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Załącznik nr 1 do Zarządzenia Dziekana nr 41/2022 z dnia 10 października 2022 r. 

 
 

 

Szczegółowe wytyczne realizacji części praktycznej egzaminu dyplomowego dla kierunku pielęgniarstwo 

studia pierwszego stopnia. 

 

Proces dyplomowania na kierunku Pielęgniarstwo przebiega zgodnie z zasadami określonymi w: 

- Rozporządzeniem Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyższego z dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie standardów 

kształcenia przygotowującego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielęgniarki, 

położnej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego (Dz.U. z 2021 r., poz. 755 z późn. 

zm.) 

- Regulamin studiów Karkonoskiej Akademii Nauk Stosowanych w Jeleniej Górze z dnia 28 kwietnia 2022 r. 

(Uchwała Senatu  nr 9/2022 z 28 kwietnia 2022 r.) 

-  Zasady dyplomowania w Karkonoskiej Akademii Nauk Stosowanych w Jeleniej Górze z dnia 26 sierpnia 2022 r. 

(Zarządzenie nr 70/2022 Rektora KANS z dnia 26 sierpnia 2022 r.) 

Postanowienia ogólne  

§ 1 

1. Celem części praktycznej egzaminu dyplomowego jest komisyjna ocena stopnia przygotowania 

zawodowego studentów do samodzielnego i bezpiecznego pełnienia roli zawodowej 

pielęgniarki/pielęgniarza.  

2. Przedmiotem oceny części praktycznej egzaminu dyplomowego jest poziom umiejętności intelektualnych, 

praktycznych oraz postaw niezbędnych do realizacji funkcji zawodowych pielęgniarki. 

§ 2 

1. Egzamin przeprowadza i ocenia Komisja Egzaminacyjna powołana przez Dziekana Wydziału, zwana dalej 

„Komisją” w składzie: przewodniczący i 2 egzaminatorów – osoby posiadające kierunkowe wykształcenie 

zawodowe i będące pracownikami Uczelni. W pracach Komisji mogą uczestniczyć w charakterze 

obserwatora: przedstawiciele Samorządu Pielęgniarek i Położnych, Polskiego Towarzystwa 

Pielęgniarskiego oraz opiekun roku.  

2. W skład Komisji może wchodzić przedstawiciel placówki ochrony zdrowia – pielęgniarka oddziałowa/ 

naczelna w charakterze obserwatora.  

3. Część praktyczna egzaminu dyplomowego odbywa się w zakładach opieki zdrowotnej wytypowanych 

przez Dziekana WNMiT, w których studenci odbywali zajęcia praktyczne. 

4. Część praktyczna egzaminu dyplomowego dla licencjatów pielęgniarstwa jest przeprowadzana równolegle 

w trzech podstawowych oddziałach szpitalnych tj.:  

− oddział chorób wewnętrznych,  



− oddział chirurgiczny, 

− oddział pediatryczny. 

5. Wybór oddziału przez studenta jest losowy.   

6. Terminy egzaminu i ilość zdających w danym terminie ustala Dziekan Wydziału po zapoznaniu się 

z możliwościami organizacyjnymi placówki, w której będzie odbywał się egzamin.  

7. Termin części praktycznej egzaminu dyplomowego, kryteria oceniania oraz skład Komisji podany jest do 

wiadomości studenta po zatwierdzeniu przez Dziekana Wydziału Nauk Medycznych i Technicznych na 

miesiąc przed końcem ostatniego semestru studiów. 

8. Przed przystąpieniem do egzaminu dyplomowego „część praktyczna” student zapoznaje się z regulaminem 

i kryteriami oceny części praktycznej egzaminu dyplomowego, co potwierdza podpisem (załącznik nr 1) 

§ 3 

1. Część praktyczna egzaminu dyplomowego na oddziale może zdawać równocześnie nie więcej niż:  

6 studentów w oddziale chorób wewnętrznych,  

6 studentów w oddziale chirurgicznym,  

4 studentów w oddziale pediatrycznym. 

2. Studenci losują oddział, w którym będą zdawać część praktyczną egzaminu dyplomowego na dzień przed 

egzaminem, w obecności Kierownika Katedry/Zastępcy Kierownika Katedry i przewodniczących 

poszczególnych Komisji oraz starosty roku, na terenie Uczelni.  

3. Zasady losowania oddziałów: 

- na kartce do losowania znajdują się informacje, w jakim oddziale losujący będzie zdawał egzamin, data 

egzaminu, godzina rozpoczęcia i zakończenia egzaminu; 

- kartki do losowania oddziału powinny być oznaczone pieczątką uczelni; 

- ilość przygotowanych kartek do losowania powinna być równa liczbie zdających; 

- nazwę oddziału wylosowanego przez zdającego wpisuje się do arkusza protokołu losowania oddziału. 

