nad osobami starszymi w Polsce i na $wiecie. Stosowanie 6
Cw. 26 will w opisywaniu przysztosci, przewidywan, wyrazania nadziei na przysztosc,
sktadania ofert, prosb i obietnic.
. Analiza ogloszen w sprawie pracy. Formutowanie pisma w sprawie uzyskania
Cw. 27 . .. .
Cw. 28 dodatkowych informacji dotyczacych oferty pracy. Formutowanie listu 4
’ motywacyjnego i CV.

Cw. 29 Test podsumowujacy materiat z ¢wiczen 24 - 26. 2
Cw. 30 Prezentacja projektéw z sem. 2. 2
Zasady prawidlowego odzywiania. Substancje odzywcze i witaminy, ich zrédta i

. wplyw na zdrowie i kondycje. Zaburzenia w odzywianiu i ich konsekwencje —
Cw. 31 4 o . ) . .
Cw. 32 otytos¢, bulimia i anoreksja. Zasady diety stosowanej przy cukrzycy i innych 6
W chorobach cywilizacyjnych. Udzielanie rad (should, shouldn t). Okre$lanie ilosci
Cw. 33 . ; . .
przy rzeczownikach policzalnych i niepoliczalnych (much, many, some, a few, a
little, a lot of, lots of).
Rola krwi i krwiodawstwa we wspolczesnej medycynie. Budowa krwi, serca.
Cw. 34 Przypomnienie zasad dziatania uktadu krazenia. Zabiegi fizjoterapeutyczne 4
Cw. 35 stosowane u pacjentow ze schorzeniami uktadu krazenia. Okresy warunkowe:
ZErowy i pierwszy.
Cw. 36 Test podsumowujacy material z ¢wiczen 31 — 35. 2
Cw. 37 Stownictwo zwigzane z wykonywaniem zabiegow pielegnacyjnych. 2
r Hospicjum — miejsce godnego umierania. Zabiegi pielegnacyjne stosowane w
Cw. 38 L e .
: przypadku pacjentow nieuleczalnie chorych. Obrzedy pogrzebowe zgodne z 4
Cw. 39 . - L . .
zasadami r6znych religii. Wyrazanie przypuszczen — may, might, could.
Zasady zachowania higieny w domu, gabinecie zabiegowym i szpitalu. Sytuacje
Cw. 40 sprzyjajace zakazeniom wirusowym i bakteryjnym. Srodki i sprzet stuzace 4
Cw. 41 utrzymaniu czystosci. Stosowanie: must, have to, don't have to, mustn t, need to,
need + czas-ing.
Cw. 42 Test podsumowujacy material z éwiczen 38 -41 2
Zachowania graniczace z zaburzeniami psychicznymi. Rola
. pielegniarki/pielggniarza w opiece nad pacjentdw z zaburzeniami psychicznymi..
Cw. 43 y e . N . .
Cw. 44 Stres — zrodta 1 sposoby radzenia sobie z jego objawami. Elementy medycyny 6
W niekonwencjonalnej stosowanej w zaburzeniach emocjonalnych. Zastosowanie
Cw. 45 . o , . . .
czasu Present Perfect przy opisie do§wiadczen, powigzania przesztosci i
terazniejszosci (uzycie for, since, never, already, yet, just)
Cw. 46 Monitorowanie pacjenta (zapis funkcji zyciowych), dokonywanie pomiarow 4
Cw. 47 (badanie tetna, pomiar ci$nienia itd.). Opis czynno$ci wykonywanych przy




dokonywaniu pomiaréw i badan (np. przeswietlen, rezonansu itd.). Zasady
postepowania pacjenta bedacego w $§pigczce. Strona bierna.
Rodzaje srodkow farmakologicznych. Zasady i skutki stosowania.
Cw. 48 Epidemie XX i XXI wieku. Czas PresentContinuous i forma going to ... - dla 4
Cw. 49 wyrazenia przewidywan, plandow na przysztos¢ oraz czynnos$ci zapisanych w
grafikach.
Terapie alternatywne (akupunktura, refleksoterapia, reiki, dogoterapia, hipnoterapia,
. homeopatia) — historia, pochodzenie i zastosowanie. Ziotolecznictwo jako forma
Cw. 50 . \ ) . .
. wspierajaca medycyng wspotczesna. Struktury: for + rzeczownik, for +-ing, to + 4
Cw. 51 L . ,
bezokolicznik, ... sothat..., because, so stosowane do wyrazania powodow.
Formutowanie listu mailowego nieformalnego z porada.
Cw. 52 Test podsumowujacy materiat z éwiczen 46 - 51. 2
Cwiczenia typu Pilates, Cantienica, yoga w utrzymaniu sprawnosci fizycznej w
Cw. 53 kazdym wieku. Zadanie typu brainstorming — gromadzenie slownictwa zwigzanego 4
Cw. 54 z wykonywaniem ¢wiczen. Praca ze stownikiem jedno- i dwujezycznym.
Wyszukiwanie informacji w Internecie.
. Sport (dyscypliny olimpijskie, sporty letnie i zimowe, sporty ekstremalne). Reguty
Cw. 55 . L . . . .
. uczestnictwa. Kontuzje i urazy, sposoby ich leczenia. Mowa zalezna (zdania 4
Cw. 56 . . .
twierdzace, przeczace, pytania, zakazy i nakazy).
. Podroéze, delegacje i konferencje. Sytuacje na lotnisku, rezerwacja miejsca w hotelu,
Cw. 57 . . . .. L L ) 2
pytanie o drogg, dialogi w restauracji/kawiarni itd. Pisanie sprawozdania.
, Hi-tech w medycynie. Najnowsze $wiatowe osiagni¢cia techniki i ich zastosowanie
Cw. 58 . ) . . 2
w diagnostyce i ustugach pielegnacyjnych.
Biografie postaci zwigzanych z pielggniarstwem. Przypadki niezwyktych schorzen i
Cw. 59 sposobow ich leczenia. Przeglad wiadomos$ci medycznych on-line. Test z ¢wiczen 2
551 56.
Cw. 60 Prezentacje projektéw z semestr 3. 2
Suma godzin 120

VI. Narzedzia dydaktyczne:

Tablica szkolna, podreczniki, ¢wiczenie i teksty przedmiotowo-metodyczne, fotografie, rysunki i
ilustracje, stowniki, leksykony.

Wykresy, diagramy, foliogramy, przezrocza, nagrania magnetofonowe, nagrania MP3, nagrania radiowe i
telewizyjne, audycje radiowe.

Urzadzenia interkomunikacyjne (tablica interaktywna, rzutnik multimedialny), internet multimedialne
programy komputerowe

VII. Metody dydaktyczne

Metoda ekspozycyjno - interakcyjna — elementy réznych metod zaleznie od potrzeb, np. dyskusja, dryl,
kooperacja uczniéw, rozmowa S i S oraz S i N, projekt, burza mézgdéw, analiza i interpretacja tekstow
zrodtowych.

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1

Semestr 2

Testy pisemne sprawdzajace umiejetnosci leksykalne, gramatyczne, czytanie i stuchanie ze zrozumieniem
na poziomie A2: testy wielokrotnego wyboru, test typu prawda/fatsz, uzupetnianie tekstu stowami 1
zwrotami (cloze test), transformacje zdan (np. uktadanie pytan), podawanie synoniméw lub antoniméw
stow, korekta btgdow, ¢wiczenia stowotworcze (np. podawanie przymiotnika pochodzacego od danego
rzeczownika), thumaczenia wyrazéw w kontekscie na jezyk angielski.

Semestr 3

Testy pisemne sprawdzajace umiejetnosci leksykalne, gramatyczne, czytanie i stuchanie ze zrozumieniem
na poziomie B1: testy wielokrotnego wyboru, test typu prawda/fatsz, uzupetnianie tekstu stowami i
zwrotami (cloze test), transformacje zdan (np. uktadanie pytan, tworzenie strony biernej), podawanie
synonimow lub antonimow stéw, korekta bleddw, ¢wiczenia stowotworcze (np. podawanie przymiotnika
pochodzacego od danego rzeczownika), definiowanie stow i fraz, thumaczenia wyrazow w kontekscie na
jezyk angielski.

Zdobyte na testach punkty odpowiadaja ocenie wg nastegpujacego przelicznika:

1. ocena bardzo dobra -100% -92%
2. ocena dobra plus -91% - 83%
3. ocena dobra - 82% - T4%
4. ocena dostateczna plus - 73 %- 63%
5. ocena dostateczna -62% - 52%




6. ocena niedostateczna - 51% i ponizej

Projekt indywidualny lub w parach.

Semestr 2

Do wyboru projekt: 1. pt. Safety rules (zasady bezpieczenstwa). Student przygotowuje w formie pisemne;j
zestaw rad okreslajacych, czego unikac i jak przygotowa¢ otoczenie dla np. matego dziecka lub osoby
niepelnosprawnej, aby zachowac zasady bezpieczenstwa (w domu, na ulicy, w pracy itd.) Praca powinna
liczy¢ minimum 200 stéw. Student ustnie prezentuje wybrane czgséci pracy i potrafi odpowiedzie¢ na
zwigzane z nig pytania (ten projekt moze by¢ zaprezentowany rowniez w postaci multimedialnej)

Iub 2. pt. Interview (wywiad) polegajacy na przeprowadzeniu w jezyku polskim wywiadu z osobg ze
srodowiska zawodowego i przetlumaczeniu go na jezyk angielski. Wywiad powinien zawierac co
najmniej 10 pytan oraz informacj¢ o osobie pytanej (minimum 5 zdan). Student potrafi zaprezentowac
wyniki wywiadu ustnie w jezyku angielskim.

Semestr 3

Projekt pt. Promoting healthy lifestyle (promowanie zdrowego stylu zycia). Projekt ten moze obejmowacé
takie aspekty jak: diety, formy aktywnos$ci ruchowej, wykorzystanie najnowszych zdobyczy wspotczesnej
medycyny oraz medycyny nickonwencjonalnej. Praca, w formie pisemnej, powinna liczy¢ minimum 200

P1 stow. Student ustnie prezentuje wybrane czgsci pracy i potrafi odpowiedzieé¢ na zwigzane z nig pytania.
Projekt moze by¢ rowniez zaprezentowany w formie multimedialne;j.
Kryteria oceny:
a) jezyk, styl, kompozycja (0 - 5 punktéw)
b) strona merytoryczna (0 — 5 punktéw)
c¢) kreatywno$¢ (0 — 5 punktéw)
d) umiejetno$¢ prezentacji ustnej (0 - 5 punktéw).
Przeliczenie punktéw na oceny wyglada nastepujaco:
19-20 pkt - bdb
17-18 pkt - db plus
15-16 pkt - db
13-14 pkt - dost plus
11-12 pkt - dost
10-0 pkt - ndst
Egzamin sprawdzajacy wiedzg, umiejetnosci i kompetencje personalno — spoteczne z calego przedmiotu.
Egzamin sktada si¢ ze sprawdzenia poziomu kompetencji nastgpujacych umiejgtnosci:

1. czytanie — (reading). Pytania majg na celu sprawdzenie poszczegdlnych umiejetnosei
zwigzanych z rozumieniem czytanego tekstu. Pytania moga wystepowac jako test wielokrotnego
wyboru — czyli tekst a p6zniej odpowiedzi do niego (a, b, ¢, d ) czy uzupetnianie tekstu lub
zadania typu prawdafatsz. Na t¢ cze$¢ przewiduje si¢ 10 pkt.

2. zastosowanie struktur leksykalno-gramatycznych: (English in Use) — zadania obejmujg
uzupeltnianie pustych miejsc w tekscie na zasadzie wiasnych odpowiedzi studenta (cloze test),
transformacje (sentencetransformations) lub uzupeknienie jedna z wielu podanych mozliwosci
(multiple choice test). Innymi zadaniami sg np.: korekta bledow, stowotworstwo, podanie form
synonimicznym lub antoniméw, zdefiniowanie stow, fraz, idiomoéw lub, analogicznie,

P wyjasnienie znaczenia ww. za pomocg podania definicji, synonimu, antonimu . Na t¢ czes$¢

przewiduje si¢ 20 pkt.

3. shuchanie — (listening). Materiat jest odstuchany dwukrotnie. Zadania do stuchanego tekstu to:
wypehianie luk w formularzu, dopasowanie prawidtowej odpowiedzi, wybranie poprawnej
odpowiedzi z podanych, zadania typu prawda lub fatsz itp.

Teksty uzyte to np.: dialogi, komunikaty, przemdwienia, audycje radiowe, wiadomosci na
sekretarce. Na t¢ cze$¢ przewiduje si¢ 10 pkt.

4. mobwienie — (speaking). W zadaniu pierwszym student omawia wylosowany przez siebie temat.
W zadaniu drugim student omawia i interpretuje wylosowang fotografi¢ lub obrazek. Student
oceniany jest przez komisj¢. Na t¢ czgs¢ przewiduje si¢ 10pkt.

Ocena z egzaminu jest Srednig arytmetyczng z wszystkich czes$ci egzaminu i jest obliczana w nastepujacy
sposéb:

ocena bardzo dobra - 100% -92%




ocena dobra plus -91% - 83%

ocena dobra - 82% - 74%
ocena dostateczna plus - 73 %- 63%
ocena dostateczna -62% - 52%
ocena niedostateczna - 51% i ponizej

IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgé) 120
Samoksztatcenie 10
Przygotowanie do zaje¢ i egzaminu 60
SUMA GODZIN 190
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 6

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
Nursing 1, Tony Grice, Oxford University Press
English for Nurses, Ewa Donesh-Jezo, Wydawnictwo Przeglad Lekarski
English In Medicine, Joanna Ciecierska, Barbara Jenie, Panstwowy Zaktad Wydawnictw Lekarskich
English In Medicine, Erich Glendinning, Beverly Holmstrom, Cambridge University Press
English File Pre-Intermediate 3 edition, Clive Oxenden, Oxford University Press
English File Intermediate 3 edition, Clive Oxenden, Oxford University Press
Literatura uzupelniajaca:
1. Pielegniarswto XXI wieku, wydawnictwo Czelej
2. Magazyn Pielggniarki i Poloznej, Wydawnictwo Lekarskie PZWL
Strony internetowe:
www.englishmed.com
www.medicinemed.com
www.medline.com
www.thelancet.com
www.bmj.com
www.nursesinternet.com
www.workingnurse.com

SO E L=

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w
odniesieniu do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektu do efektow Cele

zdefiniowanych dla
calego programu

Tresci Narzedzia

przedmiotu programowe dydaktyczne Metody dydaktyczne Bposob oceny

(PEK)
B.U16. Cl-4 Cw. 1-60 1,2,3 1 F; P
B.U17. Cw. 1-60 1,2,3 1 F;P

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie

Na zajgciach rozpoczynajacych kurs studentom przedstawione sa informacje dotyczace wymagan oraz zakresu
sprawdzania opanowanych przez nich wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz zasady oceniania i
zaliczania kursu w zalezno$ci od stopnia opanowania efektu. Opisane one sa w rozdziale VIII.

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

1. Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zaj¢¢ (budynek/sala) oraz terminu (dzien tygodnia/godzina) - wg
harmonogramu zaj¢c.
2. Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — wg harmonogramu konsultacji.



http://www.englishmed.com/
http://www.medicinemed.com/
http://www.medline.com/
http://www.thelancet.com/
http://www.bmj.com/
http://www.nursesinternet.com/
http://www.workingnurse.com/

15/38/

51 KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: PODSTAWY PIELEGNIARSTWA
Nazwa angielska: FUNDAMENTALS OF NURSING
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiow: [Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

Jednustntuan Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

dr n. med. Izabela Wréblewska
dr n. med. Wioletta Palczewska
mgr Maria Bak

Prowadzacy przedmiot: mgr Teresa Gola

mgr Joanna Dudek

mgr Teresa Neumann

mgr Renata Wysocka

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semestr | Wyklad Cwiczenia | Samoksztalcenie pl?aijécci;ne Zml;i Lacznie | ECTS
1 15 95 20 - - 130 5
2 5 95 30 80 120 330 5
Razem 20 190 50 80 120 460 10
II. Cel przedmiotu

C1 — Wyposazenie studentow w wiedzg niezbedng do profesjonalnego petnienia roli zawodowej, zgodnie z
kompetencjami pielegniarki.

C2 — Zapoznanie studenta z teoretycznymi podstawami pielggniarstwa, gtownymi pojeciami stosowanymi w
pielegniarstwie oraz jego historia.

C3 — Przedstawienie wybranych modeli opieki i przygotowanie do ich praktycznego zastosowania.

C4 — Wzbudzenie zainteresowania i motywacji do petlienia nowoczesnej roli spoteczno-zawodowej pielggniarki
dzieki zapoznaniu z uwarunkowaniami rozwoju praktyki pielggniarskie;j.

C5 — Przygotowanie do okreslenia stanu pacjenta i wynikajacych z niego problemdéw pielggnacyjnych w schorzeniach
dotyczacych poszczegbdlnych uktadow oraz przedstawienie zakresu celowej opieki z uwzglgdnieniem wlasciwych
metod pielegnacyjnych w okreslonych stanach.

C6 — Ksztaltowanie umiej¢tnosci wykonywania zabiegéw pielggnacyjno — profilaktyczno i diagnostyczno —
leczniczych niezbgdnych do §wiadczenia opieki pielggniarskiej wobec chorych zgodnie z obowigzujacymi
algorytmami i procedurami.

C7 — Wdrazanie do rozpoznawania problemoéw pielegnacyjnych dotyczacych poszczegdlnych uktadow oraz
przedstawienie zakresu celowej opieki z uwzglednieniem wtasciwych metod pielggnacyjnych w okreslonych stanach u
pacjentéw hospitalizowanych.

C8 — Formulowanie diagnoz i interwencji pielegniarskich stosownie do stanu pacjenta.

C9 — Wdrazanie i ksztalttowanie nabytych umiejetnosci: profilaktycznych, pielggnacyjnych, zabiegowo-
diagnostycznych i leczniczych niezbednych do $§wiadczenia opieki pielegniarskiej wobec chorych. Przestrzeganie
obowigzujacych regulaminéw, przepiséw BHP oraz zasad zapobiegania zakazeniom.

C10 — Ksztattowanie wrazliwos$ci na potrzeby podopiecznych, umiejetnosci komunikowania si¢ z chorym i jego
rodzing.

C11 - Ksztaltowanie poczucia sumiennosci i odpowiedzialnosci za wykonywane zadania oraz wspotpracy w zespole
terapeutycznym.




III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy:

C.W1 — wskazuje uwarunkowania rozwoju pielggniarstwa na tle transformacji opieki pielggniarskiej i profesjonalizacji
wspolczesnego pielggniarstwa;

C.W2 — definiuje pielggnowanie, w tym wspieranie, pomaganie i towarzyszenie;

C.W3 — charakteryzuje funkcje i zadania zawodowe pielegniarki oraz rol¢ pacjenta w procesie realizacji opieki
pielegniarskiej;

C.W4 — opisuje proces pielggnowania (istota, etapy, zasady) i primarynursing (istota, odrgbnosci) oraz wplyw
pielggnowania tradycyjnego na funkcjonowanie praktyki pielggniarskiej;

C.W.5 — zna klasyfikacje diagnoz pielggniarskich;

C.W6 — okresla istote opieki pielegniarskiej opartej o wybrane zalozenia teoretyczne (Florence Nightingale, Virginia
Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy i Betty Neuman);

C.W7 — opisuje istote, cel, wskazania, przeciwwskazania, powiklania, obowiazujace zasady i technike wykonywania
podstawowych czynnosci pielggniarskich, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych;

C.W8 — rdznicuje zadania pielggniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym choroba, chorym i o
niepomyslnym rokowaniu;

C.W9 — zna zakres i charakter opieki pielggniarskiej w wybranych stanach pacjenta, sytuacjach klinicznych, w
deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie, zaburzonej sferze psychoruchowe;j;

C.W10 — zna zakres opieki pielegniarskiej i interwencji pielggniarskich w wybranych diagnozach pielegniarskich;
C.W11 - roznicuje udziat pielegniarki w zespole interdyscyplinarnym w procesie promowania zdrowia, profilaktyki,
diagnozowania, leczenia i rehabilitacji;

W zakresie umiejetnosci:

C.U1 - stosuje wybrana metodg¢ pielegnowania w opiece nad pacjentem;

C.U2 — gromadzi informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiar6w, badania przedmiotowego, analizy dokumentacji
w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i sformutowania diagnozy pielggniarskiej;

C.U3 — ustala cele i plan opieki pielggniarskiej oraz realizuje ja wspdlnie z pacjentem i jego rodzina;

C.U4 — monitoruje stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub innych jednostkach organizacyjnych systemu
ochrony zdrowia;

C.U5 - dokonuje biezacej i koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta i podejmowanych dziatan pielggniarskich;

C.U6 — wykonuje testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we krwi i w moczu oraz cholesterolu
we krwi oraz inne testy paskowe;

C.U7 — prowadzi, dokumentuje i ocenia bilans ptyndw pacjenta;

C.U8 — wykonuje pomiar temperatury ciata, t¢tna, oddechu, cisnienia tgtniczego krwi, osrodkowego ci$nienia zylnego,
obwodow, saturacji, szczytowego przeptywu wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciala,
wzrost, wskaznika BMI, wskaznikow dystrybucji tkanki thuszczowej: WHR, WHtR, grubosci fatdow skérno-
thuszczowych);

(C.U9 - pobiera material do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz asystuje lekarzowi przy badaniach
diagnostycznych;

C.U10 - stosuje zabiegi przeciwzapalne;

C.U11 - przechowuje i przygotowuje leki zgodnie z obowigzujacymi standardami;

C.U12 - podaje pacjentowi leki réznymi drogami, zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza lub zgodnie z posiadanymi
kompetencjami oraz oblicza¢ dawki lekows;

C.U13 — wykonuje szczepienia przeciw grypie, WZW i tezcowi;

C.U14 — wykonuje ptukanie jamy ustnej, gardla, oka, ucha, zotadka, pgcherza moczowego, przetoki jelitowej i rany;
C.U15 — zaktada i usuwa cewnik z zyl obwodowych, wykonuje kroplowe wlewy dozylne oraz monitoruje i pielggnuje
miejsce wkiucia odwodowego, wklucia centralnego i portu naczyniowego;

C.U16 — wykorzystuje dostgpne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zglebnik, przetoki odzywcze);

(C.U17 — potrafi przemieszczac i pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem roznych technik i metod;

C.U18 — wykonuje gimnastyke oddechows i drenaz ulozeniowy, od§luzowuje drogi oddechowe i wykonuje inhalacje;
C.U19 — wykonuje nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne;

C.U20 — wykonuje zabiegi higieniczne;

C.U21 - pielggnuje skore i jej wytwory oraz btony $luzowe z zastosowaniem $rodkéw farmakologicznych i
materialdw medycznych, w tym stosuje kapiele lecznicze;

C.U22 - dokonuje oceny ryzyka rozwoju odlezyn i stosuje dziatania profilaktyczne;

C.U23 — wykonuje zabiegi doodbytnicze;

C.U24 — zaktada cewnik do pecherza moczowego, monitoruje diurezg i usuwa cewnik;

(C.U25 — zaktada zglebnik do zotadka oraz monitoruje i usuwa zglebnik;

(C.U26 — prowadzi dokumentacj¢ medyczng oraz postuguje si¢ nig.

'W zakresie umiejetnosci opieki specjalistycznej:

ID.U1 — gromadzi informacje, formuluje diagnozg¢ pielggniarska, ustala cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza




interwencje piclegniarskie oraz dokonuje ewaluacji opieki pielggniarskiej;

ID.U6 — dobiera technike i sposoby pielegnowania rany, w tym zaktada opatrunki;

ID.U12 — przygotowuje pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych;

ID.U15 — dokumentuje sytuacje¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke pielegniarska, z
uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych;

ID.U22 — przekazuje informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta;

ID.U23 — asystuje lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych;

D.U26 — przygotowuje i podaje pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza;

W zakresie kompetencji spolecznych:

IK.S.5 —Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tresci programowe

Forma zaje¢: WYKLAD Liczba
Okresli zadania i kompetencje pielegniarki w zakresie wykonywania zabiegdw leczniczych. Okresli ich istotg. godzin
Semestr 1
Wykt1 Uwarunkowania historyczne i kierunki rozwoju zawodu. 2
Pielggniarstwo nowozytne. Florencja Nightingale i jej dzialalno$¢ reformatorska,
Wykl.2 . . . 2
pierwsza szkota pielegniarska.
Pielegniarstwo nowoczesne na §wiecie. Pierwsze organizacje zawodowe
Wykt.3 pielegniarek. Rozwoj praktyki zawodowej i ksztalcenie w Ameryce Poétnocnej i w 2
Europie.
WykL4 Pielggniarstwo wspoélczesne. Zdrowie, choroba i opieka zdrowotna. Wspotpraca )

miedzynarodowa w dziedzinie opieki zdrowotne;j.

Podstawowe wyjasnienia terminologiczne (zawodowo$¢, profesjonalizm,
WyklL5 naukowos$¢ w pielegniarstwie). Pielggniarstwo jako sztuka. Determinanty w 2
rozwoju zawodu. Czynniki wplywajace na rozwoj praktyki piclegniarskiej.

Charakterystyka podstawowych teorii i modeli pielggniarstwa i opieki.: F.

WykL6 Nightingale, V. Henderson, D. Orem, C. Roy, B. Neuman. 3
Holistyczna opieka nad cztowiekiem chorym. Definiowanie choroby i jej

WyktL7 ; e - P 2
znaczenie dla celow §wiadczonej opieki pielggniarskie;j.

Suma godzin 15
Semestr 2

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i rehabilitacji. Zasady i

Wykl.8 techniki postgpowania przy wykonywaniu czynnosci pielggniarskich. Ocena 1

ryzyka rozwoju odlezyn. Rola pielggniarki w zespole interdyscyplinarnym.

Metody gromadzenia informacji: wywiad, obserwacja, pomiar, analiza
WyklL9 dokumentacji. 1
Klasyfikacja diagnoz i praktyk pielegniarskich.

Proces pielegnowania jako metoda pracy pielegniarki. Istota i odrgbnosci primary
Wykl10 nursing. Ogdlne zasady zarzadzania jako$ciag w opiece pielegniarskie;j. 1
Standaryzacja w pielggniarstwie

Specyfika i uwarunkowania funkcji zawodowych wspotczesnego pielggniarstwa.

Wyld.11 Rola spoteczno-zawodowa pielggniarki. !
WykL12 destawowe zadania pielegniarki podczas wykonywanych badan |
diagnostycznych.
Suma godzin 5
Laczna liczba godzin 20
Forma zajeé¢: CWICZENIA Llczl.)a
godzin
Semestr 1
Profilaktyka zakazen w pracy pielegniarki.
- aseptyka i antyseptyka w czynnosciach pielegniarskich,
Cw. 1 - §rodki dezynfekcyjne i segregacja odpadow, 5

- dekontaminacja rozlanych ptynow ustrojowych i wydalin,
- higieniczne mycie rak,
- zasady wykonywania zabiegdw pielegniarskich.

Technika bandazowania.
Cw. 2 - opatrunki bandazowe na rozne okolice ciata, 10
- opatrunki chustowe,




- opatrunki unieruchamiajace,
- opatrunki przylepcowe

Cw.3

Ocena podstawowych czynnosci zyciowych:

- stan $wiadomosci,

- pomiar oddechu,

- pomiar tetna,

- pomiar temperatury,

- pomiar ci$nienia t¢tniczego krwi,

- analiza, obserwacja, ocena uzyskanych pomiaréw,
- prowadzenie dokumentacji (karta goraczkowa)

Cw. 4

Wykonywanie pomiaréw oceniajacych stan pacjenta.

- ocena: stuchu, ostrosci wzroku, stanu powtok skornych, wtosow, stanu jamy
ustnej i narzadu Zucia pacjenta,

- pomiary antropometryczne: pomiar masy ciata, wzrostu, wskaznik BMI,
wskaznik dystrybucji tkanki ttuszczowej (WHR, WHtR), grubos¢ fatdow skorno-
thuszczowych,

- pomiar i ocena: obrzekéw, OCZ, saturacji, szczytowego przeptywu
wydechowego, kapnometria

Cw.5

Higiena osobista i zabiegi og6lnopielggnacyjne:

- stanie 16zka pustego i z chorym,

- zmiana bielizny poscielowej i osobistej u chorego,

- toaleta 1 kapiel chorego w t6zku,

- toaleta chorego zanieczyszczonego,

- mycie glowy ciezko choremu w 16zku,

- toaleta jamy ustnej u cigzko chorego i nieprzytomnego,
- kapiel lecznicze,

- technika zabiegéw p/wszawiczych,

- profilaktyka p/oparzeniowa i p/ odlezynowa.

25

CzynnoS$ci wigzace si¢ z zaspakajaniem potrzeb biologicznych dziecka:
- wazenie, kapiel noworodka i niemowlgcia,

- technika podmywania, przewijania,

- zaopatrzenie kikuta pepowinowego,

- technika karmienia.

Zapewnienie aktywnosci i bezpieczenstwa:

- przemieszczenie pacjenta z wykorzystaniem réznych technik i metod oraz
stosowanie pozycji ztozeniowych,

- przemieszczanie i transport chorego,

- uruchamianie pacjenta, ¢wiczenia bierne, czynne i ogélnousprawniajace.

Zapewnienie potrzeby odzywiania i wydalania:

- techniki karmienia i pojenia,

- DZM, bilans ptynéw,

- zglebnikowanie zotadka, obarczanie tresci, karmienie przez zglebnik zatozony
do zotadka,

- karmienie przez PEG,

- wykonanie zabiegéw dorektalnych: wlewka doodbytnicza, kroplowy wlew
doodbytniczy, lewatywa, zalozenie suchej rurki do odbytu, irygacja stomii,

- podanie kaczki, basenu.

- wymiana worka stomijnego

10

Cw. 9

Wykonanie zabiegéw p/zapalnych:
- oktady rozgrzewajace i chtodzace, wysychajace, worek z lodem, termofor.
- banki lekarskie.

Cw. 10

Technika wybranych zabiegdéw utatwiajacych oddychanie:
- gimnastyka oddechowa, drenaz utozeniowy,

- oklepywanie, nacieranie plecéw,

- podanie tlenu,

- inhalacje,

- od$luzowywanie.

Cw. 11

Przygotowanie chorego do podstawowych badan diagnostycznych:

- pobieranie wymazdw, plwociny,

- pobieranie moczu na badanie ogélne, mikrobiologiczne, na poziom glukozy i
cial ketonowych,

- pobieranie katu na krew utajona, jaja pasozytow i badanie toksykologiczne.

Cw. 12

Podawanie lekow droga:

- doustna,




- podj¢zykowa,

- okotopoliczkowa,
- przez zglebnik,

- do oka,
-douchai nosa,

- doodbytniczo,

- na skorg.

Zaopatrywanie ran:
- techniki i sposoby pielegnowania rany,

Cw. 13 : , - » 10
- opracowanie ran ,,czystych” i ,,brudnych”.
Przygotowanie pielegniarki i sprzetu do instrumentowania.
Suma godzin 95
Semestr 2
Udzial pielggniarki w zabiegach diagnostyczno-leczniczych:
- plukanie jamy ustnej, gardta, oka, ucha, zotadka, pgcherza moczowego, przetoki
jelitowej i rany,
Cw. 14 - naklucie jamy brzusznej, optucnej, pobieranie szpiku kostnego, punkcja 10
: ledzwiowa,
- cewnikowanie pecherza moczowego i usuwanie cewnika z pgcherza
mMoczowego.
Przygotowanie do wykonywania wstrzyknigc:
- sprzet niezbedny do iniekcji,
. - manipulacja sprzetem do wstrzyknie¢, nabieranie leku z ampuiki i fiolki,
Cw. 15 . . . . . 10
- sporzadzanie roztwordw w strzykawce, Srodki ostroznosci podczas
wykonywania wstrzyknigc,
- obliczanie dawek leku.
Podawanie lekéw:
- $roédskornie,
Cw. 16 - podskoérnie. 15
Wykonanie szczepienia przeciw grypie, WZW i tgzcowi.
Podawanie insuliny przy uzyciu pena.
Cw. 17 Podawanie lekéw domigsniowo 10
Kaniulacja naczyn obwodowych:
- wstrzyknigcia dozylne,
- zaktadanie i usuwanie cewnikow dozylnych do dlugotrwatego uzytkowania,
Cw. 18 - kroplowy wlew dozylny, 30
Monitorowanie i pielggnowanie wktucia dozylnego, centralnego i portu
naczyniowego.
Farmakoterapia dozylna przy uzyciu pompy infuzyjne;j.
Pobieranie materiatu do badan.
1. Testy diagnostyczno-paskowe:
. - dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we krwi i moczu,
Cw. 19 . . 15
- dla oznaczenia cholesterolu we krwi,
2. Pobieranie krwi do badan biochemicznych.
3. Pobieranie krwi na gazometrig.
Cw. 20 Dobdr zabiegdéw pielegnacyjnych w zaleznosci od stanu pacjenta 5
Suma godzin| 95
Laczna liczba godzin 190
‘L& 1t : O hreet Liczba
Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE (Zaklad/oddzial pielegnacyjno-opiekunczy) T
Semestr 2
Zapoznanie ze specyfika funkcjonowania oddzialu. Zapobieganie zakazeniom
szpitalnym. Uczestniczenie w przyjeciu chorego w oddziat oraz jego adaptacji do
7P.1 warunkéw szpitalnych. Udziat pielegniarki w pomiarze, interpretacji i 10
dokumentowaniu podstawowych parametrow zyciowych. Ocena ryzyka rozwoju
odlezyn. Udzial pielggniarki w procesie diagnostyczno - leczniczym pacjenta.
7P2 Pielggnowanie pacjentow i pomoc w zaspokajaniu potrzeb fizjologicznych 10

pacjentom okresie choroby, nieprzytomnych, cierpiagcych boél i o niepomys$lnym




rokowaniu.

ZP.3

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania, pielegnowania i leczenia
pacjentdw z zaburzeniami funkcjonowania uktadu termoregulacji i ze zmianami
na skérze.

10

P4

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania, pielegnowania i leczenia
pacjentéw z zaburzeniami funkcjonowania uktadu oddechowego.

10

ZP.5

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania, pielegnowania i leczenia
pacjentéw z zaburzeniami funkcjonowania serca i uktadu krazenia.

10

ZP.6

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania, pielegnowania i leczenia
pacjentéw z zaburzeniami funkcjonowania uktadu moczowego i pokarmowego.

10

zr.7

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania, pielegnowania i leczenia
pacjentow z zaburzeniami funkcjonowania narzadéw zmystu oraz narzadu ruchu.

10

7P.8

Dziatania profilaktyczno — edukacyjne pielegniarki wobec chorego i jego rodziny.

10

Suma godzin|

80

Forma zajeé: PRAKTYKA ZAWODOWA

Liczba
godzin

Semestr 2

PZ

Poznanie topografii szpitala. Struktura organizacyjna oddzialu w wybranej przez
studenta placéwce. Zadania cztonkéw zespotu terapeutycznego. Zasady
prowadzenia dokumentacji oddziatu i chorego. Przepisy BHP, modele opieki
pielggniarskiej standardy i procedury obowiazujace w oddziale. Sprzet i aparatura
w oddziale. Rola pielegniarki wobec pacjenta hospitalizowanego i jego rodziny.
Zasady przyjecia pacjenta w oddziat. Udziat pielegniarki w pomiarze,
interpretacji i dokumentowaniu podstawowych parametrow zyciowych. Udziat
pielegniarki w procesie diagnostyczno - leczniczym pacjenta.

Wykonywanie podstawowych zabiegdw pielggnacyjnych i leczniczych w zakresie
higieny osobistej i otoczenia, zabiegi ogdlnopielggnacyjne, zapewnienie
aktywnosci i bezpieczenstwa pacjenta (przemieszczenie i utozenie chorego w
16zku w réznych pozycjach z zastosowaniem udogodnien, przemieszczanie i
transport chorego, uruchamianie pacjenta), zapewnienie potrzeby odzywiania i
wydalania (karmienie i pojenie, karmienie przez sonde, PEG, DZM, bilans
plyndéw, wykonanie zabiegdw dorektalnych). Wykonanie zabiegéw p/zapalnych:
oktady rozgrzewajace i chtodzace, wysychajace, worek z lodem. Wykonywanie
wybranych zabiegdéw utatwiajacych oddychanie (gimnastyka oddechowa, drenaz
ulozeniowy, oklepywanie, nacieranie plecow, podanie tlenu, inhalacje,
odsluzowywanie)

Przygotowanie chorego do podstawowych badan diagnostycznych: pobieranie
wymazow, plwociny, moczu na badanie ogdélne, mikrobiologiczne, na poziom
glukozy i cial ketonowych, pobieranie katu na krew utajona, jaja pasozytow i
badanie toksykologiczne. Podawanie lekow droga: doustna, przez zglebnik, na
btony $luzowe, skore. Zaopatrywanie ran.

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetnosci z zakresu podstaw pielegniarstwa
w procesie samodzielnego diagnozowania stanu zdrowia pacjenta, formulowania
diagnoz pielegniarskich, planowania i realizowania opieki nad pacjentem z
zaburzeniami ze strony ukladu termoregulacji, z zmianami na skorze, z
zaburzeniami ze strony uktadu oddechowego, serca i uktadu krazenia.

Udziat pielgegniarki w procesie diagnostyczno — leczniczym: podawanie lekéw
dotkankowo, obserwacja i uczestniczenie w przygotowaniu pacjenta do badan
diagnostycznych, wspoétudziat w badaniach i zabiegach diagnostycznych oraz
leczniczych (testy diagnostyczno — paskowe, naktucia jam ciala, cewnikowanie
pecherza moczowego)

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetnosci z zakresu podstaw pielggniarstwa
w procesie samodzielnego diagnozowania, okreslenia celow i planowania opieki
oraz oceny wdrozonej opieki pielggniarskiej z uwzglednieniem edukacji
zdrowotnej u pacjentow z zaburzeniami ze strony uktadu pokarmowego,
moczowego, narzadu zmyshu i ruchu.

Prowadzenie dzialan profilaktyczno-edukacyjnych wobec chorego i jego rodziny:
poradnictwo w zakresie samo opieki pacjentow w zaleznosci od wieku, stanu
zdrowia dotyczacych wad rozwojowych, chorob i uzaleznien; profilaktyka
powiktan wystepujacych w przebiegu chordb, ocena ryzyka rozwoju odlezyn i

stosowanie dziatan profilaktycznych; przygotowanie pacjenta (fizyczne i

120




psychiczne) do badan diagnostycznych i asystowanie oraz rozpoznawanie
powiktan. Edukacja pacjenta i jego rodziny/opiekuna odno$nie doboru i
uzytkowania sprz¢tu pielggnacyjno-rehabilitacyjnego, wyrobé6w medycznych, a
takze zastosowania izolacji w miejscach publicznych i warunkach domowych.
'Wspotpraca z cztonkami zespotu terapeutycznego. Prowadzenie dokumentacji
zdrowotnej pacjenta z uwzglednieniem dynamiki jej zmian oraz informatycznych
narz¢dzi do gromadzenia danych.

Udzielanie pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia i
samodzielne lub na zlecenie lekarza podanie lekow réznymi drogami.

Suma godzin| 120

VI. Narzedzia dydaktyczne

1.  [Rzutnik, projektor multimedialny, prezentacje multimedialne, plansze pogladowe, filmy dydaktyczne
2.  Studium przypadku
3.  [Sprzet zabiegowy i aparatura bedaca wyposazeniem Centrum Symulacji Medycznej
4. |Metoda sytuacyjna
5. |Dokumentacja pacjenta i oddzialu
6.  [Sprzet i aparatura bgdaca na wyposazeniu oddziatu szpitalnego
7.  [Standardy i procedury obowiazujace w oddziale
8.  [Kryteria oceny umiejg¢tnosci praktycznych w przebiegu zaje¢¢ praktycznych w oddziale
9 Kryteria oceny procesu pielggnowania prowadzonego przez studentow w ramach zaje¢ praktycznych w
*  loddziale
10. [Kryteria oceny postawy studenta na zajeciach praktycznych w oddziale
11. [Kryteria oceny koncowej z zaje¢ praktycznych w oddziale
VII. Metody dydaktyczne
1.  [Wyklad informacyjny
2.  |Wyktad konwersatoryjny
3.  Opis, objasnienie i wyjasnienie
4. Metoda sytuacyjna
5. IPokaz, ¢wiczenia
6.  |Dyskusja dydaktyczna
7.  |Metoda przypadkow
8.  |Analiza dokumentacji medycznej
9. |Obserwacja
10. [Proces pielegnowania
11.  [Raport ustny

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 [Testy, sprawdziany czastkowe sprawdzajace opanowanie materiatu z ¢wiczen

F2 |Aktywno$¢ podczas ¢wiczen

F3 |Aktywno$¢ podczas zaje¢ praktycznych

P1 (Test podsumowujacy tematyke ¢wiczen

P2 (Test podsumowujacy tematyke wyktadow

P3 [Egzamin
IX. Obcigzenie praca studenta
&-c t.aczna i Srednia liczba godzin

Forma aktywnosci . . -~

na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 210
Samoksztatcenie 45
Zajecia praktyczne 80
Praktyka zawodowa 120




Przygotowanie do zaj¢c 35
Przygotowanie do egzaminu 30
SUMA GODZIN 520
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 17

X. Literatura

1. Ciechaniewicz W.: Pielegniarstwo. Cwiczenia, PZWL, Warszawa 2001

2. Kozka M, Plaszewska-Zywko L.(red): Procedury pielegniarskie, PZWL, Warszawa 2009

3. Literatura przedmiotu pielgegniarstw specjalistycznych wybrana przez Prowadzacego ZP i PZ.

metod ich weryfikacji

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do

QOdniesienie danego
efektu do efektow

zdefiniowanych dla | Cele przedmiotu Tresci programowe Narzedzia Metody Sposob
dydaktyczne dydaktyczne oceny
calego programu
(PEK)
C.W1 Cl1,2.4 W1-3 -
1,2
C.W2 C2.4 W34 F
C.W3 C1,5,7,9-11 W8,10,12,; ZP1-8 » F
C.W4 C1,5,7,9,10 W7,8,12,: ZP1-8 F
1-7
C.W5 C1,2,5,7,9,10,11 W7,8,12,: ZP1-8 F
C.W6 C1-3,7,10,11 W10,11,; ZP1-8 F
C.W7 C6 w3; Cwl,3-17 1,3-11 3-5,9 E P
C.W8 C7,10,11 ZP1-8 6-9,11 F
3-11
C.W9 C6.,9,10 Cw3-17; ZP1-8 3-11 F
C.W10 C1,2,5,7,8,10,11 W9,10,; ZP1-8 1-4,6,7 1-4,6-11 F
C.W11 C7,9-11 W8:;ZP1-8 1,3-11 6-9,11 F
C.U1 C1,2,5,6,7,10,11 W10,11,; ZP1-8 1-11 1-4 F
C.U2 C5,7,10,11 Cw2; ZP1-8 3-11 F
C.U3 C7,9-11 7ZP1-8 F
C.U4 C5,7-11 7ZP1-8 6-11 F
C.Us, C.U7 C7,10,11 Cw5; ZP1-8 F
C.U6, C.US Cwl,11-17 F
C.U9 Cwl,12-17 F
C.U10 Cwl,5; ZP1-8; PZ 3-11 F
C6,9,11 - 3-11
C.U11-C.U14 (Cw3,5,9,10,12-16;ZP1-8 F
C.U15 Cwl,13-16;ZP1-8;PZ F
C.U16, C.U25 Cwl,5; ZP1-8;PZ F
C.u17 Cw4; ZP1-8; PZ F
5 3,4,5,9
C.U18 C6 Cwl,7; ZP1-8; PZ F
C.U19 Cw4: ZP1-8; PZ F
C.U20 C6,9-11 Cwl,3; ZP1-8; PZ 6-11 F




C.U21 C6,9,11 Cwl,3; ZP1-8 F
C.U22 C6,9 Cwl,10; ZP1-8 F
C.U23 C6,9,11 Cwl,5; ZP1-8; PZ F
C.U24 C6,9,11 Cwl,5,12; ZP1-8; PZ F
C.U26 C6-11 W9, Cw2; ZP1-8; PZ 1, 3-11 F, P

Opieka specjalistyczna (okresla informacje/dokumentacje; edukacje/profilaktyke; udz

iat w specjalistycznych

badaniach i leczeniu farmakologicznym; zasady I pomocy; zasady izolacji pacjentow)
D.U1, D.U6, D.U15, 910 ¢ .
D.U22 C1,3,5,7,8,10,11 | W9,10; Cw2, ZP1-8; PZ 1-11 1-11
D.U2,D.U3,D.U 6 Cl1.4,5,7,10,11 W11,; ZP1-8; PZ 1,2,4-11 1,2,3,4,6-11
D.US, D.U12, D.U23, L . . i
D.U26 C1,5,6,7,8-11  |W8; Cwl2-17; ZP1-8; PZ 1,3-11 E P
D.U27 C1,59 Cw12-17; ZP1-8; PZ I-11 1,3-10
D.U4 C1,5,6,8-11 ;Cwl; ZP1-8, PZ 1,3-11
K.S.5 Cl-11 C1-17,ZP, PZ 1-11 1-11

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia si¢

Przedmiot konczy si¢ egzaminem — semestr 2 w formie testu .

Student rozwiaze test wiclokrotnego wyboru obejmujacy zagadnienia teoretyczne z podstaw pielggniarstwa sktadajacy
si¢ z 50 pytan.

Skala ocen

Bardzo dobry — 50 — 46 punktéw

Dobry plus — 45 — 40 punktéw

Dobry — 39 - 35 punktéw

Dostateczny plus — 34 - 30 punktéw

Dostateczny - 29 — 25 punktéw

Niedostateczny - 24 lub mniej punktow

Kryteria zaliczenia wyktadow:

— zaliczenie testu podsumowujgcego tematyke wyktadow zawierajagcego 30 zadan, w sktad ktorych wchodza
pytania: jednokrotnego wyboru, dopasowania oraz uzupetnien— test mieszany, aby uzyskaé¢ pozytywng ocene
z testu student powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpowiedzi. Za poprawng odpowiedz student otrzymuje 1
pkt, za btedna lub brak odpowiedzi O pkt.

Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw
Dobry plus — 27- 26 punktow

Dobry — 25 - 23 punktéw
Dostateczny plus — 22 - 21 punktéw
Dostateczny — 20 - 18 punktéw
Niedostateczny — 17 i mniej punktéw

Kryteria zaliczenia ¢wiczen:

- obecnos¢ na zajeciach

- testy /sprawdziany ustne z tematyki ¢wiczen sprawdzajace przygotowanie do zajec (zat. nr 1)
- test mieszany podsumowujacy tematyke ¢wiczen wraz z kryteriami (zat. nr 2)

- pozytywne zaliczenie ¢wiczen przewidzianych programem nauczania

Zaliczenie uzyskuje si¢ na podstawie Sredniej wazonej z nastgpujacych elementow:
Srednia arytmetyczna ocen z wiedzy - waga 4 punkty

Srednia arytmetyczna ocen z ¢wiczen — waga 6 punktow

Suma wag = 10

Sposdb obliczania:

Ocena X waga/sume¢ wag = ocena koncowa

Brak zaliczenia jednego z zabiegdw uniemozliwia wystawienie oceny pozytywnej




Zaliczenie godzin bez udziatu nauczyciela:

- zaliczenie pracy samoksztatceniowej na wybrany przez siebie temat. Tematy prac aktualizowane sa kazdego roku
akademickiego i podawane do wiadomosci studentéw na pierwszych zajegciach. Kryteria oraz zasady pisania pracy
samoksztatceniowej stanowig (zat. nr 3)

Kryteria zaliczenia zaj¢¢ praktycznych:

- przestrzeganie regulaminu zaje¢ praktycznych (zat. nr 4)

- obowigzkowa 100% obecnos¢ na zajeciach

- zaliczenie procesu pieleggnowania (zat. nr 5)

- zaliczenie tematyki zaje¢ praktycznych (zatl. nr 6)

- zaliczenie umiejetnosci praktycznych przewidzianych programem nauczania (zal. nr 7)

- ocena kompetencji spotecznych w czasie zajeé praktycznych odbywa si¢ na zasadzie obserwacji studenta przez
nauczyciela akademickiego i zespot terapeutyczny. Kryterium oceny postawy studenta (zat. nr 8)

- ocena koncowa z zajec praktycznych ( zat. nr 9)

Na ocene koncowg sklada sie:

30% oceny wiedzy + 45% oceny umiejetnosci + 5% oceny postawy studenta + 20% oceny procesu pielegnowania

Ocena koncowa:

5,0 — 4,90 — bardzo dobry
4,89 — 4,50 — plus dobry
4,49 — 4,0 — dobry

3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny

< 3,0 - niedostateczny

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

- 100% obecno$¢ na zajgciach

- przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

- zaliczenie umiejetnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosei pielegniarskich" przewidzianych programem
nauczania

- zaliczenie procesu pielegnowania (zal. nr 1 — Kryteria oceny procesu pielegnowania)

- pozytywna ocena postawy studenta w czasie zaje¢ praktycznych, ktdra jest monitorowana przez opiekuna praktyki,
pacjenta oraz zespot terapeutyczny.




XIII. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach

Zajecia odbywaja si¢ w salach Wydziatlu Nauk Medycznych i TechnicznychWyktad — s.201, ¢wiczenia s. 212,
2013 pigtro II, budynek nr 3

Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajgcia odbywaja si¢ w oddziatach /zaktadach opiekunczo- leczniczych

Na zajgciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”.




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: ETYKA ZAWODU PIELEGNIARKI
Nazwa angielska: PHILOSOPHY AND ETHICS OF NURSING
Kierunek studiow: Pielggniarstwo
Tryb/Poziom studiow: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie
Profil studiéw Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych
Prowadzacy przedmiot: dr n.med. Izabela Wréblewska
Status przedmiotu: obowigzkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Eacznie ECTS

1 10 10 20 40 2

I1. Cel przedmiotu

C1 Zapoznanie studenta z wiedza z zakresu roznych kierunkéw filozoficznych.
C2 Zapoznanie studenta z podstawowa terminologia etyczna w aspekcie etyki zawodowej pielggniarki.
C3 Wdrozenie studentow do samodzielnego podejmowania decyzji w aspekcie etyki zawodowej pielggniarki.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy:

C.W12. zna i rozumie przedmiot etyki ogdlnej i zawodowe;j

C.W13. zna i rozumie istot¢ podejmowania decyzji etycznych i rozwigzywania dylematow moralnych w pracy
pielegniarki

C.W14. zna i rozumie problematyke etyki normatywnej, w tym aksjologii warto$ci, powinnosci i sprawnosci
moralnych istotnych w pracy pielegniarki

C.W15. zna i rozumie kodeks etyki zawodowe;j pielegniarki i potoznej

W zakresie umiejetnosci:

C.U27. potrafi rozwigzywac dylematy etyczne moralne w praktyce zawodowej pielegniarki

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5 — Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tresci programowe

- Li
Forma zaje¢: WYKLADY 1czl?a
godzin

Przedmiot filozofii. Zmienno$¢ pojecia filozofii w rozwoju historycznym. Glowne

W.1 osrodki narodzin i ksztaltowania si¢ refleksji filozoficznej. Relacja filozofia — nauka — 1
poglad na $wiat.

W2 Pytanie o sens filozofowania. Prawda w etyce. Sprawiedliwos¢ i dobro. Historyczne 1

: podejscie do moralnosci.

Cztowiek jako centralny punkt odniesienia dla refleksji filozoficznej. Wybrane

W.3 . ) . . - 1
koncepcje filozoficzne czlowieka. Etyka jako teoria moralnosci.

W4 Zasady deontologii zawodu pielegniarskiego. Empiryzm i realizm: dwa nurty w 1




mysleniu medycznym. Pojecie przyczynowosci w naukach medycznych.

Etyka medyczna jako dyscyplina filozoficzna. Pochodzenie moralnosci. Struktura

W.S myslenia etycznego w pielegniarstwie. Szeroka rownowaga intelektualna w 1

pielggniarstwie.

Etyczne aspekty decyzji medycznych. Etyka i badania kliniczne. Definicja $mierci

W.6 mozgu. Decyzja o pobraniu narzadéw. Ustawa transplantacyjna. Problem zgody na 1

pobranie narzagdow

Gloéwne typy teorii etycznych. Bioetyka jako wspolczesna postaé refleksji moralnej

W.7 nad zalozeniami teoretycznymi i praktyka opieki zdrowotnej. Podstawowe zasady 1

moralne we wspotczesnej opiece nad zdrowiem.

Moralno$¢ i rozwdj moralny. Rézne nurty moralnosci. Normy moralne nurtu

W8 spotecznego. Moralno$¢ indywidualna. !
Informowanie o chorobie. Tajemnica zawodowa. Filozofia prawdy w ujgciu
W.9 medycznym. Godno$¢ czlowieka. Prezentacja wybranych praw kodeksu etyki 1
Lekarskiej i Pielggniarskiej. Karty praw cztowieka i dziecka.
Wspotczesne koncepcje etyczne w praktyce pielegniarskiej. Kodeks etyki
W.10 . L . . . 1
pielegniarskiej. Bioetyka i etyka pielggniarska.
Suma godzin 10
Forma zajeé: CWICZENIA LICZI.)a
godzin
Cw. 1 Etyka sytuacyjna. Prawa cztowieka jako prawa moralne. Idealy etyczne. 2
Cw.2 Wolno$¢ a odpowiedzialno$¢. Rozmaite sytuacje odpowiedzialnosci. 2
Cw. 3 Ostateczna decyzja. Eutanazja, aborcja : problemy etyczno- moralne i karne. 3
Cw. 4 Pielegniarka wobec problemoéw wspolczesnej medycyny. Dylematy moralne iich 3
W rozwigzywanie.
Suma godzin 10
VI. Narzedzia dydaktyczne
1. | Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, filmy.
2. | Plansze, foliogramy, tablica.
VII. Metody dydaktyczne
1. | wyklad informacyjny
2. | wyktad konwersatoryjny
3. | dyskusja dydaktyczna
4. | film
5. | Projekt pisemny
6. | ,.Burza mézgéw”
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 | Formy pisemne — indywidualna forma wypowiedzi pisemnej (rozprawka)
F2 | Projekt wypowiedzi pisemnej na zadany temat
P1 | Zaliczenie na oceng. Test wielokrotnego wyboru.

IX. Obciazenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba

Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 20
Samoksztalcenie 20
SUMA GODZIN 40
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2




X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Lukow P, Pasierski T.: Etyka medyczna z elementami filozofii, Wyd. PZWL Warszawa 2013
2. Jasudowicz T., Kapelanska-Pregowska J., Czepek J.: Miedzynarodowe standardy bioetyczne, Wyd.
Wolters Kluwer, 2014
3. Basinska K., Halasz J.: Etyka w medycynie wczoraj i dzi$, Wyd. Impuls 2014
Literatura uzupelniajaca:
1. Suchorzewska J., Olejniczak M.; Nauczanie etyki w uczelniach medycznych, Akademia Medyczna,
Gdansk 2007
2. Konstanczyk S.: Etyka pielegniarska, Wyd. Delfin 2010
3. Brzezinski T., Etyka lekarska, Warszawa, Wydawnictwo Lekarskie PZWL 2012
Czasopisma medyczne:
- Magazyn Pielggniarki i Poloznej
- Prawo 1 Medycyna
- Pielggniarstwo XXI wieku
- Pielggniarstwo Polskie
- Problemy Pielegniarstwa
- Medycyna Praktyczna
- Medycyna po Dyplomie

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu

do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektl.l GG L Cele Tresci Narzedzia Metody Sposéb
zdefiniowanych dla dmi
calego programu przedmiotu programowe dydaktyczne | dydaktyczne oceny
(PEK)
C.W12. Cl1-2 W1 1,2 1,2,3,4,5,6 F
C.W13. Cl1 W2-7,10, Cw. 2-4 1,2 1,2,3,4,5,6 F
C.Wi4. Cl1-2 W8-10, Cw. 2-4 1,2 1,2,3,4,5,6 F
C.W15. C3 W8-10; Cw. 1-4 1,2 1,2,3,4,5,6 F
C.U27. Cl1-2 W2-3,6, Cw. 1-4 1,2 1,2,3,4,5,6 F
K.S.5 Cl1-2 W1-6,Cw. 1-4 12, 1,2,3.4,5,6 F
XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢
Efekt Zasady weryfikacji

C.W12. | Student rozwiaze na zaliczenie test wielokrotnego wyboru obejmujacy zagadnienia: etyki ogoélnej i

zawodowej, koncepcji filozoficzno-etycznych, dylematéw moralnych w medycynie, etyki
C.W13. | normatywnej i kodeksu etyki zawodowej pielggniarki i potoznej sktadajacy si¢ z 20 pytan.

Bardzo dobry — 50 — 46 punktéw.
C.W14. | Dobry plus — 45 — 40 punktow

Dobry — 39 - 35 punktow.

Dostateczny plus — 34 - 30 punktéw
C.W15. | Dostateczny - 29 — 25 punktow.
Niedostateczny - 24 lub mniej punktow.

Student opracuje konspekt do zaje¢ z wybranego przez siebie tematu dotyczacego dylematow

c.u27. moralnych w pracy pielegniarki. Kryteria konspektu stanowia zalacznik nr 1.

Student przedstawi prace samoksztatceniowa na wybrany przez siebie temat. Tematy pracy

C.U027. aktualizowane sg kazdego roku akademickiego i podawane do wiadomosci studentéw na pierwszych

zajgciach. Kryteria oraz zasady pisania pracy samoksztatlceniowej stanowia zalacznik nr 2.

C.U27. Ocena kompetencji spotecznych odbywa si¢ na podstawie samooceny studenta oraz oceny
nauczyciela akademickiego (zalacznik nr 3)

Podczas zajec¢ ¢wiczeniowych zachowanie studenta jest monitorowane przez prowadzacego zajgcia.




XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Eal ol M

»m

Tematyka samoksztatcenia podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach

Zajecia odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych 11 II pigtro, budynek nr 3
Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zajg¢ umieszczonym na
tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych
Prezentacje multimedialne wysylane sg na grupowy adres e-mailowy studentéw.

Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — czwartki od godz. 12:00 — 13:30, gabinet 210




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: PROMOCJA ZDROWIA

Nazwa angielska: HEALTH PROMOTION

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu: obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Zajecia Praktyki

praktyczne | zawodowe Lacznie | ECTS

Semestr | Wyklad | Cwiczenia | Samoksztalcenie

1 15 15 20 20 - 70 2

II. Cel przedmiotu

C1 Wyposazenie studentéw w wiedze i umiejetnosci dotyczace promocji zdrowia, réznego rodzaju zachowan
zdrowotnych, zatozen promocji zdrowia wg WHO i NPZ w Polsce.

C2 Wyposazenie studentoéw w wiedze i umiejetnosci dotyczace roli i zadan pielggniarki promujacej zdrowie w
srodowisku rodzinnym, szkolnym, w srodowisku pracy, w placowkach ochrony zdrowia.

C3 Ksztaltowanie umiejetnosci studentow w zakresie rozpoznawania zagrozen zdrowotnych w réznych srodowiskach,
diagnozowania potrzeb zdrowotnych, podejmowania dziatan zdrowotnych na rzecz pacjentow w réznych okresach
zycia.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W16 zasady promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotne;j
C.W17 zasady konstruowania programoéw promocji zdrowia;
C.W18 strategie promocji zdrowia o zasi¢gu lokalnym, krajowym i §wiatowym

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.U28 ocenia¢ potencjat zdrowotny pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem skal,
siatek i pomiaréw
C.U29 rozpoznawac uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta i czynniki ryzyka
choréb wynikajacych ze stylu zycia;
C.U30 dobiera¢ metody i formy profilaktyki i prewencji choréb oraz ksztattowaé zachowania
zdrowotne réznych grup spotecznych
C.U31 uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia
C.U32 opracowywac i wdraza¢ indywidualne programy promocji zdrowia pacjentow, rodzin
i grup spotecznych
D.U3 prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob
D.U22 zasady zywienia pacjentdw, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan przed- i pooperacyjnych wedtug
protokotu kompleksowej opieki okotooperacyjnej dla poprawy wynikéw leczenia (Enhanced Recovery After Surgery,
ERAS);




V. TreSci programowe

Forma zajeé: WYKLADY Liczba
godzin
W.1 Podstawy teoretyczne promocji zdrowia. 3
W.2 Zachowania zdrowotne: prozdrowotne i antyzdrowotne 3
W.3 Zalozenia koncepcji promocji zdrowia zalecanej przez WHO i NPZ w Polsce. 3
W4 Promocja zdrowia jako zadanie dla opieki zdrowotne;j. 3
W5 Rola pielegniarki w promocji zdrowia w roznym srodowisku i wobec pacjentow w réznym 3
) wieku.
Suma godzin 15
Forma zajeé: CWICZENIA Liczba
godzin
Cw. 1 Pojecie zdrowia i jego uwarunkowania. Paradygmaty zdrowia. 3
Cw.2 Gloéwne zagrozenia zdrowotne i sposoby ich zwalczania. 3
Cw. 3 | Promocja zdrowia w poszczegélnych okresach zycia. 3
Cw. 4 | Planowanie edukacji zdrowotnej. Etapy dziatania w procesie edukacji zdrowotnej 3
. Zadania pielggniarki wynikajace z funkcji profilaktycznej i funkcji promujacej zdrowie.
Cw. 5 . .. . 3
Zasady budowania konspektu do promocji zdrowia.
.Suma godzin 15
Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE Liczba
godzin
ZP.1 Zasady budowania programéw zdrowotnych z zakresu profilaktyki i edukacji zdrowotne;. 5
Dziatania pielegniarki obejmujacej wspotprace z dzie¢mi i mtodzieza szkolna , kadra
7pP.2 ) L . . - - : 5
pedagogiczng ,rodzicami w zakresie promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej.
7P.3 Identyfikacja potrzeb zdrowotnych w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia. 5
7PA4 Rozpoznawanie probleméw wybranych §rodowisk. Ustalenie i zrealizowanie programu 5
: promocji zdrowia.
Suma godzin 20

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, tablica
2. | Dokumentacja placéwki medycznej, programy zdrowotne,
3. | Konspekt do zajec
4. | Film dydaktyczny
VII. Metody dydaktyczne
1. | Wyklad informacyjny
2. | Wyklad aktywizujacy
3. | Dyskusja dydaktyczna
4. | samodzielne dochodzenie do wiedzy,
5. | analiza literatury
6. | Projekt
7. | Studium przypadku
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 Testy, sprawdziany czastkowe sprawdzajace opanowanie materiatu z zajeé teoretycznych
F2 Konspekt do przeprowadzenia zaje¢ w ramach promocji zdrowia
F3 Aktywnos¢ podczas zajec
P ZALICZENIE NA OCENE

IX. Obcigzenie praca studenta

Forma aktywnosci

Laczna i Srednia liczba
godzin na zrealizowanie




aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zaj¢é- wyklady) 30
Samoksztatcenie 20
Zajgcia praktyczne 20
SUMA GODZIN 70
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz red..: Promocja zdrowia dla studentéw studiow licencjackich kierunku
pielegniarstwa i potoznictwa. Promocja zdrowia w praktyce pielegniarki i potoznej. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL Warszawa 2010r.
2. Borzucka-Sitkiewicz K. Promocja zdrowia i edukacja zdrowotna, Wyd. IMPULS, 2012
3. Kiwerski J., Praktyka i teoria promocji zdrowia, Wyd. CeDeWu Warszawa 2011
Literatura uzupelniajaca:
4. Woynarowska B. Edukacja zdrowia. Podrecznik akademicki, Wyd. PWN Warszawa 2007
5. Cianciara D., Zarys wspotczesnej promocji zdrowia, Wyd. PZWL 2010
6. Banaszkiewicz M., Andruszkiewicz A.: Promocja zdrowia T. 1 Teoretyczne podstawy promocji zdrowia, Wyd.
Czelej Lublin 2008
7. Jacennik B.: Komunikowanie spoteczne w promocji i ochronie zdrowia Vizja Press&IT, Warszawa 2010;
8. Karski J. B. Postepy promocji zdrowia. Przeglad migdzynarodowy, Wyd. CeDeWu, 2006
9
1

Lisicki T, Wilk B., Walentukiewicz A.: Prozdrowotny styl zycia. Uwarunkowania spoteczne, Wyd. AWF 2005

0. Bari¢ L., Osinska H.: O$wiata zdrowotna i promocja zdrowia. Podrecznik dla studentow i praktykéw, Wyd.
Polskie Towarzystwo Oswiaty Zdrowotnej, 2006

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektl.l (DG E Cele Tresci Narzedzia Metody p
zdefiniowanych dla . Sposéb oceny
przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne

calego programu
(PEK)
C.W16 C1,C2,C3 W 1,2 1,24 F1,F3
C.W17 C2,C3 W,CW.,ZP 1,23 1,25 F2,F3,P
C.W18 Cl W 1 1 Fl1
C.U28 C2,C3 CW.,ZP 1,23 1,23 Fl
C.U29 C3 7P 2,3 1,5 F1,F3
C.U30 C2,C3 CW.,ZP 2,3 4,5 F1,F2,F3P
C.U31 C3 7P 3 4,5 F3
C.U32 C2,C3 7P 1,3 4,5 F2,F3,P
D.U3 C2,C3 Cw. 1.4 2,3 Fl
D.U22 C2,C3 CW.,ZP 2,3 4,5 F1,F3

K.S5 C2,C3 CW.,ZP 2,3 4,5 -
XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie

Efekt Zasady weryfikacji

C.Wl6 Student rozwiaze test jednokrotnego wyboru obejmujacy zagadnienia: systemow opieki zdrowotnej, ich

C.W18 finansowania, promocji zdrowia, dziatan profilaktycznych, prozdrowotnych oraz roli pielggniarki w

C.W28 edukacji pacjentow sktadajacy si¢ z 30 pytan.

C.U29 Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw. Dostateczny — 17 — 14 punktéw.

C.U30 Dobry plus — 27 — 25 punktéw Niedostateczny — 13 lub mniej punktéw

D.U3

Dobry — 24 — 21 punktéw.




D.U22 Dostateczny plus — 20 -18 punktéw

CW17 Student przygotuje konspekt i przeprowadzi zajgcia z zakresu promocji zdrowia w wybranej grupie

C.U30 pacjentow.

C.U32 zaliczenie umiejetnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiej¢tno$ci pielegniarskich" przewidzianych

programem nauczania.

Kryteria oceny koncowej z zaje¢¢ praktycznych

Warunki zaliczenia zajeé praktycznych

— 100% frekwencja na zajgciach;

— Terminowe przygotowanie (napisanie) konspektu do lekcji z edukacji zdrowotnej na wybrany temat

—  Czynnosci przygotowawcze do lekcji w ramach promocji zdrowia.

— Realizacja indywidualnego programu promocji zdrowia (przeprowadzenie lekcji z edukacji
zdrowotnej)

—  Zlozenie pelnej dokumentacji wraz z opisanymi zatgcznikami

Pozytywna ocena kompetencji spotecznych :

= Postawa wobec uczestnikéw programu promocji
= Postawa wobec zawodu i nauki
= Postawa wobec regulaminu

Na oceng koncows sktada si¢ :

30 % oceny z wiedzy teoretycznej / wybdr tematu, czynnosci przygotowawcze, konspekt/
50 % oceny z umiejetnosci praktycznych / przeprowadzenie zajeé/.
20 % oceny kompetencji spotecznych

Podczas zaje¢ praktycznych student podlega ciaglej obserwacji przez nauczyciela prowadzacego. Zachowanie, dziatanie
podejmowane wobec pacjentow jest monitorowane.
Ocena kompetencji spotecznych odbywa si¢ na podstawie samooceny studenta oraz oceny nauczyciela prowadzacego.

Ocena koncowa

5,0-438 bardzo dobry

4,79 -4.4 +dobry

4,39 -39 dobry

385-34 +dostateczny

3,39-3,0 dostateczny
<30 Niedostateczny

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zaje¢ oraz terminu zajec¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem
zaj¢¢ umieszczonym na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i
Technicznych

Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — informacja w tablicy informacyjnej i na stronie internetowej
Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych
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40Zp KARTA PRZEDMIOTU

S2pz

Nazwa przedmiotu/modutu: PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA

Nazwa angielska: PRIMARY HEALTH CARE

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Poziom studiow: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

prof. Raymund Adamiec
p d dmiot mgr Teresa Gola

rowa rzedmiot:

Owatzacy przecuuo mgr Ewa Blumczynska

mgr Iwona Joks-Wilimek

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr | Wyklad | Cwiczenia | Samoksztalcenie Zajecia Praktyka Lacznie | ECTS
praktyczne | zawodowa
1 20 15 15 - - 50 3
2 - - - 80 80 160 3+2
5 - - - 40 80 120 1+4
Razem 20 15 15 120 160 330 13

II. Cel przedmiot

C1 Zapoznanie studenta z r6znymi koncepcjami i modelami podstawowej opieki zdrowotnej, strukturg i zakresem
podstawowej opieki zdrowotnej w Polsce i Europie.

C2 Zapoznanie z zasadami organizacji i systemem zarzadzania informacja w podstawowej opiece zdrowotne;j.

C3 Przygotowanie studenta do rozumienia zadan, roli i funkcji podstawowej opieki zdrowotnej w strategii zmian
systemowych w ochronie zdrowia.

C4 Przygotowanie studenta do samodzielnego udzielania wysokiej jakosci §wiadczen zdrowotnych stosujac
standardy i procedury pielggniarskie w opiece srodowiskowej i rodzinne;j.

C5 Ksztattowanie umieje¢tnosci w zakresie gromadzenia informacji, diagnozowania, metod pracy i dokumentowania
potrzeb w srodowisku dziatania POZ.

III. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie::
C.W.19 organizacje i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej_i innych




panstwach, z uwzglednieniem zadan pielegniarki i innych pracownikéw systemu ochrony zdrowia;
C.W.20 warunki realizacji i zasady finansowania §wiadczen pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotne;j
C.W.21 metody oceny srodowiska nauczania i wychowania w zakresie rozpoznawania probleméw zdrowotnych

dzieci i mtodziezy;

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi::

C.U2gromadzi¢ informacje metodg wywiadu, obserwacji, pomiarow, badania przedmiotowego, analizy
dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i sformutowania diagnozy pielegniarskiej;
C.U3ustalac cele i plan opieki pielggniarskiej oraz realizowac ja wspolnie z pacjentem i jego rodzina;

C.U.6 wykonywac testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we krwi i w moczu oraz
cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe
C.US. wykonywa¢ pomiar temperatury ciata, t¢tna, oddechu, ci$nienia t¢tniczego krwi, oSrodkowego cisnienia
zylnego, obwodow, saturacji, szczytowego przeptywu wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy
ciala, wzrostu, wskaznika BMI, wskaznikow dystrybucji tkanki ttuszczowej: WHR, WHtR, grubosci fatdow skorno-
thuszczowych)

C.U.9 pobiera¢ materiatl do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz asystowaé lekarzowi przy badaniach
diagnostycznych
C.U10 stosowac zabiegi przeciwzapalne
C.U13 wykonywac szczepienia przeciw grypie, WZW i tgzcowi
C.U.31 uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia
C.U.33 realizowac swiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej
C.U.34 ocenia¢ srodowisko zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy w zakresie rozpoznawania
probleméw zdrowotnych
C.U.37 dobierac srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wystawiac na nie recepty w ramach
realizacji zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji na temat ich stosowania
C.U.38 podejmowac¢ decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspolpracy w zespole;

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnosci, okazywania
zrozumienia dla réznic §wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;

K.S5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. TresSci programowe

Forma zaje¢: WYKLAD LICZI.)a
godzin
Semestr 1
W.1 | Podstawowa opieka zdrowotna w Polsce i na §wiecie, modele organizacyjne. 2
W. 2 | Zadania zespotu POZ, praktyka indywidualna i grupowa pielegniarki rodzinne;j i lekarza 3
rodzinnego oraz ich wplyw na jako$¢ opieki.
W. 3 | Modele opieki srodowiskowo-rodzinnej i formy $wiadczen opieki pielggniarskiej w zakresie 3
promocji zdrowia, profilaktyki, leczenia i pielegnacji.
W.4 | Problemy zdrowotne i spoleczne jednostki, rodziny i spotecznosci lokalnej ze szczegdlnym 5
uwzglednieniem matego dziecka, mtodziezy, sSrodowiska nauczania i wychowania. Sposoby
rozpoznania oraz propozycje dziatan naprawczych.
W.5 | Opieka pielegniarska w Srodowisku zamieszkania - opieka nad pacjentem w domu, nad dzieckiem w 3
ztobku, srodowisku nauczania i wychowania oraz w §rodowisku pracy w ramach POZ.
W.6 | Zagrozenia zdrowotne spoleczenstwa i udzial pielggniarki w realizacji zadan wynikajacych z 3
realizacji polityki zdrowotnej na poziomie POZ.
W.7 | Metody i sposoby realizacji programéw zdrowotnych. 1
Suma godzin 20
Forma zajeé: CWICZENIA Llczl.)a
godzin
Semestr 1
Cw. 1 Formy organizacyjne i prawne zaktadow opieki zdrowotnej, specyfika pracy 1
W pielegniarki.




Cw. 2 Rozpoznanie probleméw zdrowotnych i spotecznych jednostki, rodziny i spotecznosci 2
’ lokalne;.
Cw. 3 Diagnoza pielggniarska w srodowisku nauczania i wychowania. 1
Cw. 4 Diagnoza pielegniarska w srodowisku pracy. 1
Cw.5 Rola i funkcje cztonkow rodziny w zachowaniu, umacnianiu, potggowaniu zdrowia i 1
W redukowaniu czynnikéw ryzyka.
Cw. 6 Ocena aktualnego stanu zdrowia spoteczno$ci — zasady ogdlne. 1
Cw.7 Metody oceny stanu zdrowia w poszczeg6lnych okresach zycia jednostki. 2
Cw. 8 Metody wykrywania zaburzen. 2
Cw. 9 Projekt wsparcia niedostosowanych spotecznie, bezrobotnych, nieporadnych Zyciowo i 2
) samotnych.
Cw.10 Opieka nad dzie¢mi i mtodzieza oraz nad osobami dorostymi. 2
Suma godzin 15
Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE Liczba
godzin
Semestr 2
7P.1 Zasady wspotpracy pielegniarki srodowiskowo — rodzinnej z innymi pracownikami 10
) stuzby zdrowia.
7P2 Udzial pielegniarki w realizacji zadan wynikajacych z programéw polityki 10
) zdrowotnej.
7P3 Edukacja rodziny w zakresie zdrowego stylu zycia w aspekcie rozwoju jednostki i 20
) rodziny.
7r4 Ocena zdrowia dzieci i mlodziezy. 10
ZP.5 Ocena zdrowia rodziny w pozostatych okresach zycia. 10
Konstruowanie zasad i prowadzenie zaawansowanej opieki nad cztowiekiem w 10
7P.6
wybranych problemach zdrowotnych.
7r.7 Edukacja rodziny w zakresie zdrowego stylu zycia w aspekcie rozwoju jednostki i rodziny. 10
Suma godzin w semestrze 80
Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE Liczba
godzin
Semestr 5
7P.8 Dziatania pielggniarskie w opiece nad osobami starszymi. 10
VARY Studium przypadku rodziny. 10
7P.10 Planowanie edukacji zdrowotnej w réznych grupach wiekowych. 10
7P.11 Kompensacja i wspomaganie funkcji rodziny. 10
Suma godzin w semestrze 40
Laczna suma godzin zaje¢ praktycznych 120
Forma zajeé: PRAKTYKA ZAWODOWA Liczba
godzin
Semestr 2
Organizacja publicznych i niepublicznych zakladow opieki zdrowotnej, obowiazujaca
PZ dokumentacja , znajomo$¢ przepisow bhp, srodki ochrony osobistej 30

Zadania zespotu podstawowej opieki zdrowotnej, ze szczegdlnym zwrdceniem uwagi
na zadania pielggniarki




Problemy zdrowotne i spoteczne jednostki, rodziny i spotecznosci lokalnej

Suma godzin w semestrze 80
Forma zajeé: PRAKTYKA ZAWODOWA Liczba
godzin
Semestr 5
Opieka pielegniarska w srodowisku zamieszkania, nauki i pracy
Ocena stanu pacjenta i warunkéw pobytu pacjenta w domu
Przygotowanie jednostki, rodziny, grupy do wspoéldziatania na rzecz samoopieki,
PZ samopielegnacji i opieki. 80
Pielegnowanie pacjentdw z réznymi schorzeniami w warunkach domowych.
Uczestniczenie w pracy poszczego6lnych dziatow NZOZ i PZOZ
Udzial w realizacji zadan wynikajacych z programow polityki zdrowotnej
Suma godzin w semestrze 80
Laczna liczba godzin praktyki zawodowej 160

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne
2. | Plansze, foliogramy, tablica
3. | Programy zdrowotne
4. | Dokumentacja POZ
VII. Metody dydaktyczne
1. | Wykiad informacyjny
2. | Dyskusja zwigzana z wykltadem
3. | Metoda sytuacyjna
4. | Metoda przypadkéw
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 | Testy, sprawdziany czastkowe sprawdzajgce opanowanie materiatu z ¢wiczen
F2 | Aktywno$¢ podczas ¢wiczen
F3 | Aktywno$¢ podczas zajeé praktycznych
P1 | Test podsumowujacy tematyke wyktadow
P2 | Egzamin
IX. Obciazenie praca studenta
Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 35
Samoksztatcenie 30
Zajecia praktyczne 120
Praktyka zawodowa 160
Przygotowanie si¢ do zaje¢ praktycznych 30
Przygotowanie do zaliczenia ¢wiczen 15
Przygotowanie si¢ do egzaminu 20
SUMA GODZIN 410




SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 13

X. Literatura podstawowa i uzupelniajgca

Literatura podstawowa:
1. Kilianska D. Pielggniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, T. 1 i 2, Wyd. Makmed 2010
2. Kilianska D., Brosowska B., Mielczarek-Pankiewicz E.: Pielggniarstwo w podstawowej opiece zdrowotne;j i
srodowiskowej, Wyd. Makmed 2015
3. Koézka M., Plaszewska - Zywko L.: Diagnozy i interwencje pielegniarskie, wyd. PZWL Warszawa 2015
Literatura uzupelniajaca:
1. Kawczynska-Butrym Z.: Rodzina, zdrowie, choroba: koncepcje i praktyka pielggniarstwa rodzinnego.-
Lublin: Wydaw. ,,Czelej”, 2001
2. Koézka M., Plaszewska-Zywko L.: Procedury pielegniarskie, Wyd. PZWL Warszawa 2015
3. Ciemierz R., Gibinski M.: Dokumentacja medyczna w praktyce pielegniarki i potoznej, Wyd. PZWL
Warszawa 2016
4. Woynarowska B., Jodkowska M., Testy przesiewowe u dzieci i mtodziezy w wieku szkolnym, IMiD,
Warszawa 2002.

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w
odniesieniu do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektl.l CUGE.L0, Cele - Narzedzia Metody Sposob
zdefiniowanych dla . Tresci programowe
przedmiotu dydaktyczne |dydaktyczne oceny
calego programu
(PEK)
CW19 C1,C2 W1,PZ 1,2,4 1 F
CW20 Cl W2, Cwl,5,6,10, PZ 1,24 1 F
Cw21 C1,C2 Zpl, Zp2, PZ 34 34 F
CU2 C4,C5 Zp4,5,9 PZ 4 34 F
CU6 C4,C5 Zp.8 PZ 4 34 F
CU8 C4,C5 Zp.8 PZ 4 34 F
CU9 C4,C5 Zp.10,11 PZ 4 34 F
Cu10 C4,C5 7Zp.9,10 PZ 4 34 F
Cu13 C4,C5 7p.3,4,5,6,7,10 PZ 4 34 F
Cu31 C4,C5 Zp.8 PZ 4 34 F
CU33 C4,C5 Zp.8 PZ 4 34 F
CU34 C4,C5 Zp.8 PZ 4 34 F
Cu37 C1,C2 W2,Cwl,Cw2, 1,2,4 1,234 .
Cw3,Cw4, Zp. 4,58 PZ
CU38 C4 W4,Cw2,7p2,3,6,7,10, PZ 34 1,2,3,4 F
K.S2,K.S5 Cl1-C4 W, Cw., ZP,PZ 1-4 1,234 -
XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie
Przedmiot konczy si¢ egzaminem - sem 5
EGZAMIN
Pierwszy i drugi termin egzaminu jest pisemny (37 pytan) test jednokrotnego wyboru. Za kazde pytanie max 1 pkt.
Punktacja:
37-36- bdb
35-33- +db
32-30- db
29 — 27 - +dst

26 —24 - dst




23 i mniej ndst

Kryteria zaliczenia wykladu - sem.1
Test jednokrotnego wyboru obejmujacy tematyke wykladow.
Za poprawna odpowiedz 1 pkt, brak odpowiedzi lub odpowiedz btgdna 0 pkt.

Punktacja:
20-19 - bdb
18-17 -+db
16-15 -db
14-13 - +dst
12-11 - dst

10 i mniej ndst

Kryteria zaliczenia ¢wiczen

1. 100 % obecnos¢ na ¢wiczeniach,

2. zaliczenie ¢wiczen i uzyskanie pozytywnej oceny odpowiedzi ustne wg kryteriow
3. zaliczenie samoksztalcenia

Kryteria zaliczenia zaje¢ praktycznych:

przestrzeganie regulaminu zaje¢é praktycznych,

obowiazkowa 100% obecnos$¢ na zajeciach,

zaliczenie tematyki zajg¢ praktycznych,

zaliczenie umiejetnosci praktycznych zawartych w sylabusie,

ocena kompetencji spotecznych w czasie zaje¢ praktycznych odbywa si¢ na zasadzie obserwacji studenta przez

nauczyciela akademickiego i zespot.

6. ocena podsumowujaca jest srednig ocen z zaje¢ praktycznych na ktéra sktadajg si¢ oceny czastkowe i ocena z
testu otwartego (5 pytan otwartych, za kazde pytanie max 5 pkt.)

S

Punktacja:
Bardzo dobry 25-24

Plus dobry — 23 -22

Dobry — 21 -20

Plus dostateczne — 19-18
Dostateczny -17-15
Niedostateczny - ponizej 15 pkt.

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

Zaliczenie na ocene.

zaliczenie umiejetnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejgtnosei pielegniarskich" przewidzianych programem
nauczania.

Studenci beda oceniani na podstawie uczestnictwa i aktywnosci na zajgciach, sprawowania opieki, prowadzenia
edukacji zdrowotnej z pacjentem zgtaszajacym si¢ do POZ, przebywajacym w §rodowisku domowym i srodowisku
nauczania i wychowana, a takze ze wspotpracy z zespotem terapeutycznym POZ i Medycyny Szkolnej oraz grupa
rowiesniczg.

Szczegdtowe kryteria oceny zostang omoéwione ze studentami na spotkaniu z koordynatorem praktyk

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do uzgodnienia z prowadzacym zajecia na pierwszych zajeciach.

Zajecia odbywaja si¢ w sali nr 201, 209.,zajgcia praktyczne w placowkach podanych przed rozpoczgciem zajeé w
planie nauczania.

Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajeciach.







19. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: BADANIE FIZYKALNE
Nazwa angielska: THE PHYSICAL EXAMINATION
Kierunek studiow: Pielggniarstwo
Poziom studiow: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie
Profil studiow Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra
Nauk Medycznych
Prowadzacy przedmiot: dr n. med. dr n. prawnych Leszek Malkiewicz
Status przedmiotu obowigzkowy
I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania
Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Eacznie ECTS
3 - 20 15 35 2

II. Cel przedmiotu

C 1 Zapoznanie studenta z zasadami kompleksowego badania podmiotowego i przedmiotowego pacjenta dla
potrzeb opieki pielegniarskie;j.

C 2 Zapoznanie z zasadami i schematem og6lnym badania przedmiotowego.

C 3 Zapoznanie studenta z zasadami dotyczacymi badania fizykalnego poszczegdlnych okolic, narzadow i
zmystow.

C 4 Ksztaltowanie umiejetnosci badania pacjenta w roznym wieku, zapoznanie z odrgbnosciami badan w
zalezno$ci od wieku pacjenta.

C 5 Ksztaltowanie postawy szacunku wobec pacjenta, jego odrebnosci, intymno$ci oraz praw.

III. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1 budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny goérna i dolna, klatka piersiowa, brzuch,
miednica, grzbiet, szyja, glowa) oraz czynnosciowym (uktad kostno-stawowy, uktad miesniowy, uktad krazenia,
uktad oddechowy, uktad pokarmowy, uktad moczowy, uktady ptciowe, uktad nerwowy i narzady zmystow,
powloka wspolna)

A.W2 neurohormonalng regulacje procesow fizjologicznych i elektrofizjologicznych zachodzacych w organizmie
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W32. pojecie i zasady prowadzenia badania podmiotowego i jego dokumentowania

C.W33 metody i technik kompleksowego badania przedmiotowego

C.W34 znaczenie wynikéw badania podmiotowego i przedmiotowego w formutowaniu oceny stanu zdrowia
pacjenta dla potrzeb opieki pielggniarskiej

C.W35 sposoby przeprowadzania badania fizykalnego z wykorzystaniem systemoéw teleinformatycznych lub
systemow tacznosci

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

AU.1 postugiwac si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz wykorzystywac znajomos$¢ topografii
narzadow ciata ludzkiego

AU.2 taczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi choroby, wywiadem i
wynikami badan diagnostycznych




W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.U4. monitorowa¢ stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub innych jednostkach organizacyjnych
systemu ochrony zdrowia

C.U43. przeprowadza¢ badania podmiotowe pacjenta, analizowac i interpretowac jego wyniki

C.U44 rozpoznawac i interpretowac podstawowe odrebnosci w badaniu dziecka, osoby dorostej, w tym osoby w
podesztym wicku

C.U45 wykorzystywac techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych i patologicznych funkcji skéry,
zmystow, glowy, klatki piersiowej, gruczotéw piersiowych, jamy brzusznej, narzagdow ptciowych, uktadu sercowo-
naczyniowego, uktadu oddechowego, obwodowego uktadu krazenia, uktadu migsniowo-szkieletowego i uktadu
nerwowego oraz dokumentowaé¢ wyniki badania fizykalnego 1 wykorzystywacé je do oceny stanu zdrowia pacjenta;
C.U46. przeprowadza¢ kompleksowe badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjenta, dokumentowaé wyniki
badania oraz dokonywac ich analizy dla potrzeb opieki pielegniarskiej

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnosci, okazywania
zrozumienia dla r6znic §wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;

K.S5 Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. TreSci programowe

Forma zajeé: CWICZENIA ;i:;
CW. 1 Zasady badania fizykalnego. 1
CW.2 Etapy badania fizykalnego — ogladanie, dotykanie, macanie, ostuchiwanie, oklepywanie. 2
CW. 3 Badanie podmiotowe - zasady przeprowadzania wywiadu. 2
CW. 4 Badanie uktadu oddechowego. 2
CW.5 Badanie uktadu krazenia. Zasady mierzenia ci$nienia t¢tniczego krwi. 3
CW. 6 Badanie jamy brzuszne;. 2
CW. 7 Badanie narzadow piciowych. Odrgbnos$ci w zaleznosci od wieku. Ocena dojrzatosci ptciowe;. 3
CW. 8 Zasady samobadania piersi. 2
CW. 9 Badanie uktadu nerwowego. 2
CW. 10 | Badanie narzadoéw zmystow. 1
Suma godzin | 20

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne
2. | Plansze, fantomy, tablice
3 przybory do badania fizykalnego: waga, wysoko$ciomierz, stetoskop, cisnieniomierz, latarka, mtotek
* | neurologiczny, stroik, ta§ma miarowa
4. | ulotki dotyczace samobadania piersi
VII. Metody dydaktyczne
1. | dyskusja dydaktyczna
2. | film
3. | ekspozycja
4. | projekt pisemny
5. | ¢wiczenia praktyczne w szpitalu
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 | Test uzupeien, jednokrotnego i wielokrotnego wyboru.
F2 | Aktywno$¢ podczas ¢wiczen
P1 | Samodzielne napisanie statusu zbadania przedmiotowego
P2 | OdpowiedzZ ustna

IX. Obciazenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba
godzin na zrealizowanie

Forma aktywnosci

2




aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zaj¢¢) 20
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie konsultacji, srednio na studenta, 15

w tym kierowanie samoksztatceniem)

Przygotowanie do zajeé 15
Przygotowanie do zaliczenia 10
SUMA GODZIN 60
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Badanie fizykalne w pielggniarstwie, D. Dyk (red.), Warszawa: Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2016
2. Badanie kliniczne Macleod, G. Douglas, F. Nicol, C. Robertson, Wyd. Urban& Partner 2017
3. Badanie fizykalne jamy brzusznej z elementami diagnostyki réznicowej, M. Hertleb, K. Gutkowski, M
Kohut, Wyd. Czelej Lublin 2010
Literatura uzupelniajaca:
1. Film ,,Badanie Brzucha”, Gdanski Uniwersytet Medyczny: https://www.youtube.com/watch?v=N3yy6J0T8fo
(dostep z dnia 31 sierpnia 2019 1.)

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu
do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektu do efektow
zdefiniowanych dla
calego programu
(PEK)

Cele Tresci Narzedzia Metody Sposéb
przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne oceny

AW1
AW2
C.W32,
C.w33
C.w34

Cl1
C.W35
AU.1 C2 Fl1

U2 C3 CW 1-10 1.2.3 .4 1,2.3.4,5 F2
C.U4. c4 Pl
C.U43. C5
C.U44
C.U45
C.U46.
K.S2,K.S5

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢



https://www.youtube.com/watch?v=N3yy6J0T8fo

Student samodzielnie opracuje hipotetyczny przypadek z wykorzystaniem wiedzy zdobytej podczas
przeprowadzonych zaje¢c, dotyczacy badania podmiotowego (wywiad) oraz badania przedmiotowego (fizykalnego).
Warunkiem uzyskania zaliczenia jest wykazanie przez studenta umiej¢tnosei interpretacji podstawowych
odrebnosci w badaniu noworodka, niemowlecia, osoby dorostej oraz w wieku geriatrycznym (odpowiedz ustna na
temat przygotowanego przypadku).

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie







20. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: DIETETYKA

Nazwa angielska: NUTRITION

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot: mgr Renata Wysocka

Status przedmiotu: obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin w planie nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS

5 - 10 30 40 1

IT Cel przedmiotu:

C1 Wyposazenie studentow w wiedze i umiejetnosci dotyczace zasad zywienia dietetycznego w wybranych chorobach oraz
wdrazanie do realizacji edukacji i profilaktyki zdrowotnej w zakresie zywnosci i zywienia z wykorzystaniem wiedzy z
zakresu edukacji zywieniowe;j.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomos¢ podstaw anatomii, fizjologii, biochemii, patologii, psychologii i pedagogiki, promocji zdrowia

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W22. zapotrzebowanie organizmu na sktadniki pokarmowe

C.W23. zasady zywienia 0s6b zdrowych i chorych w r6znym wieku oraz zywienia dojelitowego i pozajelitowego
C.W24, zasady leczenia dietetycznego oraz powiktania dietoterapii

C.W25. rodzaje i zastosowanie srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego

W zaKkresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.U35. ocenia¢ stan odzywienia organizmu z wykorzystaniem metod antropometrycznych, biochemicznych i badania
podmiotowego oraz prowadzi¢ poradnictwo w zakresie zywienia

C.U36. stosowac diety terapeutyczne w wybranych schorzeniach

C.U37. dobierac srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wystawiac na nie recepty w ramach realizacji
zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji na temat ich stosowania

W zakresie kompetencji spolecznych:
K.S.5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. TreSci programowe

Liczba
godzin

Forma zajeé: éwiczenia




Zywienie dietetyczne w wybranych chorobach (choroba wrzodowa zotadka i
dwunastnicy, choroby jelita cienkiego i grubego w tym zywienie chorych ze stomia,
kamica zotciowa, choroby migzszu watroby, zapalenie trzustki, niewydolnos¢ nerek,
nerczyca) oraz zywienie po zabiegach chirurgicznych dojelitowe i pozajelitowe.

Cw. 1

Profilaktyka i leczenie dietetyczne chorob dietozaleznych (cukrzyca, otylose,

Cw.2 miazdzyca) oraz udziat pielggniarki w edukacji zywieniowej pacjentow.

Rodzaje i zastosowanie srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia

Cw.3 .
Zywieniowego

Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji personalnych uzyskanych podczas

Cw.4 kursu.

