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TRESCI KSZTALCENIA
Kierunek studidow: pielegniarstwo
Poziom studiéw: studia drugiego stopnia
Profil ksztalcenia: praktyczny
Forma studiéw: stacjonarne
Wymiar ksztalcenia: 4 semestry
Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studiow: 121,5 punktow ECTS
Tytul zawodowy nadawany absolwentom: magister pielggniarstwa

CHARAKTERYSTYKA TRESCI KSZTALCENIA — GRUPY TRESCI

II. GRUPA TRESCI PODSTAWOWYCH
A. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE
1. Wielokulturowos$¢ w praktyce zawodowej pielegniarki

Cel ksztalcenia: przygotowanie do pracy zawodowej z pacjentem odmiennym kulturowo,
rozw0j $wiadomosci 1 wrazliwosci kulturowej oraz umieje¢tnosci kulturowych. Ksztattowanie
postaw akceptacji wobec innych ludzi odmiennych kulturowo.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: podstawowe cechy kultury. Koncepcja godnosci czitowieka w kontekscie
wielokulturowoséci. Swiadomo$¢ i wrazliwo$é kulturowa. Akty prawne chronigce tozsamogé
kulturowa czlowieka. Modele opieki kulturowej i kompetencji kulturowych. Zatozenia teorii
pielegniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger. Uwarunkowania kulturowe i religijnie
w postrzeganiu zdrowia i choroby, podczas oceny stanu zdrowia i udzielania $wiadczen
zdrowotnych pacjentowi odmiennemu kulturowo. Komunikacja z pacjentem odmiennym
kulturowo i jego rodzing.

Cwiczenia: rodzina chorego i jej znaczenie w wybranych kulturach. Kulturowo uwarunkowane
zachowania zwigzane z utrzymaniem higieny ciata, zywieniem. Smier¢ i zatoba w wybranych
kulturach. Opieka zdrowotna nad pacjentem umierajacym odmiennym kulturowo. Kulturowe
uwarunkowania reakcji na bol. Przetaczanie krwi i transplantacje w wybranych kulturach.
Dylematy etyczne uwarunkowane kulturowo. Komunikacja z pacjentem odmiennym kulturowo
1 jego rodzing. Rozpoznawanie potrzeb wynikajacych z uwarunkowan kulturowych
1 dostosowanie opieki do potrzeb uwarunkowanych kulturowo.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): teori¢ pielegniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger;
kulturowe uwarunkowania organizacji leczenia i zapewnienia opieki, z uwzglednieniem
zachowan zdrowotnych i1 podejscia do leczenia; réznice kulturowe 1 religijne w postrzeganiu
czlowieka 1 w komunikacji migdzykulturowe;.

Umiejetnosci (potrafi): wykorzystywa¢ w pracy zroznicowane metody i techniki komunikacji
interpersonalnej wynikajagce z uwarunkowan kulturowych, etnicznych, religijnych
1 spolecznych; stosowa¢ w praktyce zalozenia teorii pielegniarstwa wielokulturowego
Madeleine Leininger; rozpoznawaé¢ kulturowe uwarunkowania stylu zycia majace wptyw na
zdrowie 1 chorobe; uwzglednia¢ uwarunkowania religijne 1 kulturowe w odniesieniu do potrzeb
pacjentéw w opiece zdrowotne;.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
1 dzialan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych.



Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

2. Dydaktyka medyczna

Cel ksztalcenia: zapoznanie z podstawowymi terminami dydaktycznymi oraz ksztaltowanie
umiejetnosci  organizowania 1 realizacji procesu dydaktycznego z wykorzystaniem
nowoczesnych technologii stosowanych w ksztatceniu zawodowym pielegniarek.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: warunki organizowania i planowania dzialalno$ci dydaktycznej. Dydaktyka jako
nauka — rys historyczny. Terminologia dydaktyczna. Planowanie pracy dydaktycznej. Cele
1 zadania dydaktyki medycznej. Charakterystyka ksztalcenia medycznego. Dydaktyka
w pielegniarstwie — zakres zainteresowania i zadania. Geneza i struktura, rozwoj i1 cechy oraz
uwarunkowania ksztatcenia ustawicznego. Metody nauczania, $rodki dydaktyczne
w ksztatceniu zawodowym pielegniarek i w dziatalnosci edukacyjnej wsérdd pacjentéw. Formy
zaje¢ dydaktycznych majace zastosowanie w ksztatceniu pielggniarek. Nauczanie zdalne za
pomoca platform edukacyjnych wykorzystywane w ksztalceniu przed i podyplomowym
pielegniarek. Pomiar dydaktyczny.

Cwiczenia: cele ksztalcenia zawodowego — klasyfikacja, kluczowe umiejetnosci ksztattowane
w ramach przedmiotu. Analiza systemu dydaktycznego dla studiowanego kierunku:
pielggniarstwo. Projekt konspektu do zaje¢ dydaktycznych. Analiza dokumentacji
programowej w ksztatceniu medycznym. Analiza tre$ci ksztatcenia wybranych przedmiotéw
medycznych z uwzglednieniem ich struktury (formy zaje¢, zasady nauczania). Cele ksztalcenia
wynikajace z zadanh zawodowych. Taksonomie celow ksztatcenia, operacjonalizacja, dziedziny
ich okreslania, struktura szczegélowego celu ksztalcenia. Kwalifikacje zawodowe. Srodki
dydaktyczne i symulacja w ksztalceniu medycznym. Zastosowanie aktywizujacych metod
nauczania, w tym dyskusji i jej odmian w ksztalceniu pielegniarek. Przygotowanie
merytoryczne 1 metodyczne do prowadzenia zaje¢ dydaktycznych na kierunku pielegniarstwo.
Opracowanie projektu zaje¢ dydaktycznych prowadzonych z wykorzystaniem symulacji
medycznej. Hospitacja zaje¢ dydaktycznych. Realizacja projektow zaje¢ w warunkach
symulowanych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki medycznej; metody
prowadzenia dziatalnosci edukacyjnej wsréd pacjentow; metody nauczania 1 $rodki
dydaktyczne stosowane w ksztatceniu na studiach przygotowujacych do wykonywania zawodu
pielegniarki 1 ksztatceniu podyplomowym pielggniarek.