4. Z losowania oddziałów sporządza się protokół (załącznik nr 2) zawierający informacje:  

-  nazwisko i imię studenta;  

- wylosowany oddział; 

-  data egzaminu. 

§ 4 

Przebieg części praktycznej egzaminu dyplomowego  

1. Student zgłasza się na oddział w dniu egzaminu 20 minut przed godziną rozpoczęcia egzaminu z aktualną 

książeczką zdrowia, dowodem potwierdzającym tożsamość oraz z wylosowaną kartką z nazwą oddziału. 

2. Studenta obowiązuje w czasie egzaminu ubiór zgodny z regulaminem praktycznej nauki zawodu i 

identyfikator.  

3. Studenta obowiązuje przestrzeganie przepisów wewnętrznych oddziału, przepisów bhp, profilaktyki HIV 

i WZW. 

4. Zadanie egzaminacyjne (załącznik nr 3) stanowiące podstawę przeprowadzenia części praktycznej 

egzaminu dyplomowego zdający losują na oddziale, w którym będą zdawać egzamin, w dniu egzaminu 

przed rozpoczęciem dyżuru egzaminacyjnego o godz. 645.  

5. Zadanie egzaminacyjne zawiera: nazwisko i imię podopiecznego, wiek, rozpoznanie lekarskie, numer sali, 

temat zadania egzaminacyjnego i opatrzone jest pieczątką Uczelni. 
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6. Zadanie egzaminacyjne ma charakter zadania praktycznego typu „próba pracy” i polega na: samodzielnym 

sprawowaniu opieki pielęgniarskiej nad pacjentem w czasie 7-godzinnego dyżuru, złożeniu 

indywidualnego ustnego i pisemnego sprawozdania z procesu pielęgnowania (załącznik nr 4) na 

arkuszach dostarczonych przez Komisję, opatrzonych pieczątką Uczelni.  

7. Z losowania zadań sporządza się protokół (załącznik nr 5) zawierający:  

- Nazwisko i imię studenta  

- Numer zadania egzaminacyjnego  

8. Ocenie podlegają:  

a. indywidualna praca studenta z pacjentem i/lub jego bliskimi w oparciu o przyjęte kryteria (załącznik nr 6)  

b. rozpoznanie pielęgniarskie; 

c. ustalenie planu pielęgnacji;  

d. realizacja zaplanowanych czynności pielęgnacyjnych i leczniczych;  

e. kontrola i ocena efektów działania; 

f. współpraca z pacjentem i /lub jego rodziną (opiekunem); 

g. współpraca z zespołem terapeutycznym; 

h. samoocena podejmowanych działań. 

9. W postępowaniu pielęgnacyjnym należy uwzględnić:  

a. ocenę stanu klinicznego pacjenta na podstawie analizy objawów i dokumentacji,  

b. zaplanowanie postępowania pielęgnacyjnego, zgodnie z zasadami procesu pielęgnowania pacjenta,  

c. wykonanie wybranych zabiegów pielęgnacyjno-opiekuńczych i leczniczych.  

d. każdy student powinien objąć profesjonalną opieką jednego pacjenta i/lub jego bliskich zgodnie 

z rozpoznaną sytuacją zdrowotną.  

§ 5 

Przebieg dyżuru dyplomowego  

1. Część praktyczna egzaminu dyplomowego trwa 7 godzin dydaktycznych.  

2. Egzamin rozpoczyna się o godzinie 700 po uprzednim wylosowaniu zadania egzaminacyjnego i trwa do 

godziny 1215. 

3. W czasie egzaminu student ma prawo do 30 minutowej przerwy na śniadanie.  

4. Przerwa na posiłek odbywa się w obecności Komisji.  

5. Student nie może podczas egzaminu opuszczać samowolnie oddziału.  

6. Jeżeli zaistnieje konieczność wyjścia studenta poza oddział w związku z opieką nad pacjentem, zdającemu 

towarzyszy członek Komisji.  

7. Student zadanie egzaminacyjne wykonuje samodzielnie. 

8. W czasie egzaminu dyplomowego „część praktyczna” podczas realizacji zadania egzaminacyjnego 

występuje zakaz korzystania przez studenta z wszelkich, niedozwolonych pomocy dydaktycznych i innych 

urządzeń elektronicznych umożliwiających porozumiewanie się z innymi osobami w celu uzyskania 

nieuprawnionej pomocy oraz utrwalania, przekazywania i rozpowszechniania treści pytań i treści 

egzaminacyjnych (np. telefon, tablet, mikrosłuchawki, kamera, inne rejestratory obrazu i dźwięku itp.). 

9. Student może korzystać z dokumentacji pacjenta i oddziału w zakresie niezbędnym do rozwiązania zadania 

egzaminacyjnego.  