Suma godzin 10

VI. Narzedzia dydaktyczne:

1. Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne

2. Plansze, foliogramy, tablica

Filmy dydaktyczne

VII. Metody dydaktyczne

wyktad informacyjny

wyktad aktywizujacy

metoda sytuacyjna

dyskusja dydaktyczna

A R

metoda przypadkow

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

P1 Test uzupehien sprawdzajacy opanowanie materiatu z ¢wiczen

IX. Obciazenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 10

Samoksztalcenie 30

SUMA GODZIN 40

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupekiajaca

Literatura podstawowa:

1. Dietetyka. Zywienie zdrowego i chorego cztowieka. Ciborowska H., Rudnicka A. PZWL 2019

2. Dietetyka kliniczna Grzymistawski M., . PZWL 2019

3. Tabele sktadu i warto$ci odzywczej zywnosci. Kunachowicz H., Nadolna B. PZWL 2019
Literatura uzupelniajaca:

1. Zywienie czlowicka — Podstawy nauki o zywieniu. Gawecki J. PWN 2010

2. Podstawy zywienia i dietoterapia. Peckenpaugh N. wyd. polskie Gajewska D. Urban & Partner 2011




XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do metod ich

weryfikacji
(Z(fielﬁfzxﬁeﬁl;z%&ﬁ;eckﬁ l211(:10 Cele. Ll Narzedzia Metody Sposdb oceny

calego programu (PEK) przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne
C.W22. Cw.1 1-3 1,24 P1
C.W23. Cw. 1 1-3 1-5 Pl
C.W24. Cw.2 1-3 1-5 Pl
C.W2s. Cl Cw.3 1-3 1,2 Pl
C.U35. Cw. 2 1-3 1-5 Pl
C.U36. Cw. 1 1,3 1-5 Pl
C.U37. Cw. 3 1,3 1,2 Pl

K.S.5 Cw.1-4 1-3 1,2 -
XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia sie
Efekt Zasady weryfikacji

C.W22

%?\1722?1 Student rozwiaze test uzupetnien podsumowujacy z zakresu ¢wiczen (zalacznik nrl)

C.W25

C.U35.

C.U36

Student przedstawi prace samoksztalceniowg na wybrany przez siebie temat. Tematy pracy aktualizowane
C.U37. sa kazdego roku akademickiego i podawane do wiadomosci studentow na pierwszych zajeciach. Kryteria
oraz zasady pisania pracy samoksztalceniowej stanowia (zalacznik nr 3)

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

1. Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) oraz miejsca odbywania sie zaje¢ (sala/budynek)— zgodnie
z planem zajg¢ umieszczonym na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i

Technicznych

Medycznych i Technicznych

Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — informacja w tablicy informacyjnej i na stronie internetowej Wydzialu Nauk




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: ORGANIZACJA PRACY PIELEGNIARSKIEJ

Nazwa angielska: ORGANIZATION OF NURSING WORK

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiow: [Stacjonarne I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat Nauk

(R 2 OO 2 Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Obowiazkowy

Status przedmiotu

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Cwiczenia

Semestr

Wyklad

Cwiczenia

Samoksztalcenie

Kliniczne

Praktyka

zawodowa

Lacznie

ECTS

10

15

25

I1. Cel przedmiotu

C 1 - Poznanie zasad organizacji pracy pielegniarskiej w kontekscie zardéwno jakosci w opiece zdrowotnej, jaki i opieki
pielegniarskiej;

C 2 — Przygotowanie pielggniarki do funkcjonowania zawodowego, spotecznego w ramach komoérek organizacyjnych placowek
ochrony zdrowia.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

'Wiedza teoretyczna z podstaw (zatozen, transformacji) pielegniarstwa.

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy:

C.W26 — definiuje stanowisko pracy, zakres obowigzkow, uprawnien i odpowiedzialnosci;

C.W27 — zna przepisy prawne dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozktadu czasu pracy i obcigzenia na stanowiskach
pielegniarskich;

C.W28 — okresla podstawowe metody organizacji opieki pielggniarskiej i ich znaczenie dla jakosci tej opieki;

C.W29 — definiuje etapy planowania pracy wtasnej i podlegtego personelu;

C.W30 — okresla mozliwosci planowania kariery zawodowej 1 uwarunkowania wlasnego rozwoju zawodowego;

C.W31 — zna problematyke jako$ci w opiece zdrowotne;j.

'W zakresie umiejetnosci:

C.U38 — podejmuje decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspotpracy w zespole;

C.U39 — monitoruje zagrozenia w pracy pielegniarki oraz czynniki sprzyjajace wystgpowaniu choréb zawodowych i wypadkéw
przy pracy;

C.U40 — wspotuczestniczy w opracowaniu standardéw i procedur praktyki pielegniarskiej oraz monitoruje jakos¢ opieki
pielegniarskie;j:

C.U41 — nadzoruje i ocenia pracg podlegtego zespotu;

C.U42 — planuje wlasny rozwoj zawodowy i rozwija umiejetnosci aktywnego poszukiwania pracy;

C.US53 — analizuje korzysci wynikajace z pracy zespotowej;

C.U54 — korzysta z wybranych modeli organizowania pracy wlasnej i zespolu;

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5 — Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. TreSci programowe




Forma zajeé: WYKLAD Liczba godzin

Semestr 2

System organizacyjny, zarzadzanie jakoSciag w opiece zdrowotnej i w pielegniarstwie.

Wykt.1 ; . SR 1
Pielegniarstwo dawniej i dzis.
Organizacja pielegniarskiego stanowiska pracy (definicje, proces pracy, czas pracy,

Wykl.2 zakres odpowiedzialnosci, obowiazkow i uprawnien na pielggniarskich 2
stanowiskach, obciazenia fizyczno-psychiczne na stanowisku pielggniarki).
Standardy i procedury praktyki pielegniarskiej, monitorowanie jakosci opieki

Wykl.3 . C7 1

ielggniarskiej

Proces komunikowania si¢ w zespole terapeutycznym, relacje interpersonalne,

Wykt.4 o L. : ) . . 1
czynniki zakldcajace prace zespotu, istota podejmowania decyzji.
Polityka personalna (oceny pracownicze, doskonalenie zawodowe, rozwdj

Wykt5 o o . 2
zawodowy). Ramowy program adaptacji spoteczno-zawodowej pielggniarek.
Funkcje kierownicze: planowanie i motywowanie. Etapy planowania pracy wlasnej i

Wykl.6 2
podlegtego personelu.

Wykl.7 Przyktady dokumentacji na pielggniarskich stanowiskach pracy. 1

Suma godzin| 10

VI. Narzedzia dydaktyczne

1 [Prezentacje multimedialne

Dokumentacja oddziatu, schematy i standardy postgpowania

3 |Dokumentacja pacjenta

VII. Metody dydaktyczne

'Wyktad informacyjny

'Wyktad aktywizujacy

Opis, objasnienie i wyjasnienie

Dyskusja dydaktyczna

NN =

Analiza przypadku

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F |Aktywnos¢ podczas zajeé
P [Egzamin koncowy- test

IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba

Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc)
Wyktady 10
Cwiczenia -

Cwiczenia kliniczne -

Samoksztalcenie 15

Zajecia praktyczne ;

Praktyka zawodowa -

Przygotowanie raportu, projektu, dokumentacji, opisu przypadku, prezentacji, dyskusji

5
Przygotowanie do zajec 5
Przygotowanie do zaliczenia/egzaminu 5

SUMA GODZIN| 35

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 1




X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1. Zahradniczek K. (red.): Pielegniarstwo. Podrecznik dla studiéw medycznych, PZWL, Warszawa 2004

2. Pietrzak B., Karkowski T.: Zarzadzanie personelem pielegniarskim w podmiotach leczniczych. Zagadnienia wybrane, Wyd.
'Wolters Kluwer Polska, Krakéw 2013

3. Durlik M.: Zarzadzanie w shuzbie zdrowia, Wyd. Placet, Warszawa 2008

4. Kwiatkowska A., Krajewska-Kulak E., Panek W.: Komunikowanie interpersonalne w pielggniarstwie, Wyd. Czelej, Lublin
2003

5. Ustawa o zawodach pielggniarki i potoznej z dnia 15 lipca 2011r (Dz. U. 2011 Nr 174 poz. 1039)

Literatura uzupelniajaca:
1. Karkowska D.: Prawo medyczne dla pielggniarek, LEX a Wolters Kluwer business, Warszawa 2013

XI. TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI
PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

Efekty ksztalcenia przglifio tu Tresci programowe dl;?;lzte;czziie dyg/::l:(tt(;f ?z]ne Sposéb oceny
C.W26-27 W2,W7 1,2 1,2,3.4
C.W28, C.U53 W1,W3,W4 1.2 1234
C.W29, C.U54 W6 1.2 14,5
C.W30 W5,W6 12 145
C.W31 W1,W3 1,2 1,2,4
C.U38 C1,C2 W3 1.2 123 F,P
C.U39 w2 1,2.3 1,3
C.U40 W4,W7 1,2,3 12,345
C.U41-42 W5 1,2 1,345
W1-7 1-3
K.S.5 1-5

XII. ZASADY WERYFIKA CJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Przedmiot konczy si¢ egzaminem w formie testu.

Student rozwiaze test wielokrotnego wyboru sktadajacy sie z 30 pytan.
Skala ocen

Bardzo dobry — 30 — 29 punktéw

Dobry plus — 28 — 27 punktéw

Dobry — 26 - 24 punktéw

Dostateczny plus — 23 - 21 punktéw

Dostateczny - 20 — 18 punktow.

Niedostateczny - 17 lub mniej punktow

Na ocene koncowg sklada sie:
45% oceny wiedzy + 40% oceny umiegjetnosci + 15% oceny postawy studenta

Ocena koncowa:

5,0 — 4,90 — bardzo dobry
4,89 — 4,50 — plus dobry
4,49 — 4,0 — dobry

3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny

< 3,0 — niedostateczny

XIII. INNE PRZYDATNE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Zajecia odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych, budynek nr 3




Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.
Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zajg¢ umieszczonym na tablicy informacyjne;j
oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych




22. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: ZAKAZENIA SZPITALNE

Nazwa angielska: HOSPITAL INFECTIONS

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Poziom studiow: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydzial Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin

4

1 15 - 20 3 1

I1. Cel przedmiotu

C1 Zapoznanie z definicjg zakazen szpitalnych, z uwzglednieniem zrédet i rezerwuaru drobnoustrojow w
srodowisku szpitalnym, drog szerzenia, zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych.

C2 Zapoznanie ze sposobami kontroli szerzenia si¢, zapobiegania oraz zwalczania zakazen szpitalnych, w tym
mikroflory §rodowiska szpitalnego.

C3 Zapoznanie z mechanizmami i sposobami postgpowania w zakazeniu krwi, zakazeniu ogélnoustrojowym,
szpitalnym zapaleniu phuc, zakazeniu dréog moczowych i zakazeniu grzybiczym.

C4 Ksztattowanie umiejetnosci analizowania zagrozen epidemiologicznych w skupiskach ludzi takich jak szkoty,
przedszkola, uczelnie, szpitale, koncerty, koszary wojskowe oraz umiejetnosci prowadzenia oceny i izolowania
chorych potencjalnie zakazonych lub chorych zakaznie.

C5 Ksztaltowanie umiejetnosci bezpiecznego stosowania srodkéw dezynfekeyjnych i segregacji odpadow
medycznych.

ITI. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W36 pojecie zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym zakazen szpitalnych,

7z uwzglednieniem zrddet i rezerwuaru drobnoustrojow w §rodowisku pozaszpitalnym i szpitalnym, w tym drég
szerzenia;

C.W.37 sposoby kontroli szerzenia si¢, zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych

C.W.38 mechanizm i sposoby postgpowania w zakazeniu krwi, zakazeniu ogdlnoustrojowym, szpitalnym zapaleniu
ptuc, zakazeniu drog moczowych i zakazeniu miejsca operowanego

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
C.U48. wdraza¢ standardy postepowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym
C.U49. stosowac $rodki ochrony wlasnej, pacjentow i wspotpracownikdéw przed zakazeniami




W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnosci, okazywania
zrozumienia dla réznic §wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing

K.S.5 Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. TreSci programowe

Forma zaje¢: WYKLAD LICZI.)a
godzin
Definicje pojgcia "zakazenia szpitalne". Epidemiologia zakazen szpitalnych — zrédta i
W.1 rezerwuar drobnoustrojow w srodowisku szpitalnym. Drogi szerzenia si¢ zakazen 2
Sposoby zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych.
Organizacja systemu kontroli zakazen szpitalnych. Cele programu kontroli i nadzoru
W.2 zakazen szpitalnych. Zakres odpowiedzialno$ci komitetu i zespotu kontroli zakazen, 3
dyrekeji szpitala i pielegniarki epidemiologiczne;j.
Monitorowanie zakazen, analiza epidemiologiczna. Standardy postepowania
zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym. Organizacja systemu utrzymania czystosci w
W.3 S . . . . , 3
przedsigbiorstwach podmiotu leczniczego. Bezpieczne stosowanie srodkow
dezynfekcyjnych.
W. 4 Mechanizm i sposoby postepowania w zakazeniu krwi, zakazeniu ogdlnoustrojowym, 3
) szpitalnym zapaleniu ptuc, zakazeniu drog moczowych i zakazeniu grzybiczym.
Zagrozenia epidemiologiczne w szkotach, w przedszkolach, na uczelniach, w szpitalach,
W.5 w koszarach i podczas imprez masowych. Ocena i izolacja chorych potencjalnie 3
zakazonych lub chorych zakaznie. Segregacja odpadéw medycznych.
W.6 Podsumowanie wiedzy. 1

Suma godzin

15

VI. Narzedzia dydaktyczne

=

Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne

2. |Opisy przypadkéw

VII. Metody dydaktyczne

=

dyskusja dydaktyczna

N

film,

3. |¢wiczenia przedmiotowe

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 |Odpowiedz ustna

F2 |Aktywno$¢ podczas zajec

P1 |Zaliczenie z ocena na podstawie wyniku testu sprawdzajacego wiedze.

IX. Obciazenie pracg studenta

Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 15
Samoksztatcenie 20
Przygotowanie do zajec 5
Przygotowanie do zaliczenia 5
SUMA GODZIN 45
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1




X. Literatura podstawowa i uzupekiajaca

Literatura podstawowa

1. Pawinska A.(red): Profilaktyka zakazen szpitalnych - bezpieczenstwo srodowiska szpitalnego. Wyd. Alfa-
Medica Press 2011

2. Denys A. Zakazenia szpitalne w wybranych oddziatach Cz. II, Wyd. Wolters Kluwer Polska 2013

3. Thomas V. (oprac.), B. Bober-Gheek (red. Wyd. Pol.): Prewencja i kontrola zakazen. Wydawnictwo
Medyczne Urban& Partner 2012

Literatura uzupelniajaca

1. Dzierzanowski D.(red): Zakazenia szpitalne. Wyd. Alfa-Medica Press 2008

2. Wocisto E.(red.): Ocena $rodowiskowych zagrozen zdrowia mieszkancéw duzych miast Polski.
Wydawnictwo Ekonomia i Srodowisko 2008

3. B. Bober-Gheek, M. Fleische: Podstawy pielegniarstwa epidemiologicznego. Wydawnictwo Medyczne
Urban & Partner 2006

4. Bielecki K.: Zakazenia chirurgiczne. BORGIS 2007

5. Weiss G, Konig B.: Zakazenia na oddziale intensywnej terapii, Urban& Partner Wroctaw 2014

6. Heczko Piotr B., Wéjkowska-Mach Jadwiga (red.): Zakazenia szpitalne. Podrecznik dla zespotéw kontroli
zakazen PZWL 2014

XI. Tablica powigzan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w
odniesieniu do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego efektu
o efektow zdefiniowanych Sk st | T oo Narzedzia Metody Sposéb
dla calego programu dydaktyczne | dydaktyczne | oceny
(PEK)
C.W36. Cl1 W.1,3 1 1,3
C.W37. Cl1-2 W. 1-3 1 1,3
C.W38. C3 w4 1,2 1,23
C.U48. C4 W.5 1,2 1,3 F; P1
C.U49. Cl1 W.1,3 1 1,3
K.S2 C1-C5 W1-5 1,2 1,3
K.S5 C1-C5 WI1-5 1 1,3

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia si¢

Kryteria zaliczenia ¢wiczen:

- obecnos¢ na zajeciach

- odpowiedz ustna z tematyki ¢wiczen sprawdzajaca przygotowanie do zaje¢ i interpretacja przedstawionego
scenariusza

- test mieszany podsumowujacy tematyke ¢wiczen sktadajacy sie z 40 pytan. Warunkiem zaliczenia testu jest
uzyskanie 60% poprawnych odpowiedzi.

Skala ocen

Bardzo dobry — 40 — 38 punktéw.

Dobry plus — 37 — 35 punktéw

Dobry — 34 - 31 punktéw.

Dostateczny plus — 30 - 28 punktéw

Dostateczny - 27 — 24 punktow.

Niedostateczny - 23 - 0.

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Zajecia odbywaja si¢ w sali nr 115 I pigtro, budynek nr 3

Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajeciach

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zajg¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych,










23. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: System informacji w ochronie zdrowia
Nazwa angielska: Information system in healthcare
Kierunek studiow: Pielggniarstwo
Poziom studiéw: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie
Profil studiow Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzaca: Wydzial Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra
Nauk Medycznych
Prowadzacy przedmiot: dr inz. Tadeusz Lewandowski
I Formy zaje¢, liczba godzin
Semestr W C L WR | Samoksztalcenie | Lacznie | ECTS
2 10 15 25 1

IT Cel przedmiotu

C 1 Poznanie zasad budowy i funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM),
Systemow Dziedzinowych oraz Rejestrow Medycznych, a takze zasady ich
wspotdziatania

IIT Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umiejetnosci i innych
kompetencji:

Podstawy obstugi komputera.

IV Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W39 zasady budowy i funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM), Systeméw

Dziedzinowych oraz Rejestréw Medycznych, a takze zasady ich wspotdziatania

C.W40 metody, narzedzia i techniki pozyskiwania danych

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.US0 interpretowa¢ 1 stosowa¢ =zatozenia funkcjonalne systemu informacyjnego

z wykorzystaniem zaawansowanych metod i technologii informatycznych w wykonywaniu 1

kontraktowaniu $wiadczen zdrowotnych

C.US1 postugiwac si¢ w praktyce dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ bezpieczenstwa
1 poufnosci informacji medycznej oraz prawa ochrony wlasnosci intelektualne;j

W zakresie kompetencji spolecznych:
K.S5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyKki;

V Tresci programowe:

Liczba

Forma zajeé: ¢éwiczenia w pracowni komputerowej, semestr I1 godzin

Zajecia organizacyjne.
Cw. 1 Omoéwienie programu i zasad zaliczenia. Zapoznacie ze 1
stanowiskiem w pracowni komputerowej. Przypomnienie zasad




BHP. Przetwarzanie informacji — edytor tekstu

Cw.

Wyszukiwanie, selekcjonowanie i gromadzenie informacji — zrodia
informacji, narzedzia wyszukiwawcze, porzadkowanie 1 zapis 2
informacji, serwis WWW, komunikacja w Internecie.

Cw.

Przetwarzanie informacji — arkusz kalkulacyjny. 1

Cw.

Przetwarzanie informacji — programy do prezentacji, menedzer
informacji osobistej.

Cw.

System informacji w ochronie zdrowia - organizacja i zasady
dzialania, elektroniczna dokumentacja medyczna, dane medyczne, 1
medyczne bazy danych.

Cw. Wyszukiwanie istotnych informacji w Systemie Informacji 1
Medycznej (SIM)
Cw. Wyszukiwanie istotnych informacji w Systemach Dziedzinowych 1
oraz w Rejestrach Medycznych
Cw. Podsumowanie pracy semestralnej, wystawienie ocen koncowych. 1
Suma godzin 10

VI Narzedzia dydaktyczne

Prezentacje multimedialne wykorzystywane przez prowadzacego warsztaty

Komputer z oprogramowaniem dotyczacym zarzadzania informacja, zasoby
Internetu.

VII Metody dydaktyczne

Praktyczne :1) pokaz, 2) instruktaz, 3) ¢wiczenie.

VIII Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

Cwiczeniowe listy zadan — zbiory zadan, mozliwych do rozwigzania podczas
F1 zaje¢¢ dydaktycznych. Za rozwigzanie kazdej listy zadan prowadzacy zajecia
przyznaje studentowi ocen¢ — punktacje, zalezng od zakresu, jakosci,
samodzielno$ci 1 tempa wykonanej pracy.
Ocena koncowa z ¢wiczen wyznaczana jest na podstawie sumy punktow
uzyskanych przez studenta ze wszystkich list zadan. Ocena pozytywna P1
P1 . . . C
przyznawana jest studentowi, ktory zdobyt tacznie przynajmniej 50% sumy
wszystkich punktow mozliwych do uzyskania w ramach oceny F1.
IX Obciazenie praca studenta
Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc). 10
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie konsultacji, 10
srednio na studenta).
Przygotowanie si¢ do zaje¢ studenta (samoksztatcenie). 15
SUMA 35
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA 1

PRZEDMIOTU

X Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:




1. R. Rudowski - ,,Informatyka medyczna”, PWN, Warszawa, 2003.

2. Strona internetowa ministerstwa Zdrowia - https://www.gov.pl/web/zdrowie/

3. Strona internetowa Centrum Systemoéw Informacyjnych - https://www.csioz.gov.pl/

Literatura uzupetniajaca:

1. Mirostawa Kopertowska-Tomczak, ECDL. Przetwarzanie tekstow. Modut 3, Mikom
2012.

2. Mirostawa Kopertowska-Tomczak, ECDL. Arkusze kalkulacyjne. Modut 4, Mikom
2012.

3. Mirostawa Kopertowska-Tomczak, ECDL. Grafika menedzerska 1 prezentacyjna.

4. Alicja Zarowska, Waldemar Weglarz, ECDL. Przegladanie stron internetowych i
komunikacja. Modut 7, Mikom 2012.

XI TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI
PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

Odniesienie danego

Efekty efektu do efektow Cele Tresci Narzedzia Metody Sposob

ksztalcenia zdefiniowanych dla  przedmiotu programowe |dydaktyczne {dydaktyczne oceny
calego programu (PEK)

C.W39 C.W41 Cl Cw 1-4 1,2 1,2,3 F1
C.W40 | C.W4l Cl |[Cw5-7 1,2 1,2,3 Fl
C.U50 C.W41 Cl Cw 8 1,2 1,2,3 F1
C.Us1 C.W41 Cl | Cws8 1,2 1,2,3 Pl
K.S5 C.W41 Cl  |[Cw.1-8 1,2 1,2,3 -

XII. ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

W celu pelnej orientacji studenta, co do stawianych mu wymagan oraz zakresu sprawdzania
opanowanych przez niego wiadomosci 1 umiejetnosci, na pierwszych zajeciach przedstawiane
sa przez prowadzacego zajecia szczegotowe informacje precyzujace, jaka ocen¢ mozna
otrzymac¢ w zaleznosci od stopnia opanowania danego efektu.
Warunkiem zaliczenia ¢wiczen jest:

- minimum 80% obecnosci na zajgciach,

- otrzymanie pozytywnej oceny z czterech sprawdzianéw praktycznych,

- przygotowanie indywidualne studenta do zajec,

- aktywno$¢ studenta na zajgciach.

XIII DODATKOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

1. Zajecia odbywaja si¢ w sali komputerowej 229 Wydziatu NMiT bud. 3 zgodnie z
zapisami w planie zajeé

2. Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajeciach.

3. Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zajec
umieszczonym na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydzialu NMiT

4. Cwiczenia sg realizowane na komputerze klasy PC z dostepem do Internetu oraz z
oprogramowaniem Microsoft Office 2013 (dopuszczalne nizsze generacje np.
Microsoft Office 2010 lub Open Office).



https://www.gov.pl/web/zdrowie/
https://www.csioz.gov.pl/

KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: JEZYK MIGOWY

Nazwa angielska: SIGN LANGUAGE

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Poziom studiow: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie
Profil studiow Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej
Jednostka prowadzaca: Gorze, Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych,
Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot: mgr Teresa Gola
Status przedmiotu do wyboru
I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania
Semestr Wyklad Cwiczenia Samoksztalcenie Lacznie ECTS
2 - 30 5 35 1

I1. Cel przedmiot

C1 Poznanie kultury spotecznosciowej 0sob Gluchych oraz Polskiego J¢zyka Migowego.

C2 Znajomos¢ podstawowych metod komunikacji z osobami z uszkodzonym narzadem stuchu, w tym:
Polskiego Jgzyka Migowego, Alfabetu palcowego jezyka migowego oraz Systemu Jezykowo-Migowego.
C3 Znajomos¢ elementarnych znakow jezyka migowego, pozwalajacych na komunikacje z osoba ghucha.
C4 Przeprowadzenie wywiadéw dotyczacych stanu chorego oraz przekazywanie niezbednych wskazéwek i
zalecen.

C5 Umiejetno$¢ komunikowania si¢ z osoba glucha na poziomie podstawowym.

ITI. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umieje¢tnosci i innych kompetencji

Brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie::

C.W41 podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne, w zakresie niezbednym do
gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta

C.W42 zasady komunikowania si¢ z pacjentem niestyszacym

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
C.US2. postugiwac¢ si¢ znakami jezyka migowego oraz innymi sposobami i $Srodkami komunikowania si¢ w
opiece nad pacjentem z uszkodzeniem stuchu

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnosci, okazywania
zrozumienia dla réznic §wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;
K.S5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. Tresci programowe

Liczba

Forma zajeé¢: CWICZENIA -
godzin

Cw. 1 I Wybrane zagadnienia rehabilitacji niestyszacych, wplyw gluchoty na mowe. 1




Cw. 2 Prawidla przekazywania palcowego. 2
Cw. 3 Przekazywanie i odbiér znakéw daktylograficznych. 2
Cw. 4 Przekazywanie i odbiér znakéw okres$lajacych liczby. 2
Cw. 5 Laczenie poznanych znakow w zdaniach. 2
Cw. 6 Poznanie znakdéw grzecznoéciowych i zastosowanie w zdaniach. 2
Cw. 7
Cw. 8 Poznanie znakoéw okreslajacych zawody, miejsca pracy oraz miejsca zamieszkania. 4
Cw.9
g:vv i(l) Poznanie znakéw okreslajacych badania, sposobow leczenia i rehabilitacji oraz 7
n zastosowanie ich w zdaniach.
Cw. 12
Cw, 13 Zastosowanie znakow stownictwa podstawowego i specjalistycznego w kontakcie z 7
Cw. 14 osobg glucha.
. Podsumowanie wiedzy, umiej¢tnosei i kompetencji personalnych uzyskanych podczas
Cw. 15 1
kursu.
Suma godzin 30

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Podreczniki, stownik jezyka migowego i teksty przedmiotowo-metodyczne.
2 Prezentacje multimedialne, filmy, foliogramy.
* | Rzutnik multimedialny, rzutnik pisma
Karty kalamburéw, karty dialogéw.
3. . .
Scenariusze scenek rodzajowych
VII. Metody dydaktyczne
1. | Pogadanka
2. | Cwiczenia
3. | Gry decyzyjne
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujgca)
F1 | Realizacja prostego scenariusza
F2 | Indywidualne wigksze formy wypowiedzi w jezyku migowym.
P1 | Przedmiot konczy si¢ zaliczeniem na ocene. Realizacja rozbudowanego scenariusza
IX. Obciazenie pracg studenta
Laczna i $rednia liczba
Forma aktywnosSci godzin na zrealizowanie
aktywnoSci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 30
Samoksztatcenie 5
SUMA GODZIN 35
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupelniajgca

Literatura podstawowa:

1.

2
3

. B. Szczepankowski:” Jezyk migowy pierwsza pomoc”, Warszawa CEM 1996~

. O. Kosiba, P. Grenda:”Leksykon jezyka migowego”, Silentium Bogatynia 2011

Literatura uzupelniajaca:

1.

nh N

Hendzel j. K.: ,,Stownik polskiego jezyka miganego”. Olsztyn W S i P 1995.
Hoffman B.: ,,Surdopedagogika Zarys problematyki.”. Warszawa W S i P 1987.
Pietrzak K.W.: ,, Jezyk migowy dla pedagogdéw”. Warszawa W S i P 1992.
Szczepankowski B.: ,,Jezyk migany w szkole. Cz. I, II, III””. Warszawa W S i P 2000
Szczepankowski B.:,, Jezyk migowy w zakladzie pracy”. Warszawa W S i P 1992.

B. Szczepankowski, D. Koncewicz:” Jezyk migowy w terapii’, ksigzka + ptyta, WSP w Lodzi 2014




XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w
odniesieniu do metod ich weryfikacji

Odn1e§ renie d.a nego LD . TresSci Narzedzia Metody Sposéb
efektow zdefiniowanych dla |Cele przedmiotu

calego programu (PEK) programowe dydaktyczne |dydaktyczne |oceny

C.W4l. Cl1-3 Cw. 1-14 1,2 1,2.3 Fl

C.W42. Cl1-3 Cw. 2,14, 2,3 2,3 F2

C.U52. C3-5, Cw. 3-14 2,3 2,3 F2

Cs Cw. 2-14 1,2,3 1,2,3 P

K.S2,K.S5 C1-C5 Cw.1-14 1,2,3 1,2,3 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢

Ocena osiagni¢cia zatozonych efektéw w zakresie wiedzy i umiejetnosci:
Karta oceny nrl-zdania z kolejnych lekcji-zalacznik 1

Karta oceny nr2-gra dydaktyczna -zalacznik 2

Karta oceny nr3-dialogi-zalacznik 3

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

W ramach przedmiotu przewiduje si¢ zapraszanie gosci, np. takich jak: thumacza jgzyka migowego lub osobe
ghucha, celem sprawdzenia swojej wiedzy oraz zastosowania jezyka migowego w praktyce.

Tematyka samoksztatcenia do uzgodnienia z prowadzacym zajecia
Zajecia odbywaja si¢ w sali nr 115
Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajg¢ciach







24.2 KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: WSPOLPRACA W ZESPOLACH OPIEKI ZDROWOTNEJ

Nazwa angielska: COOPERATION IN HEALTH CARE TEAMS

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiow: [Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat Przyrodniczo

JECHuSEUR A i - Techniczny, Zaktad Pielegniarstwa

. dr n. med. Elzbieta Grajczyk
Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu Do wyboru

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Cwiczenia Praktyka

Semestr Wyklad Cwiczenia | Samoksztalcenie Kliniczne zawodowa

Lacznie ECTS

2 - 30 5 - - 35 1

I1. Cel przedmiotu

C 1 - Przekazanie wiedzy i przygotowanie studenta do zycia spoleczno-zawodowego i wspotpracy zaréwno w zespotach
opicki zdrowotnej, jak i w grupie wspotpracownikow.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Podstawowa wiedza z zakresu socjologii i psychologii.

IV. Oczekiwane efekty ksztalcenia

W zakresie wiedzy:

C.W43 — zna priorytety pracy zespotowej i czynniki wptywajace na efektywnos$¢ pracy zespotu;
C.W44 — okresla znaczenie motywacji cztonkow zespotu dla jakosci i efektywnosci pracy;

C.W45 — definiuje role przywodztwa i style zarzadzania w pracy zespotowej oraz zna ich wady i zalety;
C.W46 — zna proces podejmowania decyzji w zespole;

C.W47 — okresla metody samooceny pracy zespotu;

C.W48 — zna czynniki zaktocajace prace zespotowa i metody rozwigzywania konfliktow w zespole.

W zakresie umiejetnosci:

C.U38 — podejmuje decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspolpracy w zespole;

C.US3 — analizuje korzysci wynikajace z pracy zespotowej;

C.U54 — korzysta z wybranych modeli organizowania pracy wlasnej i zespolu;

C.US5 — wskazuje sposoby rozwigzywania problemow cztonkow zespotu;

C.U56 — planuje prace zespotu i motywuje cztonkoéw zespotu do pracy;

C.US7 — identyfikuje czynniki zaktdcajace prace zespotu i wskazuje sposoby zwiekszenia efektywnosci w pracy zespotowe;.

V. Tresci programowe

Forma zaje¢: PODSTAWY TEORETYCZNE i CWICZENIA Liczba godzin

Semestr 2

Cwiczenie 1 Funkcjonowanie zakladow opieki zdrowotnej- charakterystyka; ustawodawstwo 4




Cwiczenie 2 Obsada i obstuga pracy oraz ocenianie pracy. 2
Cwiczenie 3 Style zarzadzania w pracy zespotowej- wady, zalety. 2
Cwiczenie 4 Grupa, zespot, praca zespotowa, rodzaje zespolow interdyscyplinarnych. 2
Cwiczenie 5  [Dobor metod pracy, wspotpraca w zespole. 2
Cwiczenie 6 Sposoby zwigkszenia efektywnos$ci pracy w zespole. 2
Cwiczenie 7 Mode.lg i metody podq/mowama decyzji. Zalety i wady grupowego podejmowania 4
decyzji. Okno rezultatow.
o . Proces komunikowania si¢. Sprawnosci techniczne w komunikowaniu si¢
Cwiczenie 8 2
terapeutycznym.
Cwiczenie 9 Komunikowanie werbalne i pozawerbalne.
Cwiczenie 10  [Planowanie i motywowanie cztonkow zespotu do pracy. 2
£ . [Ustalanie wtasnych celow i wazno$ci zarzadzania soba w pracy menadzera. Test
Cwiczenie 11 . R .. . . . . 2
menedzerski u§wiadamiajacy stabe i silne strony w kierowaniu ludzmi.
Cwiczenie 12 [Obrona swoich praw. Mapa asertywnosci. 4
Suma godzin 30

VI. Narzedzia dydaktyczne

1 [Prezentacje multimedialne

Kwestionariusze, tabele, arkusze

3 |Przybory kreslarskie, papier

VII. Metody dydaktyczne

'Wyktad informacyjny

Wyktad aktywizujacy

Opis, objasnienie i wyjasnienie

Dyskusja dydaktyczna

N[B[0 =

Studium przypadkéw

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

IAktywnos$¢ podczas zajec

|

Egzamin koncowy - test

IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba

Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc)
Wyktady -
Cwiczenia 30

Cwiczenia kliniczne R

Samoksztalcenie 5

Zajecia praktyczne ;

Praktyka zawodowa -

Przygotowanie raportu, projektu, dokumentacji, opisu przypadku, prezentacji, dyskusji

Przygotowanie do zaj¢c

||

Przygotowanie do zaliczenia/egzaminu




SUMA GODZIN| 50

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1.Zahradniczek K. (red.): Pielggniarstwo. Podrecznik dla studiow medycznych, PZWL, Warszawa 2004

2. Sasak J.: Podstawy zarzadzania, Wyd. PWSZ w Os$wigcimiu 2008

3.Kwiatkowska A., Krajewska-Kutak E., Panek W.: Komunikowanie interpersonalne w pielggniarstwie, Wyd. Czelej, Lublin
2003

4. Akty prawne dotyczace dziatalnosci ochrony zdrowia

Literatura uzupelniajaca:
1. Karkowska D.: Prawo medyczne dla pielggniarek, LEX a Wolters Kluwer business, Warszawa 2013

XI. TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI
PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

Efekty ksztalcenia przgiiileio tn Tresci programowe dl;;;ltgiczziie dyz/iltt(;gne Sposéb oceny

C.W43 CW1,EW2 1 1,3

C.W44, C.US6 CW10 12,3 1,234
C.W45 CW3 1,2 234
C.W46 CW7,EW8 1.3 1,24
C.W47 CW5 1.3 2,345
C.W48 Cl CW9,CWI1 1 134 E P
C.U38 CW7 1,2 234
C.US3 CW4 1 1.4
C.U54 CW1l 1.3 23,4
C.Us5 CW12 1,2 13.4,5
C.U57 CW6 I 104

XII. ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW KSZTALCENIA

Przedmiot konczy si¢ egzaminem w formie testu.

Student rozwiaze test wielokrotnego wyboru sktadajacy si¢ z 30 pytan.
Skala ocen

Bardzo dobry — 30 — 29 punktéw.

Dobry plus — 28 — 27 punktéw

Dobry — 26 - 24 punktow.

Dostateczny plus — 23 - 21 punktéw

Dostateczny - 20 — 18 punktéw.

Niedostateczny - 17 lub mniej punktow

Kryteria zaliczenia ¢wiczenh:

- obowiazkowa 100% obecnos¢ na zajeciach

- zaliczenie tematyki ¢wiczen

- zaliczenie umiejetnosci praktycznych przewidzianych programem nauczania

Na ocene koncowa sklada sie:
30% oceny wiedzy + 55% oceny umiejetnosci + 15% oceny postawy studenta




Ocena koncowa:

5,0 — 4,90 — bardzo dobry
4,89 — 4,50 — plus dobry
4,49 — 4,0 — dobry

3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny

< 3,0 — niedostateczny

XIIL. INNE PRZYDATNE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Zajecia odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych budynek nr 3

Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajgciach.

Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zajg¢ umieszczonym na tablicy informacyjne;j
oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych




25/41/

53 KARTA PRZEDMIOTU

POLOZNICTWO, GINEKOLOGIA 1

Nazwa przedmiotu/modutu: PIELEGNIARSTWO POLOZNICZO-
GINEKOLOGICZNE

Nazwa ansielska: OBSTETRICS, GINECOLOGY AND OBSTETRICS-

gelska: GINECOLOGY NURSING

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Poziom studiow: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

prof. n. med. Andrzej Milewicz
Prowadzacy przedmiot: mgr Wioletta Sadowska
mgr Malgorzata Chmielowska

Status przedmiotu obowigzkowy
I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania
Semestr | Wykiad | Cwiczenin | Samoksoinkenie Pr?iijtchgle m“i‘a Eacmic ECTS
3 40 - 15 - - 55 2
4 - - - 80 40 120 3+2
Razem 40 - 15 80 40 175 7
I1. Cel przedmiotu

C 1 Wyposazenie studentow w wiedze¢ i umiejetnoscei dotyczace organizacji opieki potozniczo-ginekologicznej w Polsce
ze szczegdlnym uwzglednieniem roli pielegniarki w opiece nad pacjentka.

C 2 Wyposazenie studentow w wiedze i umiejetnosci dotyczace etiologii, obrazu klinicznego, metod i zabiegow
diagnostycznych, leczenia schorzen ginekologicznych oraz procesu pielggnowania.

C 3 Wyposazenie studentow w wiedzg¢ i umiejgtnosci w zakresie planowania opieki pielegniarskiej nad kobieta w
okresie opieki prekoncepcyjnej oraz w przebiegu cigzy, porodu i potogu fizjologicznego i patologicznego.

IT1. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umieje¢tnosci i innych kompetencji

Zaliczenie podstaw pielegniarstwa.

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy:
D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym,

potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece
medycznej, opiece paliatywnej, opiece dtugoterminowe;j;

D.W1S. cel i zasady opieki prekoncepcyjnej oraz zasady planowania opieki nad kobietag w cigzy fizjologicznej;
D.W16. okresy porodu fizjologicznego i zasady opieki nad kobieta w okresie potogu;

D.W17. etiopatogeneze schorzen ginekologicznych;

W zakresie umiejetnosci:

D.Ul. gromadzi informacje, formutuje diagnoze pielegniarska, ustala cele i plan opieki, wdraza interwencje
pielegniarskie oraz dokonuje ewaluacji opieki




D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordéb;

D.US. rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych;
D.U12. przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych;

D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych;

W zakresie kompetencji spotecznych:

KS.2. Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnosci, okazywania zrozumienia
dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
KS.3. Absolwent jest gotow do przestrzegania praw pacjenta i zachowywania w tajemnicy informacji z nim zwiazanych;
KS.5. Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyKki;

V. TreSci programowe

Forma zaje¢: WYKLAD Llczl.)a
godzin
Semestr 3
W1 Organizacja opieki ginekologicznej i potozniczej nad kobieta w réznym wieku. 3
: Metody regulacji poczgé w aspekcie medycznym i spotecznym.
W2 Ciaza i pordd o przebiegu fizjologicznym i patologicznym. Opieka okotoporodowa: 4
i problemy pielggnacyjne w porodzie fizjologicznym, przedwczesnym, powiklanym.
Fizjologia i patologia potogu. Zasady planowania kompleksowej opieki
w3 . ; .. . 4
pielegniarskiej w okresie potogu.
Schorzenia narzadu rodnego i gruczolu piersiowego u kobiet w roznym wieku.
W4 . ) . . . Lo N 4
Problemy pielegnacyjne w opiece nad kobieta chora ginekologicznie i onkologicznie.
W5 Konstatacje poznanego materiatu w odniesieniu do zastosowania w oddziale |
) potozniczo-noworodkowym i ginekologicznym
Proces pielegnowania kobiety ci¢zarnej w okresie przedporodowym, przygotowanie
W.6 . L . 5
kobiety i jej rodziny do porodu.
W.7 Opieka pielegniarska nad kobieta w potogu fizjologicznym. 5
W.8 Opieka pielegniarska nad kobieta w pologu powiklanym. 4
Ustalenie problemow pielegnacyjnych i diagnozy pielggniarskiej w opiece nad matka
W.9 o ; ; 5
i dzieckiem oraz rodzing — studium przypadku.
Ustalanie diagnozy pielggniarskiej i probleméw pielegnacyjnych w przypadku kobiet
ze schorzeniami ginekologicznymi, w tym ze schorzeniami nowotworowymi. Udziat
W.10 . T o . . o 5
pielegniarki w profilaktyce, rozpoznawaniu i leczeniu stanow zapalnych, zakazen i
schorzen nowotworowych narzadu rodnego — studium przypadku.
Suma godzin 40
. . Li
Forma zajeé: ZAJECIA PRAKTYCZNE iczba
godzin
Semestr 4
7P.1 Organizacja , zasady i standardy postepowania oraz specyfika pracy w oddziale 10
) potozniczo-noworodkowym i ginekologicznym.
7P2 Ustalenie diagnozy pielggniarsko-potozniczej oraz zaplanowanie i wdrazanie procesu 15
) pielegnowania w przypadku ciazy fizjologicznej i powiktane;j .
7pP.3 Ustalenia i wdrazanie procesu pielggnowania nad kobieta rodzaca. 15
7P.4 Ustalenia i wdrazanie procesu pielggnowania nad kobieta w potogu fizjologicznym i 15
) powiklanym.
Rozpoznanie probleméw zdrowotnych pacjentki ze schorzeniami ginekologicznymi,
przygotowanie do badan i zabiegdw, udzial w badaniach i zabiegach oraz wdrazanie
7P.6 . . . L . 25
procesu pielegnowania w warunkach oddziatu potozniczo-noworodkowego i
ginekologicznego.
Suma godzin 80
- Li
Forma zaje¢: PRAKTYKA ZAWODOWA iczba
godzin
Semestr 4
PZ Poznanie topografii szpitala i struktury organizacyjnej oddzialu w wybranej przez 40

studenta placéwce. Zapoznanie ze specyfika funkcjonowania oddziatu potozniczo-




ginekologicznego. Poznanie modelu opieki pielegniarskiej, standardow, procedur oraz
dokumentacji obowigzujacej w oddziale polozniczo- ginekologicznym. Poznanie
sprzgtu i aparatury stosowanej w oddziale potozniczo- ginekologicznym. Nawigzanie
kontaktu z pacjentkami i ich bliskimi. Udzial w pracy zespotu interdyscyplinarnego,
przestrzeganie norm i zasad obowigzujacych oddziale. Udzial w zapobieganiu
zakazeniom szpitalnym.

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetno$ci w procesie samodzielnego
rozpoznawania probleméw zdrowotnych, planowania, realizowania i oceny efektow
dziatan pielegniarskich w opiece nad kobieta rodzaca, potoznica po porodzie
fizjologicznym i po cigciu cesarskim. Pielegnowanie noworodka donoszonego i
wcze$niaka z uwzglednieniem edukacji zdrowotnej wobec matki.

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umieje¢tnosci z zakresu ginekologii w procesie
samodzielnego rozpoznawania probleméw zdrowotnych, planowania, realizowania i
oceny efektow dzialan pielggniarskich w opiece nad pacjentkami z chorobami
ginekologicznymi w tym chorobami nowotworowymi, z uwzglednieniem edukacji
zdrowotne;j.

Przygotowanie pacjentki do badan i operacji ginekologicznych oraz zapewnienie
opieki podczas i po badaniu i operacji ginekologicznej. Udziat w terapii i rehabilitacji
pacjentek w oddziale potozniczo- ginekologicznym.