Umiejetnosci (potrafi): organizowac proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych
technologii stosowanych w ksztatceniu na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu
pielegniarki 1 ksztalceniu podyplomowym pielegniarek; dobiera¢ odpowiednie srodki i metody
nauczania w dziatalnosci dydaktycznej; dokonywaé weryfikacji prawidtowosci organizacji
procesu ksztalcenia zawodowego.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatah wlasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnos$ci zawodowej
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemoéw; okazywania dbalo$ci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarno§¢ zawodowa;
rozwigzywania ztozonych problemdéw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okres$lonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

3. Prawo w praktyce zawodowej pielegniarki

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy z zakresu prawa w praktyce pielegniarskiej 1 ksztattowanie
umiejetnosci wykorzystywania posiadanej wiedzy.



Tresci merytoryczne:

Wyktady: skutki prawne zdarzen medycznych. Uwarunkowania prawne przetwarzania danych
wrazliwych w systemie ochrony zdrowia. Ubezpieczenia w zakresie odpowiedzialno$ci
cywilnej w praktyce pielegniarki.

Cwiczenia: bledy medyczne w pielegniarstwie. Budowanie bezpieczenstwa pacjenta
1 pielggniarki. Analiza btedow medycznych w pielegniarstwie w warunkach symulowanych na
podstawie scenariuszy zdarzen.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych; problematyke zdarzen
niepozadanych 1 btedéw medycznych w aspekcie bezpieczenstwa pacjenta; istote bledow
medycznych w interwencjach pielggniarskich; problematyke ubezpieczeh w zakresie
odpowiedzialnosci cywilnej; przepisy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych
szczegblnych kategorii w systemie ochrony zdrowia; zakresy uprawnien zawodowych
do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez pielggniark¢ w odniesieniu do poziomow
kwalifikacji zawodowych pielegniarki.

Umiejetnosci (potrafi): ocenia¢ zdarzenia w praktyce zawodowej pielggniarki w konteks$cie
zgodno$ci z przepisami prawa oraz mozliwosci i sposobow dochodzenia roszczen, a takze
wskazywaé mozliwosci rozwigzania danego problemu; kwalifikowa¢ dang sytuacj¢ zawodowa
w odniesieniu do prawa cywilnego, prawa karnego i prawa pracy oraz w zakresie
odpowiedzialnos$ci zawodowej; analizowaé przyczyny bledow medycznych i wdraza¢ dziatania
zapobiegawcze w ramach uprawnien zawodowych pielegniarki.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
i dziatan wspolpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
i zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki 1 solidarno$¢ zawodowa;
rozwigzywania zlozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okres$lonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialno$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne; wykazywania profesjonalnego
podejscia do strategii marketingowych przemystu farmaceutycznego i reklamy jego produktow.
Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

4. Zarzadzanie w praktyce zawodowej pielegniarki

Cel ksztalcenia: ksztaltowanie umiejetnosci z dziedziny zarzadzania oraz dyscyplin
pokrewnych majacych zastosowanie w zarzadzaniu w pielegniarstwie. Przygotowanie
do zarzadzania opieka pielegniarskg w zakladach opicki zdrowotnej. Wyposazenie w wiedzg
dotyczacg organizowania stanowiska pracy pielggniarki oraz zakresu obowiazkow pielggniarki
na poszczeg6lnych stanowiskach pracy.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: podstawy teorii organizacji i1 zarzadzania. Zarzadzanie i jego funkcje: planowanie,
organizowanie, motywowanie, kontrolowanie. Zarzadzanie zasobami ludzkimi. Projektowanie
organizacji: misja, strategia, budowa, wig¢zi organizacyjne.

Seminaria: pielegniarskie szczeble kierownicze. Czynnosci kierownicze na poszczegdlnych
stanowiskach, proces kadrowy: etapy procesu, rozwigzywanie problemow organizacyjnych
i podejmowanie decyzji, zakres odpowiedzialnosci, obowigzkow i uprawnien pielegniarki
w zalezno$ci od stanowiska pracy. System oceny pracy: kary i nagrody.

Cwiczenia: organizacja pracy pielegniarek. Harmonogramy pracy personelu. Przygotowywanie
standardow organizacyjnych, opisOw stanowisk, planowanie zasobow ludzkich.

Efekty uczenia sie:



Wiedza (zna i rozumie): metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia; zasady
funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur; metody oceny zapotrzebowania
na opieke pielggniarskga w podstawowej opiece zdrowotnej oraz w opiece ambulatoryjne;j,
szpitalnej i domowej; pojecie kultury organizacyjnej i czynniki ja determinujace; mechanizmy
podejmowania decyzji w zarzadzaniu; style zarzadzania i1 znaczenie przywodztwa w rozwoju
pielegniarstwa; zasady realizacji i finansowania $wiadczen pielggniarskich w systemie
ubezpieczenia zdrowotnego; specyfike funkcji kierowniczych, w tym istot¢ delegowania zadan;
metody diagnozy organizacyjnej, koncepcj¢ 1 teori¢ zarzadzania zmiang oraz zasady
zarzadzania strategicznego; problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi; uwarunkowania
rozwoju zawodowego pielegniarek.