10. Członkowie Komisji towarzyszą studentowi przy wszystkich wykonywanych przez niego czynnościach.  

11. Wykonanie zadania praktycznego oceniane jest przez komisję wg kryteriów, stanowiących załącznik do 

dokumentacji praktycznego egzaminu dyplomowego (załącznik nr 6) 



12. Członkowie Komisji gromadzą informacje o zdających w indywidualnych arkuszach przebiegu egzaminu, 

które stanowią załącznik do dokumentacji egzaminu z przygotowania zawodowego (załącznik nr 7).  

13. Z przebiegu części praktycznej egzaminu dyplomowego sporządza się protokół (załącznik nr 8)  

14. Do protokołu dołącza się pisemne sprawozdanie studenta oraz treść zadań egzaminacyjnych 

wykonywanych przez studenta.  

§ 6 

1. Ocena z części praktycznej egzaminu dyplomowego jest oceną cząstkową.  

2. Popełnienie przez zdającego błędu krytycznego tj. zagrożenie zdrowiu lub życiu pacjenta powoduje 

natychmiastowe przerwanie wykonywania zadania egzaminacyjnego i jest równoznaczne z niezdaniem 

części praktycznej egzaminu dyplomowego.  

3. Maksymalna liczba punktów zgodnie z kryteriami stanowiącymi załącznik do regulaminu z części 

praktycznej egzaminu dyplomowego wynosi 50 pkt.  

4. Uzyskana przez studenta suma punktów stanowi podstawę do uzyskania oceny z części praktycznej 

egzaminu dyplomowego według następujących zasad: 

 

Punktacja Ocena 

50 - 48 pkt 5,0 bardzo dobry 

47 - 45 pkt 4,5 dobry plus 

44 - 39 pkt 4,0 dobry 

38 - 33 pkt 3,5 dostateczny plus 

32 - 26 pkt 3,0 dostateczny 

25 pkt.i mniej 2,0 niedostateczny 

 

5. Wszystkie niejasności, wątpliwości i zapytania student może kierować wyłącznie do Członków Komisji. 

6. Informacja o zaliczeniu (w formie „zal”) części praktycznej egzaminu dyplomowego jest podawana do 

wiadomości studenta przez przewodniczącego Komisji bezpośrednio po zakończeniu egzaminu 

praktycznego. 

7. Student zaliczył część praktyczną egzaminu dyplomowego, jeżeli w wyniku postępowania 

egzaminacyjnego uzyskał ocenę przynajmniej dostateczną.  

8. Zdanie części praktycznej egzaminu dyplomowego jest warunkiem przystąpienia do części teoretycznej 

egzaminu dyplomowego.  

9. Ocenę z części praktycznej podaje przewodniczący Komisji Egzaminacyjnej bezpośrednio przed 

przystąpieniem studenta do teoretycznego egzaminu dyplomowego (obrona pracy). 

10. W przypadku niestawienia się studenta na część praktyczną egzaminu dyplomowego z przyczyn losowych 

lub negatywnej oceny z tego egzaminu Dziekan Wydziału wyznacza ponowny termin egzaminu, jako 

ostateczny. Powtórny egzamin może się odbyć nie wcześniej niż po upływie miesiąca i nie później niż po 

upływie trzech miesięcy od pierwszego terminu części praktycznej egzaminu dyplomowego. 
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§ 7 

1. Dokumentację przebiegu części praktycznej egzaminu dyplomowego stanowią:  

a) Potwierdzenie zapoznania się z regulaminem części praktycznej egzaminu dyplomowego na kierunku 

Pielęgniarstwo studia pierwszego stopnia-(zał. nr 1) 

b) Protokół losowania oddziałów (zał. nr 2)  

c) Zadanie egzaminacyjne (zał. nr 3)  

d) Proces pielęgnowania,(zał. nr 4)  

e) Protokół losowania zadań egzaminacyjnych (zał. nr 5)  

f) Szczegółowe kryteria oceniania,(zał. nr 6)  

g) Indywidualny arkusz przebiegu części praktycznej egzaminu dyplomowego dla kierunku pielęgniarstwo 

(zał. nr 7)  

h) Protokół zbiorczy z przebiegu części praktycznej egzaminu dyplomowego dla kierunku pielęgniarstwo 

(zał. nr 8)  

2. Dokumentację egzaminu przechowuje się wg. zasad określonych odrębnymi przepisami.  

§ 8 

1. Od oceny ustalonej zgodnie z przepisami niniejszych szczegółowych wytycznych realizacji części 

praktycznej egzaminu dyplomowego dla kierunku pielęgniarstwo nie przysługuje odwołanie.  

2. Kwestie sporne między studentem a egzaminatorem wynikające ze stosowania przepisów regulaminu 

rozstrzyga przewodniczący Komisji.  