Suma godzin 40

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. Prezentacje multimedialne, foliogramy, tablica, film dydaktyczny

2. Dokumentacja pacjenta, dokumentacja oddziatlu, schematy i standardy postgpowania

3 Sprzet i aparatura medyczna bedaca na wyposazeniu oddzialu potozniczo- noworodkowego i

) ginekologicznego.
4. Materialy dydaktyczne, broszury bedace na wyposazeniu oddziatu i wlasne pomoce do edukacji zdrowotne;.
VII. Metody dydaktyczne

1. wyktad informacyjny

2. wyktad aktywizujacy

3. opis, objasnienie i wyjasnienie

4. metoda sytuacyjna, ¢wiczenia

5. dyskusja dydaktyczna

6. studium przypadkéw

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 Aktywnos¢ podczas zajgc

F2 Proces pielggnowania

F3 Instruktaz wstepny, biezacy , koncowy — zajgcia praktyczne

F4 Ukierunkowana obserwacja czynnosci wykonywanych przez studenta

F5 Obstuga aparatury diagnostyczno - leczniczo-terapeutycznej w oddziale

P1 Ocena indywidualnej dokumentacji procesu pielggnowania, umiejetnosci praktycznych i postawy

P2 Test podsumowujacy tematyke wyktadow

P3 Egzamin

IX. Obcigzenie praca studenta
Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnosci godzin na zrealizowanie
aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 40
Samoksztatcenie 15
Zajecia praktyczne 80
Praktyka zawodowa 40
Przygotowanie do zajec¢ 15




Przygotowanie do egzaminu

10

SUMA GODZIN

200

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU

X. Literatura podstawowa i uzupelniajgca

Literatura podstawowa:

Literatura uzupelniajaca:

Katowice 2011

2007

12. Wlodzimierz Borkowski —

3. Florianski J., (red.) Potoznictwo i ginekologia, Wyd. Urban &Partner Wroctaw 2006

4. Tomasz Opala (red..) — Ginekologia. Podrgcznik dla potoznych, pielggniarek i fizjoterapeutow; PZWL 2006

5. Malgorzata Czyzewska (red.) — Neonatologia. Podrgcznik dla studentéw Wydziatu Zdrowia Publicznego;
Wydawnictwo AM, Wroctaw 2007

6. Agnieszka M. Bien — Opieka nad kobietg ci¢zarna; seria Biblioteki Potoznej PZWL 2009

7. Agnieszka Balanda (red.) — Opieka nad noworodkiem; seria Biblioteka Potoznej PZW12008

8. Caus 1., Dymczak K. — Podstawy pielggniarstwa w ginekologii i potoznictwie; Slaska Akademia Medyczna,

1. Grzegorz Bregbowicz - Poloznictwo i ginekologia tom 1-2, Wyd. PZWL Warszawa 2015
2. Bien A i wspot. Alternatywne metody opieki okotoporodowej, Wyd. PZWL 2012

9. Lapecka-Klusek C. — Pielegniarstwo we wspotezesnym poloznictwie i ginekologii; Czelej, Lublin 2013
10. Bokowski W., Bacz A., Goplanski Z. — Opieka pielegniarska nad noworodkiem; Medycyna praktyczna, Krakéw

11. Ciechonski A., Wyklady z potoznictwa. Podrecznik dla studentow, Wyd. Media Press 2011
Opieka pielegniarska nad noworodkiem; Medycyna Praktyczna 2007
13. Grazyna Stadnicka — Opieka przedkoncepcyjna; seria Biblioteka Potoznej PZWL 2009

odniesieniu do metod ich weryfikacji

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w

Ddniesienie danego efektu
do efektow Cele Treéci DroSramowe Narzedzia Metody Sposob
vdefiniowanych dla calego | przedmiotu prog dydaktyczne |dydaktyczne oceny
programu (PEK)
D.W3, KS.3, KS.5. cl Wi 23.6.7.5 10, 14.2P1, 2 1, 1,2,3,5 E, PI
D.W15 Cl,C3 W2, 6 1,2 1,2,3,4 F
D.W16 Cl,C3 W2, 37,8 1,2 1,2,3,5 F
D.W17 €L, C2 W1,4,5,9,10 1,2 1,2,3,4,6 F
D.U1, KS.2, KS.3, C1,C3 W1,2,3,4,6,7,8,9, 10, 1 123 F
KS.5. ZP.1-6 »T
D.U3, KS.3, KS.5. Cl1, C3 W4, 8,10,7ZP.2,6 1 1,2,3,5 F
D.U8, KS.3, KS.5. Cl1, C3 W5, ZP.6 1,2 1,2,3,4,5, F
D.U12, I?SS.SZ’ Ks.3, Cl, 2 W5, 8,10,7ZP.1,2,6 1,2 1,2,3,4,6 F
D.U23., KS.3, KS.5. Cl1, C3 W5,7P.1,2,4,6 1 1,2,3,5, F

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢

wyboru/typu prawda- fatsz

Przedmiot konczy si¢ egzaminem pisemnym - semestr 4 w formie testu — pytania jednokrotnego/wielokrotnego

Warunkiem zaliczenia egzaminu jest uzyskanie 60% poprawnych odpowiedzi.
Skala ocen:

Bardzo dobry — 50- 48 punktéw

Dobry plus — 47- 45 punktéw

Dobry — 44- 39 punktéw

Dostateczny plus — 38- 36 punktow

Dostateczny — 35- 30 punktéw

Niedostateczny — 29 i mniej punktéw

Kryteria zaliczenia wykladow sem 3:
1. zaliczenie testu podsumowujacego tematyke wyktadow zawierajacego 30 zadan, w sktad ktérych wchodza pytania:




jednokrotnego wyboru, dopasowania oraz uzupelnien— test mieszany, aby uzyskaé¢ pozytywna oceng z testu student
powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpowiedzi. Za poprawna odpowiedz student otrzymuje 1 pkt, za bledna lub
brak odpowiedzi O pkt.

Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw
Dobry plus — 27- 26 punktow

Dobry — 25 - 23 punktéw
Dostateczny plus — 22 - 21 punktéw
Dostateczny — 20 - 18 punktéw
Niedostateczny — 17 i mniej punktéw

Kryteria zaliczenia godzin bez udzialu nauczyciela:
- zaliczenie pracy samoksztalceniowej na wybrany temat. Tematy prac aktualizowane sg kazdego roku akademickiego i
podawane do wiadomosci studentéw na pierwszych zajeciach.

Kryteria zaliczenia zajeé¢ praktycznych:
- 100% obecno$¢ na zajgciach
-pozytywne zaliczenie umiejetnosci praktycznych przewidzianych programem nauczania
- pozytywne zaliczenie zaplanowanej edukacji zdrowotne;j
- pozytywne zaliczenie procesu pielegnowania
- zaliczenie tematyki zaj¢é praktycznych:
a) testy, sprawdziany czastkowe
b) zadania na dyzur
- pozytywna ocena kompetencji spolecznych w czasie zaj¢é praktycznych. Postawa studenta jest
monitorowana przez nauczyciela akademickiego, pacjenta oraz zespdt terapeutyczny. Kryterium oceny postawy studenta
Na ocene konicows sktada sie:
- 30% oceny z wiedzy (w tym 20% stanowi ocena z zadania podsumowujacego tematyke zaje¢ praktycznych, 10%
stanowi ocena z pozostatej czesci teoretycznej)
- 45% oceny z umiejetnosci
- 20% oceny z procesu pielegnowania
- 5% oceny z kompetencji spotecznych
Ocena koncowa:
5,0 — 4,90 — bardzo dobry
4,89 — 4,50 — plus dobry
4,49 — 4,0 — dobry
3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny
< 3,0 - niedostateczny

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecnos¢ na zajeciach

2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiej¢tnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielegniarskich" przewidzianych programem
nauczania w oddziale potozniczo-ginekologicznym

4. zaliczenie procesu pielggnowania

5. pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowe;j. Postawa studenta jest monitorowana przez
opiekuna praktyki, pacjenta oraz zespot terapeutyczny.

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

1. Informacja o tematyce samoksztatcenia do ustalenia przez prowadzacego.

2. Informacja na temat termindéw i miejsca zaj¢¢ teoretycznych, zajec praktycznych w placowkach medycznych — wg
planu zajec¢

3. Informacja o terminach konsultacji

4. Informacja na temat terminu i warunkéw zaliczenia przedmiotu

5. Zajecia odbywaja si¢ w oddziatach polozniczo-ginekologicznych.

6. Na zajeciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”
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54 KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: PEDIATRIA I PIELEGNIARSTWO PEDIATRYCZNE

Nazwa angielska: PEDIATRICS AND PAEDIATRIC NURSING

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiow: Stacjonarne, I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Wydzial Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Jednostka prowadzaca:

Prowadzacy przedmiot: mgr Anna Sinica

obowiazkowy

Status przedmiotu:

I. Formy zajeé, liczba godzin

Semestr Wyklad Cwiczenia Samorll(iseztalce prﬁijtgcci:ne ;:;?Eg)l;z Lacznie ECTS
3 65 - 20 - - 85 3
4 - - - 160 160 320 12
Razem 65 - 20 160 160 405 15

I1. Cel przedmiotu

C 1 - Wyposazenie studentow w wiedzg i umiejgtnoséci dotyczace chorodb i standw zagrazajacych zyciu i zdrowiu
noworodka i wczesniaka oraz identyfikowania wad wrodzonych

C 2 - Wyposazenie studentow w wiedzg, umiejetnosei i kompetencje spoteczne dotyczace zaspakajania i
przewidywania konsekwencji niezaspokojenia potrzeb bio-psycho-spotecznych dziecka w zdrowiu i chorobie, w
kazdym okresie jego zycia oraz rozumienia sytuacji trudnej dla dziecka i jego rodziny wynikajacej z choroby i
hospitalizacji

C 3 - Opanowanie przez studentow wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych z zakresu choréb wieku
dziecigcego i pielegniarstwa pediatrycznego, w celu przygotowania studentow do realizacji zadan zawodowych oraz
do sprawowania samodzielnej i profesjonalnej opieki nad hospitalizowanym dzieckiem w schorzeniach wieku
rOZWOjowego

III. Wymagania wstepne w kategoriach wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji:

Brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1- czynniki ryzyka i zagrozen zdrowotnych u dzieci w chorobach wieku rozwojowego

D.W2 - etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad
pacjentami w wybranych chorobach

D.W3- zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym, chirurgicznym,
potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, intensywnej
opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym

D.W4 - rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania

D.WS5 - zasady przygotowania pacjenta w ré6znym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a




takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

D.W6- wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w zaleznosci od
wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dzialan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania
D.W7 - standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia
D.W8 - reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje

D.W10 - zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej, neurologiczne;j,
psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, dlugoterminowej oraz na bloku
operacyjnym);

D.W13- patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie choréb wieku rozwojowego: uktadu
oddechowego, uktadu krazenia, uktadu nerwowego, drég moczowych, uktadu pokarmowego oraz chorob
endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i krwi;

D.W14- patofizjologi¢ i objawy kliniczne chorob i stanéw zagrozenia zycia noworodka, w tym wczes$niaka oraz
podstawy opieki pielggniarskiej w tym zakresie;

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.W.3 - zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym,
chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym,
intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dtugoterminowej oraz na bloku operacyjnym

D.U1- gromadzi¢ informacje, formutlowac diagnoze pielegniarska, ustalac cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé
interwencje pielggniarskie oraz dokonywa¢ ewaluacji opieki pielggniarskie;j;

D.U2 prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w roznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad
rozwojowych, chorob i uzaleznien

D.U3 - prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb

D.U4 - organizowac¢ izolacj¢ pacjentdow z chorobg zakazng w miejscach publicznych i w warunkach domowych
D.US - ocenia¢ rozwdj psychofizyczny dziecka, wykonywac testy przesiewowe i wykrywaé zaburzenia w rozwoju
D.U8 - rozpoznawa¢ powiklania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych
D.U9 - doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii

D.U10 - wykonywac¢ badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia zagrazajace zyciu;

D.U12 - przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych;

D.U13 - wystawia¢ skierowania na wykonanie okre$lonych 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.U16 - uczy¢ pacjenta i jego opieckuna doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw
medycznych;

D.U17 - prowadzi¢ u os6b dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zgltebnik i przetoke odzywcza) oraz
zywienie pozajelitowe;

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

D.U20 - prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna;

D.U22 - przekazywac¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta;

D.U23 - asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych;

D.U24 - ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowa¢ farmakologiczne i
niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe;

D.U26- przygotowywac i podawac pacjentom leki roznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza;

W zakresie kompetencji spolecznych:
K.S.5 — absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tresci programowe:

Liczba

Forma zajeé: wyklad sem. 3 godzin

Charakterystyka chorob i stanow zagrazajacych zyciu i zdrowiu noworodka i
wczesniaka — niedotlenienie, zaburzenia oddychania, noworodkowe nadci$nienie
Wykl.1 ptucne, zottaczki okresu noworodkowego, noworodek z mata masg urodzeniowa, 5
krwawienia do centralnego ukl. nerwowego, martwicze zapalenie jelit, drgawki
noworodkowe, wady rozwojowe wymagajace interwencji chirurgicznej, zakazenia.

2




Wykl. 2

Charakterystyka wad wrodzonych — wady uktadu nerwowego, twarzo-czaszki, uktadu
oddechowego, pokarmowego, moczowo-plciowego, kostno-stawowego, wady
genetycznie uwarunkowane .

Wykl. 3

Zasady diagnozowania, rodzaje badan diagnostycznych, zlecanie badan i rola
pielggniarki w procesie diagnozowania w pediatrii.

Wykl. 4

Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny i postepowanie w chorobach wieku
rozwojowego — uktadu oddechowego i krazenia

Wykl. 5

Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny i postepowanie w chorobach wieku
rozwojowego — ukltadu pokarmowego, nerwowego, drég moczowych, krwi

10

Wykl. 6

Metody diagnostyki i terapii w chorobach alergicznych u dzieci — astma oskrzelowa,
atopia, alergeny,- diagnostyka: badania czynnos$ciowe, spirometria , punktowe testy
skorne, poziom przeciwciat IgE,- leczenie zgodnie ze stopniem zaawansowania
choroby.

Wykl. 7

Charakterystyka potrzeb bio-psycho-spotecznych dziecka - zasady realizacji i
czynnosci wigzace si¢ z zaspakajaniem potrzeb dziecka w kazdym okresie jego zycia
z uwzglednieniem ro6znic wobec dorostego.

Sposoby realizacji potrzeb u dziecka chorego w kazdym okresie jego zycia —
konsekwencje ich niezaspokojenia. Choroba sieroca. Dziecko krzywdzone.

Wykl. 8

Hospitalizacja w zyciu dziecka i jego rodziny - hospitalizacja jako sytuacja trudna dla
dziecka i jego rodziny, - reakcje dziecka na fakt hospitalizacji, - bledy jatrogenne
popetniane wobec dziecka i jego rodzicow - rola pielegniarki wobec dziecka
hospitalizowanego i przestrzeganie jego praw w szpitalu - Europejska Karta Praw
Dziecka w szpitalu — Karta praw pacjenta - Ustawa o prawach pacjenta i Rzeczniku
Praw Pacjenta- Krzywdzenie instytucjonalne dzieci- Procedury ochrony praw
pacjenta. Czynnosci pielggniarki podczas przyjmowania i wypisywania dziecka ze
szpitala

Wykt 9

Pielggnowanie dziecka ze schorzeniami uktadu oddechowego i krazenia: - rola
pielegniarki w obserwacji objawow ze strony uktadu oddechowego i krazenia. Zasady
i techniki wykonywania zabiegdw z uwzglednieniem roznic wobec dorostego -. Rola
procesu pielggnowania w praktyce pielegniarki pediatrycznej- przyktadowy proces
pielegnowania dziecka

Wykl. 10

Pielegnowanie dziecka ze schorzeniami uktadu pokarmowego - rola pielegniarki w
obserwacji objawow ze strony uktadu pokarmowego. Zasady i techniki wykonywania
zabiegdw z uwzglednieniem r6znic wobec dorostego

Wykl. 11

Pielegnowanie dziecka ze schorzeniami drég moczowych- rola pielegniarki w
obserwacji objawow ze strony drég moczowych. Zasady i techniki wykonywania
zabiegdw z uwzglednieniem réznic wobec dorostego

Wykl. 12

Rola pielegniarki w postepowaniu wobec dziecka z objawami ze strony uktadu
nerwowego.

Wykl. 13

Rola pielegniarki w procesie diagnozowania i postepowania leczniczego w chorobach
skdry u dzieci.

3

Wykl. 14

Ewaluacja zrealizowanego materiatu.

1

Suma godzin

65

Forma zajeé: zajecia praktyczne sem.4

Liczba
godzin

Zaj. Prakt. 1

Zapoznanie studenta z topografig i specyfika funkcjonowania oddziatlu pediatrycznego,
dokumentacjg dziecka i oddzialu. Standardy i procedury obowigzujace w oddziale .
Udziat pielggniarki w zapobieganiu zakazeniom wewnatrzoddzialowym. Zasady
realizacji farmakoterapii w oddziale. Nawigzanie pierwszego kontaktu z dzieckiem,
rodzicami i personelem oddziatu.

10

Zaj. Prakt. 2

Zadania pielegniarki wobec dziecka hospitalizowanego i jego rodziny w oddziale
pediatrycznym, postawa pielggniarki wobec reakcji dziecka na fakt hospitalizacji.
Obserwacja rozwoju psychomotorycznego dziecka.

Zaj. Prakt. 3

Rola procesu pielggnowania w praktyce pielegniarki pediatrycznej. Pierwszy etap
procesu pielegnowania- zbieranie danych.

Zaj. Prakt. 4,
56

Udzial pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania dzieci w
chorobach uktadu oddechowego( z uwzglgednieniem edukacji zdrowotnej):

30

Zaj. Prakt.

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania dzieci w

10




7 chorobach uktadu krazenia( z uwzglednieniem edukacji zdrowotnej):
Zaj. Prakt. 8 Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania}, lc?czenia i pig}@gnowania .dzieci w
9,10 > | chorobach uktadu pokarmowego( z uwzglednieniem edukacji zdrowotne;j): 30
. Udzial pielegniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania dzieci w
Zaj. Prakt. . o . N
11,12 chorobach drég moczowych( z uwzglednieniem edukacji zdrowotne;j): 20
Zaj. Prakt Udziat pielegniarki w procesie diagnozowar'lia,. leczenia i p.ielf;gnowani.a dzieci w
’ 13 | chorobach uktadu nerwowego ( z uwzglednieniem edukacji zdrowotne;j) 10
Zaj. Prakt. | Udzial pielegniarki w procesie diagnozowania i leczenia dzieci w chorobach skéry( z 20
14, 15 uwzglednieniem edukacji zdrowotnej)
. Ewaluacja zrealizowanych zagadnien — analiza karty goraczkowej i zlecen lekarskich
Zaj. Prakt. . . . .
16 wybranego dziecka, pod katem przebiegu choroby i postgpowania — metoda przypadku 10
Suma godzin 160
. Liczba
Forma zajeé: praktyka zawodowa sem.4 godzin
Poznanie topografii szpitala i struktury organizacyjnej oddzialu w wybranej przez
studenta placéwce. Zapoznanie ze specyfika funkcjonowania oddziatu dziecigcego.
Modele opieki pielegniarskiej, standardy, procedury oraz dokumentacja obowigzujaca w
Praktyka oddzia}le dzieciqcyrp. R.ola pielqgnigrki w .zes.pole interdysc.ypli.narn}frln; przest.rzeg:anie
norm i zasad obowiazujacych oddziale dzieciecym, odpowiedzialno$¢ pielegniarki za
zawodowa podejmowane decyzje. Udziat pielegniarki w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym.
Poznanie sprz¢tu i aparatury stosowanej w oddziale. Nawigzanie kontaktu z dzieckiem i
jego bliskimi. Rola pielegniarki pediatrycznej wobec dziecka hospitalizowanego i jego
rodziny.
Przygotowanie dziecka do badan podstawowych i specjalistycznych w chorobach
Praktyka | uktadu oddechowego i krazenia oraz zapewnienie opieki podczas badania i po badaniu.
zawodowa | Edukacja dziecka i jego rodziny w zakresie zapobiegania schorzeniom uktadu
oddechowego i ich powiktaniom.
Praktyka | Udziat pielegniarki w terapii i rehabilitacji dziecka w oddziale pediatrycznym ze
zawodowa | schorzeniami uktadu oddechowego i krazenia.
Samodzielne gromadzenie danych i informacji o chorym dziecku, ocena i interpretacja
P badan diagnostycznych, samodzielne rozpoznawanie probleméw zdrowotnych,
raktyka : . . . . . . L
planowanie, realizowanie zatozen procesu pielggnowania i ocena efektow dziatan wobec
zawodowa dzieci ze schorzeniami uktadu oddechowego i krazenia — proces pielggnowania jako
metoda pracy pielggniarki. 160
P Edukacja dziecka i jego rodziny w zakresie zaspakajania potrzeb bio-psycho-
raktyka ) : . L . .
spotecznych dziecka w chorobie. Rola pielegniarki w organizowaniu czasu wolnego
zawodowa dzieciom przebywajacym w oddziale dziecigcym.
P Przygotowanie dziecka do badan podstawowych i specjalistycznych w chorobach
raktyka S
uktadu pokarmowego, moczowego, krwiotworczego, kostno- stawowego, chorobach
zawodowa alergicznych i skéry oraz zapewnienie opieki podczas badania i po badaniu.
Udziat pielegniarki w leczeniu dietetycznym, obserwacja tolerancji leczenia
Praktyka | dietetycznego, i terapii dziecka w oddziale pediatrycznym w schorzeniach uktadu
zawodowa | pokarmowego, moczowego, krwiotworczego, kostno- stawowego, chorobach
alergicznych i skéry.
Samodzielne gromadzenie danych i informacji o chorym dziecku, ocena i interpretacja
badan diagnostycznych, samodzielne rozpoznawanie probleméw zdrowotnych,
Praktyka | planowanie, realizowanie zatozen procesu pielegnowania i ocena efektow dziatan wobec
zawodowa | dzieci ze schorzeniami uktadu pokarmowego, moczowego, krwiotworczego, kostno-
stawowego, w chorobach alergicznych i skéry — proces pielegnowania jako metoda
pracy pielegniarki.
Edukacja dziecka i jego rodziny w zakresie zaspakajania potrzeb bio-psycho-
Praktyka | spotecznych dziecka w chorobie. Edukacja dziecka i jego rodziny w zakresie
zawodowa | zapobiegania chorobom wieku rozwojowego i ich powiklaniom Rola pielegniarki w
organizowaniu czasu wolnego dzieciom przebywajacym w oddziale dziecigcym.
Suma godzin 160
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VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Prezentacje multimedialne, plansze pogladowe, filmy dydaktyczne, tablica
2. | Europejska Karta Praw Dziecka w szpitalu, Karta praw pacjenta
3. | Sprzeti aparatura medyczna na wyposazeniu MCSM
4. | Studium przypadku
5. | Standardy i procedury postgpowania obowiagzujace w Oddziale Pediatrycznym
6. | Dokumentacja pacjenta i oddziatu
7. | Sprzeti aparatura medyczna na wyposazeniu Oddziatu Pediatrycznego
3 Materiaty dydaktyczne, broszury, ulotki, bedace na wyposazeniu oddzialu i pomoce wlasne do edukacji
* | zdrowotnej
9. | Testy z instrukcja rozwigzywania, kryteria oceny
VII. Metody dydaktyczne

wyktad informacyjny

wyktad aktywizujacy

opis, objasnienie i wyjasnienie

dyskusja dydaktyczna

pokaz, ¢wiczenia praktyczne
metoda problemowa

No kW

metoda przypadku

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 | Testy, sprawdziany, odpowiedzi ustne z tematyki zajgé

F2 | Dokumentacja procesu pielggnowania

F3 | Realizacja czynnosci praktycznych wykonywanych w oddziale

F4 | Ocena postawy studenta w roli cztonka zespotu terapeutycznego

P1 | Zadanie, test podsumowujacy tematyke zajeé

P2 | Egzamin pisemny — test

IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia
Forma aktywnosci liczba .godzm.
na zrealizowanie
aktywnoSci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 65
Samoksztatcenie 20
Zajecia praktyczne 160
Praktyka zawodowa 160
Przygotowanie do zajec 40
Przygotowanie do egzaminu 20
SUMA 465
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 15

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

Woynarowska B.: Profilaktyka w pediatrii, Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2014

Pawlaczyk B.(red.): Pielegniarstwo pediatryczne, Wyd. Lek.PZWL, Warszawa 2014

Kubicka K., Kawalec W. (red.), i wspot.: Pediatria Tom I'i I, Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2013
Lissauer T., Clayden.( red. wyd. pol.) Pediatria, Wyd. Urban I Partner 2013

Pawlaczyk B.(red.): Biblioteka pielegniarki. Pediatria, Wyd. Lek.PZWL, Warszawa 2010

b e

Literatura uzupelniajaca:
1. . Kaczmarski M., Piskorz-Ogérek K. (red.): Pediatria i pielggniarstwo pediatryczne. Wybrane
zagadnienia, Wyd. HELP MED, Krakéw 2014
2. Cepuch G., Perek M.: Modele opieki pielegniarskiej nad dzieckiem z chorobg ostra i zagrazajacg zyciu.,
Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2012
3. Cepuch G.,Krzeczowska B., Perek M, Twardu$ K.: Modele pielegnowania dziecka przewlekle chorego.
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Podrecznik dla studiow medycznych, Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2011

Pietrzyk J. J. (red.): Vademecum pediatrii, Wyd. Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakéw2011

Koézka M., Plaszewska-Zywko L. (red.), Procedury pielegniarskie, Wyd. Lek. PZWL, Warszawa, 2009

Banaszkiewicz A., RadzikowskiA.: Pediatria. Podrgcznik dla studentow pielegniarstwa,

Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2008

7. Kozka M., Plaszewska-Zywko L. (red.), Diagnozy i interwencje pielegniarskie, Wyd. Lek. PZWL,
Warszawa, 2008

AN

Czasopisma:

Forum Pediatrii Praktycznej — dwumiesigcznik

Przeglad Pediatryczny - dwumiesi¢cznik

Pediatria po Dyplomie — dwumiesi¢cznik

Nowa Pediatria — kwartalnik

Pediatria Polska- dwumiesigcznik

Medycyna praktyczna — miesigcznik

Pediatria i Medycyna Rodzinna - kwartalnik

Pielegniarstwo XXI wieku — pismo wspolczesnych pielggniarek — kwartalnik
Magazyn pielegniarki i potoznej — miesiecznik

Polskie Stowarzyszenie Pielggniarek Pediatrycznych ,,Forum”— biuletyn/kwartalnik

XI. TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI

PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

. . Tresci Narzedzia Metody .
Efekty ksztalcenia Cele przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne Sposéb oceny
D.W2, D.W14, D.Us6,
D.U14 C1 W1, W2, 1 1 P2
D.W1, D.W2, D.W7-
8, D.U2, D.US, D.U11, W4-6, W9-13; P1,P2
D.U15-17, D.U18, c3 ZP4-15; PZ 12,4,7,9 1.2,4,7 F
D.U22, D.U23, D.U24
D.W2, D.W4, D.W7-
8, D.U2, D.US, D.U11, W4-6, W9-13; P1,P2
D.U15-17, D.UIS, c3 7P4-15; PZ 1,2,47.9 1.2,4,7 F
D.U22, D.U23, D.U24
D.W2, D.W3, D.W7-
8, D.U2, D.US, D.U11, W3, W9-13; P1,P2
D.U15-17, D.U1S, c3 7P4-15; PZ 1.2,4,7.9 13,5 F
D.U22, D.U23, D.U24
D.W2, D.W3, D.W7-
8,D.U2, D.US, 12 TPAS -
D.U11, D.U15-17, C3 W9 13;,?)4 1551 12,4679 3,4,6,7 P1,P2
D.U18, D.U22, D.U23, F
D.U24
D.W2, D.W4-5,
D.W7-8, D.U2, D.US, ,
D.U11, D.U15-17, C3 oo 1,5.9 2,3,5.6 P1, P2
D.U18, D.U22, D.U23, ’ F
D.U24
D.W6, D.W7-8 D.US, _ ]
D.U11, D.U18, D.U22, C3 W4'6’PZZP 4155 1,8,9 1,3,6 P 1’FP2
D.U23, D.U24
D.W9, D.W7-8, D.U2,
D.U6, D.US, D.U11, _
D.U15-17, D.UIS, C3 ;‘;9;‘1_3]’52,?2’ 1.3,5.79 3.4.5.6 P 1;’2
D.U22, D.U23, ’
D.U24,26
D.W10, D.W13 2 P1,P2
* b * - b}
D.W14, D.Us . W8, ZP1-2;PZ | 1,2,4, 5,7,9 3,4, 7 .
D.W2, D.W18, D.W7- C3 W4-6, W9-13; 1,2,4,5,9 1,2,3,4,6,7 P1, P2
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8, D.U2, D.US, D.U11,
D.U15-17, D.U1S,
D.U22, D.U23,
D.U24,26

7ZP4-15; PZ

D.W19

Cl

W1, W2

1,3

P2

D.W2, D.W7-8, D.U2,
D.US, D.U11, D.U15-
17, D.U18, D.U22,
D.U23, D.U24,26

(OX]

W9-13; ZP4-15;
Pz

1,2,5,6,7,

P1,P2,F

D.W30

C3

W4,W5,W6

1

1,3

P2

D.U1, D.U18, D.U22,
D.U15-17, D.U23,
D.U24,26

C3

7ZP3-15; PZ

2,4,5,6,7

5,6,7

P1,F

D.W2, D.W7-8
D.W13, D.U2
D.US, D.U11, D.U15,

D.U1S, D.U22,
D.U23, D.U24,26

C3

W7,W9-13;
7ZP4-15; PZ

1,4,5,6,7,8

3,4,5,6,7

P1,P2,F

D.U7

C2

ZP2; PZ

2,4,5,6,7

6,7

D.U2, D.US D.U12
D.U9
D.U10, D.U11, D.U18,
D.U22, D.U15-17,
D.U23, D.U24,26

C3

ZP4-15; PZ

2,4,5,6,7,9

3,5,6,7

D.U4, D.US, D.U11,
D.U18, D.U22, D.U23,
D.U13, D.U24

C3

ZP4-15; PZ

2,4,5,6,7

6,7

D.U2, D.US, D.U11,
D.U15-17, D.U18,20,
D.U22, D.U23,
D.U24,26

C3

ZP4-15; PZ

2,4,5,6,7

3,5,7

D.U2-4, D.US, D.U11,
D.U15-17, D.U18,20;
D.U22, D.U23,
D.U20, D.U24,26

C3

7ZP4-15; PZ

2,4,5,6,7

6,7

D.U4, D.US, D.U11-
12, D.U15-17, D.U18,
D.U22

C3

7P8-12; PZ

2,4,5,6,7

3,5

D.U2-4, D.US-10,
D.U11-12, D.U15-17,
D.U18, D.U22, D.U23,
D.U24, D.U26

C3

ZP4-15,PZ

2,4,5,6,7

P1,F

D.U2-4, D.US-10,

D.U11-12, D.U15-17,

D.U18 D.U22, D.U23,
D.U24,26

C3

ZP4-15; PZ

2,4,5,6,7

5,6,7

P1,F

D.U2-,5; D.US-10,
D.U11-12, D.U15-17,
D.U18, D.U22, D.U23,
D.U24,26

C3

7ZP3-15; PZ

2,4,5,6,7

5,7

P1,F

D.U2-5,D.US-12,
D.U15-17, D.U18,
D.U22, D.U23,
D.U24,26

C3

7P2-15; PZ

2,4,5,6,7

3,5




K.S5 C1-3 Wi-14 1-8 1-7 -

XIL. ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Przedmiot konczy si¢ egzaminem pisemnym po semestrze czwartym w formie testu — pytania
jednokrotnego/wielokrotnego wyboru/typu prawda- fatsz

Warunkiem zaliczenia egzaminu jest uzyskanie 60% poprawnych odpowiedzi.

Skala ocen:

Bardzo dobry — 50- 48 punktéw

Dobry plus — 47- 45 punktéw

Dobry — 44- 39 punktéw

Dostateczny plus — 38- 36 punktéw

Dostateczny — 35- 30 punktéw

Niedostateczny — 29 i mniej punktow

Kryteria zaliczenia godzin bez udzialu nauczyciela:

- zaliczenie pracy samoksztalceniowej na wybrany temat. Tematy prac aktualizowane sa kazdego roku
akademickiego i podawane do wiadomosci studentow na pierwszych zajeciach.

Zasady pisania pracy oraz kryteria zaliczenia (zatacznik nr 1)

Kryteria zaliczenia zaje¢ praktycznych:
- 100% obecno$¢ na zajgciach
-pozytywne zaliczenie umiejetnosci praktycznych w oddziale pediatrycznym przewidzianych programem nauczania
(zatacznik nr 2)
- pozytywne zaliczenie zaplanowanej wobec dziecka i jego rodziny edukacji zdrowotnej( zatacznik nr 3)
- pozytywne zaliczenie procesu pielegnowania (zalacznik nr 4 i zatacznik nr 5)
- zaliczenie tematyki zajg¢ praktycznych:
a) testy, sprawdziany
b) odpowiedz ustna (zatacznik nr 6 )
- pozytywne zaliczenie zadania podsumowujacego tematyke zajg¢ praktycznych — analiza karty gorgczkowej i zlecen
lekarskich wybranego dziecka pod katem przebiegu choroby i postepowania (zatacznik nr 7)
- pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie zaje¢ praktycznych. Postawa studenta jest
monitorowana przez nauczyciela akademickiego, pacjenta i jego opiekuna oraz zespot terapeutyczny. Kryterium
oceny postawy studenta( zatqcznik nr 8)

Na ocene konicows sktada sie:
- 30% oceny z wiedzy

- 45% oceny z umiejgtnosci

- 20% oceny z procesu pielggnowania
- 5% oceny z kompetencji spotecznych

Ocena koncowa:

5,0 — 4,80 — bardzo dobry
4,79 — 4,50 — plus dobry
4,49 — 4,0 — dobry

3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny

< 3,0 — niedostateczny

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

- 100% obecno$¢ na zajgciach

- zaliczenie umiejetnosci praktycznych w oddziale pediatrycznym przewidzianych programem nauczania (zatacznik
nr 2)

- zaliczenie procesu pielegnowania w dzienniczku praktyk zawodowych (zatacznik nr 5 — Kryteria oceny procesu
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pielegnowania )

- pozytywna ocena kompetencji spolecznych w czasie zajg¢ praktycznych. Postawa studenta jest monitorowana przez
nauczyciela akademickiego, pacjenta i jego opiekuna oraz zespot terapeutyczny. (zatacznik nr 3- Kryteria oceny
postawy studenta )

XIII. INNE PRZYDATNE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Tematyka samoksztalcenia do ustalenia przez prowadzacego na pierwszych zajg¢ciach
Zajecia teoretyczne odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych...... pietro, budynek nr 3
Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajgciach.

Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajecia praktyczne odbywaja si¢ w MCSM KPSW oraz w Oddziale Pediatrycznym
Na zajeciach praktycznych obowiazuje regulamin ,,praktyk”




KARTA PRZEDMIOTU

CHOROBY WEWNETRZNE I PIELEGNIARSTWO

Nazwa przedmiotu/modulu: INTERNISTY CZNE
Nazwa angielska: INTERNAL MEDICINE AND NURSING INTERNIST
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiow: | Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat Nauk

Jediushiniopa Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu obowigzkowy

I Formy zajeé, liczba godzin

Zajecia Praktyka

praktyczne | zawodowa Lacznie ECTS

Semestr | Wyklad | Cwiczenia | Samoksztalcenie

3 70 - 20 - - 90 3
4 - - - 120 160 280 10
Razem 370 13

II Cel przedmiotu

C 1 - Opanowanie przez studenta wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych z zakresu chordéb wewngtrznych

i pielggniarstwa internistycznego w celu przygotowanie studenta do realizacji zadan zawodowych z zakresu
pielegniarstwa internistycznego oraz do sprawowania opieki pielggniarskiej nad pacjentem hospitalizowanym ze
schorzeniami internistycznymi.

C 2—- Utrwalenie, poglebienie i doskonalenie opanowanej przez studenta wiedzy, nabytych umiejetnosci i kompetencji
spotecznych z zakresu chor6b wewnetrznych i pielegniarstwa internistycznego niezbednych do realizacji zadan
zawodowych oraz do sprawowania samodzielnej i profesjonalnej opieki pielggniarskiej nad pacjentem hospitalizowanym
ze schorzeniami internistycznymi.

III Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomo$¢ podstaw: anatomii i fizjologii oraz podstaw pielggniarstwa

IV Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy zna i rozumie:

D.W.1 - czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w réznym wieku;

D.W.2 - etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w
wybranych chorobach;

D.W.3 - zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym.

D.W.4 - rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania.

D.W.5 - zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegow diagnostycznych, a
takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

D.W.6 - wlasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w zaleznos$ci od wieku
i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania

D.W.7 - standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia.
D.W.8 - reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje.

D.W.10 - zasady organizacji opieki internistyczne;j.




W zakresie umiejetnosci potrafi:
D.W.3 - zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym.

D.U.1 - gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé
interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé ewaluacji opieki pielegniarskiej;

D.U.2 - prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentdéw w réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad
rozwojowych, chorob i uzaleznien

D.U.3 - prowadzi¢ profilaktyke powikltan wystepujacych w przebiegu choréb

D.U.4 - organizowac¢ izolacj¢ pacjentdow z choroba zakazna w miejscach publicznych i w warunkach domowych
D.U.6 - dobierac technike i sposoby pielggnowania rany, w tym zaktadania opatrunkow

D.U.7 - dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji

D.U.8 - rozpoznawaé powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych

D.U.9 - doraznie podawa¢ pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii

D.U.10 - wykonywac badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawa¢ zaburzenia zagrazajace zyciu

D.U.11 - modyfikowa¢ dawke stalg insuliny szybko- i krotkodziatajace;j

D.U.12 - przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych

D.U.13 - wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych

D.U.15 - dokumentowac¢ sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowana opieke pielggniarska, z
uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych;

D.U.16 - uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw
medycznych;

D.U.17 - prowadzi¢ u dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe
D.U.18 - rozpoznawa¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-
pielegnacyjnego

D.U.20 -prowadzi¢ rozmowg terapeutyczng

D.U.21 -prowadzi¢ rehabilitacj¢ przyldozkowa i aktywizacj¢ z wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;j
D.U.22 - przekazywa¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta

D.U.23 - asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych

D.U.24 - ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowa¢ farmakologiczne i
niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe

D.U.25 - postgpowac zgodnie z procedura z ciatem zmarlego pacjenta

D.U.26 - przygotowywac i podawac pacjentom leki r6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza;
D.U.27 - udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia;

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5 — Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V TreS$ci programowe

" Licz
Forma zaj¢c: WYKLAD ¢ l?a
godzin
Semestr 3
Wykt.1 Metody diagnostyczne w schorzeniach internistycznych. 1
Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, metody diagnostyczne oraz terapia pacjentow z
chorobami serca i uktadu krazenia: choroba niedokrwienna serca, zawat serca,
Wykl.2 . . . e . . . 5
nadci$nienie tetnicze, niewydolnos$¢ krazenia ostra i przewleklta, zaburzenia rytmu i
przewodzenia serca, miazdzyca naczyn obwodowych, niewydolno$¢ zylna.
Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, metody diagnostyczne oraz terapia pacjentow z
WykL.3 chorobami uktadu oddechowego: zapalenia oskrzeli, ptuc, astma oskrzelowa, przewlekta 4

obturacyjna choroba ptluc, ostra i przewlekta niewydolno$¢ oddechowa, zapalenia
oplucnej, gruzlica, grzybica ptuc, choroby nowotworowe ptuc.

Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, metody diagnostyczne oraz terapia pacjentow z
chorobami przewodu pokarmowego i zaburzeniami przemiany materii: choroby przelyku
i zotadka (choroba refluksowa przetyku, choroba wrzodowa zotadka i dwunastnicy,
Wykl.4 choroby watroby i drog zoétciowych, choroby trzustki (ostre i przewlekle zapalenie 6
trzustki), choroby jelit, choroby przemiany weglowodanowej, thuszczowe;j,
aminokwasow biatek, ciat purynowych, zaburzenia gospodarki witaminowej, wodno —
elektrolitowej i kwasowo- zasadowej. Nowotwory przewodu pokarmowego.

Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, metody diagnostyczne oraz terapia pacjentow z
Wykl.5 chorobami uktadu moczowego: stany zapalne nerek i pecherza moczowego, kamica 4
nerkowa, niewydolno$¢ nerek ostra i przewlekla.

Wykl.6 Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, metody diagnostyczne oraz terapia pacjentow ze 4




schorzeniami gruczotéw wydzielania wewngtrznego: zaburzenia czynnosci tarczycy,
gruczoldw przytarczycowych, zaburzenia czynnosci nadnerczy, cukrzyca.

WykL7

Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, metody diagnostyczne oraz terapia pacjentow z
chorobami narzadu ruchu: choroba reumatyczna, reumatoidalne zapalenie stawdw,
choroba zwyrodnieniowa stawow i choroby kosci, choroby tkanek okotostawowych

WykL8

Etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, metody diagnostyczne oraz terapia pacjentow z
chorobami uktadu krwiotwdrczego: (niedokrwistosci, Skazy krwotoczne i choroby
rozrostowe uktadu krwiotwdrczego)

WykL9

Rola i zadania pielegniarki wobec chorego hospitalizowanego. Standardy i procedury
opieki pielegniarskiej. Diagnoza pielegniarska i proces pielggnowania w praktyce
pielegniarki internistycznej. Rola i zadania pielggniarki internistycznej w zespole
terapeutycznym.

Wykl.10

Udziat pielggniarki w diagnostyce schorzen serca i uktadu krazenia. Rola w obserwacji
objawéw ze strony uktadu krazenia. Zasady opieki nad chorym ze schorzeniami sercowo
— naczyniowymi.

WykkL11

Udziat pielggniarki w diagnostyce schorzen uktadu oddechowego. Rola w obserwacji
objawow ze strony uktadu oddechowego. Proces pielggnowania chorego ze schorzeniami
uktadu oddechowego. Profilaktyka chor6b uktadu oddechowego

Wykl12

Rola pielegniarki w obserwacji objawdw ze strony uktadu moczowego. Udziat
pielegniarki w zabiegach i diagnostyce schorzen uktadu moczowego. Pielegnowanie
pacjenta z urostomia i nefrostomia. Proces pielegnowania pacjenta ze schorzeniami
uktadu moczowego.

WykL13

Udziat pielegniarki w diagnostyce schorzen uktadu pokarmowego (przygotowanie do
badan psychiczne i fizyczne, wnikliwa obserwacja pacjenta przed ,w czasie i po badaniu,
udokumentowanie wykonanych badan). Rola pielggniarki w obserwacji objawow ze
strony uktadu pokarmowego. Proces pielegnowania chorego ze schorzeniem przewodu
pokarmowego.

WykL14

Udziat pielegniarki w diagnostyce schorzen uktadu dokrewnego. Pielggnowanie chorych
z zaburzeniami gruczotéw wydzielania wewnetrznego. Rozwigzywanie problemow
pielegnacyjno-opickunczych pacjenta z cukrzyca; zasady postgpowania u pacjenta z
hipoglikemig i hiperglikemii. Insulinoterapia — wdrazanie pacjenta do samopielegnacji.

WykL15

Udziat pielegniarki w diagnostyce schorzen narzadu ruchu. Pielegnowanie pacjenta z
nieurazowymi schorzeniami narzadu ruchu. Edukacyjna rola pielggniarki w zapobieganiu
skutkom braku ruchu i dtugotrwalego unieruchomienia w t6zku, problemy
psychologiczne wynikajace z postepujacego procesu chorobowego.

WykL16

Rola pielggniarki w obserwacji objawow ze strony uktadu krwiotworczego. Udziat
pielegniarki w diagnostyce schorzen uktadu krwiotworczego. Pielggnowanie pacjenta ze
schorzeniami uktadu krwiotworczego.

Suma godzin

70

Forma zajeé: ZAJECIA PRAKTYCZNE

Liczba
godzin

Semestr 4

Zaj. Prakt. 1

Zapoznanie ze specyfika funkcjonowania oddziatu internistycznego. Modele
opieki pielegniarskiej, standardy, procedury oraz dokumentacja obowiazujaca w
oddziale internistycznym. Przygotowanie chorego do badan i zabiegéw
diagnostycznych, opieka nad chorym po badaniach i zabiegach diagnostycznych
Udziat pielggniarki w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym. Nawiazanie kontaktu
7 pacjentem i jego otoczeniem.

10

Zaj. Prakt. 2

Okreslenie problemoéw zdrowotnych chorego i zaplanowanie dziatan
pielggnacyjno - leczniczych u pacjenta ze schorzeniem ukladu oddechowego

10

Zaj. Prakt. 3

Udzial pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjentdw z chorobg niedokrwienna mig$nia sercowego

10

Zaj. Prakt. 4

Okreslenie probleméw zdrowotnych chorego i zaplanowanie dziatan
pielggnacyjno - leczniczych u pacjenta z zaburzeniami rytmu i przewodnictwa

10

Zaj. Prakt. 5

Udzial pielegniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjentdéw z przewlekta niewydolno$cia krazenia

10

Zaj. Prakt. 6

Okreslenie probleméw zdrowotnych chorego i zaplanowanie dziatan
pielggniarskich u pacjenta z nadci$nieniem tetniczym

10




Zaj. Prakt. 7

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjentéw w schorzeniach nerek i dr6g moczowych.

10

Zaj. Prakt. 8

Udzial pielegniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjentéw w schorzeniach uktadu pokarmowego.

10

Zaj. Prakt. 9

Udzial pielegniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielegnowania
pacjentéw z zaburzeniami gruczolow wydzielania wewnetrznego

10

Zaj. Prakt. 10

Udzial pielegniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielegnowania
pacjentow z cukrzyca

10

Zaj. Prakt. 11

Udzial pielegniarki w procesie diagnozowania i leczenia schorzen uktadu
krwiotwdrczego Rozwiazywanie problemoéw pielegnacyjno-opiekunczych
pacjenta ze schorzeniami uktadu krwiotworczego.

10

Zaj. Prakt. 12

Udzial pielegniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjentdw z nieurazowymi schorzeniach narzadu ruchu

10

Suma godzin

120

Forma zaje¢: PRAKTYKA ZAWODOWA

Liczba
godzin

Semestr 4

Praktyka
zawodowa

Poznanie topografii szpitala. Struktura organizacyjna oddzialu w wybranej przez
studenta placéwce. Zapoznanie ze specyfikg funkcjonowania oddziatu
internistycznego. Modele opieki pielggniarskiej, standardy, procedury oraz
dokumentacja obowigzujaca w oddziale internistycznym. Rola pielegniarki w
zespole interdyscyplinarnym; przestrzeganie norm i zasad obowiazujacych
oddziale internistycznym, odpowiedzialnos¢ pielggniarki za podejmowane
decyzje. Udziat pielggniarki w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym. Sprzgt i
aparatura stosowana w oddziale. Nawigzanie kontaktu z pacjentem i jego
otoczeniem.

Przygotowanie pacjenta do badan podstawowych i specjalistycznych w chorobach
uktadu krazenia, oddechowego, moczowego oraz zapewnienie opieki podczas
badania i po badaniu.

Udziat pielggniarki w terapii i rehabilitacji pacjentow w oddziale internistycznym
w obrebie uktadu krazenia, oddechowego i moczowego.

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetnosci w proces samodzielnego
rozpoznawania probleméw zdrowotnych, planowania, realizowania i oceny
efektow dziatan pielggniarki z uwzglednieniem edukacji zdrowotnej wobec
pacjentéw ze schorzeniami w obrgbie uktadu krazenia, oddechowego i
Moczowego.

Przygotowanie pacjenta do badan podstawowych i specjalistycznych w chorobach
uktadu pokarmowego, krwiotwodrczego, nieurazowych schorzeniach narzadu
ruchu, w zaburzeniach pracy gruczotow wydzielania wewngtrznego oraz
zapewnienie opieki podczas badania i po badaniu

Udziat pielggniarki w terapii pacjentdéw w oddziale internistycznym w
schorzeniach uktadu pokarmowego, krwiotworczego, nieurazowych schorzeniach
narzadu ruchu, w zaburzeniach pracy gruczolow wydzielania wewnetrznego.

Udziat w leczeniu dietetycznym i rehabilitacji pacjentow przebywajacych w
oddziale, obserwacja tolerancji leczenia dietetycznego i rehabilitacji
podejmowanie wlasciwych dziatan.

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetnosci w proces samodzielnego
rozpoznawania probleméw zdrowotnych, planowania, realizowania i oceny
efektow dzialan pielggniarki z uwzglednieniem edukacji zdrowotnej wobec
pacjentow ze schorzeniami w obrgbie uktadu pokarmowego, krwiotworczego,
nieurazowych schorzeniach narzadu ruchu, w zaburzeniach pracy gruczolow
wydzielania wewnetrznego.

160

VI Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, plansze pogladowe, filmy dydaktyczne

Studium przypadku

Metoda sytuacyjna

Dokumentacja pacjenta i oddziatu

N (B (W(N[-=

Sprzet i aparatura bedaca na wyposazeniu oddziatu szpitalnego.