Umiejetnosci (potrafi). stosowa¢ metody analizy strategicznej niezb¢dne dla funkcjonowania
podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg; organizowac i nadzorowaé prace zespolow
pielegniarek, potoznych lub personelu pomocniczego; stosowaé rozne metody podejmowania
decyzji zawodowych i zarzadczych; planowaé zasoby ludzkie, wykorzystujac rézne metody,
organizowac rekrutacje pracownikoéw i planowaé proces adaptacji zawodowej; opracowywac
plan wtasnego rozwoju zawodowego i motywowaé do rozwoju zawodowego innych cztonkdéw
podleglego zespolu; opracowywaé standardy organizacyjne oraz przygotowywac opisy
stanowisk pracy dla pielggniarek i innych podlegltych pracownikow; opracowywac
harmonogramy pracy personelu w oparciu o ocen¢ zapotrzebowania na opieke pielegniarska.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roéznic $wiatopogladowych
i kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.

5. Jezyk angielski I

Cel ksztalcenia: ksztaltowanie 1 rozwijanie kompetencji jezykowych (rozumienie tekstu
stuchanego, czytanego, méwienie, pisanie), zgodnie z tabelg wymagan ESOKJ, pozwalajacych
na rozumienie, thumaczenie i1 postugiwanie si¢ jezykiem obcym na poziomie podstawowych
zwrotow 1 wyrazen dotyczacych opieki medyczne;.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: wprowadzenie i wyéwiczenie podstawowej terminologii specjalistycznej
z zakresu opieki medycznej, w tym profilaktyki i promocji zdrowia oraz objawdéw chordb.
Korzystanie 1 analiza prostych tekstow specjalistycznych w jezyku angielskim. Rozumienie
ireagowanie na podstawowe polecenia i zglaszane problemy z wykorzystaniem leksyki
specjalistyczne;.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): podstawowe pojecia dotyczace profilaktyki i promocji zdrowia oraz
objawow chorob w jezyku angielskim.

Umiejetnosci (potrafi). porozumiewac si¢ w jezyku angielskim (docelowo) na poziomie B2+
Europejskiego Systemu Ksztatcenia Jezykowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zaje¢: ¢wiczenia.

6. Jezyk angielski I1

Cel ksztalcenia: ksztaltowanie 1 rozwijanie kompetencji jezykowych (rozumienie tekstu
stuchanego, czytanego, mowienie, pisanie), zgodnie z tabelg wymagan ESOKJ, pozwalajacych
na rozumienie, tlumaczenie 1 postugiwanie si¢ jezykiem obcym na poziomie B2+
z wykorzystaniem leksyki specjalistycznej zwigzanej z kierunkiem studiow, pozwalajacej na



efektywne nawigzywanie 1 podtrzymywanie komunikacji z pacjentem 1 personelem
medycznym w warunkach szpitalnych i srodowisku domowym.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: materiat leksykalno-gramatycznego umozliwiajacy przygotowanie do komunikacji
w jezyku obcym w zakresie tematycznym dotyczacym opieki medycznej i udzielania swiadczen
zdrowotnych w warunkach szpitalnych, §rodowisku domowym i miejscu pracy podopiecznego.
Korzystanie z piSmiennictwa medycznego w jezyku angielskim w celu rozwigzania problemow
zwigzanych z pracg zawodowg i1 $wiadczenia opieki opartej na dowodach naukowych.
Thimaczenie tekstow specjalistycznych, analiza, krytyczna weryfikacja, argumentacja
1 dyskusja. Rozwigzywanie zadan i ¢wiczen jezykowych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zrodta naukowej informacji medyczne;j.

Umiejetnosci (potrafi): porozumiewac si¢ w jezyku angielskim (docelowo) na poziomie B2+
Europejskiego Systemu Ksztalcenia J¢zykowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spoltecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

7. Jezyk angielski I11

Cel ksztalcenia: ksztaltowanie 1 rozwijanie kompetencji jezykowych (rozumienie tekstu
stuchanego, czytanego, mowienie, pisanie), zgodnie z tabelg wymagan ESOKJ, pozwalajacych
na rozumienie, tlumaczenie i postugiwanie si¢ jezykiem obcym na poziomie B2+
z wykorzystaniem leksyki specjalistycznej zwigzanej z kierunkiem studiéw, pozwalajacej na
efektywne nawigzywanie 1 podtrzymywanie komunikacji z pacjentem 1 personelem
medycznym w warunkach szpitalnych i srodowisku domowym.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: materiat leksykalno-gramatycznego umozliwiajacy efektywna komunikacije
w pracy zawodowej z zespotem terapeutycznym i pacjentami. Przygotowanie do sporzadzania
raportow medycznych w jezyku angielskim. Korzystanie ze $wiatowych baz danych
dotyczacych pismiennictwa specjalistycznego. Thlumaczenie tekstow specjalistycznych,
analiza, krytyczna weryfikacja, argumentacja i dyskusja. Rozwigzywanie zadan i ¢wiczen
jezykowych.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zrddta naukowej informacji medycznej.

Umiejetnosci  (potrafi): porozumiewaé si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2+
Europejskiego Systemu Ksztatcenia Jezykowego.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

8. Zarzadzanie jakoscia w podmiotach leczniczych

Cel ksztalcenia: nabycie umiejetnosci prowadzenia analiz ekonomicznych w praktyce,
poznanie marketingu ustug pielggniarskich i wdrazania programoéw poprawy jakosci
w ochronie zdrowia.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: zarzadzanie jakoscig w opiece zdrowotnej. Standaryzacja opieki pielggniarskiej.
Finansowanie opieki zdrowotnej. Centrum Monitorowania Jako$ci w Ochronie Zdrowia.
Standardy akredytacyjne w zakresie dziatalno$ci szpitala 1 podstawowej opieki zdrowotne;.
Total Quality Management (TQM). Systemy ISO. System zarzadzania oparty o standardy
kontroli zarzadczej. Wewnetrzny system zarzadzania jakos$cig 1 bezpieczenstwem.