3. Kwestie sporne między Studentem, a Komisją wynikające ze stosowania przepisów szczegółowych 

wytycznych realizacji części praktycznej egzaminu dyplomowego rozstrzyga Dziekan Wydziału. 

  



 

Załącznik nr 1 

 

 

POTWIERDZENIE ZAPOZNANIA SIĘ Z REGULAMINEM CZĘŚCI PRAKTYCZNEJ EGZAMINU 

DYPLOMOWEGO  

NA KIERUNKU PIELĘGNIARSTWO STUDIA PIERWSZEGO STOPNIA 

W dniu ………………………………… roku zostałam/łem zapoznana/y z regulaminem części praktycznej 

egzaminu dyplomowego. 

1. ………………………………………………………………. 

2. ………………………………………………………………. 

3. ………………………………………………………………. 

4. ………………………………………………………………. 

5. ………………………………………………………………. 

6. ………………………………………………………………. 

7. ………………………………………………………………. 

8. ………………………………………………………………. 

9. ………………………………………………………………. 

10. ………………………………………………………………. 

11. ………………………………………………………………. 

12. ………………………………………………………………. 

13. ………………………………………………………………. 

14. ………………………………………………………………. 

15. ………………………………………………………………. 

16. ………………………………………………………………. 

17. ………………………………………………………………. 

18. ………………………………………………………………. 

19. ………………………………………………………………. 

20. ………………………………………………………………. 

21. ………………………………………………………………. 

22. ………………………………………………………………. 

23. ………………………………………………………………. 

24. ………………………………………………………………. 

25. ………………………………………………………………. 
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26. ………………………………………………………………. 

27. ………………………………………………………………. 

28. ………………………………………………………………. 

29. ………………………………………………………………. 

30. ………………………………………………………………. 

 

  



 

Załącznik nr 2 

 

PROTOKÓŁ LOSOWANIA ODDZIAŁÓW  

W dniu ............. 20….. r. przeprowadzono losowanie oddziałów przewidzianych do przeprowadzenia części 

praktycznej egzaminu dyplomowego dla kierunku pielęgniarstwo studia licencjackie.  

Do losowania przystąpiło ........... studentów. 

W wyniku losowania n/w studenci wylosowali następujące oddziały: 

L.p. Nazwisko i imię studenta Wylosowany oddział 
Data 

egzaminu 
Uwagi 

1      

2      

3      

4      

5      

6      

7      

8      

9      

10      

11      

12      

13      

14      

15      

16      

17      

18      

19      
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20      

21      

22      

23      

24      

25      

26      

27      

28      

29      

30      

Członkowie Komisji Egzaminacyjnej                              Przewodniczący Komisji Egzaminacyjnej 

  



 

                                                           Załącznik nr 3 

 

ZADANIE EGZAMINACYJNE 

Nazwisko i imię studenta……………………………………..…data egzaminu…………................... 

ZADANIE NR ...................................... 

Dane o pacjencie: inicjały ...................................    wiek ......................     nr sali …………………….. 

Rozpoznanie lekarskie: …………………………………………………………………………………..………….. 

......................................................................................................................................................................................... 

Uwagi dotyczące pacjenta: …………………………………………………………………………………….……… 

………………………………………………………………………………………….……………………………… 

Polecenia dla zdającego:  

Na podstawie własnej obserwacji i dostępnej dokumentacji pacjenta  

1. dokonaj całościowej oceny stanu pacjentki/ta. 

2. ustal diagnozę pielęgniarską, cel i plan opieki oraz oceń realizację podjętych działań. 

3. wykonaj zabiegi oraz czynności wynikające z planu opieki i zleceń lekarskich u wylosowanego pacjenta. 

 

 
 

                                                              Załącznik nr 3 

 

ZADANIE EGZAMINACYJNE 

Nazwisko i imię studenta……………………………………..…data egzaminu…………................... 

ZADANIE NR ...................................... 

Dane o pacjencie: inicjały ...................................    wiek ......................     nr sali …………………….. 

Rozpoznanie lekarskie: …………………………………………………………………………………..………….. 

......................................................................................................................................................................................... 

Uwagi dotyczące pacjenta: …………………………………………………………………………………….……… 

………………………………………………………………………………………….……………………………… 

Polecenia dla zdającego:  

Na podstawie własnej obserwacji i dostępnej dokumentacji pacjenta  

1. dokonaj całościowej oceny stanu pacjentki/ta. 

2. ustal diagnozę pielęgniarską, cel i plan opieki oraz oceń realizację podjętych działań. 

3. wykonaj zabiegi oraz czynności wynikające z planu opieki i zleceń lekarskich u wylosowanego pacjenta. 
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Załącznik nr 4 

 

 

PROCES PIELĘGNOWANIA 

Nazwisko i imię studentki(-a) ……………………………………………………………………………….. Data egzaminu……………………………. 