6 Standardy i procedury obowigzujace w oddziale internistycznym.

7 Testy z instrukcja rozwiazywania, zasady przyznawania oceny oraz klucz odpowiedzi.

8 Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych w przebiegu zajeg¢ praktycznych i praktyk zawodowych w oddziale
chorob wewnetrznych

Kryteria oceny procesu pielggnowania prowadzonego przez studentow w ramach zajeé¢ praktycznych i praktyk
zawodowych w oddziale choréb wewnetrznych

10 Kryteria oceny postawy studenta na zajeciach praktycznych i praktyk zawodowych w oddziale choréb
wewnetrznych

11 Kryteria oceny koncowej z zaj¢¢ praktycznych i praktyk zawodowych w oddziale choréob wewngtrznych

VII Metody dydaktyczne

wyktad informacyjny

wyktad konwersatoryjny

opis, objasnienie i wyjasnienie
metoda sytuacyjna

pokaz, ¢wiczenia

dyskusja dydaktyczna

metoda przypadkéw

analiza dokumentacji medycznej
obserwacja

proces pielggnowania

raport ustny

el il o

— O

VIII Sposoby oceny

F1 Pytania, testy jednokrotnego wyboru i mieszane sprawdzajace przygotowanie do tematyki zaj¢¢ praktycznych

F2 Aktywno$¢ podczas zajeé

F3 Dokumentacja procesu pielggnowania

F4 Instruktaz wstgpny, biezacy , koncowy — zajgcia praktyczne

F5 Obserwacja dzialan i postawy studenta w roli cztonka zespotu terapeutycznego w oddziale

P1 Test podsumowujacy tematyke zaj¢¢ praktycznych

P2 Ocena indywidualnej dokumentacji procesu pielggnowania, umiejetnosci praktycznych i postawy

P3 Test podsumowujacy tematyke wyktadow

P4 Egzamin pisemny — test

IX Obciazenie praca studenta

Laczna i Srednia
Forma aktywnoSci liczba ‘godzin.na
zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc)

- wyktady 70
- zajecia praktyczne 120
Samoksztalcenie 20
Przygotowanie do zajec 20
Przygotowanie do egzaminu 20
Praktyka zawodowa 160
SUMA GODZIN 410
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 13

X LITERATURA

Literatura podstawowa

1. Jurkowska G. (red.), Lagoda K. (red.): Pielegniarstwo internistyczne. Podr¢cznik dla studiow medycznych. PZWL.
W-wa 2011

2. Talarska D. (red.), Zozulinska-Ziotkiewicz D.(red.): Pielegniarstwo internistyczne. Podrgcznik dla studiow
medycznych. PZWL, W-wa 2011

3. Paczek L. (red.), Mucha K. (red.), Foroncewicz B. (red.): Choroby wewngtrzne. Podrecznik dla studentéw




pielegniarstwa i potoznictwa. PZWL, W-wa 2009

Literatura uzupelniajaca
1. Krasowski G., Kruk M.: Leczenie odlezyn i ran przewlektych. PZWL, W-wa 2008
2. Kaszuba D. (red.), Nowicka A.(red.): Pielegniarstwo kardiologiczne. Podrecznik dla studidéw medycznych.
PZWL, Warszaw 2011
Bodys-Cupak 1., Czaja E., Dzikowska M.: Modele opieki pielegniarskiej nad chorym dorostym. PZWL, W-wa
2010
Daniluk J., Jurkowska G.: Zarys chorob wewnetrznych dla studentéw pielegniarstwa. Wyd. Czelej Lublin 2005
Ciechaniewicz W.: Pielegniarstwo. T112. PZWL, W-wa 2007.
Biatobrzeska B., Debska-Slizien A.: Pielegniarstwo nefrologiczne. Wyd. PZWL Warszawa 2013, wyd. 1
Uchmanowicz 1., Kubera-Jaroszewicz K.: Edukacja diabetologiczna. Standard opieki pielegnacyjnej chorego na
cukrzyce Wyd. Continuo Wroctaw 2012, wyd.1
8. Kozka M. (red.), Plaszewska-Zywko L.(red.): Procedury pielegniarskie. Podrecznik dla studiow medycznych.
PZWL. W-wa 2011
9. Czupryna A., Wilczek-Ruzyczka E.: Wybrane zagadnienia pielegniarstwa specjalistycznego. Wyd. Wolters
Kluwer Polska. 2010
10. Kozka M. (red.), Plaszewska-Zywko L.(red.): Diagnozy i interwencje pielegniarskie. Podrecznik dla studiow
medycznych. PZWL. W-wa 2010
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XI TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI
PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

Efekty . Cele' TreSci programowe Narzedzia Metody Sposéb oceny
ksztalcenia przedmiotu dydaktyczne dydaktyczne
D.W.1 W. 1-16;ZP. 1-12; PZ 1,4,7 F
D.W.2 W. 1-16; 1,4,7 F
ZP. 1-12; PZ
D.W.3 W. 1-16; 1,4,7 F
ZP. 1-12; PZ
D.W.4 W. 1-16; 1,4,7 F
7P 1-12: PZ BT
D.W.5 W. 1-16; ZP.1-12; PZ 1,2,4,7 F
D.W.6 W. 1-16; ZP.1-12; PZ 1,2,4,7 F
D.W.7 W. 9-16;ZP.2-12; PZ 1,2,4,7 F
D.W.8 W2-8; ZP.2-12; PZ 1.4 F
D.W.10 W. 10-16; ZP.2-12; PZ 14,7 FP
D.U.1 ZP2-12; PZ F
D.U.2 ZP.1-12; PZ F
D.U.3 ZP2-12; PZ F
D.U4 ZP2-12; PZ F
D.U.6 Cl ZP.1-12; PZ F
D.U.7 2 ZP.1-12; PZ
D.U.8 ZP.1-12; PZ F
D.U.9 ZP.1-12; PZ F
D.U.10 ZP.1-12; PZ F
b-U1 Zh2 12 P2 3.4.5689,10,11 | >H27:8.9.10. d
D.U.12 ZP.1-12; PZ 11 F
D.U.13 ZP.1-12; PZ F
D.U.15 ZP2-12; PZ F
D.U.16 ZP.1-12; PZ F
D.U.17 ZP2-12; PZ F
D.U.18 ZP2-12; PZ F
D.U.20 ZP2-12; PZ F
D.U.21 ZP2-12; PZ F
D.U.22 ZP.1-12; PZ F
D.U.23 ZP2-12; PZ F




D.U.24 ZP.1-12; PZ F
D.U.25 ZP2-12; PZ F
D.U.26 ZP.1-12; PZ F
D.U.27 ZP2-12; PZ F
K.S.5 W1-16, ZP.2-12; PZ -

XII ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Przedmiot konczy si¢ egzaminem w formie testu w semestrze 4. Test obejmuje pytania jednokrotnego wyboru,
dopasowania oraz uzupelnien— test mieszany, aby uzyskac pozytywna oceng z testu student powinien udzieli¢ 60%
poprawnych odpowiedzi. Za poprawna odpowiedz student otrzymuje 1 pkt, za bledng lub brak odpowiedzi 0 pkt.
Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest pozytywne zaliczenie zaj¢é praktycznych.

Skala ocen

Bardzo dobry — 91% - 100%
Dobry plus — 86% - 90%
Dobry — 81% - 85%
Dostateczny plus — 76% - 80%
Dostateczny — 60% - 75%
Niedostateczny — ponizej 60%

Zaliczenie godzin bez udziatu nauczyciela:

- zaliczenie pracy samoksztalceniowej na wybrany przez siebie temat. Tematy prac aktualizowane sa kazdego roku
akademickiego i podawane do wiadomosci studentow na pierwszych zajeciach. Kryteria oraz zasady pisania pracy
samoksztatceniowej stanowig (zat. nr 1)

Kryteria zaliczenia zaje¢é praktycznych:
—  przestrzeganie regulaminu zaje¢ praktycznych (zat. nr 2)
— obowigzkowa 100% obecnos¢ na zajeciach
—  w przypadku nieobecnosci zajgcia praktyczne muszg by¢ zrealizowane w innym terminie ustalonym z
prowadzacym zajec.
— zaliczenie procesu pielegnowania (zat. nr 3)
— zaliczenie tematyki zaje¢ praktycznych (zat nr 4)
— zaliczenie umiejetno$ci praktycznych w oddziale internistycznym przewidzianych programem nauczania, (zat
nr 5)
— ocena kompetencji spotecznych w czasie zaj¢¢ praktycznych odbywa si¢ na zasadzie obserwacji studenta przez
nauczyciela akademickiego i zespot terapeutyczny. Kryterium oceny postawy studenta (zat. nr 6)
— ocena koncowa z zaje¢ praktycznych (zal nr 7)
Na oceng koncows sktada sie:
30% oceny wiedzy + 45% oceny umiejgtnosci + 5% oceny kompetencji spotecznych (ocena postawy studenta) + 20%
oceny procesu pielegnowania
Ocena konicowa:
5,0 — 4,90 — bardzo dobry
4,89 — 4,50 — plus dobry
4,49 — 4,0 — dobry
3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny
< 3,0 — niedostateczny

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecno$¢ na zajeciach

2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiej¢tnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielggniarskich” przewidzianych programem
nauczania w oddziale chorob wewngtrznych

4. zaliczenie procesu pielggnowania (Kryteria oceny procesu pielggnowania zat.1)

5. pozytywna ocena kompetencji spolecznych w czasie praktyki zawodowe;j. Postawa studenta jest monitorowana przez
opiekuna praktyki, pacjenta oraz zespot terapeutyczny.

XIIL. INNE PRZYDATNE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach.
Zajecia odbywajg si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych, salach CSM, II pi¢tro, budynek nr 3 oraz
szpitalnych oddziatach wewnetrznych




Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.
Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zajg¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych




KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: CHIRURGIA I PIELEGNIARSTWO CHIRURGICZNE

Nazwa angielska: SURGERY AND SURGICAL NURSING

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiow: | Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

Jednostka prowadzaca: Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot: mgr Renata Wysocka

Status przedmiotu obowigzkowy

I Formy zajeé, liczba godzin

Semestr Wyklad | Cwiczenia Sar::ll:iiztal prgijtgcci;ne Zl;l;(l:;ﬁl;z Lacznie ECTS
5 70 - 20 120 - 210 7
6 - - - - 160 160 6
razem 70 - 20 120 160 370 13
II Cel przedmiotu

C 1 - Wyposazenie studentow w wiedze, umiejetnosci i kompetencije z zakresu chirurgii i pielegniarstwa
chirurgicznego przygotowujace go do opieki nad chorym leczonym w oddziale chirurgicznym niezbedne do
realizacji zadan zawodowych oraz do sprawowania samodzielnej i profesjonalnej opieki pielegniarskiej nad
pacjentem hospitalizowanym ze schorzeniami chirurgicznymi

IIT Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomos¢ podstaw anatomii, fizjologii, psychologii, socjologii, badania fizykalnego, biochemii, filozofii i
etyki zawodu pielegniarki oraz podstaw pielggniarstwa

IV Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1 - czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w roznym wieku

D.W2- etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad
pacjentami w wybranych chorobach

D.W3- - zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym,
chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym,_geriatrycznym, neurologicznym,_
psychiatrycznym, intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowej oraz na bloku
operacyjnym,

D.W4- rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania

D.WS - zasady przygotowania pacjenta w r6znym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

D.W6 - wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w r6znych chorobach

w zalezno$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglgdnieniem dzialan niepozadanych, interakcji z innymi lekami
i drég podania

D.W7- standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym wieku i stanie




zdrowia

D.WS8- reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje

D.W10- zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej,
neurologicznej, psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, , opiece
dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym,

D.W22 - zasady zywienia pacjentow, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan przed- i
pooperacyjnych wedtug protokotu kompleksowej opieki okotooperacyjnej dla poprawy wynikow leczenia
(Enhanced Recovery After Surgery, ERAS);

D.W23 - czynniki zwiekszajace ryzyko okolooperacyjne

D.W24-zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym, w chirurgii
jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po zabiegu operacyjnym w celu zapobiegania wczesnym i
p6znym powiktaniom

D.W25- zasady opieki nad pacjentem z przetoka jelitowa i moczowa;

D.W29- zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym, obejmujace monitorowanie w zakresie
podstawowym i rozszerzonym

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.W3- zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie chirurgicznym,

D.U1- gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnoze pielggniarska, ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskie;j,
wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé¢ ewaluacji opieki pielggniarskiej

D.U3 - prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob

D.U4- organizowac izolacj¢ pacjentdow z choroba zakazna w miejscach publicznych i w warunkach
domowych

D.U6 - dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkow

D.U7- dobiera¢ metody i srodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji

D.U8- rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych
D.U9 - doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii

D.U10- wykonywa¢ badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac¢ zaburzenia zagrazajace zyciu

D.U11- modyfikowa¢ dawke stala insuliny szybko- i krétkodziatajacej

D.U12- przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych

D.U13- wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych

D.U14- przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych w ramach kontynuacji leczenia
D.U15- dokumentowa¢ sytuacje¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke pielegniarska,
z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych;

D.U16- uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru i uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych

D.U17- prowadzi¢ u dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz
zywienie pozajelitowe

D.U18- rozpoznawa¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-
pielegnacyjnego

D.U19- pielggnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurkg intubacyjng i tracheotomijng

D.U20- prowadzi¢ rozmowg terapeutyczng

D.U22- przekazywa¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta

D.U23- asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych

D.U24- ocenia¢ poziom boélu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowa¢ farmakologiczne i
niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe

D.U25- postgpowaé zgodnie z procedurg z cialem zmartego pacjenta

D.U26- przygotowywac i podawac pacjentom leki ro6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza
D.U27- udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia

D.U28- doraznie unieruchamia¢ ztamania kosci, zwichnigcia i skrecenia oraz przygotowywac pacjenta do
transportu

D.U29-doraznie tamowac¢ krwawienia i krwotoki

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godno$ci, okazywania
zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;
K.S5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;




V Tre$ci programowe

Forma zajeé: WYKLAD Liczba
godzin
Semestr 5
Wykl.1 Nowoczesne metody diagnostyczne w chirurgii. 2
Wykl.2 Etiologia, patogeneza, klinika i leczenie zakazen w chirurgii. 2
Wykl3 Wstrzas w chirurgii — rodzaje, przyczyny, postepowanie. 3
Obrazenia tkanek migkkich: rany, oparzenia, odmrozenia. Urazy gltowy,
Wykl.4 Kregost dzenia kr 7 fiziolooia. 1 ) 4
¢gostupa, rdzenia kregowego - przyczyny, patofizjologia, leczenie.
Urazy narzadu ruchu: skrecenia, zwichnigcia, ztamania — objawy, sposéb
Wykl.5 . 3
postgpowania.
Wybrane zagadnienia z chirurgii klatki piersiowej- leczenie operacyjne gruzlicy
ptuc, odma samoistna i urazowa optucnej, ropien ptuca, stluczenie ptuca, rana
Wykl.6 . . L , S 4
serca i tamponada serca. Wybrane zagadnienia z chirurgii naczyn krwiono$nych
— leczenie operacyjne zatoru ptucnego i tetniaka aorty brzusznej.
Wybrane schorzenia chirurgiczne uktadu trawiennego- choroba wrzodowa
Wykl.7 zotadka i dwunastnicy, kamica woreczka zoétciowego, niedroznosc¢ jelit, 3
przepukliny.
Wykl.8 Chirurgia gruczotéow dokrewnych — choroby tarczycy. 2
Wybrane choroby nowotworowe leczone chirurgicznie: rak piersi, rak jelita
Wykl.9 4
grubego.
WykL10 Chirurgia amb}}latoryjna i chirurgia jednego dnia. Problemy wspotczesnej 3
transplantologii.
Proces pielggnowania i diagnoza pielggniarska, dokumentacja procesu
pielggnowania w oddziale chirurgicznym. Rola pielegniarki w procesie adaptacji
Wykl.11 . . ) T P . 3
chorego do warunkéw szpitalnych. Rola i zadania pielggniarki chirurgicznej w
zespole terapeutycznym.
Udzial pielegniarki w przygotowaniu chorego do zabiegu w trybie planowym i
Wykl.12 ostrym. Zapobieganie powiklaniom pooperacyjnym blizszym i dalszym. Rola 4
pielegniarki w zapobieganiu zakazeniom w chirurgii.
Rola pielegniarki w rozpoznawaniu, zapobieganiu wstrzasowi:
Wykt.13 oligowolemicznemu, septycznemu, anafilaktycznemu. Postgpowanie 4
pielggniarskie we wstrzgsie.
Rodzaje, stopnie oparzen i odmrozen. Rola pielegniarki w obserwacji objawow
Wykl.14 L — N . 4
choroby oparzeniowej. Postepowanie pielggniarskie przy odmrozeniach.
Udziat pielegniarki w diagnostyce urazéw gltowy, kregostupa i rdzenia
Wykl.15 kregowego. Rola pielegniarki w przygotowaniu pacjenta do operacji krwiaka 4
mozgu. Proces pielegnowania chorego po zabiegu.
Wykl.16 Rola pielegniarki w réznicowaniu urazow narzadu ruchu. Proces pielggnowania 4
chorego na wyciagu.
Rola pielegniarki w diagnostyce chordb chirurgicznych klatki piersiowej i
Wykl.18 naczyn krwiono$nych. Proces pielggnowania pacjenta z drenazem klatki 4
piersiowej. Proces pielegnowania pacjenta po zabiegu tetniaka aorty.
Rola pielegniarki w obserwacji objawow ze strony uktadu pokarmowego. Proces
Wykl.19 pielggnowania pacjenta po usuni¢ciu woreczka zotciowego. Proces 5
pielegnowania pacjenta po strumectomii.
Udziat pielggniarki w profilaktyce choréb nowotworowych. Rozwigzywanie
Wykl.20 problemow pielggnacyjno-opiekunczych u chorego ze stomia. Proces 5
pielegnowania pacjentki po usunigciu piersi.
Wykl.21 Rola pielegniarki w opiece nad chorym w chirurgii jednego dnia. 2
Wykt.22 Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji 1
Suma godzin 70




Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE

Liczba
godzin

Semestr 5

Zaj. Prakt. 1

Zapoznanie ze specyfika pracy oddziatu chirurgicznego. Modele opieki
pielegniarskiej, standardy, procedury oraz dokumentacja obowigzujaca w
oddziale chirurgicznym. Diagnostyczno-terapeutyczna rola pielegniarki.
Udziat pielggniarki w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym, Nawigzanie
kontaktu z pacjentem i jego otoczeniem.

10

Zaj. Prakt. 2

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielegnowania
pacjenta we wstrzasie oligowolemicznym w oparciu o proces
pielegnowania chorego z krwawieniem z goérnego odcinka przewodu
pokarmowego.

10

Zaj. Prakt. 3

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjenta oparzonego.

10

Zaj. Prakt. 4

Okreslenie problemoéw zdrowotnych chorego i zaplanowanie dziatan
pielgegnacyjno-leczniczych u pacjenta z krwiakiem mézgu.

10

Zaj. Prakt. 5

Zaplanowanie i realizacja procesu pielegnowania u pacjenta na wyciagu.

10

Zaj. Prakt. 6

Rozpoznanie problemow, ustalenie i realizacja planu pielegnowania
wybranego pacjenta z wykorzystaniem karty procesu pielggnowania.

10

Zaj. Prakt. 7

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielegnowania
pacjenta z drenazem klatki piersiowej w przebiegu odmy optucnowe;.

10

Zaj. Prakt. 8

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjenta z chorobg watroby i drog zotciowych. Pielegnowanie chorego po
usunigciu woreczka zélciowego w przebiegu kamicy przewodowe;.

10

Zaj. Prakt. 9

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjentki po usunigciu gruczohu piersiowego (edukacja chorej i rodziny w
zakresie rehabilitacji, zaopatrzenia w sprzet, wsparcie psychiczne, kontakt
z lokalnym Klubem Amazonek)

10

Zaj. Prakt. 10,11

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania
pacjenta po zabiegu usunigcia jelita grubego. Pielegnowanie chorego ze
stomig (edukacja chorego i rodziny w zakresie samopielggnacji,
zaopatrzenia w sprzet, diety, wsparcie psychiczne, kontakt z Kotem
Stomikéw).

20

Zaj. Prakt. 12

Rozpoznanie problemow, ustalenie i realizacja planu pielegnowania
wybranego pacjenta z wykorzystaniem karty procesu pielegnowania.

10

Razem

120

Forma zajeé: PRAKTYKA ZAWODOWA

Liczba
godzin

Semestr 6

Praktyka
zawodowa

Poznanie topografii szpitala. Struktura organizacyjna oddzialu w wybranej
przez studenta placéwce. Zapoznanie ze specyfika funkcjonowania
oddziatu chirurgicznego. Modele opieki pielggniarskiej, standardy,
procedury oraz dokumentacja obowigzujaca w oddziale chirurgicznym.

Praktyka
zawodowa

Rola pielegniarki w zespole interdyscyplinarnym; przestrzeganie norm i
zasad obowigzujacych w oddziale chirurgicznym, odpowiedzialno$é
pielegniarki za podejmowane decyzje. Udzial pielegniarki w zapobieganiu
zakazeniom szpitalnym. Sprzet i aparatura stosowana w oddziale.
Nawigzanie kontaktu z pacjentem i jego otoczeniem.

Praktyka
zawodowa

Przygotowanie pacjenta do badan podstawowych 1 specjalistycznych w
zakresie chirurgii urazowej, chirurgii klatki piersiowej i chirurgii
naczyniowej oraz zapewnienie opieki podczas i po badaniu.

Praktyka
zawodowa

Przygotowanie pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie nagltym i
planowym. Udziat pielggniarki w terapii i rehabilitacji pacjentéw po

160




zabiegu. Zapobieganie powiktaniom pooperacyjnym.

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetnosci w proces samodzielnego
Praktyka rozpoznawania probleméw zdrowotnych, planowania, realizowania i oceny
zawodowa efektow dziatan pielegniarki z uwzglednieniem edukacji zdrowotnej wobec

pacjentéw chirurgicznych.

Przygotowanie pacjenta do badan podstawowych i specjalistycznych w
Praktyka chorobach uktadu pokarmowego, gruczotéw dokrewnych i chorobach
zawodowa nowotworowych leczonych chirurgicznie oraz zapewnienie opieki podczas

badania i po badaniu
Praktyka Udziat pielggniarki w terapii pacjentdéw w oddziale chirurgicznym w
zawodowa schorzeniach uktadu pokarmowego.
Praktyka Udziat pielggniarki w terapii pacjentoéw w oddziale chirurgicznym w
zawodowa schorzeniach gruczotéow dokrewnych i chorobach nowotworowych

Udzial w leczeniu dietetycznym (zywienie dojelitowe i pozajelitowe)
Praktyka . . : . . .
zawodowa pacjentow prze.bywaj. acych w oddZ}a!e, observ_vaCJ a tolerancji leczenia

dietetycznego i podejmowanie wlasciwych dziatan.

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetnosci w proces samodzielnego
Praktyka rozpoznawania probleméw zdrowotnych, planowania, realizowania i oceny
zawodowa efektow dziatan pielegniarki z uwzglednieniem edukacji zdrowotnej wobec

pacjentow ze schorzeniami chirurgicznymi.

Suma godzin

160

VI Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, plansze, foliogramy, tablica

Studium przypadku.

Sprzgt zabiegowy i aparatura bedaca wyposazeniem CSM

Dokumentacja pacjenta i oddziatu.

Sprzgt i aparatura bedaca na wyposazeniu oddziatu.

Standardy i procedury obowigzujace w oddziale chirurgicznym.

Testy z instrukcjg rozwigzywania, zasady przyznawania oceny oraz klucz odpowiedzi

RN B (W -

Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych w przebiegu zajec¢ praktycznych i praktyk zawodowych
w oddziale chirurgicznym

Kryteria oceny procesu pielggnowania prowadzonego przez studenta w ramach zaje¢ praktycznych i
praktyk zawodowych w oddziale chirurgicznym

10

Kryteria oceny koncowej z zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych w oddziale chirurgicznym

VII Metody dydaktyczne

. wyktad informacyjny

. wyktad aktywizujacy

. opis, objasnienie i wyjasnienie

. metoda sytuacyjna

. pokaz, ¢wiczenia

. dyskusja dydaktyczna

. metoda przypadku

. analiza dokumentacji medycznej
. proces pielggnowania

0. raport ustny

— O 00 1O\ LN KW —

VIII Sposoby oceny

F1.

Praca samoksztatceniowa

F2.

Instruktaz wstepny — test- w toku zaje¢ praktycznych.

P1.

Egzamin pisemny —test podsumowujacy tematyke wyktadow




P2. | Test podsumowujacy tematyke zajec¢ praktycznych

P3. | Ocena dokumentacji procesu pielegnowania, umiejetnosci i postawy studenta.

P4. | Egzamin pisemny

IX Obciazenie pracg studenta

Laczna i
Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na
zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 70
Samoksztalcenie 20
Zajecia praktyczne 120
Praktyka zawodowa 160
Przygotowanie do zaj¢c¢ 40
Przygotowanie do egzaminu 25
SUMA GODZIN 435
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 13

X LITERATURA

Literatura podstawowa

1. Chirurgia T. T. 1 — 2, Noszczyk W., Wyd. PZWL 2018

2. Podstawy pielggniarstwa chirurgicznego. Walewska E. red. PZWL 2014

3. Pielggniarstwo operacyjne. Debrand-Passard A., Luce-Wunderle G. Urban & Partner 2018
4. Opieka nad pacjentem leczonym chirurgicznie. Abilez O., Nguyen T. Urban & Partner 2013

Literatura uzupelniajaca

0NN B~ W

. Procedury pielegniarskie w chirurgii. Walewska E., Scisto L. PZWL 2015

. Diagnozy i interwencje pielegniarskie. K6zka M., Plaszewska -Zywko L. PZWL 2010
. Pielegniarstwo onkologiczne. Koper A. PZWL 2011
. Ogdlne powiktania pooperacyjne. Karpel E., Jalowiecki P. PZWL 2009
. Leczenie ran w praktyce. Grey J., Harding K. PZWL 2019

. Magazyn Pielegniarki i Potoznej
. Kwartalnik : Pielggniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne.

XI TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI

PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

Efekty . Cele. TreSci programowe Narzedzia dy%;lt((:sgzn Sposéb oceny
ksztalcenia przedmiotu dydaktyczne o
D.W1 W2-20, ZP1-11, PZ 24,5 1,2,3,4,7 F
D.wW2 W1-21, ZP2-11, PZ 2,3,4,5,7,8,9 1-5, 8-10 F
D.W3 W1-21, ZP2-11, PZ 2,3,4,5,7 1-5,7-11 F
D.w4 W1,ZP1-2,PZ 1,3-9 1,3,8,9 F
D.WS§S C1 W1-,ZP1-2, PZ 1,3-9 1,3,8,9 F
D.Weé W1-21,ZP2-11,PZ 1,4-6,8,9 1-3,6-8 F
D.wW7 W11-21,ZP2-11,PZ | 49 1-3,8,10,11 F
D.W8 WIH-2LZP2-ALPZ ) 4 7.9 1-4,7,10,11 F
D.W10 W11-21,ZP 2-12,PZ | 2-7,9 1-5,7-11 F




D.W22 W7-20,ZP 2,10,11,PZ | 1-5,7-9 1,3,7,8,10,11 F
D.W23 W221.ZP1-12PZ | 1-7.9 13.4,7-11 F
D.W24 W11-21, ZP2-12.PZ | 124,56 12,3.4,5.6,7 F
D.W25 1‘;\727’9’20’ ZP2,10-11, 1 o 1,4,5,7-11 F
D.W29 W5-21,7P2-12,PZ | 29 4,67-11 EP
D.U1 W1-22, ZP1-11,PZ | 2,45 3.4,6,7,8-11 F
D.U3 W3-21, ZP1-12PZ | 2-5,6-9 134,7-11 F
D.U4 7P1,PZ 2:6 1,4.6,7-11 F
D.U6 W3-21,ZP1-12,PZ | 1-5 3-5,7-11 F
D.U7 W4-21,7ZP1-12,PZ | 1-5,7-8 47-11 F
D.US W3-22, ZP2-11,PZ | 1-5,7-9 134,7-11 F
D.U9 WI1-21,ZP2-11,PZ | 2-5 4-5,7-11 F
D.U10 Wi21,ZP2-11,PZ | 25 4-5,7-11 F
D.UI1 W1-22, ZP1-11,PZ | 2-5 3,57-11 F
D.UI2 W1, ZP1-11, PZ 25 4-6,7-11 F
D.U13 W1, ZP1-11, PZ 1-5 39-11 F
D.U14 W2-11,ZP1-11,PZ | 1-5 o-11 F
D.UI5 W11-21, ZP1-11, PZ | 2,4,5.6 38-11 F
D.U16 W7,202ZP1-11,PZ | 16 3-5,7-11 F
D.U17 W7.9, ZP8,10,11, PZ | 27 3-5,7-11 F
D.UIS WI21.ZP1-11,PZ | 26 1,3,7-11 F
D.U19 W7-20,ZP10,11, PZ | 2-6 3,5,7-11 F
D.U20 WI21.ZP2-11,PZ | 24,6 6-9 F
D.U22 W2-21, ZP1-11,PZ | 24,5 47-11 F
D.U23 W1,2P2,3.PZ 2,6 5,7-11 F
D.U24 WI21.ZP2-11PZ | 26 37-11 F
D.U25 ZP1-11,PZ 4,5 ] F
D.U26 W221.ZPI-11PZ | 3-6 37-11 F
D.U27 YZ?I;IZMS’IS’ZPI' 1-6 3-5,7-10 F
D.U28 W4-5,7P1512.PZ | 2-6 3-5,7-11 F
D.U29 W3-21,7P2,PZ 27 4-5,7-11 P1,P2,P3,P4
K.S.5 W1-22,7PPZ 1-7 1-11 F

XII ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANY CH EFEKTOW UCZENIA SIE

Przedmiot konczy si¢ egzaminem w formie pisemnej —test.

Kryteria zaliczenia wykladow:




Egzamin pisemny — student rozwigze test jednokrotnego wyboru sktadajacy si¢ z 30 pytan
podsumowujacy cata tematyke wyktadéw (zalgceznik nr 1)

Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw.
Dobry plus — 27 — 25 punktéw

Dobry — 24 - 21 punktow.

Dostateczny plus — 20 — 18 punktéw
Dostateczny — 17 — 14 punktéw.
Niedostateczny — 13 lub mniej punktéw

Zaliczenie godzin bez udziatu nauczyciela:

Student uzyska pozytywna oceneg z pracy samoksztatceniowej. Tematy pracy aktualizowane sg kazdego roku
akademickiego i podawane do wiadomosci studentéw na pierwszych zajeciach. Kryteria oraz zasady pisania
pracy samoksztalceniowej stanowig zalgcznik nr 2

Kryteria zaliczenia zaj¢¢ praktycznych:
1. 100% obecno$¢ na zajegciach
2. przestrzeganie regulaminu zaje¢ praktycznych
3.Student rozwigze test uzupetnien - instruktaz wstepny na poczatku zajec
praktycznych w oddziale chirurgicznym ( zalgcznik nr 3)
4.Student rozwiaze test jednokrotnego wyboru podsumowujacy tematyke zaje¢ praktycznych
(zalacznik nr 4)
5.0cena dokumentacji procesu pielggnowania — kryteria procesu
stanowi zalgcznik nr 5
6. Ocena umiejetnosci studenta — kryteria
oceny funkcyjnych stanowi zalacznik nr 6

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecnos¢ na zajeciach

2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiejgtnosci praktycznych w oddziale chirurgicznym przewidzianych programem nauczania
(zal. nr 7)

4. zaliczenie procesu pielegnowania w dzienniczku praktyk zawodowych (zak nr 8 — Kryteria oceny
procesu pielegnowania )

5. pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowej. Postawa studenta jest
monitorowana przez opiekuna praktyki, pacjenta oraz zesp6t terapeutyczny. (zal. nr 9- Kryteria oceny
postawy studenta )

XIII. INNE PRZYDATNE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach

Zajecia odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych 1 Technicznych, budynek nr 3

Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina, nr sali) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym
na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe odbywaja si¢ w salach CSM oraz oddziatach chirurgicznych.

Na zajeciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”
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Nazwa przedmiotu/modutu:

KARTA PRZEDMIOTU

PIELEGNIARSTWO W OPIECE
DLUGOTERMINOWEJ

Nazwa angielska:

Kierunek studiow:

Pielegniarstwo

Tryb/Poziom studiéw:

Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow

praktyczny

Jednostka prowadzaca:

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu:

obowiazkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

C4.

r, c c Zajeci Praktyki L
Semestr | Wyklad | Cwiczenia | Samoksztalcenie ajecta raktyki A2 EcTs
praktyczne | zawodowe | nie
5 30 - 30 - - 60 2
6 - - - 40 40 80 2+2
140 6
II. Cel przedmiotu
C1. Poznanie specyfiki i organizacji opieki zdrowotnej nad osobami w wieku starszym
C2. Poszerzenie wiedzy w zakresie opieki dlugoterminowej i rozwijanie umiejgtnosci jej wykorzystania.
C3. Przygotowanie studenta do zadan z zakresu samodzielnego diagnozowania, planowania, realizacji i oceny

sytuacji osob starszych w opiece dtugoterminowej w warunkach §rodowiska zamieszkania i instytucji.
Prowadzenie edukacji podopiecznych i ich rodzin szczegdlnie w zakresie organizacji samoopieki, samopielegnacji

II1. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Podstawy pielegniarstwa

Choroby wewnetrzne i pielggniarstwo internistyczne
Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne

Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne

Neurologia i pielggniarstwo neurologiczne
Podstawowa Opieka Zdrowotna.

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
D.WI1 czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w réoznym wieku;
D.W?2 etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielgegniarskiej nad pacjentami
w wybranych chorobach;
D.W3 zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym, chirurgicznym,
potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym,
w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowe;;
D.W7 standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia;
D.W9 proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym, spotecznym i ekonomicznym;
D.W10 zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej, neurologicznej,
psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, dtugoterminowej oraz
na bloku operacyjnym);
D.W12 narzedzia i skale oceny wsparcia osob starszych i ich rodzin oraz zasady ich aktywizacji;




D.W27 przebieg i sposoby postgpowania rehabilitacyjnego w roznych chorobach;
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.U1 gromadzi¢ informacje, formulowa¢ diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej,
wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac¢ ewaluacji opieki pielggniarskiej;
D.U3 prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu choréb;
D.UG6 dobiera¢ technikg i sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkow;
D.U7 dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji;
D.U15 dokumentowac¢ sytuacj¢ zdrowotna pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke pielegniarska,
z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych;
D.U16 uczy¢ pacjenta i jego opickuna doboru oraz uzytkowania sprzgtu pielggnacyjno-rehabilitacyjnego
i wyrobéw medycznych;
D.U17 prowadzi¢ u os6b dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza)
oraz zywienie pozajelitowe;
D.U18 rozpoznawa¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego
i leczniczo-pielegnacyjnego;
D.U19 pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjng i tracheotomijna;
D.U20 prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna;
D.U21 prowadzi¢ rehabilitacj¢ przytdzkows i aktywizacj¢ z wykorzystaniem elementdw terapii zajgciowe;;
D.U24 ocenia¢ poziom boélu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowaé farmakologiczne
i niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe
D.U26 przygotowywac i podawac pacjentom leki r6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza;
W zakresie kompetencji spotecznych:
K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnosci, okazywania zrozumienia
dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;
K.S5 Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. Tres$ci programowe

Forma zajeé: WYKEADY Liczba
godzin
W1 Opieka dtugoterminowa nad pacjentem w Polsce. Formy organizacyjne opieki. |
: Wspotczesne poglady naukowe na proces starzenia si¢
W2 Zasady udzielania §wiadczen w zakresie opieki dlugoterminowej w ramach systemu ochrony |

zdrowia 1 pomocy spotecznej w Polsce

W.3 Problemy zywieniowe w opiece dlugoterminowe;. 2

W4 Problemy lokomocyjne podopiecznych w opiece dlugoterminowej. Usprawnianie pacjenta ze
) schorzeniami neurologicznymi i neurodegeneracyjnymi.

Problemy zdrowotne oséb starszych — rola pielegniarki w przebiegu wybranych choréb
przewlektych - r6znicowanie, leczenie, pielggnowanie

W.S Cukrzyca, przetoka jelitowa, choroby nowotworowe, rany przewlekte, przewlekle schorzenia 10
uktadu oddechowego i krazenia ,RZS, choroba zwyrodnieniowa, osteoporoza, ztamanie szyjki
kos$ci udowe;j.

Znaczenie ruchu i wypoczynku dla zdrowia cztowieka w wieku starszym. Profilaktyka urazow

W6 i wypadkéw z elementami rehabilitacji.

Przygotowanie pielegniarki do $wiadczenia samodzielnej, profesjonalnej, specjalistycznej

w7 opieki nad osobami przewlekle chorymi

W.8 Problemy pielggnacyjno-opiekuncze chorych z nietrzymaniem moczu i stolca. 2

Opieka nad osobg umierajacg w domu i zaktadzie.- elementy komunikacji z pacjentem i jego

Ww.9 . . . 2
rodzing w terminalnym okresie choroby
W.10 Eliminacja i profilaktyka bélu w opiece dtugoterminowej. Problemy farmakoterapii w opiece ’
: dtugoterminowe;j.
Ww.11 Problemy w komunikowaniu si¢ z pacjentami w opiece dlugoterminowe;. 2
W12 Otepienie jako problem w opiece dtugoterminowej. Problemy opiekunéw rodzinnych )
) sprawujacych opieke nad chorym.
Suma godzin 30
Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE Liczba
godzin
7P.1 | Problemy chorych z zaawansowana niesprawnoscia (po udarze mozgu, po zlamaniu szyjki 10




kosci udowej) w opiece dtugoterminowej. Rola pielggniarki w edukacji chorego i jego
rodziny w zakresie organizacji opieki w warunkach domowych.

Problemy opieki nad chorym lezacym w domu (utrzymanie higieny osobistej, pomoc w

7p.2 ubieraniu si¢ i rozbieraniu, pomoc przy siadaniu, wstawaniu z t6zka i przemieszczaniu si¢ z 10
16zka na fotel/krzesto, higiena snu.
Otepienie jako problem w opiece dlugoterminowej. Opieka nad chorym w glebokim stadium
otepienia. Zaburzenia zachowania i zaburzenia psychiczne w zespotach otepiennych.

7P.3 o . , . .. . . 10
Zapewnienie bezpieczenstwa chorym. Wykorzystanie metod terapii niefarmakologicznej u
chorych z otgpieniem.

7P.4 Rozpoznawanie potrzeb biopsychospotecznych pacjentéw opieki dlugoterminowej, narzedzia 10

: oceny, planowanie opieki z wykorzystaniem modeli pielegnowania.
.Suma godzin 40
. . Li
Forma zaje¢: PRAKTYKA ZAWODOWA .
godzin

Zadania pielegniarki podczas §wiadczenia samodzielnej, profesjonalnej, specjalistycznej

P71 L. . . 10
opieki nad osobami przewlekle chorymi

PZ2 Karmienie pacjenta z zastosowaniem roéznych technik np: zglebnik, PEG, 10
Znaczenie ruchu i wypoczynku dla zdrowia cztowieka w wieku starszym. Profilaktyka

PZ3 P . . xer e 10
uraz6w i wypadkéw z elementami rehabilitacji

PZ4 Profilaktyka skutkéw dlugotrwatego unieruchomienia. 10
Opieka dlugoterminowa w leczeniu ran przewleklych.

Suma godzin 40

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, tablica, Film dydaktyczny
2. | Dokumentacja procesu pielggnowania.
3. | Dokumentacja pacjenta i oddziahu.
4 Sprzs;t .i aparatura medyczna bedaca na wyposazeniu Centrum Symulacji Medycznej oraz oddziatu szpitala lub
hospicjum
VII. Metody dydaktyczne
1. | Wyklad informacyjny
2. | Wykiad aktywizujacy
3. | Dyskusja dydaktyczna
4. | opis, objasnienie i wyjasnienie
5. | metoda sytuacyjna
6. | pokaz, ¢wiczenia
7. | symulacja
8. | metoda przypadkéw, problemowa
9. | instruktaz
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 Testy, sprawdziany czastkowe sprawdzajace opanowanie materiatu z zajec teoretycznych
F2 Ocena odpowiedzi ustnych
F3 Proces pielggnowania
F4 Wykonanie zadania na dyzur — zajgcia praktyczne
F5 Ocena pracy petnionej funkcji :starsza, zabiegowa, odcinkowa
Fé6 Reali;acje} zlecen 1ekgrskich zgodnie zasadami ppdawania lekéw roznymi drogami i w oparciu o
obowigzujace w oddziale standardy postgpowania.
7 Obserwacj.a.c;ynnoéci pielggnacyjnych wykonywanych przez studenta / organizacja, przestrzeganie
procedur, inicjatywa studenta/
| Test podsumowujacy tematyke wyktadow i zaje¢ praktycznych

IX. Obcigzenie praca studenta




Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec¢- wyktad) 30
Samoksztatcenie 30
Zajecia praktyczne 40
Praktyka zawodowa 40
Przygotowanie do zajec 20
Przygotowanie do egzaminu 10
SUMA GODZIN 170
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 6

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1. Monika Biercewicz, Teresa Butat, Damian Czarnecki. Pielegniarstwo w opiece dlugoterminowej. Wyd. PZWL
2015

2. Czajka D., Czekata B. Przewlekle chory w domu. Gdzie szuka¢ pomocy? Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2017.

Czajka D., Czekata B. Standardy domowej pielggniarskiej opieki dtugoterminowej. Wydawnictwo Borgis 2013.

4. Jabtonska R., Slusarz R. (red.): Wybrane problemy pielegnacyjne pacjentéw w schorzeniach uktadu nerwowego.
Wydawnictwo Continuo, Wroctaw 2012.

5. Szalkiewicz E., Kaussen J. Opieka dlugoterminowa w §wiadczeniach pielegniarek i opiekunek. TZMO. Torun.
[dostepne na stronie internetowej www.tzmo.global.com]

6. De Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (2005). Pielegniarstwo w opiece paliatywnej i hospicyjnej. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL. Warszawa.

W

Literatura uzupetniajaca:
1. Koper A. : Pielggniarstwo onkologiczne. Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2018.
2. Szczygiet B.: Niedozywienie zwigzane z choroba. Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2017.
3. Muszalik M., Kedziora-Kornatowska K.: Pielggnowanie pacjentow w starszym wieku. Wydawnictwo PZWL,
Warszawa 2018.
4. Bien B., Doroszkiewicz H : Opicka dtugoterminowa w geriatrii: dom czy zaktad opieki?
Przewodnik Lekarza, 2006 nr 10 (92).

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Odniesienie danego
efektl.l do efektow Cele Tresci Narzedzia Metody p
zdefiniowanych dla R Sposob oceny
przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne
calego programu
(PEK)
D.W1 Cc2 W4 W5,W12, ZP1 1,3 1,4,89 F1,F4,F5,P
C2
D.W2 W3,W5,W9, ZP1, 1,3 1,2,4,5,8, F1,F4,F5,P
ZP3

W4, W5,W9, ZP1, F1,F2,F3,F4,F5

D.W3 Cl1,C2 7P2. ZP3.PZ1 1,2,3 2,5,7,8 P
W2,W3,W4,5 WS,

D.W7 Cl,C2 WO, W11, ZP2, 1,2,3,4 4,5,6,9 F2,F4,F6,F7,P

ZP3, PZ1

W6,W8,W1l1, ZP3,

D.W9 Cl1,C2 7P4, PZ] 1,2,3 1,2,3,5,8, F1,F2,F7,P
W1,W2,W4,W5W

D.W10 Cl1,C3 7. ZP4. PZ1 1,4 1,5,9 F4,F5,F6,,P
W6,W9, W12, ZP3,

D.W12 C1,C3 7P4. PZ1 1,2,3 1,4,5,8, F1,F2,F7,P

D.W27 Cl1,C2 W4,W5,W6, ZP1, 1,2,4 1,2,5,8, F1,F4,F7,pP




ZP2,7P4, PZ1
ZP1,7P2, 7P3, F3,F4,F7
D.U1 CI1,C3 ZP4. PZ1 2,3 5,7,8,9
W4,W6,W11, ZP1,
D.U3 C2,C4 ZP2,7P4,PZ1, 2,34 1,2,6,9 F1,F2,F4,F7.P
PZ3, P74
D.U6 C3,C4 ZP1,PZ1, P74 234 1,4,5,8,9 F1,F2,F5,F6,F7
D.U7 C3,C4 ZP2,PZ1, P74 234 1,4,5,8,9 F1,F2,F5,F6,F7
ZP2,7P3, ZP4,
D.U15 C1,C2,C3 PZ1, PZ4 2,34 5,89 F3,F4,F5,F6,F7
WS5,W6, ZP1, ZP2,
D.U16 C2,C3,C4 ZP3,PZ1, PZ3, 1,2,34 5,89 F3,F4,F5,F6,F7
P74
D.U17 C3,C4 W3, 7ZP2,PZ1, PZ2 2,4 1,4,5,8 F1,F5,F6,F7,p
W3,W10, ZP2,
D.U18 C2,C4 PZ1. PZ2. PZ3 1,2,3,4 1,5,8,9 F1,F2,F3,,P
D.U19 C3,C4 W8, ZP2, PZ1 1,2,3,4 1,4,5,6,8,9 F1,F2,F5,F7,p
W4, W11, ZP2,
D.U20 C3,C4 ZP3. PZ1 2,4 2,3,5,7 F4,F5,F7
D.U21 W4, W6,W11,ZP1,
C2,C4 ZP3. PZ3. PZA 2,34 4,5,6,7,8,9 F1,F4,F5,F7,p
D.U24 C3,C4 WS’WI%ZZIPI’ ZP2, 1,2,3 1,4,5,8 F1,F5,F6,F7,pP
D.U26 C2,C4 WS’W9’ZV1§/210’ ZPl, 2,34 1,5,6,8 F1,F5,F6,F7,P
K.S2,K.S5 Cl-4 W.ZP,PZ 1-4 14,5 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia si¢

Efekt Zasady weryfikacji
D.W1 Przedmiot koficzy si¢ egzaminem - semestr 6 w formie pisemnej —test.
D.W2 Egzamin pisemny — student rozwiaze test jednokrotnego wyboru sktadajacy si¢ z 30 pytan
D.W3 Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw.
Dobry plus — 27 — 25 punktéw
D.wW7 Dobry — 24 - 21 punktéw.
Dostateczny plus — 20 — 18 punktéw
D.W9 Dostateczny — 17 — 14 punktéw.
Niedostateczny — 13 lub mniej punktéw
D.W10
D.W12 Kryteria zaliczenia wykladéw sem.5:
D.W27 zaliczenie testu podsumowujacego tematyke wyktadow zawierajacego 30 zadan, w sktad ktorych wchodza
) pytania: jednokrotnego wyboru, dopasowania oraz uzupelien— test mieszany, aby uzyska¢ pozytywna
oceng z testu student powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpowiedzi. Za poprawna odpowiedz student
D.U1 otrzymuje 1 pkt, za btedna lub brak odpowiedzi 0O pkt.
D.U3 Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw

Dobry plus — 27- 26 punktéw




D.U6

D.U7

D.U15

D.U16

D.U17

D.U18

D.U19

D.U20

D.U21

D.U24

D.U26

K.S2,
K.S5

Dobry — 25 - 23 punktéw
Dostateczny plus — 22 - 21 punktéw
Dostateczny — 20 - 18 punktéw
Niedostateczny — 17 i mniej punktéw

Zaliczenie godzin bez udzialu nauczyciela:

Student uzyska pozytywna oceng z pracy samoksztalceniowej. Tematy pracy aktualizowane sg kazdego
roku akademickiego i podawane do wiadomosci studentdéw na pierwszych zajgciach. Kryteria oraz zasady
pisania pracy samoksztatlceniowej stanowia (zalacznik nr 1)

Kryteria zaliczenia zaje¢ praktycznych:

1. 100% obecno$¢ na zajeciach

2. przestrzeganie regulaminu zaje¢ praktycznych

3.Student rozwiaze test mieszany - instruktaz wstepny na poczatku zajeé

praktycznych w oddziale chirurgicznym ( zalacznik nr 2)

4.Student rozwiaze test jednokrotnego wyboru podsumowujacy tematyke zaje¢ praktycznych
(zalacznik nr 3)

5.0cena dokumentacji procesu pielggnowania — kryteria procesu stanowi (zalacznik nr 4)

6. Ocena umigje¢tnosci studenta — kryteria oceny funkcyjnych stanowi (zalacznik nr 5)

Na oceng koncows sktada si¢ :

30 % oceny z wiedzy teoretycznej
60 % oceny z umiejetnosci praktycznych
10 % oceny kompetencji spolecznych

Podczas zaje¢ praktycznych student podlega ciaglej obserwacji przez nauczyciela prowadzacego.
Zachowanie, dziatanie podejmowane wobec pacjentdw jest monitorowane.