Cwiczenia: mierniki oceny jakosci ustug medycznych, przygotowanie i przebieg procesu
zewngtrznej oceny jakosci - certyfikaty. Przepisy Ustawy o akredytacji w ochronie zdrowia.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur; metody
oceny zapotrzebowania na opieke pielegniarska w podstawowe] opiece zdrowotnej
oraz w opiece ambulatoryjnej, szpitalnej i domowej; istot¢ procesu zmian i zasady zarzadzania
zmiang; modele i strategie zarzadzania jakos$cig w opiece zdrowotnej.

Umiejetnosci (potrafi): stosowa¢ metody analizy strategicznej niezbgdne dla funkcjonowania
podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg; nadzorowac jakos$¢ opieki pielegniarskiej
w podmiocie wykonujacym dzialalno$¢ lecznicza, w tym przygotowaé ten podmiot
do zewngtrznej oceny jakosci.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikow przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa;
rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialno$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne; wykazywania profesjonalnego
podejscia do strategii marketingowych przemystu farmaceutycznego i reklamy jego produktow.
Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

9. Media i technologie informacyjne w edukacji i ksztalceniu

Cel ksztalcenia: nabycie umiejetnosci wykorzystywania mediow i technologii informacyjnych
w procesie edukacji i ksztatcenia.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: media i technologie informacyjne a ksztalcenie zdalne. Sztuczna inteligencja
w edukacji — nadzieje, zagrozenia, kontrowersje. Nowe nurty we wspotczesnej edukacji:
konektywizm, neurodydaktyka — podstawy, zatozenia, obietnice, mozliwosci. Pedagogika
zdrowia a Internet. Medyczne fake newsy 1 reklamy parafarmaceutykow - problemy
1 wielowymiarowe konsekwencje dla codziennego funkcjonowania jednostki i szerszych grup
spotecznych. Zagadnienie skutecznej profilaktyki naduzywania Internetu.

Cwiczenia: nowoczesne technologie informatyczne w budowaniu prezentacji multimedialnych:
sztuczna inteligencja Al, zasoby Internetu, platformy edukacyjne, portale spotecznosciowe.
Problemy medialnego ,,terroru” kultu ciata i reklam: tanoreksja, bigoreksja, anoreksja, bulimia,
lekomania — krytyczne refleksje w kontek$cie uzaleznien. Media i technologie informacyjne
we wspieraniu samoksztalcenia zawodowego a wspotczesne wyzwania edukacji ustawiczne;j.
Adekwatna komunikacja interpersonalna w edukacji i propagowaniu zdrowego stylu zycia.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): metody nauczania i $rodki dydaktyczne stosowane w ksztalceniu
na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu pielgegniarki 1 ksztalceniu
podyplomowym pielggniarek (z wykorzystaniem technologii informacyjnych).

Umiejetnosci (potrafi): organizowac proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych
technologii stosowanych w ksztalceniu na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu
pielegniarki i1 ksztalceniu podyplomowym pielegniarek; dobiera¢ odpowiednie srodki 1 metody
nauczania w dziatalnosci dydaktyczne;.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii
marketingowych przemystu farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia.



III. GRUPA TRESCI KIERUNKOWYCH

B. ZAAWANSOWANA PRAKTYKA PIELEGNIARSKA

1. Farmakologia i ordynowanie produktow leczniczych

Cel ksztalcenia: przygotowanie do samodzielnego ordynowania wybranych lekéw, srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobéw medycznych na podstawie
oceny stanu pacjenta.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wprowadzenie do receptury. Farmakologia kliniczna. Zasady prowadzenia badan
klinicznych lekow. Specyfika farmakoterapii u dzieci 1 o0sOb starszych. Elementy
farmakogenetyki. Dzialanie niepozadane lekow. Krew i1 preparaty krwiopochodne. Leki
przeciwkrzepliwe, fibrynolityczne 1 przeciwptytkowe. Leczenie niedokrwistosci. Leki
stosowane w chorobach uktadu sercowo-naczyniowego. Zasady racjonalnej antybiotykoterapii.
Chemioterapeutyki.

Cwiczenia: zasady ordynowania lekow na receptach. Cwiczenia praktyczne z prawidlowego
przepisywania recept. Dobieranie wlasciwej postaci leku w zalezno$ci od wskazania
i indywidualnych uwarunkowan pacjenta. Samodzielne ordynowanie produktéw leczniczych —
scenariusze kliniczne. Charakterystyki lekow samodzielnie ordynowanych przez pielegniarki.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy dzialania produktow leczniczych oraz ich przemiany
w organizmie cztowieka zaleznie od wieku i probleméw zdrowotnych; regulacje prawne
zwigzane z refundacja lekow, wyrobow medycznych i §rodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego; zasady ordynowania lekéw zawierajacych okreslone substancje
czynne (z wylaczeniem lekdw zawierajacych substancje bardzo silnie dzialajace, Srodki
odurzajace i substancje psychotropowe) oraz srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, w tym wystawiania recept na nie, a takze zasady ordynowania okre§lonych
wyrobéw medycznych, w tym wystawiania na nie recept albo zlecen; zjawisko
polifarmakoterapii i polipragmaz;ji oraz objawy 1 skutki uboczne dziatania lekéw zawierajacych
okreslone substancje czynne.