Placówka ……………………………………………………………………….  Oddział ………………………………………………………………… 

Inicjały pacjenta ………………..…….wiek ………………… nr sali …………………………………. 

Rozpoznanie lekarskie ………………………………………………………………………………………………….………………………………………………..… 

………………………………………………………………………………………………………………………...………………………………………………….… 

………………………………………………………………………………………………………………………...……………………………………………….…… 

ROZPOZNANIE 

PIELĘGNIARSKIE 
CEL PIELĘGNACJI PLAN PIELĘGNACJI 

KONTROLA I OCENA 

EFEKTÓW DZIAŁAŃ 
ZALECENIA 
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Notatka z dyżuru: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

Podpis studentki/studenta………………………………………..……. 

Uwagi Komisji/Ocena: ……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

……………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………... 

 

Członkowie Komisji Egzaminacyjnej                      Przewodniczący Komisji Egzaminacyjnej



 

Załącznik nr 5 

 

PROTOKÓŁ LOSOWANIA ZADAŃ EGZAMINACYJNYCH 

W dniu…………………………., w oddziale …………………………. przeprowadzono losowanie zadań 

egzaminacyjnych z części praktycznej egzaminu dyplomowego. Do losowania przystąpiło……………studentów. 

W wyniku losowania n/w studenci wylosowali następujące numery zadań : 

Lp. Nazwisko i Imię studenta 
Numer zadania 

egzaminacyjnego 

1.   

2.   

3.   

4.   

5.   

6.   

Uwagi.................................................................................................................................................................... 

............................................................................................................................................................................... 

................................................................................................................................................................................ 

Członkowie Komisji Egzaminacyjnej  Przewodniczący Komisji Egzaminacyjnej 
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           Załącznik nr 6 

SZCZEGÓŁOWE KRYTERIA OCENY PROCESU PIELĘGNOWANIA 

W momencie popełnienia błędu krytycznego student kończy egzamin z ocenę negatywną 

Wykaz błędów krytycznych: 

- błędnie rozpoznanie stanu zdrowia i potrzeb pacjenta, 

- nieprzestrzeganie podstawowych zasad przygotowywania i podawania leków drogą dojelitową i pozajelitową stwarzające 

zagrożenie zdrowia lub życia pacjenta (np. błędne obliczenie dawki, pomylenie leku, pomylenie pacjentów), 

- pomylenie pacjentów i czynności pielęgnacyjno-leczniczych, 

- negatywna postawa wobec zespołu terapeutycznego mimo pozytywnej postawy w stosunku do pacjenta, 

- negatywna postawa wobec pacjentów, 

- wykonywanie czynności stwarzających zagrożenie dla zdrowia i życia pacjenta (np. pionizacja w stanie ostrym po udarze 

mózgowym, oklepywanie pacjenta przy krwotoku płucnym, przy duszności; pozostawienie opuszczonych barierek w łóżeczku 

dziecka). 

Czas przeznaczony na egzamin – 7 godzin dydaktycznych 

L.p. Kryteria oceny Skala punktowa 

I.  ROZPOZNANIE PIELĘGNIARSKIE max. 4 pkt 

1. Postawił pełne rozpoznanie pielęgniarskie. 4-3 

2. Postawił rozpoznanie pielęgniarskie niepełne. 2-1 

3. Błędnie rozpoznał sytuację zdrowotną pacjenta. 0 

II. PLAN PIELĘGNACJI max. 10 pkt 

1. 

Samodzielnie zaplanował czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze  adekwatnie do 

rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji zachowując hierarchię 

rozpoznania potrzeb adekwatnie do stanu pacjenta. 

10-8 

2. 

Prawidłowo zaplanował czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze  adekwatnie do 

rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji, nie w pełni zachowując 

hierarchii rozpoznania potrzeb adekwatnie do stanu pacjenta. 

7-6 

3. 

Po  ukierunkowanie zaplanował czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze  

adekwatnie do rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji, nie w pełni 

zachowując hierarchię rozpoznania potrzeb adekwatnie do stanu pacjenta. 

5-4 

4. 

Pomimo ukierunkowania zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze 

przedstawił w sposób niepełny, nie zawsze adekwatnie do rozpoznania 

pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji , a w przedstawionym planie nie 

zachował hierarchii działań. 

3-1 

5. 
Zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze są nieadekwatne do 

rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji. 
0 

  



III. 
REALIZACJA ZAPLANOWANYCH CZYNNOŚCI 

PIELĘGNACYJNYCH I LECZNICZYCH  
max. 12 pkt 

1. 