Ocena kompetencji spotecznych odbywa si¢ na podstawie samooceny studenta oraz oceny nauczyciela
prowadzacego.

Ocena Kkoncowa
5,0-438 bardzo dobry
4,79 - 44 +dobry
4,39 -39 dobry
3.85-34 +dostateczny
3,39-3,0 dostateczny
<30 niedostateczny

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecnos¢ na zajeciach

2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiej¢tnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielegniarskich” przewidzianych
programem nauczania w oddziale anestezjologii i intensywnej terapii.

4. zaliczenie procesu pielegnowania (Kryteria oceny procesu pielegnowania zat.1)

5. pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowej. Postawa studenta jest
monitorowana przez opiekuna praktyki, pacjenta oraz zespot terapeutyczny.

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie




Informacja o tematyce samoksztatcenia do ustalenia przez prowadzacego.

Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zajec¢ - sala 113  budynek nr 3 ,hospicjum, oddziat opieki paliatywnej
Informacje na temat terminu zajeé¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢é umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — informacja w tablicy informacyjnej i na stronie internetowej
Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych




KARTA PRZEDMIOTU

30/46/58

Nazwa przedmiotuw/modutu: GERIATRIA I PIELEGNIARSTWO GERIATRYCZNE

Nazwa angielska: GERIATRICS AND GERIATRIC NURSING

Kierunek studiow: Pielegniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiow: Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

RISt P adates Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu obowiazkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Samoksztalcenie péijgé?ne zl;l“:(l:(ti?:; F.acznie ECTS
3 55 20 - - 75 2
4 - - 80 80 160 6
Razem 55 20 80 80 235 8

II. Cel przedmiotu

C1 Opanowanie przez studenta wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych z zakresu geriatrii i pielegniarstwa
geriatrycznego w celu przygotowanie studenta do realizacji zadan zawodowych z zakresu pielegniarstwa
geriatrycznego oraz do sprawowania kompleksowej opieki nad pacjentem w wieku podesztym.

ITI. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy zna i rozumie:

D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w réznym wieku

D.W2, etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami
w wybranych chorobach

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie geriatrycznym

D.W5. zasady przygotowania pacjenta w r6znym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a
takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

D.W6. wiasciwosci grup lekéw i ich dziatanie na uklady i narzady pacjenta w réznych chorobach w zaleznosci od
wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i dr6g podania

D.W?7. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym wieku i stanie zdrowia
D.W9. proces starzenia sie w aspekcie biologicznym, psychologicznym, spotecznym i ekonomicznym

D.W10. zasady organizacji opieki geriatrycznej

D.W11. etiopatogeneze najczestszych schorzen wieku podesziego

D.W12. narzedzia i skale oceny wsparcia 0séb starszych i ich rodzin oraz zasady ich aktywizacji

W zakresie umiejetnosci potrafi:

D.U1. gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej, wdrazac¢
interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielegniarskiej;

D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w r6znym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad
rozwojowych, choréb i uzaleznien

D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiklan wystepujacych w przebiegu choréb




D.U6. dobiera¢ technike i sposoby pielggnowania rany, w tym zaktadania opatrunkow;

D.U11. modyfikowa¢ dawke stala insuliny szybko- i krotkodziatajacej

D.U15. dokumentowa¢ sytuacj¢ zdrowotna pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke pielegniarska, z
uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych;

D.U16. uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprz¢tu pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw
medycznych;

D.U17. prowadzi¢ u dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz Zywienie pozajelitowe
D.U18. rozpoznawa¢ powiklania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-
pielegnacyjnego

D.U21. prowadzi¢ rehabilitacje przyt6zkowa i aktywizacje z wykorzystaniem elementéw terapii zajeciowej

D.U.22. przekazywa¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta

D.U26. przygotowywac i podawac pacjentom leki r6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5 — Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tresci programowe

Liczba

Forma zaje¢: WYKLAD .
godzin

Semestr 3

Podstawy gerontologii. Teorie starzenia i jego uwarunkowania. Psychospoteczne
w.1 aspekty wieku podesztego. Modele starosci. Style zycia ludzi starszych. Prewencja 6
geriatryczna i profilaktyka starzenia.

Organizacja opieki geriatrycznej w Polsce. Formy opieki zdrowotnej, spotecznej,
Ww.2 zasady ich funkcjonowania i standardy ustug. Pomoc instytucjonalna na rzecz os6b 4
starszych. Aktywizacja psychospoteczna senioréw.

Wielkie zespoty geriatryczne. Zespoty psychopatologiczne, upos$ledzenia
lokomocji, upadki, uposledzenia wzroku i stuchu, nieotrzymanie zwieraczy,
geriatryczny, zaburzenia odzywiania i zaburzenia gospodarki wodno -elektrolitowej,
zespdt jatrogenny. Zespo6t stabosci (Frailty syndrome).

Odrebnosci etiopatogenezy, przebiegu, terapii i problemy diagnostyczne chor6b w
w.4 wieku podesztym. Problem wielochorobowosci i polipragmazji. Kompleksowa 10
ocena i opieka geriatryczna.

Specyfika opieki wobec pacjentow w wieku geriatrycznym.

- zadania i role pielegniarki w zespole geriatrycznym. Modele opieki stosowane w
opiece nad podopiecznym w wieku geriatrycznym. Metody zbierania wywiadu z
osoba w wieku podesztym. Problemy farmakoterapii oséb starszych. Problemy
psycho-spoteczne w wieku podesztym. Narzedzia i skale stuzace kompleksowej
ocenie geriatrycznej.

Rola i zadania pielegniarki w procesie rehabilitacji fizycznej i psychicznej pacjenta
W.6 w wieku podesztym. Znaczenie dziatan usprawniajacych. Sprzet pielegnacyjno — 3
rehabilitacyjny - zasady wykorzystania.

Problemy pielegnacyjno - opiekuncze i ocena potrzeb pacjenta w wieku
geriatrycznym z pogtebiajaca sie niepelnosprawnoscia, dtugotrwale

w7 unieruchomionego, dolegliwosciami b6lowymi wynikajacymi z choréb przewlekle 4
postepujacych. Opieka nad pacjentem w stanie terminalnym.
Diagnoza pielegniarska i zasady planowania opieki, wobec pacjenta z WPG i ich
konsekwencjami oraz w wybranych jednostkach chorobowych wieku podesziego.

W8 Zasady i techniki zabiegéw pielegnacyjno — rehabilitacyjnych oraz diagnostyczno — 12

leczniczych stosowanych w opiece nad pacjentem w wieku geriatrycznym. Zasady
diagnozowania i rodzaje badan diagnostycznych zlecanych pacjentom w wieku
geriatrycznym.

Edukacja zdrowotna cztowieka i profilaktyka w wieku podesztym.

- poradnictwo dla oséb starszych i ich opiekunéw w zakresie zapobiegania utracie
w.9 potencjatu zdrowotnego, rola pielegniarki w edukacji oséb starszych z zakresie 4
samoopieki i samopielegnacji, zasady aktywizacji fizycznej i psychicznej oséb w
wieku podeszlym, zasady odzywiania i dietoterapia w wieku geriatrycznym.

Suma godzin 55

Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE Liczba




godzin

Semestr 4

Zp.1

Zapoznanie ze specyfika funkcjonowania oddziatu geriatrycznego. Modele
opieki pielegniarskiej, standardy, procedury oraz dokumentacja obowiazujaca
w oddziale internistycznym. Rola pielegniarki w oddziale geriatrycznym.
Udzial pielegniarki w zZywieniu os6b w wieku podesztym, farmakoterapii,
dietoterapii i rehabilitacji pacjentéw w wieku podesztym. Udziat pielegniarki
w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym. Nawigzanie kontaktu z pacjentem i
jego otoczeniem.

10

Zp.2

Okreslenie probleméw zdrowotnych i deficytu samoopieki pacjenta,
zaplanowanie, wdrozenie i ocena dziatan pielegnacyjno — opiekuniczych
wobec pacjentéw z niepetnosprawnoscia, dtugotrwale unieruchomionych i
wielkimi problemami geriatrycznymi. Rozpoznawanie wskazan do
wykonywania podstawowych badan diagnostycznych wraz z wystawianiem
stosownych skierowar.

10

ZP.3

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania , terapii, pielegnowania i
rehabilitacji 0s6b w wieku podeszlym ze schorzeniami serca i ukladu krazenia.

10

ZP.4

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania , terapii, pielegnowania i
rehabilitacji os6b w wieku podesztym ze schorzeniami ukladu oddechowego.

10

ZP.5

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania , terapii, pielegnowania i
rehabilitacji oséb w wieku podesztym w najczestszych zaburzeniach ze strony
uktadu pokarmowego i w cukrzycy.

10

ZP.6

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania , terapii, pielegnowania i
rehabilitacji os6b w wieku podesztym ze schorzeniami uktadu moczowego.

10

Zp.7

Udziat pielegniarki w edukacji zdrowotnej podopiecznych i ich opiekunéw
ukierunkowanej na samoopieke i samopielegnacje ludzi w wieku podesztym
oraz profilaktyke powiktan w przebiegu choréb.

10

ZpP.8

Rozpoznanie probleméw, ustalenie i realizacja planu pielegnowania
wybranego pacjenta z wykorzystaniem karty procesu pielegnowania.

10

Suma godzin

80

Forma zaje¢: PRAKTYKA ZAWODOWA

Liczba
godzin

Semestr 4

PZ

Struktura organizacyjna oddziatu geriatrycznego w wybranej przez studenta
placéwce. Zapoznanie ze specyfika funkcjonowania oddzialu. Modele opieki
pielegniarskiej, standardy, procedury oraz dokumentacja obowiazujaca w
oddziale. Rola pielegniarki w zespole interdyscyplinarnym; przestrzeganie
norm i zasad obowiazujacych oddziale, odpowiedzialno$¢ pielegniarki za
podejmowane decyzje. Udzial pielegniarki w Zywieniu oséb w wieku
podesztym, farmakoterapii, dietoterapii i rehabilitacji pacjentow w wieku
podesztym. Standard przyjecia pacjenta do oddziatu Udziat pielegniarki w
zapobieganiu zakazeniom szpitalnym. Sprzet i aparatura stosowana w
oddziale. Nawigzanie kontaktu z pacjentem i jego otoczeniem. Zbieranie
informacji o pacjencie znanymi metodami (obserwacja, wywiad
ukierunkowany, rozmowa, pomiar, analiza dokumentacji, informacje od
cztonkéw zespotu terapeutycznego i rodziny) dla celéw diagnozy
pielegniarskiej i leczenia.

Pz

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania , terapii i rehabilitacji oséb w
wieku podesztym w obrebie schorzen ze strony uktadu oddechowego, sercowo
- naczyniowego, pokarmowego, kostno-stawowego, nerwowego, moczowego
i cukrzycy oraz wielkich probleméw geriatrycznych.

PZ

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetnosci w proces samodzielnego
okre$lania probleméw zdrowotnych i deficytu samoopieki pacjenta,
zaplanowania, , wdrozenie i ocena dzialan pielegnacyjno — opiekuniczych z
uwzglednieniem planowania wspoélnie z zespolem terapeutycznym i rodzing
dziatan pozwalajacych na optymalne funkcjonowanie osoby starszej i
skuteczne postepowanie leczniczo-pielegnacyjno- rehabilitacyjne w okreslonej
sytuacji.

80




Udziat pielegniarki w zZywieniu ludzi w wieku podesztym. Rodzaje diet i

PZ zapotrzebowanie na skladniki pokarmowe, niedobory witaminowe i mineralne
Udziat pielegniarki w edukacji zdrowotnej podopiecznych i ich opiekunéw
ukierunkowanej na samoopieke i samopielegnacje ludzi w wieku podesztym,

PZ zapobiegania utracie potencjatu zdrowotnego oraz aktywizacje fizyczna i

psychiczng oséb w wieku podesztym, zasady odzywiania ludzi w wieku
podeszlym, rodzaje diet, zapotrzebowanie na skladniki pokarmowe, niedobory
witaminowe i mineralne w wieku geriatrycznym.

Suma godzin 80

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, plansze pogladowe, filmy dydaktyczne
2. Studium przypadku
3. Metoda sytuacyjna
4. Dokumentacja pacjenta i oddziatu
5. Sprzet i aparatura bedaca na wyposazeniu oddziatu szpitalnego.
6. Standardy i procedury obowigzujace w oddziale
7. Testy z instrukcja rozwiazywania, zasady przyznawania oceny oraz klucz odpowiedzi.
8 Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych w przebiegu zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych w
: oddziale choréb wewnetrznych
9 Kryteria oceny procesu pielegnowania prowadzonego przez studentéw w ramach zaje¢ praktycznych i
) praktyk zawodowych w oddziale choréb wewnetrznych
10. Kryteria oceny postawy studenta na zajeciach praktycznych i praktyk zawodowych w oddziale choréb
wewnetrznych
11. Kryteria oceny konicowej z zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych w oddziale chor6b wewnetrznych
VII. Metody dydaktyczne
1. wyklad informacyjny
2. wyklad aktywizujacy
3. opis, objasnienie i wyjasnienie
4, metoda sytuacyjna
5. pokaz,
6. dyskusja dydaktyczna
7. metoda przypadkow
8. analiza dokumentacji medycznej
9. obserwacja
10. proces pielegnowania
11. raport ustny
VIII. Sposoby oceny
F1 Pytania, testy jednokrotnego wyboru i mieszane sprawdzajqce przygotowanie do tematyki zajec¢
praktycznych
F2 Aktywno$¢ podczas zajec
F3 Dokumentacja procesu pielegnowania
F4 Instruktaz wstepny, biezacy , koficowy — zajecia praktyczne
F5 Obserwacja dziatan i postawy studenta w roli cztonka zespohu terapeutycznego w oddziale
P1 Test podsumowujacy tematyke wyktadow
P2 Test podsumowujacy tematyke zaje¢ praktycznych
P3 Ocena indywidualnej dokumentacji procesu pielegnowania, umiejetnosci praktycznych i postawy
P4 Egzamin pisemny — test

IX. Obcigzenie praca studenta

L.aczna i Srednia liczba godzin na

Forma aktywnoSci . . 2
yw zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 55




- wyktad

- zajecia praktyczne 80
Samoksztatcenie 20
Praktyka zawodowa 80
Przygotowanie do zajec¢ 10
Przygotowanie do egzaminu 10
SUMA GODZIN 255
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 8

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa

1.

2.

3.

Wieczorowska-Tobis K. (red.), Talarska D.(red.): Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne. Podrecznik dla
studiow medycznych. Wyd. PZWL 2015

Kedziora-Kornatowska K.(red.), Muszalik M.(red.): Kompendium pielegnowania pacjentéw w starszym
wieku. Podrecznik dla studentéw i absolwentow kierunku pielegniarstwo. Wyd. Czelej / PZWL 2007
Motzing G (red), Schwarz S.: Pielegniarstwo geriatryczne. Wyd. Urban&Partner 2012

Literatura uzupehiajaca

1.

N

PN EW

Thomas Rosenthal (red.), Bruce Naughton (red.), Mark Williams (red.), Leszek Paczek (red. Wyd. Pol.),
Mariusz Niemczyk (red. Wyd. Pol.): Geriatria. Wyd. Czelej 2009.

Koézka M. (red.), Plaszewska-Zywko L.(red.): Procedury pielegniarskie. Podrecznik dla studiéw medycznych.
Wyd. PZWL 2010

Marchewka A., Dabrowski Z., Zoladz J.: Fizjologia starzenia sie : profilaktyka i rehabilitacja Wyd. PWN 2013
Szuta W. (red.): Cierpienie, staro$¢, $mier¢ i rola sumienia w pracy pielegniarki. Wyd. SLASK 2012
Domagata A.: Choroba Alzheimera - komunikacja z chorym. Poradnik dla opiekunéw. Wyd. Continuo 2008
Evelyn Ludwig, Renate Annecke, Elke Lobring, Isabel Fritsch: Choroba Parkinsona. Wyd. eSPe 2003
Nowicka A.(red.): Wybrane problemy oséb starszych. Wyd. IMPULS 2008

Niechwiadowicz-Czapka T., Klimczyk A.: Wybrane zagadnienia z pielegniarstwa geriatrycznego. Wyd.
Continuo 2010

Biercewicz M., Slusarz R., Szewczyk M.: Pielegniarstwo w geriatrii. Wyd. BORGIS 2006

. Jarosz M.: Zywienie os6b w wieku starszym - seria Instytut Zywnoéci i Zywienia zaleca. Wyd. PZWL 2011
11.

Wieczorowska-Tobis K. (red.), Kostka T. (red.), Borowicz A. (red.): Fizjoterapia w geriatrii. Wyd. PZWL
2010

12. Krasek M.: Aspekty medyczne starzenia sie czlowieka. £.6dzkie Towarzystwo Naukowe, 2008
13. Gerontologia Polska. Wydawnictwo kwartalne, organ naukowy Polskiego Towarzystwa Gerontologicznego

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do

metod ich weryfikacji

Odniesienie danego

efdfn.l COETENY Cele . Narzedzia Metody Sposéb

zdefiniowanych dla . Tresci programowe

przedmiotu dydaktyczne dydaktyczne oceny
calego programu
(PEK)
D.W1. W. 3,4,7,8; ZP.2-8; PZ 1,4,7 F
D.wW2. W. 3-8; ZP.2-8; PZ 1,4,7 F
D.W3. W5-9; ZP 2-8; PZ 1,4,7 F
D.W5. W5-9; ZP.2-8; PZ 1,4,7 F
D.W6. W3-9; ZP. 2-8; PZ 1,4,7 F
D.W7. W 5-9; ZP.1-8 PZ 1,2,4,7 1,2,3,4,6,7.8,9, F
10,11
D.W9. W1,3-9; ZP.1-8; PZ 1,2,4,5,6,7 F
D.W10. W2; ZP2-8; PZ 1,4 F
D.WI11. W3,4; ZP.1-8; PZ 1,2,3,4,7 F
D.W12. c1 W5-9; ZP.1; PZ; 1,3,4,7 FP
D.U1. ZP.2-8, PZ F
3’;’51)’06’71’8’ 3,4,5,7,8,9,10,11

D.U2. ZP.1-8, PZ 10,1 F




D.U3. ZP.3-8; PZ F
D.U6. 7ZP.2-8; PZ F
D.U11. ZP.5; PZ F
D.U15. ZP.1-8; PZ F
D.U16. ZP.1-8; PZ F
D.U17. 7P.2,5,7,8; PZ F
D.U18. ZP.2-8; PZ F
D.U21. ZP.1-8; PZ F
D.U.22. ZP.1-8; PZ F
D.U26. ZP.1-8; PZ F
K.S.5. W.1-9, ZP.1-8; PZ -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie

Przedmiot koniczy sie egzaminem w formie testu w semestrze 4. Test obejmuje pytania jednokrotnego wyboru,
dopasowania oraz uzupelnien— test mieszany, aby uzyska¢ pozytywna ocene z testu student powinien udzieli¢ 60%
poprawnych odpowiedzi. Za poprawna odpowiedzZ student otrzymuje 1 pkt, za bledna lub brak odpowiedzi O pkt.
Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest pozytywne zaliczenie zaje¢ praktycznych.

Skala ocen

Bardzo dobry — 91% - 100%
Dobry plus — 86% - 90%
Dobry — 81% - 85%
Dostateczny plus — 76% - 80%
Dostateczny — 60% - 75%
Niedostateczny — ponizej 60%

Zaliczenie godzin bez udzialu nauczyciela:

- zaliczenie pracy samoksztalceniowej na wybrany przez siebie temat. Tematy prac aktualizowane sa kazdego roku
akademickiego i podawane do wiadomosci studentéw na pierwszych zajeciach. Kryteria oraz zasady pisania pracy
samoksztatceniowej stanowig (zat. nr 1)

Kryteria zaliczenia zaje¢ praktycznych:

- przestrzeganie regulaminu zaje¢ praktycznych (zat. nr 2)

- obowigzkowa 100% obecno$¢ na zajeciach

- zaliczenie procesu pielegnowania (zat. nr 3)

- zaliczenie tematyki zaje¢ praktycznych (zat nr 4)

- zaliczenie umiejetnos$ci praktycznych w oddziale przewidzianych programem nauczania, (zat nr 5)

- ocena kompetencji spotecznych w czasie zaje¢ praktycznych odbywa sie na zasadzie obserwacji studenta przez
nauczyciela akademickiego i zespét terapeutyczny. Kryterium oceny postawy studenta (zat. nr 6)

- ocena koncowa z zaje¢ praktycznych zat nr 7

Na ocene konicowa sktada sie:

30% oceny wiedzy + 45% oceny umiejetnosci + 5% oceny kompetencji spotecznych (ocena postawy studenta)+ 20%
oceny procesu pielegnowania

Ocena konicowa:

5,0 — 4,90 — bardzo dobry
4,89 — 4,50 — plus dobry
4,49 — 4,0 — dobry

3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny

< 3,0 - niedostateczny

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecnos$¢ na zajeciach
2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych




3. zaliczenie umiejetnos$ci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielegniarskich" przewidzianych programem
nauczania w oddziale geriatrycznym

4. zaliczenie procesu pielegnowania (Kryteria oceny procesu pielegnowania zat.1)

5. pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowej. Postawa studenta jest monitorowana
przez opiekuna praktyki, pacjenta oraz zesp6t terapeutyczny.

XIII. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztalcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach

Zajecia odbywaja sie w salach Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych 202 II pietro, budynek nr 3

Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe odbywaja sie w oddziatach, pododdziatach geriatrycznych lub placéwkach
pielegnacyjno — leczniczych sprawujacych opieke nad ludZmi w wieku podesztym

Na zajeciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”
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Nazwa przedmiotu/modutu: NEUROLOGIA I PIELEGNIARSTWO NEUROLOGICZNE

Nazwa angielska: NEUROLOGY AND NEUROLOGICAL NURSING

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiow: | Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

SECHCE A et catss Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

. prof. Malgorzata Sobieszczanska
Prowadzacy przedmiot: .
mgr Maria Bak

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr | Wyklad | Cwiczenia | Samoksztalcenie Zajecia Praktyka Lacznie | ECTS
praktyczne | zawodowa
5 30 - 30 40 - 100 3
6 - - - 40 80 120 5
Razem 30 - 30 80 80 220 8

II. Cel przedmiotu

C1 Celem przedmiotu jest zdobycie przez studenta cech dystynktywnych profesjonalnej opieki pielggniarskiej- w
dziedzinie wiedzy ,umiej¢tnosci oraz prawidtowej postawy w zakresie opieki nad osobami ze schorzeniami i/lub
urazami uktadu nerwowego.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomo$¢ podstaw anatomii, fizjologii, patologii, psychologii, badania fizykalnego, filozofii i etyki zawodu
pielegniarki oraz podstaw pielegniarstwa.

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie¢

W zakresie wiedzy

D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w réznym wieku

D.W.2 etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielggniarskiej nad
pacjentami w wybranych schorzeniach

D.W3 zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym,
chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym,
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowe;j

D.W4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania

D.WS. zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegow
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

D.W6. wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach

w zalezno$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglgdnieniem dzialan niepozadanych, interakcji z innymi
lekami i dr6g podania

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




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

D.W 10 zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej,
neurologicznej, psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej,
dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym

W zakresie umiejetnosci:

D.W3 zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym,
chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym,
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowej

D.Ul. gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnozg pielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki
pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielggniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielegniarskie
D.U3 prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb

D.U4. organizowac izolacje pacjentow z choroba zakazna w miejscach publicznych i w warunkach
domowych

D.U6. oceniac ryzyko rozwoju odlezyn i stosowa¢ dziatania profilaktyczne

D.U7. dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji,

D.U8. rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach
operacyjnych

D.U9. doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii

D.U10. wykonywac badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac¢ zaburzenia zagrazajace zyciu

D.U15 dokumentowac sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian oraz realizowang opicke
pielegniarska, z uwzglednieniem informatycznych narzedzi do gromadzenia danych;

D.U16. uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru i uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego oraz
wyrobéw medycznych;

D.U17. prowadzi¢ u dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz
zywienie pozajelitowe

D.U18 rozpoznawa¢ powiklania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-
pielggnacyjnego

D.U22 przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta

D.U23 asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych

D.U24 ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowaé farmakologiczne i
niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe

D.U26 przygotowywac i podawac pacjentom leki r6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza
W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godnos$ci, okazywania
zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego
rodzing;

K.S5 Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. TreSci programowe

Liczb
Forma zajeé: WYKLAD a
godzin
Semestr 5
W.1 Badania neurologiczne, oraz badan laboratoryjnych i specjalistycznych )
’ w ustaleniu diagnozy .
Zaburzenia podstawowych funkcji zyciowych : krazenia, oddychania
W.2 oraz zaburzen $wiadomos$ci w odniesieniu do funkcji uktadu 2
nerwowego.
Stany zagrozenia zycia w neurologii- zaburzenia §wiadomosci,
W.3 przytomnosci, wzmozone ci$nienie Srodczaszkowe, zasady 2
postgpowania.
W4 Choroby mézgu- udary, urazy, guzy, zasady postgpowania. 2
W.5 Klinika choréb demielinizacyjnych, choroby zakazne mézgu — 2




leczenie.

W.6 Choroby migéni- miastenia, padaczka-leczenie. 2
W7 Choroba Parkinsona, choroby obwodowego uktadu nerwowego- )
’ objawy, leczenie.
Przygotowanie fizyczne i psychiczne pacjenta do badan
W.8 . 2
diagnostycznych.
W.9 Pielegnowanie chorego w zakazeniach uktadu nerwowego. 2
W.10 Specyﬁka postepowania z chorym w przypadku zaburzen napigcia 3
mie$niowego.
w.11 Problemy pielggnacyjne pacjenta z udarem mézgu. 4
W.12 Proces pielggnowania chorego z SM. 3
W.13 Proces pielggnowania chorego na epilepsje. 2
Suma godzin 30
Forma zajeé: ZAJECIA PRAKTYCZNE Liczba
godzin
Semestr 5
Zapoznanie organizacja pracy i dokumentacja oddziatu neurologicznego.
7P.1 Obserwacja neurologiczna. Rozpoznawanie probleméw zdrowotnych i 10
: pielegnacyjnych, wdrazanie pacjenta i jego rodziny do samoopieki i
pielggnacji.
7P.2 Proces pielegnowania w zakazeniach uktadu nerwowego. 10
7P3 Rozpoznapie probleméw pacjenta z zaburzeniami napigcia migSniowego 10
— miastenia.
P4 Proces pielegnowania pacjenta z chorobami naczyn moézgowych. 10
Suma godzin 40
Semestr 6
7P5 Pielegnowanie chorych na padaczke — zasady udzielania pomocy w 10
: czasie napadu.
7P.6 Proces pielggnowania pacjenta w chorobach demielinizacyjnych. 10
Proces pielegnowania pacjenta w przypadku guza mozgu- udziat
ZP.7 : LT o . 10
pielegniarki w terapii p/bolowe;j.
7P8 Rozpoznanie probleméw wybranego pacjenta. Ustalenie i zrealizowanie 10
: zatozen procesu pielggnowania.
Suma godzin 40
Razem 80
Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE Liczba
godzin
Semestr 6
Poznanie topografii szpitala. Struktura organizacyjna oddziatu w
wybranej przez studenta placowce. Zapoznanie ze specyfikg
funkcjonowania oddziatu neurologicznego. Modele opieki
pielegniarskiej, standardy, procedury oraz dokumentacja obowigzujaca w
PZ oddziale neurologicznym. Rola pielggniarki w zespole
interdyscyplinarnym; przestrzeganie norm i zasad obowigzujacych 20
oddziale neurologicznym, odpowiedzialnos¢ pielegniarki za
podejmowane decyzje. Udziat pielegniarki w zapobieganiu zakazeniom
szpitalnym. Sprzet i aparatura stosowana w oddziale. Nawigzanie
kontaktu z pacjentem i jego otoczeniem.
PZ Ocena i interpretacja badan diagnostycznych w schorzeniach uktadu

nerwowego.




PZ Proces piclggnowania pacjentow z chorobami naczyn mézgowych jako
metoda pracy pielegniarki.
PZ Proces pielggnowania pacjentéw z zaburzeniami napi¢cia mi¢§niowego —
miastenia jako metoda pracy pielegniarki.
PZ Proces pielggnowania pacjentow w SM jako metoda pracy pielggniarki.
PZ Proces pielggnowania pacjentow w chorobie Parkinsona jako metoda
pracy pielegniarki.
Edukacja pacjenta i jego rodziny w zakresie zaspakajania potrzeb bio-
PZ psycho-spolecznych i zapobiegania powiktaniom w wybranych
chorobach neurologicznych.
Suma godzin 80

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne

2. Tablica

3. | Testy sprawdzajace z przygotowanymi zasadami wypelniania i oceniania oraz kluczem odpowiedzi

4. | Dokumentacja pacjenta i oddziatu

5 Sprzet i aparatura  medyczna bedaca na wyposazeniu pracowni umiejetnosci pielggniarskich oraz

| oddzialu neurologicznego
6. | Kryteria oceny postawy studenta
VII. Metody dydaktyczne

1. | wykfad informacyjny

2. | wyktad aktywizujacy

3. | opis objasnianie i wyjas$nianie

4. | metoda sytuacyjna

5. | film

6. | pokaz ¢wiczenia

7. | dyskusja dydaktyczna

8. | metoda przypadkow

VIII. Sposoby oceny

F1 | Testy, sprawdziany czastkowe.

F2 | Test — instruktaz wstgpny

F3 | Proces pielggnowania.

F4 | Ocena funkcji starszej, zabiegowej, odcinkowej — zaj¢cia praktyczne

F5 | Test, sprawdzian koncowy

P1 | Test podsumowujacy tematyke wyktadow

P2 | Egzamin

IX. Obciazenie praca studenta
e sl et Laczna i.éredniz} liczba god'zi.n na
zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 30
Samoksztatcenie 30
Zajecia praktyczne 80
Praktyka zawodowa 80
Przygotowanie do zaj¢é 20
Przygotowanie do egzaminu 15
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SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1. Jaracz K.(red).,Pielggniarstwo neurologiczne, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa2008
2. K. Adamczyk : Pielegniarstwo neurologiczne, Czelej, Lublin 2010
3. K. Adamczyk : Pielegnowanie chorego po udarach mozgowych, Czelej, Lublin 2003,

Literatura uzupelniajaca:

1. A. Prusinski : Neurologia praktyczna , PZWL, Warszawa 2011,
2. ].D. Fix : Neuroanatomia , Urban & Partner, Wroctaw 2003. Slusarz R., Szewczyk.M.,

Pielegniarstwo w neurologii, Wydawnictwo Borgis 2006
3. Czaja E., Pieczyrak-Brhel U., Stany zagrozenia zycia w schorzeniach neurologicznych, w : Kozka

M.,

4. Maslanka M.,(red.) Pielegniarstwo ratunkowe. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013
5. Pilarska E., Zakrzewski K., Wendorftf J.: Zespoty boélowe w neurologii, Wyd. PZWL Warszawa

2013

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu

do metod ich weryfikac

i

Odniesienie
danego efektu
d(? e.fektow Cele - Narzedzia Metody Sposéb
zdefiniowanych c Tresci programowe dvdak
dla calego przedmiotu dydaktyczne | dydaktyczne | oceny
programu

(PEK)

D.W1. W2-5,9-14 1,2 2 F
D.W2. WO9-14, ZP.2-8, PZ 2-8 1,4,6 1,2 F
D.W3. WO9-14, ZP.1-8; PZ1-8 12,34,6 1,2 F
D.W7. W1-5,8-14, ZP.1-8, PZ1-8 1,4,6 34 F
D.W5. W2-5 1,2,6 34,56 F
D.W6. C1 W8-14, ZP.1-8; PZ1-8 1,3,5.6 34,56 F
D.W7. W9-14, ZP.1-8; PZ1-8 5.6 3,7 F

D.W,10. Wl 1 1 F
D.UL WO9-14 1,2,3.4,6 5.6 F
D.U3. WO9-14 1,2,3.4,6 1,3,5.6 F
D.U4. WO9-14, Zp.1-8; PZ1-8 5,6 5,67 F
D.U6. WO9-14, Zp.1-8; PZ1-8 5,6 5,67 F
D.U7. WO9-14, Zp.1-8; PZ1-8 5,6 5,67 F
D.US. ZP.1-8, PZ1-8 3,5,6 5.6,7 F
D.U.9. c1 ZP.1-8; PZ1-8 3,5,6 56,7 F
D.U1S WO, ZP.1-8; PZ -8 35,6 56,7 F
D.Ul6. ZP.1-8; PZ1-8 3,5,6 5.6,7 F
D.U17 ZP.1-8, PZ1-8 3,5,6 5.6,7 F




D.U18 ZP.1-8; PZ1-8 3,5.6 5.6,7 F
D.U22 W1-8, ZP2-7, PZ 34,5 24,6, EP
D.U22. ZP.1-8; PZ1-8 3,5,6 5.6,7 F
D.23. W9-14, ZP.1-8, PZ1-8 12,346 5.6,7 F
D.U24. ZP.1-8, PZ1-8 3,5,6 5.6,7 F
D.U26. ZP.1-8; PZ1-8 3,5,6 5.6,7 F
K.S2,K.S.5, ZP.1-8; PZ1-8 3.4,5.6, 5.6,7 F

Przedmiot konczy si¢ egzaminem - semestr 6 w formie testu. Test obejmuje pytania jednokrotnego
wyboru, wielokrotnego wyboru, pytania prawda/fatsz - 50 pytan

Warunkiem zaliczenia egzaminu jest uzyskanie 60% poprawnych odpowiedzi.

Skala ocen

Bardzo dobry — 50 — 48 punktéw.

Dobry plus — 47 — 45 punktéw

Dobry — 44 - 39 punktow.

Dostateczny plus — 38 - 36 punktéw

Dostateczny - 35 — 30 punktéw.

Niedostateczny - 29 - 0.

Kryteria zaliczenia wyktadow sem 5:

1. zaliczenie testu podsumowujacego tematyke wykladow zawierajacego 30 zadan, w sktad ktorych
wchodzg pytania: jednokrotnego wyboru, dopasowania oraz uzupetnien— test mieszany, aby uzyskac
pozytywna oceng z testu student powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpowiedzi. Za poprawna
odpowiedz student otrzymuje 1 pkt, za btgdng lub brak odpowiedzi 0 pkt.

Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw
Dobry plus — 27- 26 punktéw

Dobry — 25 - 23 punktéw
Dostateczny plus — 22 - 21 punktéw
Dostateczny — 20 - 18 punktéw
Niedostateczny — 17 i mniej punktéw

Warunkiem zaliczenia zajeé praktycznych jest;
Kryteria zaliczenia zajeé praktycznych:
1. -100 % obecnos¢ na zajeciach
2. uzyskanie pozytywnych ocen z :
- instruktazu wstepnego na pierwszych zajeciach praktycznych — test jednokrotnego wyboru z
zakresu podstaw pielegniarstwa, fizjologii, anatomii — (zalacznik nr 1)
- instruktazu biezacego — test znajomos$ci materiatu wyktadoéw z zakresu neurologii (zatgcznik nr 2)
- Procesu pielegnowania pacjenta — kryteria procesu - (zatacznik nr 3)
- Oceny funkcji starszej, zabiegowej, odcinkowej — kryteria oceny (zatacznik nr 4)
- Oceny postawy na zajeciach praktycznych - (zatgcznik nr 5)
- Instruktazu koncowego — test jednokrotnego wyboru z zakresu tematyki zaje¢ praktycznych
zatacznik nr 6)
W przypadku nicobecnosci usprawiedliwionej zajecia praktyczne muszg by¢ zrealizowane w innym
terminie ustalonym z nauczycielem prowadzacym zajecia.
Na oceng koncowa sktada sig:
30% oceny wiedzy + 45% oceny umiejetnosci + 5% oceny kompetencji spotecznych + 20% oceny
procesu pielegnowania
Ocena koncowa:
5,0 — 4,90 — bardzo dobry
4,89 — 4,50 — plus dobry




4,49 — 4,0 — dobry

3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny

< 3,0 - niedostateczny

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecnos¢ na zajeciach

2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiejetnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielegniarskich" przewidzianych
programem nauczania w oddziale neurologicznym

4. zaliczenie procesu pielegnowania (Kryteria oceny procesu pielegnowania zal.1)

5. pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowej. Postawa studenta jest
monitorowana przez opiekuna praktyki, pacjenta oraz zespot terapeutyczny.

XIII. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach

Zajecia odbywaja sie¢ w salach Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych II pietro, budynek nr 3
Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na
tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe odbywaja si¢ w oddziatach neurologicznych

Na zaje¢ciach obowiazuje regulamin ,,praktyk”




32/48/60

KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu:

PSYCHIATRIA I PIELEGNIARSTWO PSYCHIATRYCZNE

Nazwa angielska:

PSYCHIATRY AND PSYCHIATRIC NURSING

Kierunek studiow:

Pielggniarstwo

Forma studiow/ Poziom studiow:

Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow

Praktyczny

Jednostka prowadzgca:

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat
Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu

obowiazkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia Samok.sztal Zajgcia Praktyka Lacznie ECTS
cenie praktyczne | zawodowa
5 30 - 30 - - 60 2
6 - - - 80 80 160 6
Razem 30 - 30 80 80 220 8

II. Cel przedmiotu

C 1 Wyposazenie studentdéw w wiedzg, umiejetnosci i kompetencje rozpoznawania, rozwiazywania i
dokumentowania problemoéw zdrowotno-opiekunczych w procesie pielegnowania pacjenta w psychiatrii
oraz modyfikowania dziatan w warunkach pracy pielegniarki w oddziale psychiatrycznym.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomos$¢ podstaw anatomii, fizjologii, patologii, psychologii, badania fizykalnego, filozofii i etyki
zawodu pielegniarki oraz podstaw pielggniarstwa.

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy:

D.WI1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentdéw w roznym wieku

D.W2. etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad
pacjentami w wybranych schorzeniach

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym,
chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym,
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowe;j

D.WS5 zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegow
diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

D.W6. wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach

w zalezno$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglgdnieniem dzialan niepozadanych, interakcji z innymi
lekami i drég podania

D.W7. standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w r6znym wieku i stanie
zdrowia

D.10. proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym, spotecznym i ekonomicznym
D.W19. etiopatogeneze i objawy kliniczne podstawowych zaburzen psychicznych




DW?20. zasady obowigzujace przy zastosowaniu przymusu bezposredniego

D.W.21 mozliwosci stosowania psychoterapii u pacjentdw z zaburzeniami uktadu nerwowego

W zakresie umiejetnosci:

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym,
chirurgicznym, polozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym,
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowe;j
D.Ul. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentdow w roznym wieku

D.U2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad
pacjentami w wybranych schorzeniach

D.U3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem psychiatrycznym,

D.U6. wtasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w r6znych chorobach

w zalezno$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi
lekami i drég podania

D.US8. reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje

D.U18. metody, techniki i narzgdzia oceny stanu §wiadomosci i przytomnosci

D.U19. etiopatogeneze i objawy kliniczne podstawowych zaburzen psychicznych

D. U20. zasady obowigzujace przy zastosowaniu przymusu bezposredniego

D.U21. mozliwosci stosowania psychoterapii u pacjentéw z zaburzeniami psychicznymi

D.U33. metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania i podtrzymania
efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie;

W zakresie kompetencji spolecznych

K.S.2 Absolwent jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania jego godno$ci, okazywania
zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego
rodzing;

K.S5 Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki;

V. Tres$ci programowe

Forma zajeé: WYKLAD LICZI.)a
godzin
Semestr 5
W.1 Organizacja opieki psychiatrycznej w §wietle obowigzujacych )
’ regulacji prawnych.
W.2 Rodzaje , etiologia i patogeneza zaburzen psychicznych. 3
W.3 Metody diagnostyki i terapii w psychiatrii. 2
Specyfika opieki nad chorym psychicznie w wybranych jednostkach
W4 3
chorobowych.
Rola zespotu interdyscyplinarnego w kompleksowej rehabilitacji
W.5 . . . > 3
0s0b psychiczne chorych i uzaleznionych.
Konstatacje poznanego materiatu w odniesieniu do zastosowania w
W.6 : . 1
oddziale psychiatrycznym.
Obraz kliniczny i postegpowanie pielggniarskie w schizofrenii i
W.7 3
chorobach afektywnych.
W8 Opieka pielegniarska w zaburzeniach odzywiania w psychiatrii, w 3
: zaburzeniach nerwicowych.
W.9 Zadania pielegniarki w zaburzeniach psychicznych wieku 3
: rozwojowego.
W.10 Zaburzenia psychiczne w uposledzeniu umystowym — rola 4
’ pielegniarki w opiece nad pacjentem.
WAl Ewaluacja zrealizowanego materiatu — studium przypadku / proces 3
: pielegnowania/.
Suma godzin 30




Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE

Liczba
godzin

Semestr 6

ZP.1

Zapoznanie z organizacja pracy i dokumentacjg oddziatu
psychiatrycznego.

10

7P.2

Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania chorych psychicznie.

10

7P.3

Zasady komunikowania si¢ z chorym z zaburzeniami psychicznymi

15

7P4

Specyfika opieki pielegniarskiej nad pacjentem chorym psychicznie,

15

ZP5

Udziat pielggniarki w kompleksowej terapii chorych psychicznie z
uwzglednieniem farmakoterapii , psychoterapii i terapii zajgciowe;.

20

ZP.6

Rozpoznanie problemoéw wybranego pacjenta. Ustalenie i zrealizowanie
zatozen procesu pielegnowania.

10

Suma godzin

80

Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE

Liczba
godzin

Semestr 6

PZ

Poznanie topografii szpitala i struktury organizacyjnej oddziatu w
wybranej przez studenta placowce. Zapoznanie ze specyfika
funkcjonowania oddziatu psychiatrycznego. Poznanie modelu opieki
pielegniarskiej, standardow, procedur oraz dokumentacji obowiazujace;j
w oddziale psychiatrycznym. Poznanie sprzgtu i aparatury , metod
stosowanych w oddziale psychiatrycznym Nawigzanie kontaktu z
pacjentkami i ich bliskimi. Udziat w pracy zespotu
interdyscyplinarnego, przestrzeganie norm i zasad obowiazujacych
oddziale.

PZ

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejetnosci w procesie
samodzielnego rozpoznawania probleméw zdrowotnych, planowania,
realizowania i oceny efektow dziatan pielggniarskich w opiece nad
pacjentem z zaburzeniami psychicznymi. Pielggnowanie pacjenta z
zaburzeniami psychicznymi.

PZ

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiej¢tnosci z zakresu psychiatrii i
pielegniarstwa psychiatrycznego w procesie samodzielnego
rozpoznawania problemow zdrowotnych, planowania, realizowania i
oceny efektow dziatan pielegniarskich w opiece nad pacjentkami z
zaburzeniami psychicznymi z uwzglednieniem edukacji zdrowotne;.

PZ

Przygotowanie pacjenta do badan i zaje¢ terapeutycznych. Udziat w
terapii i rehabilitacji pacjentow w oddziale psychiatrycznym.