Umiejetnosci (potrafi): dobiera¢ 1 przygotowywa¢ zapisy form recepturowych lekow
zawierajacych okreslone substancje czynne na podstawie ukierunkowanej oceny stanu
pacjenta; interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktéw leczniczych; dobierad
1 ordynowa¢ leki zawierajagce okreslone substancje czynne, z wylaczaniem lekéw
zawierajacych substancje bardzo silnie dzialajace, $rodki odurzajace 1 substancje
psychotropowe, w tym wystawia¢ na nie recepty; dobiera¢ i ordynowac srodki spozywcze
specjalnego przeznaczania Zywieniowego, w tym wystawia¢ na nie recepty, oraz ordynowac
okreslone wyroby medyczne, w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty; rozpoznawac
zjawisko 1 skutki polifarmakoterapii 1 polipragmazji oraz edukowac pacjenta, jego rodzing¢ lub
opiekuna, a takze pracownikow opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej farmakoterapii.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane
swiadczenia zdrowotne; wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych
przemystu farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

2. Pielegniarstwo epidemiologiczne

Cel ksztalcenia: poznanie zasad zapobiegania 1 zwalczania zakazen w placowkach ochrony
zdrowia i1 zadan Panstwowej Inspekcji Sanitarnej w tym zakresie. Wdrazanie do ksztatcenia
ustawicznego zasad zapobiegania zakazeniom w zwigzku z ciggle zmieniajagcymi si¢
zagrozeniami w tym zakresie. Przygotowanie do wykonania zadan zawodowych w dziedzinie
pielegniarstwa epidemiologicznego.



Tresci merytoryczne:

Wyktady: epidemiologia chorob infekcyjnych (wirusowych, bakteryjnych, pasozytniczych,
grzybiczych), epidemiologia zakazen szpitalnych wywolanych przez drobnoustroje
chorobotwodrcze w placoéwkach ochrony zdrowia. Czynniki ryzyka zakazen zwigzanych
z opieka w placowkach ochrony zdrowia. Podstawowe akty prawne. Organizacja, zakres oraz
system kontroli zakazen. Nadzor nad zakazeniami szpitalnymi w roznych oddziatach
szpitalnych z uwzglednieniem czynnikow etiologicznych, w tym patogendéw alarmowych.
Zasady wspoOlpracy w zespolach terapeutycznych w zakresie wdrazania dziatan z zakresu
profilaktyki zakazen. Ryzyko zawodowe narazenia personelu medycznego i niemedycznego na
zakazenia w placowkach ochrony zdrowia. Zasady mycia, dezynfekcji 1 sterylizacji.
Monitorowanie skutecznosci dezynfekcji i1 sterylizacji. Zasady planowania, opracowania,
wdrazania i nadzorowania dzialan zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych.

Cwiczenia: edukacja personelu w zakresie profilaktyki i zwalczania zakazen i chordb
zakaznych. Algorytm/procedura postepowania w sytuacji zgloszenia si¢ pacjenta
z podejrzeniem lub zakazeniem koronawirusem SARS-CoV-2, grypa, RSV. Zasady izolacji
pacjentow z uwzglednieniem typow izolacji oraz transmisji zakazenia. Zasady pobierania
1 transportowania badan mikrobiologicznych. Zasady wdrozenia i zapewnienia funkcjonowania
systemu zapobiegania i zwalczania zakazen w placéwkach ochrony zdrowia. Zalozenia i cel
organizacji nadzoru epidemiologicznego. Wykorzystanie wskaznikdw jako$ci zarzadzania
opieka pielggniarskg w nadzorze epidemiologicznym. Wystepowanie zakazen szpitalnych
w roznych oddziatach szpitalnych z uwzglednieniem czynnikéw etiologicznych, w tym
patogendw alarmowych. Zasady postepowania w przypadku podejrzenia lub wystgpienia
zakazenia w ognisku epidemicznym w placowkach ochrony zdrowia. Postepowanie
w przypadku ekspozycji zawodowej (na krew lub IPIM). Procedura postgpowania po
ekspozycji zawodowej na przykladzie wybranego podmiotu leczniczego. Opracowanie
i wdrazanie dziatan profilaktycznych w nadzorze nad zywieniem pacjentow w przypadku
podejrzenia lub wystapienia zakazenia. Zasady zapobiegania i zwalczania zakazen oraz nadzor
epidemiologiczny w roznych placowkach ochrony zdrowia oraz domach pomocy spotecznej
- obowigzujace procedury. Kontrola mikrobiologiczna $rodowiska szpitalnego oraz metody
dekontaminacji  §rodowiska szpitalnego. Opracowanie programu edukacyjnego dla
pracownikow z zakresu profilaktyki i zwalczania zakazen szpitalnych. Opracowanie standardu
edukacji pacjenta, ich rodzin lub opiekunéw w zakresie profilaktyki zakazen szpitalnych oraz
opieki poza szpitalne;.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zalozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych,
z uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w  zespotach
interprofesjonalnych w tym zakresie; uwarunkowania profilaktyki, wystepowania i kontroli
zakazen szpitalnych w dziatalnosci podmiotow leczniczych, z uwzglednieniem czynnikow
etiologicznych, w tym patogenow alarmowych; zasady planowania, opracowywania, wdrazania
1 nadzorowania dziatan zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych.

Umiejetnosci (potrafi): stosowaé zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opieka
zdrowotng 1 wybranym chorobom zakaznym oraz zwalczania tych zakazen i1 chorob, a takze
zasady nadzoru epidemiologicznego; planowaé¢ i prowadzi¢ edukacje pracownikéw opieki
zdrowotnej w zakresie profilaktyki 1 zwalczania zakazen szpitalnych oraz edukacj¢ pacjentow,
ich rodzin lub opiekunéw w zakresie odnoszacym si¢ do opieki poszpitalnej; wykorzystywac
wskazniki jako$ci zarzadzania opieka pielggniarska w nadzorze epidemiologicznym oraz
analizowa¢ wieloaspektowos$¢ wystgpowania zakazen szpitalnych.



Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
i dziatan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej
i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; okazywania dbalosci o prestiz zawodu pielggniarki i solidarno$¢ zawodowa;
rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

3. Poradnictwo w pielegniarstwie

Cel ksztalcenia: poznanie zasad prowadzenia poradnictwa w pielggniarstwie 1 ksztatltowanie
umiejetnosci udzielania porad pielggniarskich.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: zalozenia teoretyczne poradnictwa w pracy pielegniarki bazujace na regulacjach
prawnych 1 transteoretycznym modelu zmiany Prochaskiego 1 DiClemente. Predyktory
funkcjonowania czlowieka zdrowego i chorego, z uwzglednieniem choroby przewlekte;j.
Metody oceny stanu zdrowia pacjenta w poradnictwie pielggniarskim. Zasady postepowania
terapeutycznego w przypadku probleméw zdrowotnych. Zasady doboru badan
diagnostycznych i interpretacji ich wynikow w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki. Zakres profilaktyki choréb zakaznych, spotecznych i cywilizacyjnych. Zasady
orzekania o czasowej niezdolno$ci do pracy 1 wystawiania zaswiadczen o czasowej
niezdolnosci do pracy.

Seminaria: diagnozowanie zagrozen zdrowotnych pacjenta z choroba przewlekla. Ocena
adaptacji pacjenta do choroby przewleklej. Udzielanie porad osobom zagrozonym
uzaleznieniami i uzaleznionym, wykorzystujac transteoretyczny model zmian Prochaskiego
i DiClemente. Materialy edukacyjne dla pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w ramach
poradnictwa zdrowotnego. Zasoby technologiczne dla potrzeb poradnictwa zdrowotnego.
Metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania porad pielegniarskich. Interwencje
terapeutyczne w zalezno$ci od oceny stanu pacjenta w ramach posiadanych uprawnien
zawodowych pielggniarki. Rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych w ramach udzielania porad
pielegniarskich oraz planowanie programow promocji zdrowia 1 edukacji zdrowotne;.
Wdrazanie programow promocji zdrowia dla pacjentéw, ich rodzin lub opiekunéw. Wybrane
metody edukacji zdrowotnej. Dziatania w zakresie profilaktyki i prewencji chorob zakaznych,
spotecznych 1 cywilizacyjnych.

Cwiczenia: metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania porad pielegniarskich.
Interwencje terapeutyczne w zalezno$ci od oceny stanu pacjenta w ramach posiadanych
uprawnien zawodowych pielegniarki.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zalozenia teoretyczne poradnictwa w pracy pielegniarki bazujace
na regulacjach prawnych 1 transteoretycznym modelu zmiany Prochaski i DiClemente;
predyktory funkcjonowania czlowieka zdrowego i chorego, z uwzglednieniem choroby
przewlektej; metody oceny stanu zdrowia pacjenta w poradnictwie pielegniarskim; zasady
postgpowania terapeutycznego w przypadku probleméw zdrowotnych; zasady doboru badan
diagnostycznych 1 interpretacji ich wynikow w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki; zakres profilaktyki chorob zakaznych, spolecznych i cywilizacyjnych; zasady
orzekania o czasowej niezdolnos$ci do pracy 1 wystawiania zaswiadczen.

Umiejetnosci (potrafi): diagnozowaé zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg przewlekla;
ocenia¢ adaptacje pacjenta do choroby przewlektej; udziela¢ porad osobom zagrozonym
uzaleznieniami 1 uzaleznionym, wykorzystujac transteoretyczny model zmian Prochaski
1 DiClemente; przygotowywa¢ materiaty edukacyjne dla pacjenta, jego rodziny lub opiekuna



w ramach poradnictwa zdrowotnego; wykorzystywac zasoby technologiczne dla potrzeb
poradnictwa zdrowotnego; dobiera¢ i stosowa¢ metody oceny stanu zdrowia pacjenta
w ramach udzielania porad pielegniarskich; wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci
od oceny stanu pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki;
dostosowywa¢ do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostgpne programy promocji zdrowia
i edukacji zdrowotnej; wdraza¢ programy promocji zdrowia dla pacjentow, ich rodzin
lub opiekunow; stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotnej; stwierdza¢ wskazania
zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane
Swiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.

4. Koordynowana opieka zdrowotna w Podstawowej Opiece Zdrowotnej (POZ)

Cel ksztatcenia: zapoznanie z zatozeniami udzielania $wiadczen opieki koordynowanej
w Podstawowej Opiece Zdrowotnej w Polsce. Przygotowanie do realizacji $wiadczen
pielegniarki POZ w ramach opieki koordynowanej 1 koordynacji opieki.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: akty prawne regulujace udzielanie $wiadczen opieki koordynowanej w POZ
w Polsce. Rodzaje i zakresy $wiadczen opieki koordynowanej w Podstawowej Opiece
Zdrowotnej. Warunki realizacji $wiadczen opieki koordynowanej. Zadania koordynatora
w koordynacji opieki. Swiadczenia pielegniarki POZ w koordynowanej opiece zdrowotnej
w POZ.

Seminaria: porada edukacyjna w POZ z monitorowaniem stanu pacjenta. Programy i zakresy
edukacyjne w $ciezce: kardiologicznej, endokrynologicznej, pulmonologicznej. Wytyczne
postgpowania w poszczegdlnych zakresach §wiadczen opieki koordynowane;.

Cwiczenia: Indywidualny Plan Opieki Medycznej (IPOM) w wybranych chorobach
przewlektych objetych opieka koordynowana. Analiza opisu przypadkdéw, opracowanie
zatozen IPOM.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Rzeczypospolitej
Polskiej 1 wybranych panstwach; zadania koordynatora §wiadczen zdrowotnych w wybranych
rodzajach $wiadczen; zasady koordynowania programéw zdrowotnych oraz organizacji
procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych w réznych obszarach systemu ochrony zdrowia,
z uwzglednieniem aktualnych zmian systemowych; zasady funkcjonowania zespotow
interprofesjonalnych w opiece zdrowotnej w oparciu o wybrane obszary $wiadczen
specjalistycznych, w tym zespotu psychiatrycznej opieki srodowiskowe;.