Samodzielnie organizował i realizował wszystkie zaplanowane zadania 

pielęgnacyjno-opiekuńczo oraz wynikające z zaleceń lekarskich zgodnie z 

przyjętą procedurą, wykazując troskę o bezpieczeństwo własne i pacjenta. 

Zaplanowane działania wykonuje sprawnie i w optymalnym czasie. 

12-10 

2. 

Zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze i lecznicze organizował i 

realizował zgodnie z przyjętą procedurą, dbając o bezpieczeństwo własne i 

pacjenta. Realizował zaplanowane działania w dłuższym okresie czasu, co nie 

wpłynęło na stan pacjenta. 

9-7 

3. 

Zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze organizował i realizował 

zgodnie z przyjętą procedurą, a w przypadku czynności wynikające ze zaleceń 

lekarskich wymagał ukierunkowania, dbając o bezpieczeństwo własne i 

pacjenta. Realizował zaplanowane działania w dłuższym okresie czasu, co nie 

wpłynęło na stan chorego. 

6-4 

4. 

Zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze i lecznicze organizował i 

realizował po ukierunkowaniu zgodnie z przyjętą procedurą, dbając o 

bezpieczeństwo własne i pacjenta. Realizował zaplanowane działania w 

dłuższym okresie czasu, co nie wpłynęło na stan pacjenta. 

3-1 

5. W realizacji planu pielęgnacji nie przestrzegał podstawowych zasad i procedur. 0 

IV. KONTROLA I OCENA EFEKTÓW DZIAŁAŃ max. 6 pkt 

1. 
Prawidłowo przedstawia porównanie osiągniętych wyników z założonym celem 

(celami). 
6-5 

2. Porównanie osiągniętych wyników z założonym celem  (celami) niepełne.  4-3 

3. 
Porównanie osiągniętych wyników z założonym celem  (celami) niepełne 

pomimo ukierunkowania. 
2-1 

4. Porównanie osiągniętych wyników z założonym celem (celami) nieprawidłowe.  0 

V. 
WSPÓŁPRACA Z PACJENTEM I/LUB JEGO RODZINĄ 

(OPIEKUNEM) 
max. 6 pkt 

1. 
Prawidłowo współpracował prezentując otwartą i akceptującą postawę wobec 

pacjenta/i jego rodziny (opiekuna) na każdym etapie procesu pielęgnowania. 
6-5 

2 

We współpracy z pacjentem/ i jego rodziną (opiekunem) przestrzegał zasad 

terapeutycznego komunikowania się. Przekazując informacje w sposób jasny i 

zrozumiały. 

4-3 

3. 
We współpracy i komunikacji z pacjentem /i jego rodziną (opiekunem) 

przejawiał małe zaangażowanie okazując oficjalny kontakt interpersonalny 
2-1 

4. Nieprawidłowo współpracował z pacjentem /i  jego rodziną (opiekunem)  0 

VI. WSPÓŁPRACA Z ZESPOŁEM TERAPEUTYCZNYM  max. 6 pkt 

1 
W realizacji działań  współdziałał harmonijnie z członkami zespołu 

terapeutycznego przekazując rzetelne informacje o pacjencie. 
6-5 

2. 
Prawidłowo współpracował prezentując otwartą postawę wobec zespołu  

terapeutycznego. 
4-3 

3. 
We współpracy z zespołem terapeutycznym przejawiał mało aktywną postawę 

w formułowaniu wniosków dotyczących dalszej opieki nad pacjentem. 
2-1 

4. Nieprawidłowo współpracował zespołem terapeutycznym. 0 
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VII. SAMOOCENA PODEJMOWANYCH DZIAŁAŃ max. 6 pkt 

1. Potrafi prawidłowo i w sposób krytyczny ocenić swoje działania. 6-5 

2. 
Ocenił krytycznie podejmowane przez siebie czynności i sformułował wnioski 

do dalszych własnych działań  
4-3 

3. Wykazywał problemy z prawidłowym przeprowadzeniem samooceny. 2-1 

4. Nieprawidłowo i bezkrytycznie ocenia swoje działania  0 

 

Suma punktów stanowi podstawę do uzyskania oceny według następujących zasad:  

Punktacja Ocena 

48 – 50 pkt 5,0 bardzo dobry 

47 – 45 pkt 4,5 dobry plus 

44 – 39 pkt 4,0 dobry 

38 – 33 pkt 3,5 dostateczny plus 

32 – 26 pkt. 3,0 dostateczny 

25 pkt. i mniej 2,0 niedostateczny 

Członkowie Komisji Egzaminacyjnej      Przewodniczący Komisji Egzaminacyjnej 

  



 

Załącznik nr 7 

INDYWIDUALNY ARKUSZ PRZEBIEGU CZĘŚCI PRAKTYCZNEJ EGZAMINU  DYPLOMOWEGO 

DLA KIERUNKU PIELĘGNIARSTWO  

STUDIA PIERWSZEGO STOPNIA 

Nazwisko i imię studentki(-a)………………………………………..………. Data egzaminu …………………….. 