80

Suma godzin

80

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. | Prezentacje multimedialne, foliogramy, tablica, film dydaktyczny
2. | Dokumentacja pacjenta, dokumentacja oddziatu, schematy i standardy postgpowania
3 Sprzet i aparatura medyczna bedgca na wyposazeniu pracowni umiejetnosci pielegniarskich oraz
" | oddziatu psychiatrycznego.
VII. Metody dydaktyczne
1. | wyktad informacyjny
2. | wyklad aktywizujacy
3. | opis, objasnienie i wyjasnienie
4. | metoda sytuacyjna




4

dyskusja dydaktyczna

6. | studium przypadkow

VIII. Sposoby oceny

F1 | Aktywno$¢ podczas zajg¢é

F2 | Proces pielegnowania

F3 | Instruktaz wstgpny, biezacy , koncowy — zajecia praktyczne

F4 | Ukierunkowana obserwacja czynno$ci wykonywanych przez studenta

P1 | Test podsumowujacy tematyke wyktadow

P2 | Egzamin
IX. Obcigzenie praca studenta
Forma akéywnogei Laczna i .sredmz! liczba god,n.n
na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 30
Samoksztalcenie 30
Zajecia praktyczne 80
Praktyka zawodowa 80
Przygotowanie do zajeé 10
Przygotowanie do egzaminu 5
SUMA GODZIN 235
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 8

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa

1. Jarema M., Rabe-Jabtonska J., Psychiatria. Podrecznik dla studentow, Wyd. PZWL Warszawa 2011

2. Wilczek- Ruzyczka E. (red.); Podstawy pielegniarstwa psychiatrycznego, Wyd. Czelej Lublin 2007

3. Gorna K., Jaracz K., Rybakowski J. (red.), Pielggniarstwo psychiatryczne, Wyd. PZWL Warszawa 2012
Literatura uzupelniajaca

1. Kepinski A.: Schizofrenia, Wyd. Literackie Krakow 2001

2. Kepinski A,: Psychopatologia nerwic, Wyd. PZWL Warszawa 2006

3. Kepinski A.: Lek, Wyd. PZWL Warszawa 1987

4. Kwiatkowska A., Krajewska-Kutak E., Panek W. (red.): Komunikowanie interpersonalne w pielegniarstwie ,
Wyd. Czelej, Lublin 2003,
Bilikiewicz A. (red.) Psychiatria, Wyd. PZWL Warszawa 2008
6. Wilczek — Ruzyczka E (red.), Komunikowanie si¢ z chorym psychicznie, Wyd. Czelej Lublin 2007

g

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu
do metod ich weryfikacji

Odniesienie
danego efektu
do ef.ektow Cele o Narzedzia Metody Sposob
2 BN rzedmiotu Tresci programowe dydaktyczne | dydaktyczne ocen
h dla calego P y y y y y
programu
(PEK)

D.W1. C1 W2-3,8,10, ZP.2, PZ 1 1,2,3 F
D.W2. Cl W4-5,7-10, ZP.4, PZ 1,2 1,2,3,4 F
D.W3. Cl W3,7-10, ZP.2, PZ 1,2 1,2,3,4 F
D.WS5. Cl1 W2-3,7-10, ZP.5, PZ 1,2,3 1,2,3,4, F
D.We. Cl W4 1,2 2,3,5 F




D.W7. Cl W4-5, ZP.3-4, PZ 1,2 1,2,4 F
D.W10. Cl W1,6, ZP.1 PZ 1,2 1,2,3
D.W19. Cl W2,7-9, ZP.4, PZ 1,2 1,2,4
D.W20. Cl W1,4,10, ZP.3,4 PZ 1,2,3 2,4,5,6 F
D.Ww21. Cl W4,7ZP.2, PZ 3 3,5 P
D.Ul. Cl W7-10 ZP.2, PZ 1,2 3,4,5 F
D.U2. Cl ZP.5-6 2 4,5,6 F
D.U3. Cl ZP.2,5 PZ 2,3 3,4,6 F
D.Ue. Cl ZP2.5,PZ 2,3 3,4,6 F
D.US. Cl ZPA45,PZ 3 3,4,6 F
D.U18. Cl ZP2.5,PZ 3 3,4,6 F
D.U20. Cl ZP.5,PZ 2 3,4,5,6 F
D.U21. C4 ZP.1,7PA4, ZP.5, PZ 2,3 3,4,6, F
D.U33. C3-4 W7-11, ZP.3-4, PZ 1,2 3,4,5,6 F
K.S2,K.S5 Cl-4 W,ZP,PZ 1,2 3,4,5,6 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow ksztalcenia

Przedmiot konczy si¢ egzaminem - semestr 6 w formie testu. Test obejmuje pytania jednokrotnego
wyboru, wielokrotnego wyboru, pytania prawda/fatsz - 50 pytan

Warunkiem zaliczenia egzaminu jest uzyskanie 60% poprawnych odpowiedzi.

Skala ocen

Bardzo dobry — 50 — 48 punktow

Dobry plus — 47 — 45 punktow

Dobry — 44 - 39 punktow

Dostateczny plus — 38 - 36 punktow

Dostateczny - 35 — 30 punktow

Niedostateczny - 29 — 0 punktow

Kryteria zaliczenia wykladéw sem 5:

1. zaliczenie testu podsumowujacego tematyke wyktadow zawierajacego 30 zadan, w sktad ktorych
wchodzg pytania: jednokrotnego wyboru, dopasowania oraz uzupethien— test mieszany, aby uzyskac
pozytywna oceng z testu student powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpowiedzi. Za poprawna
odpowiedz student otrzymuje 1 pkt, za btgdng lub brak odpowiedzi 0 pkt.

Bardzo dobry — 30 - 28 punktow
Dobry plus — 27- 26 punktow

Dobry — 25 - 23 punktéw
Dostateczny plus — 22 - 21 punktéw
Dostateczny — 20 - 18 punktow
Niedostateczny — 17 i mniej punktéw

Warunkiem zaliczenia zajeé praktycznych jest;
1. 100 % obecno$¢ na zajeciach
2. uzyskanie pozytywnych ocen z :




- instruktazu wstgpnego na pierwszych zaje¢ciach praktycznych — test jednokrotnego wyboru z
zakresu podstaw pielegniarstwa, fizjologii, anatomii — (zalgcznik nr 1)
- Instruktazu biezacego — test znajomosci materiatu wyktadow z zakresu psychiatrii (zalacznik nr 2)
- Procesu pielegnowania pacjenta — kryteria procesu - (zalgcznik nr 3)
- Oceny funkc;ji starszej, zabiegowej, odcinkowej — kryteria oceny (zalacznik nr 4)
- Oceny postawy na zajeciach praktycznych - (zatacznik nr 5)
- Instruktazu koncowego — test jednokrotnego wyboru z zakresu tematyki zajg¢ praktycznych
zatacznik nr 6)
W przypadku nieobecnosci usprawiedliwionej zajecia praktyczne muszg by¢ zrealizowane w innym
terminie ustalonym z nauczycielem prowadzacym zajecia.
Na oceng koncowa sktada sig:
30% oceny wiedzy + 45% oceny umiej¢tnosci + 5% oceny kompetencji spotecznych + 20% oceny
procesu pielggnowania
Ocena koncowa:
5,0 — 4,90 — bardzo dobry
4,89 — 4,50 — plus dobry
4,49 — 4,0 — dobry
3,99 — 3,50 plus dostateczny
3,49 — 3,0 — dostateczny
< 3,0 - niedostateczny

Student przygotuje pracg samoksztalceniowg w postaci prezentacji na wybrany temat dotyczacy opieki
pielggniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi w r6znym wieku oraz udziatu
pielegniarki/pielegniarza w kompleksowej rehabilitacji psychiatryczne;.

Tematy prac zostang przedstawione studentom na pierwszym wyktadzie. Tematy bedg aktualizowane w
kazdym roku akademickim.

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecno$¢ na zajeciach

2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiejetnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielegniarskich" przewidzianych
programem nauczania w oddziale psychiatrycznym

4. zaliczenie procesu pielegnowania (Kryteria oceny procesu pielegnowania zal.1)

5. pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowej. Postawa studenta jest
monitorowana przez opiekuna praktyki, pacjenta oraz zesp6t terapeutyczny.

XIII. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach

Zajecia odbywaja sie¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych II pigtro, budynek nr 3
Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na
tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajecia praktyczne i praktyka zawodowa odbywajg si¢ w oddziatach psychiatrycznych

Na zajeciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”




SeARL) KARTA PRZEDMIOTU

61

ANESTEZJOLOGIA I PIELEGNIARSTWO W ZAGROZENIU

Nazwa przedmiotu/modutu:

ZYCIA
Nazwa angielska: ANESTHESIOLOGY AND NURSING AT THE RISK OF LIFE
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiow/ Poziom studiow: | Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

IR C Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania.

Semestr | Wyklad | Cwiczenia |Samoksztalcenie Zajecia Praktyka Lacznie ECTS
praktyczne | zawodowa
5 50 - 30 - - 80 3
6 - - - 80 80 160 3+3
Razem 50 - 30 80 80 240 9

II. Cel przedmiotu

C1 Zapoznanie studenta z metodami , sposobami przygotowania i pielggnowania pacjenta po réznego rodzaju
znieczuleniach.

C2 Zapoznanie studenta z technika 1 zasadami poszczegdlnych etapow resuscytacji krazeniowo-oddechowej
przeprowadzanej w warunkach szpitalnych.

C3 Zapoznanie studenta z metodami rozpoznawania nagtego zagrozenia zdrowia oraz specyfika postgpowania w
stanach zagrozenia zycia.

C4 Ksztattowanie umiejetnosci szybkiej i trafnej oceny stanu zdrowia pacjenta w bezposrednim zagrozeniu zycia i
podejmowania dziatan ratujgcych zycie.

C5 Wdrazanie studenta do umiejetnego rozpoznawania, planowania , rozwigzywania i dokumentowania problemow
zdrowotno-opiekunczych w procesie pielggnowania pacjenta w intensywne;j terapii.

C6 Wykorzystanie wiedzy i nabytych umiej¢tnosci zabiegowo — diagnostyczno - opiekunczych w procesie
modyfikowania technik wykonywanych zabiegéw w rzeczywistych warunkach pracy pielggniarki.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnoSci i innych kompetencji

Znajomo$¢ podstaw anatomii, fizjologii, patologii, psychologii, badania fizykalnego, filozofii i etyki zawodu pielggniarki
oraz podstaw pielggniarstwa.

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

'W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
ID.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentdw w roznym wieku
D.W2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentami
w wybranych chorobach
D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym,
polozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym,
w intensywnej opiece medycznej oraz opiece paliatywnej
D.W4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania
D.WS5. zasady przygotowania pacjenta w r6znym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegow diagnostycznych
a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach




D.W6. wiasciwosci grup lekow 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.W7. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym wieku i stanie zdrowia
D.W10. zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej, neurologicznej,
psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, dlugoterminowej oraz na
bloku operacyjnym);
ID.W14. patofizjologi¢, objawy kliniczne chordb i standow zagrozenia zycia noworodka, w tym wczesniaka oraz
podstawy opieki pielggniarskiej w tym zakresie;
D.W18. metody, techniki i narze¢dzia oceny stanu $wiadomosci i przytomnosci
D.W28. standardy i procedury postgpowania w stanach nagtych i zabiegach ratujacych zycie
D.W30. metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po znieczuleniu
D.W31. patofizjologi¢ i objawy kliniczne chordb stanowigcych zagrozenie dla zycia (niewydolno$¢ oddechowa,
niewydolno$¢ krazenia, niewydolnos$¢ uktadu nerwowego, wstrzas, sepsa);
D.W.32 metody i skale oceny bdlu, poziomu sedacji oraz zaburzen snu oraz stanow delirycznych
u pacjentéw w stanach zagrozenia zycia;
D.W34. zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik diagnostycznych
i terapeutycznych u pacjentéw w stanie krytycznym;
D.W35. zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postgpowania resuscytacyjnego w zakresie podstawowych
zabiegdw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i zaawansowanego podtrzymywania zycia
(Advanced Life Support, ALS);
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
D.U1 gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielggniarska, ustalaé¢ cele i plan opieki pielggniarskiej,
wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé ewaluacji opieki pielegniarskiej;
D.U3 prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu choréb
ID.U4 organizowac izolacj¢ pacjentdw z chorobg zakazng w miejscach publicznych i w warunkach domowych
ID.U6 dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkow;
D.U7 dobiera¢ metody i srodki pielegnacji ran na podstawie ich klasyfikacji
D.U8 rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych
D.U9 doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowaé jego stan podczas tlenoterapii
D.U10 wykonywac badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia zagrazajace zyciu
D.U15 dokumentowa¢ sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke pielggniarska,
z uwzglednieniem narzgdzi informatycznych do gromadzenia danych;
D.U17 prowadzi¢ u dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza)
oraz zywienie pozajelitowe
D.U18 rozpoznawaé powiklania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego
i leczniczo-pielggnacyjnego
D.U19 pielggnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjna i tracheotomijna
D.U20 prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng
D.U22 przekazywac¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta
D.U23 asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych
ID.U24 oceniaé poziom boélu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowaé farmakologiczne
i niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe
D.U26 przygotowywac i podawac pacjentom leki roznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza;
ID.U27 udzielaé pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia;
ID.U30 wykonywac podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osoéb dorostych i dzieci oraz stosowaé automatyczny
defibrylator zewngtrzny (Automated External Defibrillator, AED) i bezprzyrzadowe udroznienie
drog oddechowych oraz przyrzadowe udraznianie drog oddechowych z zastosowaniem dostepnych
urzadzen nadglosniowych;
W zakresie kompetencji spolecznych:
K.S.5 — Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki







V. TreSci programowe

Forma zaje¢: WYKLAD LICZ[.).‘:I
godzin
Semestr 5
W1 Organizacja opieki w anestezjologii i intensywnej terapii w Polsce, rola i zadania >
’ pielegniarki anestezjologicznej.
W2 Przyczyny , mechanizmy , objawy NZK oraz zasady poszczegdlnych etapdw resuscytacji w 3
) warunkach szpitalnych.
W3 Intensywny nadzor przyrzadowy i bezprzyrzadowy- rozpoznanie stanu zagrozenia zycia. 3
: \Akty prawne.
W4 Zasady diagnozowania i rodzaje badan diagnostycznych zlecanych w oddziale intensywnej ’
terapil.
W.S Zasady zywienia enteralnego i parenteralnego w intensywnej terapii. 2
W6 IPrzygotowanie chorego i postgpowanie pielegniarskie w przypadku kazdego rodzaju 3
) znieczulenia. Opieka nad pacjentem po znieczuleniu.
W.7 \Wstrzas jego przyczyny, mechanizmy i konsekwencje 3
WS Postepowanie w ostrych stanach zagrozenia zycia / zawal serca , zaburzenia rytmu serca, 3
: [posocznical/.
W.9 Zasady postepowania z chorym nieprzytomnym. / dorosty , dziecko ,noworodek/ 4
Ww.10 Opieka nad chorym z ostra niewydolno$cia krazenia. 4
W11 Ostra niewydolnos¢ oddechowa przyczyny, postepowanie, tlenoterapia, badania 4
) diagnostyczne
W.12 Postgpowanie z chorym w przypadku ostrej niewydolnosci nerek. 4
Technika i zasady resuscytacji kragzeniowo- oddechowej w warunkach szpitalnych. / dorosty
Ww.13 . 4
, dziecko ,noworodek/
W.14 Ogolne zasady postgpowania w przypadku zatru¢ egzogennych. 4
W.15 Ogolne zasady postgpowania w przypadku zatru¢ endogennych. 4
W.16 Ewaluacja zrealizowanego materialu . Konstatacje poznanego materiatlu w odniesieniu do |
zastosowania w oddziale intensywnej terapii.
Suma godzin 50
" Liczba
Forma zaje¢¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE c
godzin
Semestr 6
7P.1 Ocena stanu pacjenta w przypadku zagrozenia zycia CSM 10
7p.2 Monitorowanie przyrzadowe i bezprzyrzadowe w intensywne;j terapii CSM 10
7P.3 Proces pielegnowania pacjenta w przypadku obrzeku ptuc. CSM 10
Podstawowe badania diagnostyczne w intensywnej terapii / gazometria, elektrolity,
7P4 . . S s X 10
poziom cukru/ ulozenia w zalezno$ci od §wiadomos$ci i stanu chorego i CSM
Organizacja i zasady pracy w oddziale intensywnej terapii. Poznanie zadan
7P5 . L . 10
ielegniarki w ramach wspotpracy z zespolem terapeutycznym.
Technika i zasady obstugi sprzetu i aparatury medycznej w intensywnej terapii.
7P.6 T . . ’ . 10
IPodstawowe zabiegi diagnostyczne i terapeutyczne w intensywnej terapii.
7r.7 Pielggnowanie chorego z dostgpem zylnym i tgtniczym. 10
7P.8 Rozpoznanie probleméw wybranego pacjenta. Ustalenie i zrealizowanie zatozen 10
) rocesu pielegnowania.
Suma godzin 80




Forma zajeé: PRAKTYKA ZAWODOWA Liczba
godzin

Semestr 6

Struktura organizacyjna oddziatow intensywnej terapii organizacja stanowiska

intensywnej terapii, podawanie lekow réoznymi drogami

Specyfika prowadzenia dokumentacji chorego i oddziatu dla wybranej przez studenta
lacowki.

PZ

Znajomos¢ i rozpoznawanie stanéw zagrozenia zycia. Metody diagnostyczne
stosowane w OIT.

PZ 80

Rola pielegniarki w zapobieganiu powiklaniom wczesnym i p6znym wobec
acjentéw leczonych w oddziale intensywnej terapii.

PZ

Proces pielegnowania pacjentdw z zaburzeniami funkcjonowania poszczegolnych

PZ uktadow i narzadow jako metoda pracy pielegniarki w OIT.

Suma godzin 80

VI. Narzedzia dydaktyczne

1.  [Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, filmy
2 Plansze, fantomy resuscytacyjne dorostego, dziecka, treningowy AED, makieta droznosci drég oddechowych,
°  |materac, scenariusz stanu poszkodowanego.
3.  |Dokumentacja procesu pielggnowania.
4.  |Dokumentacja pacjenta i oddziatu.
5 Sprzet i aparatura medyczna bgdaca na wyposazeniu Centrum Symulacji Medycznej oraz oddzialu
*  |anestezjologii i intensywnej terapii.
VII. Metody dydaktyczne
1.  wykfad informacyjny
2.  wyktad konwersatoryjny
3.  |dyskusja dydaktyczna
4.  |opis, objasnienie i wyjasnienie
5. |metoda sytuacyjna
6. pokaz, ¢wiczenia
7.  jsymulacja
8.  |projekt pisemny
9. |metoda przypadkéw, problemowa
10. [instruktaz
VIII. Sposoby oceny
F1  |Ocena odpowiedzi ustnych
F2  [Proces pielggnowania
F3 |Wykonanie zadania na dyzur — zajecia praktyczne
F4  |Ocena pracy petlnionej funkcji :starsza, zabiegowa, odcinkowa
Fs Realizapja zlecen lekarskich zgodpie zasadami podawania lekéw roznymi drogami i w oparciu o obowigzujace
w oddziale standardy postgpowania.
F6 |Obstuga aparatury diagnostyczno - leczniczo-terapeutycznej w CSM i OIT.
F7 .O‘ps'erwacja czynnosci pielggnacyjnych wykonywanych przez studenta / organizacja, przestrzeganie procedur,
inicjatywa studenta/
P1  ([Test podsumowujacy tematyke wyktadow i zajec praktycznych

P2

EGZAMIN ,Test, sprawdzian cato$ciowy




IX. Obciazenie praca studenta

2 Laczna i §rednia liczba godzin na
Forma aktywnosci c : %
zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec¢- wyktad) 50
Samoksztatcenie 30
Zajecia praktyczne 80
Praktyka zawodowa 80
Przygotowanie do zajec 30
Przygotowanie do egzaminu 10
SUMA GODZIN 280
SUMARY CZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 9

X. Literatura podstawowa i uzupelniajgca

Literatura podstawowa:
1. AndresJ., Dyaczynska-Herman A., Garstka J.: Anestezjologia i intensywna terapia, Wyd. PZWL 2015
2. Baranowska A., Baranowska K., Bielak A.: Standardy anestezjologicznej opieki pielggniarskiej, Wyd. PZWL
Warszawa 2014
3. Wotowicka L., Dyk D., Anestezjologia i intensywna terapia. Klinika i pielegniarstwo, Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2008.
Literatura uzupekniajaca:
4. Kruszynski Z., Podstawy anestezjologii i intensywnej terapii, UMP, Warszawa 2010.Andres J., Cudak E., Gaca
M.: Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i pielggniarstwo, Wyd. PZWL 2007 Andres J. (red.),
5. Andres J. red.: Wytyczne resuscytacji 2015 (red.) wyd. Polska Rada Resuscytacji Krakow 2016
6. Kokot F. (red.), Ostre stany zagrozenia zycia w chorobach wewngtrznych,
7. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.red.E. Kuncewicz-Czech , Stany nagte w zarysie , PZWL,
Warszawa 2008,
8. Kozka M., Plaszewska-Zywko L., Procedury pielegniarskie, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2010.
9. Krajewska-Kutak E., Rolka J., Jankowiak B., Standardy i procedury pielggniarskie w stanach zagrozenia zycia,
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009
10. Zbigniew Rybicki ,Intensywna terapia dorostych, Makmed, Lublin 2009,
11. Paul L. Marino, red. wyd. pol. Andrzej Kiibler ,Intensywna terapia, Urban & Partner, Wroctaw 2009
12. B.Slusarska, D.Zarzycka, K.Zahradniczek Podstawy pielegniarstwa tom II: wybrane dzialania pielegniarskie,
podrecznik dla studentdéw i absolwentow kierunkdéw: Pielegniarstwo i Poloznictwo, Czelej, Lublin 2008
13. Flake B. Lutomsky, Leki w medycynie ratunkowej i intensywne;j terapii, Wroctaw 2005
14. Polska Rada Resuscytacji, Specjalistyczne zabiegi resuscytacyjne - podrecznik do kursu "Specjalistyczne zabiegi
resuscytacyjne u osob dorostych", Krakow 2007
Czasopisma:
15. Anestezjologia Intensywna Terapia, Stuzba Zdrowia, Problemy Pielggniarstwa, Medycyna Intensywna i
Ratunkowa

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

QOdniesienie danego
efektu do efektow
zdefiniowanych dla| Cele przedmiotu | Tresci programowe
calego programu
(PEK)

Narzedzia Metody

dydaktyczne | dydaktyczne Sposob oceny

1,234

D.W1. C3,C4 W 1,234 F

D.W2. C3,C5,C6 W,ZPPZ 1,2,3,4,5 1,479 EP




24,79

D.W3. C1,C5,C6 W,ZP,PZ 1,2,34,5 F
D.W4. C3,C6 W,ZP,PZ 1,2,34,5 1,4,6,9,10 F
D.WS5. C1,C3,C4,C5 W.ZP,PZ 1,2,3.4,5 1,7,9,10 F
D.We. C3,C4,C6 W,ZP,PZ 1,2,3,4,5 1,5,9,10 FP
D.W7. C2,C5,C6 ZPPZ 1,4 2,45 F
D.W10. C3 W,ZP 1,4,5 1,4 F
D.W14. C3 w 1,2 12 FP
D.W18. C1.C3.C4 W,ZP 1,4,5 1.4.6.7.9 EFP
D.W28. C2.C3.C5.C6 W,ZP,PZ 1,2,4,5 1,2,3,7,9,10 F
D.W30. Cl W,ZP 1 1,2,3,6 FP
D.W3l1. C3 W,ZP 1 2,47 F
D.W32. C1,C3,C5,C6 W,ZP,PZ 145 135.9 EP
D.W34. C1,C2,C3,C4,C6 W,ZP 1,2,4,5 1,5,7.9 F
D.W3s. Cc2 W,ZP,PZ 1,2,5 1,4,6,7,10 EP
D.UlL. C5 ZPPZ 3.4 59,10 EP
D.U3. C1,C4,C6 ZPPZ 1,4,5 1,3,9,10 F
D.U4. C4,C6 ZP.PZ 4,5 5,9 F
D.Ueé. C5,C6 ZPPZ 4,5 9,10 F
D.U7. C5,C6 ZPPZ 4,5 9,10 F
D.US8. C1,C3,C4 ZPPZ 2,45 5,9,10 F
D.U9. C6 ZP.PZ 5 6,9 F
D.U10. Co6 ZPPZ 5 6,9 F
D.U15. Co6 ZPPZ 3,4 49,10 F
D.U17. Co6 ZPPZ 4,5 5,9,10 F
D.U18. Co6 ZPPZ 4,5 5,9,10 F
D.U19. C4,C6 ZPPZ 2,5 6,9,10 F
D.U20. C1,C4,Co6 ZPPZ 7,9 F
D.U22. C3,C4 ZPPZ 7,9 F
D.U23. C5,C6 ZPPZ 4,5 5,7,9 F
D.U24. C1,C3,C4 ZPPZ 4,5 5,7,9 F
D.U26. C1,C2,C3,C4,C6 ZP,PZ 45 5,79 F
D.U27 C1,C2,C3,C4,C6 ZP,PZ 45 5,79 F
D.U30. ZPPZ 1,2,5 1,4,6,7,9 FP

C2




K.S5 C1,C2,C3,C4,Co ZPPZ 3-5 5,6,7 -

KRYTERIA OCENY OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

(opisowe, procentowe, punktowe, inne .........cccceeeeeeviennnn formy oceny do wyboru przez
wykladowce)
EFEKTY NA OCENE NA OCENE | NAOCENE 4 | NAOCENE | NAOCENE S
KSZTALCENIA 3 35 4.5

Wyzej wymienione
formujace metody
weryfikacji

efektow ksztalcenia *60% *70% *80% *90% *100%
oceniono systemem

procentowym

punktowym 17-14 21-18 24-20 27-25 30-28

Przedmiot konczy si¢ egzaminem - semestr 6 w formie pisemnej —test.

Egzamin pisemny — student rozwigze test jednokrotnego wyboru sktadajacy si¢ z 30 pytan
Bardzo dobry — 30 - 28 punktow.

Dobry plus — 27 — 25 punktéw

Dobry — 24 - 21 punktéw.

Dostateczny plus — 20 — 18 punktéw

Dostateczny — 17 — 14 punktéw.

Niedostateczny — 13 lub mniej punktéw

Kryteria zaliczenia wyktadow sem.5:

1. zaliczenie testu podsumowujacego tematyke wykladow zawierajacego 30 zadan, w sktad ktorych wchodza pytania:
jednokrotnego wyboru, dopasowania oraz uzupetnien— test mieszany, aby uzyskaé pozytywna ocen¢ z testu student
powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpowiedzi. Za poprawng odpowiedzZ student otrzymuje 1 pkt, za btgdng lub
brak odpowiedzi O pkt.

Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw
Dobry plus — 27- 26 punktéw

Dobry — 25 - 23 punktéw
Dostateczny plus — 22 - 21 punktéw
Dostateczny — 20 - 18 punktéw
Niedostateczny — 17 i mniej punktow

Zaliczenie godzin bez udziatu nauczyciela:

Student uzyska pozytywna oceng z pracy samoksztatceniowej. Tematy pracy aktualizowane sg kazdego roku
akademickiego i podawane do wiadomosci studentow na pierwszych zajeciach. Kryteria oraz zasady pisania
pracy samoksztalceniowej stanowig (zalacznik nr 1)

Kryteria zaliczenia zaj¢¢ praktycznych:

1. 100% obecnos$¢ na zajeciach

2. przestrzeganie regulaminu zaj¢¢ praktycznych

3.Student rozwiaze test mieszany - instruktaz wstgpny na poczatku zajeé

praktycznych w oddziale chirurgicznym ( zalacznik nr 2)

4.Student rozwiaze test jednokrotnego wyboru podsumowujacy tematyke zajeé praktycznych
(zalacznik nr 3)

5.0cena dokumentacji procesu pielegnowania — kryteria procesu

stanowi (zalacznik nr 4)

6. Ocena umiejetnosci studenta — kryteria oceny funkcyjnych stanowi (zalacznik nr 5)

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowe;:




1.100% obecno$¢ na zajgciach

2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiejetno$ci praktycznych w ,,.Dzienniczku umiejetnosci pielggniarskich" przewidzianych programem
nauczania w oddziale anestezjologii i intensywnej terapii.

4. zaliczenie procesu pielegnowania (Kryteria oceny procesu pielegnowania zat.1)

5. pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowej. Postawa studenta jest monitorowana przez
opiekuna praktyki, pacjenta oraz zesp6t terapeutyczny.

XIII. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajgciach

Zajecia odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych 1151 pigtro, oraz w CSM 11 pigtro
budynek nr 3

Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajgciach.

Informacje na temat terminu zajeé¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajecia praktyczne i praktyka zawodowa odbywaja si¢ w oddziale anestezjologii i intensywnej terapii.

Na zajeciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”
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Nazwa przedmiotu/modutu: OPIEKA PALIATYWNA
Nazwa angielska: PALIATYW CARE
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiow: | Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

ecpst it cate Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin w planie nauczania

Zajecia Praktyka

Semestr | Wyklad | Cwiczenia | Samoksztalcenie
praktyczne | zawodowa

Lacznie ECTS

3 30 - 20 40 40 120 6

II. Cel przedmiotu

C1 Wyposazenie studentéw w wiedze i umiejetnosci z zakresu organizacji opieki paliatywno-hospicyjne;j.

C2 Wyposazenie studentow w wiedz¢ i umiejetnosci w zakresie sprawowania opieki paliatywno-hospicyjnej nad
dorostym i dzieckiem.

C3 Wyposazenie studentow w wiedzg¢ i umiej¢tnosci z zakresu rozpoznawania problemow somatycznych, psychicznych,
duchowych 0s6b nierokujacych wyleczenia oraz rozwigzywania dylematéw natury etycznej.

C4 Wyposazenie studentow w wiedz¢ i umiejgtnosci z zakresu rozpoznawania i zaspokajania potrzeb socjalnych
pacjenta oraz jego rodziny poprzez dziatania wlasne i wspolprace z wyspecjalizowanymi instytucjami.

CS Wyposazenie studentow w wiedz¢ i umiejgtnosci niezbednych do prowadzenia dziatan edukacyjnych pacjentow i ich
rodzin w zakresie opieki paliatywno-hospicyjnej.

C6 Utrwalenie opanowanej przez studenta wiedzy oraz doskonalenie nabytych umiejetnosci i kompetencji spotecznych z
zakresu opieki paliatywnej niezbednych do realizacji zadan zawodowych oraz do sprawowania samodzielne;j i
profesjonalnej opieki pielegniarskiej nad hospitalizowanym pacjentem wymagajacym opieki paliatywnej.

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomos¢ podstaw: pielegniarstwa, anatomii, fizjologii, teorii komunikacji spotecznej, psychologii i psychologii
klinicznej, socjologii, badania fizykalnego, podstaw ratownictwa medycznego, filozofii i etyki zawodu pielggniarki.

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy zna:

D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w réoznym wieku

D.W2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami
w wybranych chorobach;

D.W3. =zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym,
polozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece
medycznej oraz opiece paliatywnej, dtugoterminowej oraz na bloku operacyjnym




D.W.4 rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania

D.W5. zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegow diagnostycznych, a
takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

D.W6. wlasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w r6znych chorobach w zaleznosci od
wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania

D.W7. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w roznym wieku i stanie zdrowia

D.W10. zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej, neurologicznej,
psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, dlugoterminowej oraz na bloku
operacyjnym);

W zakresie umiejetnosci potrafi:

D.W3 zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym,
potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece
medycznej oraz opiece paliatywnej, dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym

D.Ul. gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej, wdrazac
interwencje pielggniarskie oraz dokonywaé ewaluacji opieki pielegniarskiej;

D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob

D.U6. dobiera¢ technike i sposoby piclggnowania rany, w tym zakladania opatrunkow;

D.U7. dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji

D.U8. rozpoznawac powiklania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych
D.U9. doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii

D.U.15 dokumentowa¢ sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian oraz realizowang opieke pielegniarska, z
uwzglednieniem informatycznych narzedzi do gromadzenia danych

D.U16. uczy¢ pacjenta i jego opieckuna doboru oraz uzytkowania sprzetu pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw
medycznych;

D.U17. prowadzi¢ u dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz zywienie
pozajelitowe

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

D.U.20 prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna
D.U22. przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta
D.U23. asystowa¢ lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych

D.U24. ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowaé farmakologiczne i
niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe

D.U25. postgpowac zgodnie z procedura z cialem zmartego pacjenta

D.U26. przygotowywacé i podawaé pacjentom leki r6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza;




W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5 — Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. TreSci programowe

Forma zajeé: WYKLAD Llczl.)a
godzin
Semestr 3
Idee opieki paliatywnej. Cele opieki paliatywnej. Rozwdéj opieki paliatywnej w Polsce i
W.1 L e AL R . L L . 3
na $wiecie. Prekursorzy opieki paliatywnej. Glowne osrodki opieki paliatywnej w Polsce.
W2 Struktura organizacyjna opieki paliatywnej w Polsce. Kryteria $wiadczenia ushug 3
: medycznych w opiece paliatywnej.
W.3 Zespdt interdyscyplinarny, koncepcja i cele zespolu, rola pielggniarki w zespole. 3
Standardy w opiece paliatywnej. Zasady diagnozowania w pielegniarstwie paliatywnym i
w4 . , . J e . 4
rodzaje badan zlecanych w oddziale opieki paliatywnej.
W.S Zakres i charakter opieki w hospicjum/oddziale hospicyjnej opieki dzienne;j. 4
W6 Cierpienie chorego i jego rodziny u kresu zycia. Holizm w opiece nad pacjentem z 4
: chorobg nierokujaca poprawy.
Ww.7 Wybrane zagadnienia z zakresu tanatologii i etyki. 4
WS Pielggnowanie cztowicka w terminalnej fazie choroby nowotworowej z uwzglednieniem 4
: wszystkich objawdw i problemdéw chorego.
W.9 Podsumowanie wiedzy, umiej¢tnosci i kompetencji personalnych uzyskanych podczas |
: ksztalcenia.
Suma godzin 30
o Liczba
Forma zaje¢: ZAJECIA PRAKTYCZNE :
godzin
Semestr 3
Zapoznanie ze specyfikg funkcjonowania oddziatu opieki paliatywnej. Modele
opieki pielggniarskiej, standardy, procedury oraz dokumentacja obowigzujgca w
oddziale opieki paliatywnej. Zadania pielggniarki w oddziale opieki paliatywne;j.
7P.1 Udziat pielegniarki w zywieniu osob w wieku podesztym, farmakoterapii, 10
dietoterapii i rehabilitacji pacjentoéw w oddzialu opieki paliatywnej. Udziat
pielegniarki w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym. Nawigzanie kontaktu
terapeutycznego z pacjentem i jego otoczeniem.
Okreslenie probleméw zdrowotnych i deficytu samoopieki pacjenta,
7P.2 zaplanowanie, wdrozenie i ocena dziatan pielggnacyjno — opiekunczych wobec 10
pacjentéw dtugotrwale unieruchomionych i w okresie terminalnym.
Udziat pielegniarki w procesie diagnozowania , terapii, piclggnowania i
rehabilitacji pacjentow objetych opieka paliatywng i terminalng. Rodzaje badan
7P.3 . . . : 10
diagnostycznych . Zapisy form recepturowych substancji leczniczych w
porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie
Rozpoznanie probleméw, ustalenie i realizacja planu pielegnowania wybranego
7r4 pacjenta oddziatu opieki paliatywnej, z wykorzystaniem karty procesu 10
pielegnowania
Suma godzin 40
. Liczba
Forma zajeé: PRAKTYKA ZAWODOWA .
godzin
Semestr 3
Zapoznanie ze strukturg i specyfika funkcjonowania oddziatu opieki paliatywnej w
PZ wybranej przez studenta placowce opieki paliatywnej. Sprzet i aparatura 40

stosowana w oddziale.




Modele opieki pielegniarskiej, standardy, procedury oraz dokumentacja
obowiazujaca w oddziale opieki paliatywnej. Zadania pielgegniarki w oddziale
opieki paliatywnej. Udziat pielggniarki w zywieniu os6b w wieku podesztym,
farmakoterapii, dietoterapii i rehabilitacji pacjentow w oddziatu opieki
paliatywnej.

Udziat pielegniarki w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym. Nawigzanie kontaktu
terapeutycznego z pacjentem i jego otoczeniem.

Wdrazanie nabytych wiadomosci i umiejgtnosci w proces samodzielnego
okreslania probleméw zdrowotnych i deficytu samoopieki pacjenta, zaplanowania,
wdrozenie i ocena dziatan pielggnacyjno — opiekunczych z uwzglgdnieniem
planowania wspdlnie z zespolem terapeutycznym i rodzing dzialan pozwalajacych
na optymalne funkcjonowanie pacjenta w oddziale opieki paliatywnej, skuteczne
postepowanie leczniczo-pielegnacyjno- rehabilitacyjne w wobec indywidualnego
pacjenta.

Suma godzin 40

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. Prezentacje multimedialne
2. Dokumentacja pacjenta,
3. Standardy opieki paliatywnej
4. Skale oceny bdlu, skale oceny stanu zdrowia pacjenta
S. Dokumentacja oddziatu
6. Sprzet i aparatura stanowigca wyposazenie oddziatu
7. | Metoda sytuacyjna
VII. Metody dydaktyczne
1. wyktad informacyjny
2. wyktad aktywizujacy
3. opis, objasnienie i wyjasnienie
4. metoda sytuacyjna
5. pokaz, ¢wiczenia
6. dyskusja dydaktyczna
7. metoda przypadkow
VIII. Sposoby oceny
F1 | Test jednokrotnego wyboru
F2 | Opracowanie procedury postgpowania.
F3 | Opracowanie konspektu edukacji pacjenta z choroba nie rokujaca wylenienia.
F4 Qk.)s.erwacj a czynnos'.ci pielegnacyjnych Wykqnywanych przez studenta / organizacja, przestrzeganie procedur,
inicjatywa studenta/ i postawy studenta w roli czlonka grupy i zespotu terapeutycznego
F5 | Obshuga aparatury diagnostyczno - leczniczo-terapeutycznej w oddziale
Fé6 Realizacja Zgbieg(’)w diagnostyczno — leczniczych zgodnie z obowigzujacymi w oddziale standardami
postepowania
P1 | ZALICZENIE Z OCENA Test uzupehien i wyboru
P2 | Opracowanie programu edukacji pacjenta z chorobg nierokujacg wyleczenia.
P3 | Objecie catosciowa opieka wybranego pacjenta
P4 Ocena indywidualnej dokumentacji procesu pielegnowania, umiejetnosci praktycznych i postawy.

Prowadzenie Dziennika praktyki zawodowej

IX. Obcigzenie praca studenta

Forma aktywnoSci . . g
zrealizowanie aktywnosci

Laczna i Srednia liczba godzin na




Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec) 30
Samoksztatcenie 20
Zajgcia praktyczne 40
Praktyka zawodowa 40
Przygotowanie do zajec 30
Przygotowanie do zaliczenia 20
SUMA GODZIN 180
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 6

X. Literatura podstawowa i uzupehiajaca

Literatura podstawowa
1. De Walden-Galuszko K. (red.), Podstawy opieki paliatywnej, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2005.
2. Wordliczek J., Dobrogowski J., Leczenie bolu, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011.
3. Adamczyk A., Buczkowski K., Krajnik M., Rogiewicz M., Opieka paliatywna, Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2010.
Literatura uzupelniajaca
1. Kinghorn S., Gaines S. (red.), red. wyd. pol. De Walden-Gatuszko K., Gaworska-Krzeminska A., Opieka
paliatywna, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2012.
2. De Walden-Gatuszko K., Psychoonkologia w praktyce klinicznej, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2011.

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
metod ich weryfikacji

Odniesienie
danego ef(fktu
zdgglfit;)e;::lv;ch Cele przedmiotu Tresci programowe dl;;;lzgficzzi?le dyl(;/:j(tt(;i)z]ne Sposob oceny
dla calego
programu
(PEK)
D.W1. C2-3 W2-8, ZP, PZ 1,234 2,3,4,5,7 F
D.W2. C2-3 W3,5-8, ZP, PZ 1,234 2,3,4,5,7 F
D.W3. C2-6 W3,5-8, ZP, PZ 1,234 2,3,4,5,7 F
D.W4 C2-6 W3,5,7,ZP,PZ 1,23 2,345 F
D.WS. C1-5 W1-3,5-8, ZP, PZ 1,2,3, 2,3,5,7 F
D.Wé, C6 W6, ZP, PZ 1,2,3,4 1,234 F
D.W7. C4-3 W3,6-8, ZP, PZ 1,2,3,4 2,3,4,5,7 F
D.W10. C1-2 W1-3,5-8, ZP, PZ 1,2,3,4 2,3,4,7 Pl
D.Ul. C2-6 W1-4, 7P, PZ 1 1,3 F
D.U3. C2 W3,5-8, ZP, PZ 1,2,34 2,3,4,7 F
D.Ué6. Cl1-2,4 W3,5-8, ZP, PZ 2,3 35 F
D.U7. C2-3,6 W4.,8, ZP, PZ 1,224 1,2,3,4,5,6,7 F
D.US. C2-4 ZP1-4,PZ 23,4 4,57 F
D.U9. C6 ZPPZ 23,4 1,2,3,4,5,6,7 F
D.U15. C2-6 ZP,PZ 2,3,45,6,7 4,57 F
D.U16. C6 W8, PZ 5,6,7 1,2,3,4,5,6,7 F
D.U.17. C2-4 W4,W8, ZP, PZ 1,2,3,4,5,6,7 4,57 F




D.U 18. C2-6 W5-8, PZ,ZP 1,2,3,4,5,6,7 5,7 F
D.U20. C2,5-6 W2-3,6-8, PZ,ZP 1,2,3,4,5,6,7 1,3.4.7 F
D.U22. C5-6 W1-8, ZP, PZ 2,35 1,2,3,4,5,6,7 P1
D.U23. Cl1-6 ZP, PZ 2,35 1,2,3.4,5,6,7 P1
D.U24. Cl1-6 W4.8, ZP, PZ 1,2,3,4,5,6,7 1,2,3,4,5,6,7 F
D.U2s. Cl-6 W4.8, ZP, PZ 1,2,3,4,5,6,7 1,2,3,4,5,6,7 P1
D.U26. Cl-6 W3,5-8, ZP, PZ 1,2,3,4,5,6,7 1,2,3,4,5,6,7 F; P4
K.S5 Cl-6 W1-9,ZP,PZ 1-7 1-7 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektéw uczenia si¢

Przedmiot konczy si¢ ZALICZENIEM NA OCENE w formie testu.- semestr 3

KRYTERIA OCENY OSIAGNIETYCH EFEKTOW Z ROZWIAZYWANIA ZADAN TESTOWYCH

Ocena niedostateczna (2,0)

ponizej 29pkt pozytywnych odpowiedzi z rozwiazywania zadan testowych.
Odpowiedzi bledne, luki w wiadomosciach
Student nie opanowat zalozonych efektow ksztatcenia

Ocena dostateczna (3.0)

30-38 pkt.- pozytywnych odpowiedzi z rozwigzywania zadan testowych. Student opanowat efekty ksztatcenia w

stopniu dostatecznym
Ocena dobry (4,0)

39 -46 pkt pozytywnych odpowiedzi z rozwigzywania zadan testowych. Student opanowat efekty ksztalcenia w
stopniu dobrym, potrafi prawidtowo formutowa¢ mysli, postugiwac si¢ wiedza 1 wymaganym stownictwem

medycznym
Ocena bardzo dobry (5.0)

47-50 pkt pozytywnych odpowiedzi z rozwigzywania zadan testowych. Student ma duza wiedz¢ i umiejetnosci,

samodzielnie mys$li 1irozwigzuje iproblemy badawcze, potrafi zastosowaé posiadang wiedzg¢ do rozwigzywania zadan

i probleméw w nowych sytuacjach.

OCENA PUNKTY
niedostateczna 0-29 pkt.

dostateczna 30- 38pkt
dobry 39 - 46pkt
Bardzo dobry 47-50pkt

Zaliczenie godzin bez udzialu nauczyciela:

KRYTERIA OCENY PRAC PISEMNYCH Z ZAKRESU SAMOKSZTALCENIA

1. | Wykazanie wiedzy i zrozumienia tematu

0-5

2. | Zgodnos$¢ formutowanych wypowiedzi ze stanem aktualnej wiedzy pielggniarskiej |0-5

3. | Poprawno$¢ terminologiczna i jezykowa 0-5
4. | Wihasciwy dobor literatury 0-3
5. Logiczny uktad tresci 0-2

LICZBA MOZLIWYCH UZYSKANYCH PUNKTOW




SKALA OCEN WEDLUG ZDOBYTEJ PUNKTACII:

20-18 pkt. — bardzo dobry,
17 — 15 pkt. — dobry,

14 — 13 pkt. - dostateczny,
12 i ponizej — niedostateczny

WARUNKI ZALICZENIA ZAJEC PRAKTYCZNYCH

1. 100% frekwencja na zajg¢ciach

2. Przygotowanie teoretyczne do zajec.

3. Aktywna postawa na zajeciach.

4. Zaliczenie na ocen¢ pozytywng kolokwium koncowego (test).

5. Pozytywna ocena z procesu pielegnowania.

6. W przypadku nieobecnos$ci usprawiedliwionej student ma obowiazek do powiadomienia nauczyciela i
uzupetnienia zaje¢ w uzgodnionym terminie i formie.

OCENA POSTAWY

1. Umundurowanie : odziez iobuwie spetniajace wymogi bhp

2. Wtasciwy stosunek ( empatia, profesjonalizm) do pacjentow.

3. Aktywny udziat w procesie leczenia, diagnostyki, pielegnacji — wspotpraca z personelem.
4, Wspotpraca w grupie .

5. Odpowiedzialnosc¢ .

ZASADY PRZEBYWANIA W ODDZIALE

Przestrzeganie zasad rezimu sanitarnego.

Przestrzeganie tajemnicy zawodowe;j.

Staranne wykonywanie wyznaczonych zadan.

Obstuga sprzgtu i aparatury medycznej po wezesniejszym pokazie, pod nadzorem nauczycicla.
Przestrzeganie zasad BHP.

Odpowiedzialno$¢ za powierzone obowigzki.

A

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecno$¢ na zajgciach

2. przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiej¢tnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielegniarskich" przewidzianych programem
nauczania w oddziale opieki paliatywnej

4. zaliczenie procesu pielegnowania (Kryteria oceny procesu pielegnowania zat.1)

5. pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowej. Postawa studenta jest monitorowana przez
opiekuna praktyki, pacjenta oraz zesp6t terapeutyczny.




XIII. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajgciach

Zajgcia odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych I pigtro, budynek nr 3

Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zajg¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajegcia praktyczne i praktyka zawodowa odbywaja si¢ w oddzialach opieki paliatywne;j

Na zajeciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”







35. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: PODSTAWY RATOWNICTWA MEDYCZNEGO
Nazwa angielska: EMS BASE
Kierunek studiow: Pielggniarstwo
Tryb/Poziom studiow: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie
Profil studiéw praktyczny
Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzaca: Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk
Medycznych
Prowadzacy przedmiot: dr n. med. Wioletta Palczewska
Status przedmiotu: obowiazkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semestr Wyklad Cwiczenia | Samoksztalcenie | Zajecia Praktyczne ZaI 'Wakt’odokawa Lacmie | ECTS

5 25 30 20 - - 75 2

I1. Cel przedmiotu

C1 Wyposazenie studentow w wiedzg¢ i umiejgtnosci dotyczaca systemu ratownictwa medycznego ze szczegdlnym
uwzglednieniem roli pielegniarki w tym systemie.