Umiejetnosci (potrafi): prowadzi¢ dziatania w zakresie profilaktyki 1 prewencji choréb
zakaznych, spotecznych i cywilizacyjnych; reagowaé na swoiste zagrozenia zdrowotne
wystepujace w srodowisku zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy; koordynowac
realizacj¢ $Swiadczen zdrowotnych dla pacjentow z chorobami przewlektymi; opracowywac
diagnoze potrzeb zdrowotnych 1 plan organizacji opieki oraz leczenia na poziomie organizacji
1 miegdzyinstytucjonalnym; planowa¢ 1 koordynowaé proces udzielania $wiadczen
zdrowotnych, z uwzglednieniem kryterium jakos$ci 1 efektywnosci.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roéznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnos$ci zawodowej
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemoéw; okazywania dbalo$ci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarno§¢ zawodowa;
rozwigzywania ztozonych problemdéw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okre$lonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.



Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.

5. Edukacja terapeutyczna w cukrzycy

Cel ksztalcenia: ksztaltowanie umiejetnosci prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta
i jego rodziny w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w cukrzycy
z wykorzystaniem dostepnych programow edukacyjnych.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny lub
opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w cukrzycy. Przygotowanie
1 wdrazanie projektow edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny lub opiekuna na
wybranym przyktadzie (studium przypadku) w warunkach symulowanych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego
rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w cukrzycy.
Umiejetnosci (potrafi): dostosowywaé do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostepne
programy promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej; wdraza¢ programy promocji zdrowia dla
pacjentdw, ich rodzin lub opieckundw; stosowaé wybrane metody edukacji zdrowotnej;
planowa¢ 1 prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie samoobserwacji
i samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem
z rozpoznang cukrzyca; motywowac pacjenta z cukrzyca do radzenia sobie z chorobg i do
wspotpracy w procesie leczenia.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
i dziatan wspolpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
i zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki 1 solidarno$¢ zawodowa;
ponoszenia odpowiedzialnoéci za realizowane $wiadczenia zdrowotne; ponoszenia
odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

6. Edukacja terapeutyczna w przewleklych chorobach ukladu krazenia

Cel ksztalcenia: ksztaltowanie umiejetnosci prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta
1 jego rodziny w zakresie prowadzenia samokontroli 1 samoopieki w przewlektych chorobach
uktadu krazenia z wykorzystaniem dostepnych programéw edukacyjnych.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: rozpoznawanie potrzeb edukacyjnych pacjenta i jego rodziny. Opieka i edukacja
terapeutyczna nad pacjentem w diagnostyce przewlektych chordb uktadu krazenia. Edukacja
pacjenta przygotowywanego do planowanych zabiegow implantacji stymulatora serca,
kardiowersji, ablacji oraz procedur inwazyjnych w kardiologii (w trybie planowym).
Monitorowanie stanu pacjenta po zrealizowanych procedurach implantacji stymulatora serca,
kardiowersji, ablacji. Dostosowanie dostgpnych projektow edukacji terapeutycznej pacjenta
z przewlekla chorobg uktadu krazenia (nadcisnienie tetnicze, przewlekla niewydolnos¢ serca,
choroba niedokrwienna serca, zaburzenia przewodnictwa i zaburzenia rytmu) do rozpoznanych
deficytow wiedzy, umiej¢tnosci i1 zachowan. Wdrazanie przygotowanych projektow
w warunkach rzeczywistych i symulowanych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego
rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w przewleklej
niewydolnosci krazenia.



Umiejetnosci (potrafi): dostosowywa¢ do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostepne
programy promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej; wdraza¢ programy promocji zdrowia dla
pacjentow, ich rodzin lub opiekundw; stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotnej;
planowa¢ 1 prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie samoobserwacji
1 samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg
przewlekta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane
Swiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

7. Edukacja terapeutyczna w przewleklych chorobach ukladu oddechowego

Cel ksztalcenia: ksztaltowanie umiejetnosci prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta
z przewlekla chorobg uktadu oddechowego i jego rodziny w zakresie profilaktyki powiktan,
samokontroli i samoopieki.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny lub
opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w przewlektych chorobach pthuc.
Potrzeby edukacyjne, problemy zdrowotne 1 powiklania zwigzane ze stosowaniem tlenoterapii
cigglej i nieinwazyjnej wentylacji mechanicznej w warunkach domowych. Przygotowanie
projektéw edukacji terapeutycznej pacjenta z przewlekta obturacyjng choroba ptuc (POChP)
i/lub wentylowanego mechanicznie w sposdb nieinwazyjny w warunkach domowych oraz jego
rodziny lub opiekuna w zakresie samoobserwacji, samopielggnacji i profilaktyki powiktan.
Wdrazanie wybranych projektéw edukacyjnych w warunkach rzeczywistych i symulowanych.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego
rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w astmie, POChP
i innych przewlektych chorobach uktadu oddechowego.

Umiejetnosci (potrafi): planowac 1 prowadzi¢ edukacj¢ terapeutyczng pacjenta w zakresie
samoobserwacji i samopielggnacji oraz jego rodziny lub opieckuna w zakresie opieki nad
pacjentem z choroba przewlekla; edukowaé pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
postepowania zapobiegajagcego wystapieniu powiktan zwigzanych z prowadzeniem wentylacji
mechanicznej oraz opieki nad pacjentem w warunkach domowych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; przewidywania i1 uwzgledniania czynnikéw
wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta; dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zaje¢: Ewiczenia.