Placówka …………………………………………………………………... Oddział ……………………………… 

Numer zadania egzaminacyjnego ………………………………… 

Czas przeznaczony na egzamin – 7 godzin dydaktycznych 

L.p. Kryteria oceny Skala punktowa 
Uzyskana 

liczba punktów 

I.  ROZPOZNANIE PIELĘGNIARSKIE max. 4 pkt  

1. Postawił pełne rozpoznanie pielęgniarskie. 4-3 

 2. Postawił rozpoznanie pielęgniarskie niepełne. 2-1 

3. Błędnie rozpoznał sytuację zdrowotną pacjenta. 0 

II. PLAN PIELĘGNACJI max. 10 pkt  

1. 

Samodzielnie zaplanował czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze  

adekwatnie do rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji 

zachowując hierarchię rozpoznania potrzeb adekwatnie do stanu 

pacjenta. 

10-8 

 

2. 

Prawidłowo zaplanował czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze  

adekwatnie do rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji, 

nie w pełni zachowując hierarchii rozpoznania potrzeb adekwatnie 

do stanu pacjenta. 

7-6 

3. 

Po  ukierunkowanie zaplanował czynności pielęgnacyjno-

opiekuńcze  adekwatnie do rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu 

pielęgnacji, nie w pełni zachowując hierarchię rozpoznania potrzeb 

adekwatnie do stanu pacjenta. 

5-4 

4. 

Pomimo ukierunkowania zaplanowane czynności pielęgnacyjno-

opiekuńcze przedstawił w sposób niepełny, nie zawsze adekwatnie 

do rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji , a w 

przedstawionym planie nie zachował hierarchii działań. 

3-1 

5. 
Zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze są nieadekwatne 

do rozpoznania pielęgniarskiego oraz celu pielęgnacji. 
0 

III. 
REALIZACJA ZAPLANOWANYCH CZYNNOŚCI 

PIELĘGNACYJNYCH I LECZNICZYCH  
max. 12 pkt  

1. 

Samodzielnie organizował i realizował wszystkie zaplanowane 

zadania pielęgnacyjno-opiekuńczo oraz wynikające z zaleceń 

lekarskich zgodnie z przyjętą procedurą, wykazując troskę o 

bezpieczeństwo własne i pacjenta. Zaplanowane działania wykonuje 

sprawnie i w optymalnym czasie. 

12-10 

 

2. 

Zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze i lecznicze 

organizował i realizował zgodnie z przyjętą procedurą, dbając o 

bezpieczeństwo własne i pacjenta. Realizował zaplanowane 

działania w dłuższym okresie czasu, co nie wpłynęło na stan 

9-7 
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pacjenta. 

3. 

Zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze organizował i 

realizował zgodnie z przyjętą procedurą, a w przypadku czynności 

wynikające ze zaleceń lekarskich wymagał ukierunkowania, dbając 

o bezpieczeństwo własne i pacjenta. Realizował zaplanowane 

działania w dłuższym okresie czasu, co nie wpłynęło na stan 

chorego. 

6-4 

4. 

Zaplanowane czynności pielęgnacyjno-opiekuńcze i lecznicze 

organizował i realizował po ukierunkowaniu zgodnie z przyjętą 

procedurą, dbając o bezpieczeństwo własne i pacjenta. Realizował 

zaplanowane działania w dłuższym okresie czasu, co nie wpłynęło 

na stan pacjenta. 

3-1 

5. 
W realizacji planu pielęgnacji nie przestrzegał podstawowych zasad 

i procedur. 
0 

IV. KONTROLA I OCENA EFEKTÓW DZIAŁAŃ max. 6 pkt  

1. 
Prawidłowo przedstawia porównanie osiągniętych wyników z 

założonym celem (celami). 
6-5 

 

2. 
Porównanie osiągniętych wyników z założonym celem  (celami) 

niepełne.  
4-3 

3. 
Porównanie osiągniętych wyników z założonym celem  (celami) 

niepełne pomimo ukierunkowania. 
2-1 

4. 
Porównanie osiągniętych wyników z założonym celem (celami) 

nieprawidłowe.  
0 

V. 
WSPÓŁPRACA Z PACJENTEM I/LUB JEGO RODZINĄ 

(OPIEKUNEM) 
max. 6 pkt  

1. 

Prawidłowo współpracował prezentując otwartą i akceptującą 

postawę wobec pacjenta/i jego rodziny (opiekuna) na każdym etapie 

procesu pielęgnowania. 

6-5 

 

2 

We współpracy z pacjentem/ i jego rodziną (opiekunem) 

przestrzegał zasad terapeutycznego komunikowania się. Przekazując 

informacje w sposób jasny i zrozumiały. 