C2 Wyposazenie studentow w wiedze i umiejgtnosci udzielania pomocy osobom w stanie naglego zagrozenia zycia i
zdrowia w miejscu zdarzenia jednostkowego, zdarzeniach masowych i katastrofach do czasu przybycia kwalifikowanego
personelu ratowniczego.

II1. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

brak

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy:
D.W18.metody, techniki i narzedzia oceny stanu $wiadomosci i przytomnosci;

D.W28.standardy i procedury postgpowania w stanach nagtych i zabiegach ratujacych zycie;

D.W.34. zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik diagnostycznych i
terapeutycznych u pacjentow w stanie krytycznym,;

D.W35.zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postgpowania resuscytacyjnego w zakresie podstawowych
zabiegow resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life
Support, ALS);

D.W36.zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

D.W37.procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach i innych sytuacjach
szczegllnych;

W zakresie umiejetnosci:

D.U27.udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia;

D.U28.doraznie unieruchamia¢ ztamania kosci, zwichnigcia i skrgcenia oraz przygotowywac pacjenta do transportu;
D.U29. doraznie tamowac¢ krwawienia i krwotoki;

D.U30. wykonywa¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osob dorostych i dzieci oraz stosowaé automatyczny
defibrylator zewnetrzny (Automated External Defibrillator, AED) i bezprzyrzadowe udroznienie drég oddechowych
oraz przyrzadowe udraznianie drog oddechowych z zastosowaniem dostepnych urzadzen nadglosniowych.

W zakresie kompetencji spolecznych:

KS.1 Absolwent jest gotéw do dokonywania samooceny w zakresie wiedzy i umiej¢tnosci zawodowych i do zasiggania
opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemows;

KS.4 Absolwent jest gotow do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnos$ci zawodowych;




V Tre$ci programowe

Forma zajeé: WYKLADY

Liczba
godzin

Ww.1

Organizacja i funkcjonowanie systemu ratownictwa medycznego w Polsce na tle rozwigzan w
innych krajach, zakresy dziatan ratunkowych. Zagadnienia prawne zakresu ratownictwa. Rola
pielegniarki w systemie zintegrowanego ratownictwa medycznego w §wietle przepisow
prawa. D.W36

W.2

Definicje i rodzaje zdarzen masowych i katastrof, organizacja akcji ratunkowej, segregacja
medyczna i dekontaminacja poszkodowanych, zasady transportu os6b w stanie zagrozenia
zycia. Akty terroru. D.W37.

W.3

Definicja resuscytacji i reanimacji; Pojecie i przyczyny NZK; Kryteria $mierci, $mier¢ jako
proces. Objawy NZK. Kryteria podejmowania i niepodejmowania reanimacji; Powiklania
resuscytacyjne. D.W35

w4

Ocena pacjenta w stanach zagrozenia zycia. Algorytm podstawowych i zaawansowanych
zabiegdw resuscytacyjnych (BLS/ALS) dorostego, dziecka, niemowlecia wedlug Wytycznych
Europejskiej i Polskiej Rady Resuscytacji. Zaprzestanie reanimacji. NZK w sytuacjach
szczeg6lnych. D.W18, D.W28.

W5

Postepowanie ratownicze w internistycznych i neurologicznych stany zagrozenia zycia.
Zawal mig$nia sercowego; Spigczki cukrzycowe; Astma oskrzelowa; Udar mézgu; Drgawki u
dorostych i dzieci; Padaczka i stan padaczkowy.

Wé

Postepowanie ratownicze w toksykologii.

Charakterystyka srodkow trujacych — leki i $rodki uzalezniajace, grzyby, artykuly spozywcze,
tlenek wegla, alkohol; Semiotyka zatru¢. Postgpowanie przedlekarskie w zatruciach.
Postepowanie medyczne w zatruciach, odtrutki swoiste i nieswoiste. Postepowanie
ratownicze w ukgszeniach.

W7

Podstawy traumatologii.

Pojecie urazu. Przyczyny i objawy urazow. Obrazenia tkanek migkkich: Rany — rodzaje,
objawy i niebezpieczenstwa. Amputacje urazowe. Urazy miednicy i konczyn. Urazy i ostre
stany chirurgiczne jamy brzusznej. Obrazenia klatki piersiowej. Urazy glowy.

W.8

Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji personalnych uzyskanych podczas kursu.

3

Suma godzin

25

Forma zaje¢: CWICZENIA

Liczba
godzin

Cw. 1

Postepowanie z poszkodowanym nieprzytomnym nieurazowym.

Przyczyny utraty przytomnosci. Niebezpieczenstwa wynikajace z utraty przytomnosci u
poszkodowanego. Znaczenie zachowania droznosci drog oddechowych i1 czynnosci
oddychania u osoby nieprzytomnej. Procedura postgpowania z nieprzytomnym. Ocena stanu
przytomnosci. Bezpieczne podejscie. Badanie poszkodowanego. Bezprzyrzadowe udraznianie
drog oddechowych. Stosowanie pozycji utozeniowych (zastana, bezpieczna).

CW.2

Resuscytacja krazeniowo — oddechowa.

Podstawowe zabiegi resuscytacyjne wobec cztowieka dorostego i dziecka (BLS).
Podstawowe zabiegi resuscytacyjne z uzyciem automatycznego defibrylatora zewnetrznego
(BLS/AED). Przyrzadowe udraznianie drég oddechowych, stosowanie worka AMBU,
tlenoterapia.

Zaawansowane zabiegi resuscytacyje, ocena rytméw EKG (defibrylacyjny,
niedefibrylacyjny).

10

CW. 3

Zadlawienia.

Przyczyny niedrozno$ci drog oddechowych. Zasady réznicowania niedroznosci (catkowita,
czg$ciowa).Algorytm postepowania w przypadku obecnosci ciala obcego w drogach
oddechowych w poszczeg6lnych grupach wiekowych. Stosowanie zabiegéw prowadzacych
do usunigcia ciata obcego z drog oddechowych w poszczegdlnych grupach wiekowych
(uderzenia mi¢dzylopatkowe, uciski nadbrzusza i klatki piersiowe;j).

CW. 4

Podstawy traumatologii.

Zaktadanie kotnierza ortopedycznego, unieruchamianie poszkodowanego z urazem
kregostupa. Zabezpieczenie transportowe. Urazy wielonarzadowe. Podstawowe zasady
ewakuacji.

CW.5

Obrazenia naczyn krwiono$nych.

Rodzaje krwotokow, réoznicowanie, zasady postgpowania. Sposoby zaopatrywania ran i
tamowania krwotokdéw zewnetrznych. Postepowanie przy krwotoku z nosa. Rodzaje
opatrunkow i materiaty opatrunkowe: uciskowy, ostaniajacy, trojstronny, chustowy, Dziatania




przeciwwstrzasowe.
Obrazenia termiczne, chemiczne, elektryczne.
. Hipo i hipertermia. Odmrozenia. Ocena cigzko$ci urazow termicznych; Epidemiologia
CW. 6 , ) . ; 3
oparzen; Patomechanizm obrazen spowodowanych urazem termicznym; Procedury
postgpowania i zasady udzielania pomocy doraznej w zaleznosci od rodzaju obrazenia.
CW. 7 Urazy narzadu ruchu. 2
: Zasady unieruchamiania uszkodzen narzadu ruchu (kosci dlugie, ptaskie, stawy).
Cw. 8 Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji personalnych uzyskanych podczas kursu 2
Suma godzin 30
VI. Narzedzia dydaktyczne
1. Prezentacje multimedialne, filmy, tablica interaktywna.
Plansze, fantomy resuscytacyjne dorostego, dziecka, trenezery do udrazniania drog oddechowych i
2 konikopunkcji, treningowy AED, defibrylator elektryczny, monitor EKG, symulator wysokiej wiernosci ARES,
: makieta droznosci drog oddechowych, materac, maska krtaniowa, rurka ustno — gardtowa, zestaw do intubacji,
zestaw do tlenoterapii, aparat AMBU, drobny sprzet ratowniczy.
3 Deska ortopedyczna, bandaze, przylepce, chusty tréjkatne, koc termiczny, kotnierze ortopedyczne, zestawy
) unieruchamiajgce, zestaw symulacyjny ran, zestaw PSP RI.
VII. Metody dydaktyczne
1. wyktad informacyjny
2. wyktad konwersatoryjny
3. dyskusja dydaktyczna
4. film
5. ekspozycja
6. metoda ,,czterech krokOw” ze scenariuszem.
7. metoda symulacyjna
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1. | Ocena aktywno$ci w prebriefingu
F2. | Uczestnictwo w dyskusji
F3. | Ocena OSCE ze wskazanych zajg¢
P1. | Test wiedzy
P2. | Symulacja medyczna
IX. Obcigzenie praca studenta
Laczna i $rednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem 55
Analiza literatury przedmiotu w ramach samoksztalcenia 20
Przygotowanie studenta do zajec 5
SUMA GODZIN 80
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1.
2.
3.

M. Kézka, B. Rumian, M. Maslanka: Pielegniarstwo ratunkowe, PZWL, Warszawa 2013
Wytyczne 2015 Resuscytacji kragzeniowo-oddechowej Polska Rada Resuscytacji Krakow 2015
F. Flake, K. Runggaldier, red. M. Mas$lanka, Ratownictwo medyczne A-Z, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2013

Literatura uzupelniajaca:

1.

2.
3.
4.

Trzos A.: Ratownictwo medyczne wobec wspotczesnych zagrozen. Elamed, Katowice 2019
Wisniewski B., Lepka K.: Kwalifikowana pierwsza pomoc. Elamed. Katowice 2017

Chomoncik M., Cison — Apanasewicz U., Kuchnia P., Nitecki J.: Pomoc przedszpitalna. PZWL Warszawa, 2018
S.L. Orebaugh, wyd. I polskie, red. J. Andres, Atlas technik i metod zabezpieczania drég oddechowych, rok
wydania: 2011

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu do
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metod ich weryfikacji

Odme§1eme dar}ego efektu do Cele Tresci Narzedzia Metody a
efektow zdefiniowanych dla K K Sposéb oceny
calego programu (PEK) przedmiotu | Programowe | dydaktyczne | dydaktyczne
D.W18, KS.1 o W‘%i’ 16’ 7, 1,2 1.4,3,5.6,7 | FlF.F3
D.W28, KS.1, KS4 Cc2 W4, Cw. 1-7 1,2 1,2,3,4,5,6 F1,F2,F3
D.W.34, C2 w4, Cw. 1-7 1,2 1,2,3,4,5,6 F1,F2,F3
D.W35, KS.1 Cc2 W3 1,2 1,2,4,5 F1,F2,F3
D.W36, KS.1 C1 Wi 1 2,3 F1,F2,F3
D.W37,KS.1 Cc2 w2 1,3 1,3,7 F1,F2,F3
D.U27,KS.1, KS4 Cc2 Cw. 1-7 1 2,3 F1,F2,F3
D.U28, D.U29, KS.1, KS4 Cc2 Cw.4,5,6 1,23 1.2, 3’74’ 36, F1,F2,F3, P1
D.U30, KS.1, KS4 C1-2 Cw. 2 1,2,3 3,6,7 P2

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie

Zaliczenie wykladéw:
Kurs konczy si¢ zaliczeniem na ocene.

Ocena formujaca (F1, F2): frekwencja na zajeciach, ocena aktywnosci, uczestnictwo w dyskusji.

Ocena podsumowujaca: rozwiaze test sprawdzajacy wielokrotnego wyboru sktadajacy si¢ z 30 pytan obejmujacy
problematyke: organizacji i funkcjonowania systemu ratownictwa, prawne, systemu segregacji sktadajacy, resuscytacja
krazeniowo — oddechowa, NZK w sytuacjach szczegdlnych, zadtawienia, podstawy traumatologii, obrazenia naczyn
krwiono$nych, obrazenia narzadu ruchu, obrazenia energia elektryczna, chemiczna, termiczng, elementy toksykologii.
(Efekty: D.W18, D.W28, D.W35, D.W36, D.W.37).

Kryteria oceny:

30 — 28 punktéw — bardzo dobry

27 — 25 — dobry plus

24 — 22 punktéw — dobry

21 — 19 dostateczny plus

18 — 16 punktéw — dostateczny

15 i ponizej punktow — niedostateczny

Obowiazuje 100% obecno$¢ na zajgciach. Dopuszczalna jest 1 nieobecnos¢ usprawiedliwiona, ktora student winien
odrobi¢ w ramach konsultacji z prowadzacym zajecia.

Zaliczenie ¢wiczen:
Kurs konczy si¢ zaliczeniem na ocen¢ z ramach egzaminu OSCE

Ocena formujgca (F1, F2, F3): zaliczenie OSCE obejmujace: postgpowanie z poszkodowanym nieprzytomnym (w
oparciu o pacjenta standaryzowanego), BLS cztowieka dorostego, BLS dziecka, BLS/AED dorostego, zatoZenie opatrunku
unieruchamiajgcego, kotnierza ortopedycznego, zaopatrzenie krwotoku, zatozenie maski krtaniowej, wykonanie intubacji
dotchawiczej, doraznej konikotomii.

Ocena podsumowujgca:

Przeprowadzi dziatania ratownicze w algorytmie ALS.

Obowiazuje 100% frekwencja na zajeciach, ewentualna 1 nieobecnos¢ usprawiedliwiona winna by¢ odpracowana w
ramach indywidualnych konsultacji z prowadzacym zajgcia. Przed zajg¢ciami student zobowigzany jest do zapoznania sig
ze scenariuszem.

Bardzo dobry — wykaze si¢ znakomita wiedza i umiej¢tnosciami w zakresie doboru i zastosowania procedur
ratowniczych adekwatnych do rozpoznania stanu zagrozenia zycia. W wykonywaniu dzialan ratowniczych wykazuje
bardzo dobra sprawnos$¢ techniczng. Aktywny w rozwigzywaniu trudnych i ztozonych problemoéw, przejawia wysoka
samooceng popartg umiejetnoscig krytycznego spojrzenia na wtasng wiedzg i umiejgtnosci.

Dobry plus - bardzo dobra wiedza, umiej¢tnosci, kompetencje spoteczne z drobnymi bledami manualnymi. Aktywny i
samodzielny w podejmowaniu zadan, krytyczny w stosunku do wlasnej wiedzy i umiej¢tnosci.

Dobry —generalnie solidna praca lecz popelnia niewielkie btedy w zakresie doboru procedur ratowniczych, ktoére nie
powoduja zagrozenia dla poszkodowanego. Sprawny technicznie z wiedza wymagajaca uzupeinien. Aktywny na
zajeciach z niewielkim krytycyzmem w stosunku do wtasnej wiedzy, umiejg¢tnosci i kompetencji spotecznych.
Dostateczny plus - zadowalajaca wiedza, umiejg¢tnosci, kompetencje, ale ze znacznymi niedociggnigciami w obszarze
wiedzy, ktére jednak nie powoduja zaburzen w podejmowaniu decyzji ratowniczych. Wystepujg niedociggniecia w
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dzialaniach praktycznych, ktére nie powoduja wystepowania bledow krytycznych. Aktywno$¢ na poziomie
zadawalajagcym.

Dostateczny —podstawowa wiedza, umiejetnosci, kompetencje z licznymi niedociggnigciami i brakiem samodzielnos$ci.
Staba sprawno$¢ manualna, ale bez btedow krytycznych. Wystepuja okresy biernosci podczas zaje¢ dydaktycznych.
Niedostateczny — wykazuje znaczne niedostatki wiedzy teoretycznej, ktoére mimo ukierunkowania uniemozliwiaja
podejmowanie dziatan ratowniczych. Lekcewazacy stosunek do wykonywanych dziatan lub (i) popetnianie licznych
btedow krytycznych w podejmowanych dziataniach. Bierny w wigkszosci zajec.

Szczegdtowe kryteria ocen ustalane sa3 w ramach zaliczenia OSCE.

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

Prezentacje multimedialne oraz scenariusze zaje¢ wysyltane sg na grupowy adres e-mailowy studentow.

. Zajecia odbywaja si¢ w Centrum Symulacji Medycznej.

3. Termin zaje¢ — zgodnie z planem zajg¢ umieszczonym na tablicy informacyjnej oraz na stronie internetowej
Wydzialu Nauk Medycznych i Technicznych.

4. Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce) — aktualizowane zgodnie z planem zaj¢é.

DN =




36. I. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu: BADANIA NAUKOWE W PIELEGNIARSTWIE

Nazwa angielska: RESEARCH IN NURSING
Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Tryb/Poziom studiéw: Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie
Profil studiéw praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,
Jednostka prowadzaca: ) . .
Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot dr n. med. Jolanta Pietras

Status przedmiotu: Obowigzkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

.o . Zajecia Praktyka .
Semestr Wyklad Seminarium | Samoksztalcenie Prakiveme | Zawodowa Lacmie | ECTS

5 20 20 - - 40 1

Razem 20 20 - - 40 1

I1. Cel przedmiotu

C1 Wyposazenie studentow w wiedzg¢ i umiejgtnosci postugiwania si¢ literatura naukowa, interpretacji badan
w naukach medycznych w zakresie podstawowym oraz skuteczne przygotowanie do samodzielnego pisania
referatow, artykulow, prac seminaryjnych i pracy dyplomowe;j.

II1. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomos$¢ zagadnien z podstaw pielggniarstwa.

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

'W zakresie wiedzy:

D.W38. Okresla/wskazuje przedmiot, cel, obszar badan naukowych i paradygmaty pielegniarstwa.

D.W39. Charakteryzuje metody i techniki prowadzenia badan naukowych.




Omawia zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i podstawowe regulacje prawn

D.w40. z zakresu prawa autorskiego i prawa ochrony wlasnosci intelektualne;.

W zakresie umiejetnosci:

D.U31. Krytycznie analizuje publikowane wyniki badan naukowych.

D.U32. Przeprowadza badanie jako$ciowe postugujac si¢ narzedziami badawczymi.

W zakresie kompetencji spotecznych:
K.S.5 — absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki




V. Tresci programowe

Forma zaje¢: WYKLADY

Liczba
godzin

Semestr 5

* Wprowadzenie do przedmiotu:
- Podstawowe poje¢cia z zakresu metodologii badan naukowych.
- Przedmiot, cel, obszar i paradygmaty badan w pielggniarstwie.

- Glowne definicje i przepisy z zakresu prawa autorskiego oraz ochrony wtasnosci
intelektualne;.
- Zasady etyki prowadzenia badan naukowych.

* Rodzaje badan i etapy badania naukowego.

* Przygotowanie do badan:

- Wybor przedmiotu badan/ustalenie tematu. Zrédta pismiennicze i dobér literatury.
- Formulowanie celu i probleméw badawczych.

- Metody i techniki badan (z uwzglednieniem metody ,,studium przypadku”).
Narzedzia badawcze (rodzaje, dobor, ogélne zasady konstrukcji).

- Dobor grupy (badz przypadku medycznego).

* Prowadzenie i organizacja badan:

- Zgoda na badania.

- Gromadzenie materiatu.

- Analiza danych i sposoby wnioskowania.

- PiS$miennictwo w pracy naukowej — opis bibliograficzny — zasady opracowania.

W. 5

Przygotowanie pracy - prezentacja wynikow badan.

4

W. 6

Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji personalnych uzyskanych podczas
kursu. (P1)

2

Suma godzin

20

Forma zaje¢: SAMOKSZTALCENIE

Liczba
godzin

Semestr 5

Tresci do opanowania w oparciu o literature przedmiotu oraz samodzielny przeglad
publikacji naukowych i prac licencjackich:

S.1

Schematy/wzory/ wybranych rodzajéw publikacji:
prace teoretyczne, prace badawcze (oryginalne), praca kazuistyczna —
glowne sktadowe, réznice, zasady pisania, cele, metody i techniki, wnioskowanie.

S.2

- Przygotowanie prac do publikacji.
- Ogolne wytyczne dotyczace pisania prac dyplomowych (licencjackich).
- Réznice migdzy publikacja w czasopi$mie, a praca dyplomowa.

- Konstruowanie narzgdzi badawczych (rodzaje, wzory, zasady i rdznice).
- Badania sondazowe. - Metoda monograficzna.

- ,Metoda analizy indywidualnych przypadkéw” - charakterystyka, narzg¢dzia:
kwestionariusz wywiadu, kwestionariusz obserwacji oraz inne sposoby pozyskiwania
danych (m.in. analiza dokumentacji, pomiary wybranych parametréw i in.).

Opracowanie pisemne na jeden z powyzszych tematéw sporzadzone zgodnie
z zasadami przygotowywania prac naukowych.

RAZEM:

10

VI. Narzedzia dydaktyczne

=

Prezentacje multimedialne, foliogramy.

g

Teksty zrodtowe

Prace licencjackie.

VII. Metody dydaktyczne

=

Wyktad klasyczny, konwersatoryjny

Dyskusja

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)




F1 Ocena aktywnosci.

F2 | Uczestnictwo w dyskusji

P1 Opracowanie pisemne.

P2 | Test jednokrotnego wyboru i uzupetien.

IX. Obcigzenie praca studenta

Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 20
Samoksztatcenie 20
SUMA GODZIN 40
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 1

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:
1. Uchmanowicz 1., Badania naukowe w pielggniarstwie i potoznictwie tom 1, tom 2,
Wyd. Continuo, 2014
2. Lenartowicz H., K6zka M., Metodologia badan naukowych w pielegniarstwie, PZWL,
Warszawa 2010
3. Rozanska J., Waligéra M., Badania naukowe z udziatem ludzi w biomedycynie.
Standardy mi¢dzynarodowe. Wyd. Wolters Kluwer Polska, 2012
Literatura uzupelniajaca:

1.  Watala C. i wsp. Badania i publikacje w naukach biomedycznych Tom 1-2, Wyd. Alfa Medica Press, 2011
Jedrychowski J., Zasady planowania i prowadzenia badan naukowych w medycynie. Krakow 2004
Denzin S.: Metody badan JAKOSCIOWYCH; Wyd. PWN., warszawa 2010
Gorajek — Jozwik J. (red)., Filozofia i teorie pielegnowania. Wyd. Czelej. Lublin 2007
Poznanska S., Przewodnik etyczny w pielegniarskich badaniach naukowych, Wyd. OVO, Warszawa 1998
Radomski D., Grzanka A., Metodologia badan naukowych w medycynie. AM Poznan, 2011

A e N

XI. Tablica powiazan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu
do metod weryfikacji

Efektv uczenia Cele Tresci Narzedzia Metody Sposob
y przedmiotu | programowe dydaktyczne |dydaktyczne | oceny
D.W 38, Cl W1, W6 123 12 F11;§2’
W3, We6,8S.3, F1,F2,
D.W 39, C1 S4 1,2,3 1,2 P
D.W 40, Cl1 W2, W6 1,2 1,2 FII;;:Z,
W3, W4, W5, F1,F2,
D.U 31, Cl1 W, 2,3 1,2 P1
W3, W4. W5,
D.U 32, Cl1 S1, S2, S3,54, 2 1,2 FLF2,
P1
S5,
K.S5 Cl W1-6 1-3 1,2 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia sie

Zaliczenie wykladow

Kurs konczy si¢ zaliczeniem na ocene.
Ocena formujaca: frekwencja na zajeciach, ocena aktywnosci (F1), uczestnictwo w dyskusji (F2).

Zaliczenie samoksztatcenia (student przygotuje pisemne opracowanie z zakresu tematyki objgtej samoksztatceniem

zgodnie z zasadami sporzadzania prac naukowych) (P1)..

Ocena podsumowujaca: rozwiaze test sprawdzajacy sktadajacy si¢ z 30 pytan (zamknigtych i otwartych) obejmujacy
problematyke: etapy postgpowania badawczego, metody i techniki badan, zasady interpretowania badan, podstawowe
przepisy prawa autorskiego i ochrony wlasnoéci intelektualnej. (Efekty: D.W 38, D.W 39, D. W 40) (P2).




Kryteria oceny:

30 — 28 punktéw — bardzo dobry

27 —25 — dobry plus

24 — 22 punktéw — dobry

21 — 19 dostateczny plus

18 — 16 punktéw — dostateczny

15 1 ponizej punktéw — niedostateczny

Obowigzuje 100% obecno$é na zajeciach. Dopuszczalna jest 1 nicobecnos¢ usprawiedliwiona, ktora student winien
odrobi¢ w ramach konsultacji z prowadzacym zajgcia.

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

1. Jezyk wyktadowy — polski

2. Przedmiot obowigzkowy

3. Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) oraz miejsca odbywania si¢ zajec
(sala/budynek)— zgodnie z planem zajg¢ umieszczonym na tablicy informacyjnej oraz na stronie
internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

4. Konsultacje — wg planu na stronie Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych




I. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modutu:

SEMINARIUM DYPLOMOWE

Nazwa angielska

DIPLOMA SEMINAR

(bachelor’s degree)

Kierunek studiow:

Pielegniarstwo

Tryb/Poziom studiéw:

Stacjonarne/I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow

praktyczny

Jednostka prowadzaca:

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze,

'Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot

dr n. med. Jolanta Pietras

Status przedmiotu:

Obowigzkowy

I. Formy zajeé, liczba godzin z planu nauczania

Semetr | Wykad | Semimarium | Samoksstakoenie Pﬁgty‘ﬁle mﬂ Yacmie | ECTS
5 : 2 2 : ; 2 1
6 : 2 2 2 1
Razem 40 40 : : 80 2

I1. Cel przedmiotu

pracy dyplomowej.

C1 Wyposazenie studentéw w wiedze 1 umiejetnosci niezbedne do skutecznego przygotowanie si¢ do przygotowania

III. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

(studia I st. - sem.5)

Znajomos$¢ zagadnien z podstaw pielggniarstwa oraz przedmiotu badania naukowe w pielegniarstwie

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

W zakresie wiedzy:

D.W38. Okresla/wskazuje przedmiot, cel, obszar badan naukowych i paradygmaty pielggniarstwa.

D.W39. Charakteryzuje metody i techniki prowadzenia badan naukowych.

D.W40 Omawia zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i podstawowe regulacje prawng
' ' z zakresu prawa autorskiego i prawa ochrony wtasnosci intelektualnej.

(W zakresie umiejetnosci:




D.U31.

Krytycznie analizuje publikowane wyniki badan naukowych.

D.U32.

Przeprowadza badanie jako$ciowe postugujac si¢ narzedziami badawczymi.

W zakresie kompetencji spolecznych:

K.S.5 — absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki




V. Tresci programowe

Semestr 5
Forma zaje¢: SEMINARIUM Liczba
godzin
Charakterystyka struktury pracy licencjackiej kazuistycznej w oparciu o proces
S.I.1 | pielegnowania — wzdr/schemat. 4
Wybér tematu i poprawne sformutowanie tytutu. Ustalenie planu pracy.
Podstawowe cechy celu oraz podziaty/kategorie/ celow pracy/celow badan/
SI2 i formutowanie celu pracy (kazuistycznej). 5
o Dobor whasciwych technik badawczych w odniesieniu do pracy kazuistyczne;j
oraz dobér i konstrukcja stosownych narzedzi badawczych.
SI3 Zrédta informacji naukowej. Korzystanie z literatury. Dobor pismiennictwa. Krytyczna 5
o analiza literatury.
S.I.4 | Planowanie projektu badawczego zgodnie z procedura badawcza. 4
SLS5 Podsumowanie wiedzy, umiej¢tnosci i kompetencji personalnych uzyskanych podczas )
o kursu w semestrze 5.
Suma godzin 20
Forma zaje¢: SAMOKSZTALCENIE Liczba
godzin
1. Na podstawie wybranego artykuly kazdy student indywidualnie przeprowadzi krytyczng analizg 10
publikowanych wynikow badan.
2. Opracowuje i realizuje wlasny projekt badawczy o charakterze kazuistycznym — praca 10
dyplomowa.
Suma godzin 20
Semestr 6
. Liczba
Forma zaj¢¢: SEMINARIUM .
godzin
SIL. 1 Gromadzenie informacji. Opracowywanie zebranych danych. 4
S.IL 2 Opis wybranego przypadku (gléwne elementy). Etyka i ochrona danych. 5
SIL 3 Whioskowanie, podsumowanie i dyskusja. 5
S.IIL 4 Techniczne aspekty przygotowania pracy. 4
S.IL 5 Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji personalnych uzyskanych podczas >
kursu.
Suma godzin 20
Forma zaje¢: SAMOKSZTALCENIE Liczba
godzin
2. Opracowuje i realizuje wlasny projekt badawczy o charakterze kazuistycznym — praca 20
dyplomowa.
Suma godzin 20

VI. Narzedzia dydaktyczne

1. Teksty zrodtowe
2. Przyktadowe prace licencjackie.
VII. Metody dydaktyczne
1. Seminarium
2. Analiza literatury
3. Projekt

VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

F1 Ocena aktywnosci.

F2 | Uczestnictwo w dyskusji

P1 Sprawdzian praktyczny — projekt badawczy.

IX. Obcigzenie praca studenta




Laczna i Srednia liczba
Forma aktywnoSci godzin na zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajgc) 40
Samoksztalcenie 40
SUMA GODZIN 80
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA PRZEDMIOTU 2

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1. Uchmanowicz 1., Badania naukowe w pielegniarstwie i potoznictwie tom 1, tom 2,
Wyd. Continuo, 2014

2. Lenartowicz H., K6zka M., Metodologia badan naukowych w pielegniarstwie, PZWL,
Warszawa 2010

3. Lesinska-Sawicka M.: Metoda CASE STUDY w pielegniarstwie; Wyd. Borgis, Warszawa 2009

Literatura uzupelniajaca:

1.

2.
3.
4

Watala C. i wsp. Badania i publikacje w naukach biomedycznych Tom 1-2, Wyd. Alfa Medica Press, 2011
Jedrychowski J., Zasady planowania i prowadzenia badan naukowych w medycynie. Krakoéw 2004
Denzin S.: Metody badan JAKOSCIOWYCH; Wyd. PWN., warszawa 2010
Roézanska J., Waligora M., Badania naukowe z udziatem ludzi w biomedycynie.
Standardy migdzynarodowe. Wyd. Wolters Kluwer Polska, 2012
5. Goérajek — Jozwik J. (red)., Filozofia i teorie pielggnowania. Wyd. Czelej. Lublin 2007
6. Poznanska S., Przewodnik etyczny w pielggniarskich badaniach naukowych, Wyd. OVO, Warszawa
1998
7. Radomski D., Grzanka A., Metodologia badan naukowych w medycynie. AM Poznan, 2011

XI. Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu

do metod weryfikacji

Efekty uczenia rzcefillilio Tresci programowe NELe g WGHILY B
y p tu prog dydaktyczne |dydaktyczne | oceny
D.W 38, Cl SI12 1,2 1,2 F1,F2,
D.W 39, Cl s.12, 12, 123 Fll;l?’
D.W 40, Cl S.II. 2 1,2 1,2 F1. F2,
S.L.3, F1,F2,
D.U 31, cl Samoksztatcenie 1 2 1.2 Pl
S.14,S.1.5
S.I.1, S.12,S.13, F1F2,
D.U 32, Cl S.II1, S.I12, S.II3, 1,2 1,2,3 Pl
S.II 4, S.115
Samoksztalcenie 1,2
K.S.5 Cl S1-5 1,2 1,2,3 -

XII. Zasady weryfikacji oczekiwanych efektow uczenia si¢

Zaliczenie seminariow

Kurs konczy si¢ zaliczeniem na ocene.

Ocena formujaca: frekwencja na zajeciach, ocena aktywnosci (F1), uczestnictwo w dyskusji (F2).
(Efekty: D.W 38, D.W 39, D. W 40, D.U31).

Ocena podsumowujgca: przygotuje wiasny projekt badawczy — prace dyplomowa (licencjacka) o charakterze
kazuistycznym w oparciu o proces pielegnowania (P1). (Efekty: D.W 38, D.W 39, D. W 40, D.U31, D.U32).

W sem. S przedstawi promotorowi opracowanie pracy przynajmniej I etapu planowania projektu (S.1.4)

W sem. 6 przedstawi promotorowi opracowanie pracy przynajmniej do etapu (S.IL.3 i S.II. 4)

Zaliczenie seminariow (semestr 5)




Kurs konczy si¢ zaliczeniem na ocene.

Ocena formujaca: student scharakteryzuje etapy postepowania badawczego, opisze metody i techniki badan,
okresli zasady interpretowania danych empirycznych i wnioskowania, przedstawi podstawowe przepisy z zakresu
prawa autorskiego i ochrony wilasnosci intelektualnej, uczestniczy w realizacji projektu badawczego, krytycznie
analizuje publikowane wyniki badan naukowych, wykorzystuje wyniki badan naukowych w zapewnianiu wysokiej
jakosci opieki nad pacjentem, uczestniczy w ksztatceniu zawodowym studentdw, analizuje i opracowuje raporty z
badan naukowych (np. artykuly naukowe), postepuje zgodnie z zasadami etyki badan naukowych i ochrony
wlasnos$ci intelektualnej, systematycznie wzbogaca wiedz¢ zawodowa 1 ksztaltuje umiejetnosci, dazac do
profesjonalizmu, przestrzega praw pacjenta, przestrzega tajemnicy zawodowej, ocena aktywno$ci — uczestnictwo w
dyskusji, frekwencja na zajeciach. (Efekty: D.W 38, D.W 39, D.W 40, D.U 31, D.U 32).

Ocena podsumowujaca: multimedialne przedstawienie schematu wtasnego projektu badawczego w ramach badan
o charakterze jakosciowym (Efekty: D.W 38, D.W 39, D.W 40, D.U 31, D.U 32...).
Kryteria oceny
Obowiazuje 100% frekwencja na zajgciach, ewentualna 1 nieobecno$¢ usprawiedliwiona winna by¢ odpracowana
w ramach indywidualnych konsultacji z prowadzacym zajecia.
Bardzo dobry — wykaze si¢ znakomita wiedza i umiej¢tnoscia w zakresie zasad pisania pracy naukowej,
samodzielnie skonstruuje narzgdzia badawcze i dokona interpretacji zebranych danych badawczych przestrzegajac
praw pacjenta i tajemnicy zawodowe;j.
Dobry plus - wykaze si¢ bardzo dobrg wiedzg i umiejetno$cia w zakresie zasad pisania pracy naukowej, z
niewielka pomoca skonstruuje narzedzia badawcze i dokona interpretacji zebranych danych badawczych
przestrzegajac praw pacjenta i tajemnicy zawodowej.
Dobry — wykaze si¢ dobrag wiedzg i umiejetnoscia w zakresie zasad pisania pracy naukowej, z pomocag
prowadzacego skonstruuje narzedzia badawcze i dokona interpretacji zebranych danych badawczych przestrzegajac
praw pacjenta i tajemnicy zawodowej.
Dostateczny plus - popelnia niewielkie blgdy w zakresie konstruowania narzedzi badawczych, wymaga
naprowadzenia w zakresie wnioskowania.
Dostateczny — wymaga znacznego ukierunkowania w zakresie umiejetnosci sporzadzania wilasnego projektu
badawczego o charakterze jakoSciowym, wykazuje niedostatki wiedzy teoretycznej, ktére jednak nie
uniemozliwiaja sporzadzenia pracy o charakterze naukowym.
Niedostateczny — wykazuje znaczne niedostatki wiedzy teoretycznej, ktéore mimo ukierunkowania uniemozliwiajg
sporzadzenie wlasnego projektu badawczego. Nie przestrzega zasady 100% frekwencji na zajgciach
dydaktycznych, nie bierze udziatu w dyskusji.

Zaliczenie seminariow (semestr 6)
Kurs konczy sie zaliczeniem na oceng.

Ocena formujgca: student scharakteryzuje etapy postepowania badawczego, opisze metody i techniki badan,
okresli zasady interpretowania danych empirycznych i wnioskowania, przedstawi podstawowe przepisy z zakresu
prawa autorskiego i ochrony wlasnosci intelektualnej, uczestniczy w realizacji projektu badawczego, krytycznie
analizuje publikowane wyniki badan naukowych, wykorzystuje wyniki badan naukowych w zapewnianiu wysokiej
jakosci opieki nad pacjentem, uczestniczy w ksztatceniu zawodowym studentéw, analizuje i opracowuje raporty z
badan naukowych (np. artykuty naukowe), postepuje zgodnie z zasadami etyki badan naukowych i ochrony
wilasnosci intelektualnej, systematycznie wzbogaca wiedz¢ zawodows 1 ksztattuje umiejetnosci, dazac do
profesjonalizmu, przestrzega praw pacjenta, przestrzega tajemnicy zawodowej, ocena aktywnos$ci — uczestnictwo w
dyskusji, frekwencja na zajeciach (Efekty: D.W 38, D.W 39, D.W 40, D.U 31, D.U 32).

Ocena podsumowujaca: multimedialne przedstawienie wlasnego projektu badawczego (Efekty: D.W 38, D.W 39,
D.W 40, D.U 31, D.U 32...).

Kryteria oceny

Obowigzuje 100% frekwencja na zajeciach, ewentualna 1 nieobecnos$¢ usprawiedliwiona winna by¢ odpracowana
w ramach indywidualnych konsultacji z prowadzgcym zaj¢cia.

Bardzo dobry — wykaze si¢ znakomitg wiedzg i umiejetnoscig w zakresie zasad pisania pracy naukowej,
samodzielnie skonstruuje narzedzia badawcze i dokona interpretacji zebranych danych badawczych przestrzegajac
praw pacjenta i tajemnicy zawodowej w realizowanym projekcie — praca dyplomowa.

Dobry plus - wykaze si¢ bardzo dobrg wiedzg i umiejetnoscia w zakresie zasad pisania pracy naukowej, z
niewielka pomoca prowadzacego skonstruuje narzedzia badawcze i dokona interpretacji zebranych danych
badawczych przestrzegajac praw pacjenta i tajemnicy zawodowej w realizowanym projekcie — praca dyplomowa.




Dobry — wykaze si¢ dobra wiedzg i umiejgtnoscia w zakresie zasad pisania pracy naukowej, z pomoca
prowadzacego skonstruuje narzedzia badawcze i dokona interpretacji zebranych danych badawczych przestrzegajac
praw pacjenta i tajemnicy zawodowej w realizowanym projekcie — praca dyplomowa.

Dostateczny plus - popetnia niewielkie btgdy w zakresie konstruowania narzedzi badawczych, wymaga
naprowadzenia w zakresie wnioskowania. Przestrzega regulaminu pisania pracy dyplomowej oraz dostosowuje si¢
do tempa pisania pracy nadanego przez prowadzacego.

Dostateczny — wymaga znacznego ukierunkowania w zakresie umieje¢tnosci sporzadzania wlasnego projektu
badawczego o charakterze jakosciowym, wykazuje niedostatki wiedzy teoretycznej, ktore jednak nie
uniemozliwiajg sporzadzenia pracy o charakterze naukowym. Przestrzega regulaminu pisania pracy dyplomowej,
nie zawsze dostosowuje si¢ do tempa pisania pracy nadanego przez prowadzacego.

Niedostateczny — wykazuje znaczne niedostatki wiedzy teoretycznej, ktore mimo ukierunkowania uniemozliwiaja
sporzadzenie wlasnego projektu badawczego. Nie przestrzega zasady 100% frekwencji na zajgciach
dydaktycznych, nie bierze udziatu w dyskusji. Wykazuje problemy w przestrzeganiu regulaminu pisania pracy
dyplomowej, nie dostosowuje si¢ do tempa pisania pracy nadanego przez prowadzacego. Nie przestrzega zasady
100% frekwencji na zajgciach seminaryjnych.

XIII. Dodatkowe informacje o przedmiocie

1. Jezyk wyktadowy — polski

2. Przedmiot obowigzkowy

3. Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) oraz miejsca odbywania si¢ zajeé
(sala/budynek)— zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na tablicy informacyjnej oraz na stronie
internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

4. Konsultacje — wg planu na stronie Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych




63. KARTA PRZEDMIOTU

Nazwa przedmiotu/modulu: | Wychowanie Fizyczne — Ogélnorozwojowe

Nazwa angielska: Physical Education - General Physical Education
Kierunek studiow: Pielegniarstwo

Specjalnos¢:

Tryb/Poziom studiow: Stacjonarne I-go stopnia — licencjackie

Profil studiow praktyczny

Karkonoska Panistwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

Vil o o Eee Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu: obowiazkowy
I. Formy zajec, liczba godzin
Semestr Wyklad Cwiczenia Laboratorium F.acznie ECTS
1,2,3 - 2x151 1x30 - 60 0

I1. Cel przedmiotu:

C1- Utrzymywanie mozliwie najwyzszego poziomu sprawnosci fizycznej.

C2- Poznanie réznych form aktywnosci zwigzanych z rekreacja, wypoczynkiem, sportem i turystyka, dbajac o wiasne
zdrowie irozwdj fizyczny.

C3-Opanowanie umiejetno$ci samodoskonalenia sprawnos$ci motorycznej. Wdrazanie do odpowiedzialnosci za
bezpieczenistwo wlasne i wsp6téwiczacych w trakcie uprawiania réznych form aktywno$ci ruchowe;j.

IT1. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji:

Wiedza, umiejetnosci i dyspozycje z zakresu nauk przyrodniczych i wychowania fizycznego na poziomie szkoty sredniej;
brak przeciwwskazan medycznych do ¢wiczen;

IV. Oczekiwane efekty uczenia sie

EK1 Zna ro6zne formy aktywnoS$ci ruchowej zwigzane z rekreacja, wypoczynkiem w trosce o wlasne zdrowie.

EK2 Dysponuje umiej¢tnoSciami ruchowymi pozwalajacymi realizowa¢ rézne formy aktywnosci zwigzane
z rekreacjg i wypoczynkiem, sportem i turystyka, dbajac o wtasne zdrowie i rozwoj fizyczny.

EK3 Jest swiadom odpowiedzialno$ci za zdrowie i bezpieczenstwo swoje i grup spotecznych, okazujac im szacunek i
troske o ich dobro.

W zakresie kompetencji spotecznych:

K.S.5 — Absolwent jest gotéw do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tresci programowe:

R . Liczba
Forma zajec: ¢wiczenia .
godzin
- Zasady uczestnictwa w zajeciach wf. Zasady bezpieczenstwa, asekuracja i samoasekuracji.
Cwicz.1 p . . 2
Ogolnosprawnosciowy tor przeszkod.
Cwicz.2 Gry rekreacyjne: unihokej, badminton. 4
Cwicz.3 Cwiczenia ksztattujace i manipulacyjne z przyborami typowymi i nietypowymi. 8
Cwicz.4 Pitka koszykowa — doskonalenie podan, rzutéw z biegu (dwutaktu) i rzutéw osobistych. Gra 6
uproszczona. Gra wlasciwa.
Cwicz.5 Cwiczenia z pitkami fitball. 6
Cwicz.6 Pitka siatkowa — doskonalenie techniki odbicia sposobem gérnym i dolnym. Zagrywka sposobem 6
gornym. Wystawienie i zbicie pitki. Male gry. Gra wlasciwa..




(§wicz.7 Cwiczenia sitowe. 10

Cwicz.8 Gl}‘il zabawy z elementami gry w pitke reczng — poruszanie sie po boisku, podania, rzuty i chwyt 4
itki.

Cwicz.10 ?Bry rekreacyjne — ringo, kwadrant, petanka. 6

Cwicz.11 Cwiczenia réwnowazne i zrecznosciowe. 6

Cwicz.12 Podsumowanie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji personalnych studenta, test sprawnosciowy. 2

Suma godzin 60

VI. Narzedzia dydaktyczne:

1 Przybory i przyrzady do éwiczen gimnastycznych, sitowych oraz gier sportowych i rekreacyjnych.

2 Magnetofon, CD

VII. Metody dydaktyczne:

Metody podajace[1], praktyczne (pokaz, instruktaz) [2], metoda zadaniowa $cista[3], zabawowo-klasyczna[4],

1 bezposredniej celowosci ruchu[5];
VIII. Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
F1 Osiagniecie i utrzymanie mozliwie wysokiej sprawnosci fizycznej
p Prozdrowotne walory réznorodnych form aktywnosci ruchowej. Test z uktadu ¢wiczen, aktywnosS¢ i zaangazowanie
podczas zajec.
IX. Obcigzenie praca studenta
¥.aczna i Srednia liczba godzin na zrealizowanie

Forma aktywnosci aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie 60
zajed)
Przygotowanie sie do zaje¢ -
SUMA 60
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW 0
ECTS DLA PRZEDMIOTU

X. Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

M. Bondarowicz ,,Zabawy i gry ruchowe w zajeciach sportowych” ,Warszawa 1994

M.Bondarowicz, T Staniszewski ,,Wielka ksiega zabaw i gier ruchowych, cz.II Jesienno-zimowe chtodne dni”Wroctaw 2003
Literatura uzupekniajaca:

Z.Stawczyk ,,Gry i zabawy lekkoatletyczne”, Poznan 1998

Z.Zatyracz , L.Piasecki ,,Pitka siatkowa”, Szczecin 2000

T.Hucinski ,,Vademecum koszykéwki”, Warszawa 1996

Lider

Wychowanie fizyczne i zdrowotne J. Marciniak ,,Zbiér éwiczen koordynacyjnych i gibko$ciowych” Warszawa 1998
H.Kunski ,, Trening zdrowotny os6b dorostych” Warszawa 2002

J.Rodriguez ,,Pilates dla kazdego” Warszawa 2009

T.Fak, A.Kaik, D.Opoka ,,Gry rekreacyjne - Sport dla wszystkich”, Warszawa 2000

XI Tablica powiazan efektéw przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu
do metod ich weryfikacji

Odniesienie
danego efektu
do efektow

Efekty . . Cele . Narzedzia Metoda Sposob
.| zdefiniowanych . Tresci programowe
ksztalcenia przedmiotu dydaktyczne | dydaktyczna | oceny
dla calego
programu
(PEK)
EK1 K_U_21, C1,C2, C3, Cw. 1,2,3,4,5,6,7,8,9,10 1,2 1 F

EK2 K_U_21,K_K_05 | C1,C2,C3, |(Cw.1,2,3,4,56,7,89,10 1,2 1 F




EK3 K_W_19 C1,C2, C3, (1:1"\7'1’2’3’4’5’6’7’8’9’10’ 1,2 1
K.S5 C1,C2,C3 f¥'1’2’3’4’5’6’7’8’9’10’ 1,2 1

XII. ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Na zajeciach rozpoczynajacych kurs studentom przedstawione sa informacje dotyczace wymagan oraz zakresu
sprawdzania opanowanych przez nich wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spolecznych oraz zasady oceniania i

zaliczania kursu w zaleznosci od stopnia opanowania efektu.

XIII Dodatkowe informacje o przedmiocie

Zajecia odbywaja sie w hali sportowej KPSW zgodnie z zapisami w planie zajec¢

Terminy konsultacji podawane sa na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaje¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaje¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych
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