4-3 

3. 

We współpracy i komunikacji z pacjentem /i jego rodziną 

(opiekunem) przejawiał małe zaangażowanie okazując oficjalny 

kontakt interpersonalny 

2-1 

4. 
Nieprawidłowo współpracował z pacjentem /i  jego rodziną 

(opiekunem)  
0 

VI. WSPÓŁPRACA Z ZESPOŁEM TERAPEUTYCZNYM  max. 6 pkt  

1 
W realizacji działań  współdziałał harmonijnie z członkami zespołu 

terapeutycznego przekazując rzetelne informacje o pacjencie. 
6-5  

2. 
Prawidłowo współpracował prezentując otwartą postawę wobec 

zespołu  terapeutycznego. 
4-3  

3. 

We współpracy z zespołem terapeutycznym przejawiał mało 

aktywną postawę w formułowaniu wniosków dotyczących dalszej 

opieki nad pacjentem. 

2-1  

4. Nieprawidłowo współpracował zespołem terapeutycznym. 0  

VII. SAMOOCENA PODEJMOWANYCH DZIAŁAŃ max. 6 pkt  



1. Potrafi prawidłowo i w sposób krytyczny ocenić swoje działania. 6-5 

 

2. 
Ocenił krytycznie podejmowane przez siebie czynności i 

sformułował wnioski do dalszych własnych działań  
4-3 

3. 
Wykazywał problemy z prawidłowym przeprowadzeniem 

samooceny. 
2-1 

4. Nieprawidłowo i bezkrytycznie ocenia swoje działania  0 

Suma punktów  

W momencie popełnienia błędu krytycznego student kończy egzamin z ocenę negatywną 

Wykaz błędów krytycznych: 

- błędnie rozpoznanie stanu zdrowia i potrzeb pacjenta, 

- nieprzestrzeganie podstawowych zasad przygotowywania i podawania leków drogą dojelitową i pozajelitową 

stwarzające zagrożenie zdrowia lub życia pacjenta (np. błędne obliczenie dawki, pomylenie leku, pomylenie 

pacjentów), 

- pomylenie pacjentów i czynności pielęgnacyjno-leczniczych, 

- negatywna postawa wobec zespołu terapeutycznego mimo pozytywnej postawy w stosunku do pacjenta, 

- negatywna postawa wobec pacjentów, 

- wykonywanie czynności stwarzających zagrożenie dla zdrowia i życia pacjenta (np. pionizacja w stanie ostrym po 

udarze mózgowym, oklepywanie pacjenta przy krwotoku płucnym, przy duszności; pozostawienie opuszczonych 

barierek w łóżeczku dziecka). 

Suma punktów stanowi podstawę do uzyskania oceny według następujących zasad:  

Punktacja Ocena 

48 – 50 pkt 5,0 bardzo dobry 

47 – 45 pkt 4,5 dobry plus 

44 – 39 pkt 4,0 dobry 

38 – 33 pkt 3,5 dostateczny plus 

32 – 26 pkt. 3,0 dostateczny 

25 pkt. i mniej 2,0 niedostateczny 

Członkowie Komisji Egzaminacyjnej      Przewodniczący Komisji Egzaminacyjnej 
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Załącznik nr 8 

 
Jelenia Góra, dnia ………………………… 

PROTOKÓŁ ZBIORCZY Z PRZEBIEGU CZĘŚCI PRAKTYCZNEJ EGZAMINU DYPLOMOWEGO 

DLA KIERUNKU PIELĘGNIARSTWO STUDIA PIERWSZEGO STOPNIA  

W ODDZIALE …………………………………….. 

Komisja w składzie: 

Przewodniczący Komisji Egzaminacyjnej .................................................................................................................... 

Członkowie Komisji Egzaminacyjnej............................................................................................................................. 

....................................................................................................................................................................................... 

Stwierdza, że do egzaminu w dniu ............................................. przystąpiło ............................... studentów. 

W wyniku egzaminu n/w studenci uzyskali następujące oceny i decyzje Komisji Egzaminacyjnej: 

Lp. Nazwisko i imię studenta 

Numer zadania 

egzaminacyjne

go 

Uzyskana 

ilość 

punktów  

Ocena z egzaminu 
Decyzja 

Komisji 

cyfrą słownie 
wpisać 

zdał/nie zdał 

1. 
      

2.       

3. 
      

4.       

5. 
      

6.       

7. 
      

8. 
      

9.       

10. 
      

11. 
      

12.       

Uwagi................................................................................................................................................................................. 

............................................................................................................................................................................................ 

............................................................................................................................................................................................. 

Członkowie Komisji Egzaminacyjnej      Przewodniczący Komisji Egzaminacyjnej 