8. Edukacja terapeutyczna i rehabilitacja w zaburzeniach zdrowia psychicznego

Cel ksztalcenia: ksztaltowanie umiejetnosci prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta
w zaburzeniach zdrowia psychicznego w zakresie samokontroli i samoobserwacji 1 jego
rodziny/opiekuna w zakresie metod wsparcia i rozpoznawania symptomoOw zaostrzenia
zaburzen.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: organizacja opieki psychiatrycznej w Polsce. Formy opieki psychiatrycznej 1 ich
znaczenie w opiece nad pacjentem z przewlektymi zaburzeniami psychicznymi. Zakres pomocy
1 wsparcia udzielanego osobom z zaburzeniami psychicznego i ich rodzinom w ramach
Swiadczen medyczno-spotecznych. Terapia wielokierunkowa 1 rehabilitacja chorych
z zaburzeniami psychicznymi. Zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami
psychicznymi, w tym z depresja i zaburzeniami legkowymi, oraz pacjentem uzaleznionym, jego
rodzing lub opiekunem. Psychiatria S$rodowiskowa, rola 1 zadania pielegniarki



w psychiatrii sSrodowiskowej. Stygmatyzacja chorego psychiczne jako przeszkoda w leczeniu
i powrocie do zdrowia chorego psychicznie.

Seminaria: rola pielggniarki w profilaktyce, terapii i rehabilitacji zaburzen psychicznych.
Rehabilitacja w psychiatrii (pojecie, zasady 1 metody rehabilitacji psychiatrycznej), trening
umiejetnosci spotecznych (definicja, cele, rodzaje), psychoedukacja, terapia zajeciowa,
arteterapia. Wybrane formy rehabilitacji w psychiatrii (hostel, mieszkania chronione, warsztaty
terapii zajgciowej, zaktady aktywizacji zawodowej, Srodowiskowy dom samopomocy, turnusy
rehabilitacyjne. Dostepne programy promocji zdrowia psychicznego. Zasady i metody
prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta z zaburzeniami zdrowia psychicznego 1 jego
rodziny/opiekuna. Psychoedukacja i rehabilitacja pacjenta w wybranych jednostkach
chorobowych.

Cwiczenia: rozpoznawanie potrzeb edukacyjnych pacjenta z zaburzeniami zdrowia
psychicznego 1 jego rodziny. Przygotowanie i wdrazanie projektow edukacji terapeutyczne;j
pacjenta w zakresie rozpoznanych deficytow wiedzy, umiejetnosci i postaw. Modyfikacja
1 wdrazanie dostgpnych programoéw promocji zdrowia psychicznego i edukacji terapeutyczne;j,
opracowanych propozycji dzialan psychoterapeutycznych i interwencji z zakresu
psychoedukacji wobec pacjenta/jego rodziny w warunkach naturalnych i symulowanych.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami
psychicznymi, w tym z depresja i zaburzeniami lekowymi, oraz pacjentem uzaleznionym, jego
rodzing lub opiekunem, oraz zasady edukacji terapeutycznej oraz rehabilitacji psychiatrycznej
tych  o0s6b, z uwzglednieniem wszystkich pozioméw $wiadczen zdrowotnych
(ambulatoryjnych, posrednich, szpitalnych oraz §rodowiska zycia pacjenta); zakres pomocy
w ramach $wiadczen zdrowotnych oferowanych osobom z problemami zdrowia psychicznego
oraz ich rodzinom lub opiekunom.

Umiejetnosci (potrafi): oceniaé potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami psychicznymi,
w tym z depresjg i zaburzeniami lekowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze planowac
interwencje w ramach uprawnien zawodowych pielegniarki; analizowaé i dostosowywac
do potrzeb pacjenta programy promocji zdrowia psychicznego; rozpoznawac sytuacj¢ zyciowa
pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji spotecznej; prowadzi¢ psychoedukacje¢ pacjenta
(dzieci, mtodziezy, dorostych, w tym osob starszych) z zaburzeniami psychicznymi, w tym
z depresja 1 zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze jego rodziny lub
opiekuna; prowadzi¢ rehabilitacj¢ pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym treningi
umiejetnosci spotecznych w réznych obszarach opieki, w szczegdlnosci w srodowisku pacjenta
1jego rodziny.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; przewidywania i1 uwzgledniania czynnikéw
wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta; dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, seminaria, ¢wiczenia.

9. Przewlekle choroby serca i ukladu krazenia z uwzglednieniem opieki koordynowanej
Cel ksztalcenia: przygotowanie do sprawowania opieki nad pacjentem z przewlekltymi
chorobami serca 1 uktadu krazenia.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: epidemiologia i1 czynniki ryzyka chorob uktadu sercowo-naczyniowego. Choroba
niedokrwienna serca: stabilna choroba wiencowa — diagnostyka, zasady opieki nad pacjentem.
Choroba niedokrwienna serca: ostre zespoty wiencowe — diagnostyka, zasady opieki nad
pacjentem. Przewlekta niewydolno$¢ serca — diagnostyka, zasady opieki nad pacjentem. Ostre
stany kardiologiczne — diagnostyka, zasady opieki nad pacjentem. Zaburzenia rytmu serca



z elementami diagnostyki elektrokardiograficznej. Nadci$nienie tetnicze — diagnostyka, zasady
opieki nad pacjentem. Wady serca — diagnostyka, zasady opieki nad pacjentem. Koordynowana
opicka w kardiologii (u chorych z niewydolnoscig serca i po przebytym zawale serca).
Nieinwazyjna i inwazyjna diagnostyka kardiologiczna.

Seminaria: narzedzia oceny stanu pacjenta, w tym zagrozenia zdrowotnego pacjenta,
w chorobach przewlektych uktadu sercowo-naczyniowego. Przyczyny i rodzaje niewydolnos$ci
serca. Klasyfikacja niewydolnosci serca — skale. Nowoczesne technologie informacyjne
wykorzystywane do oceny i monitorowania pacjentdéw z chorobami uktadu krazenia (system
teletransmisji, systemy teleinformatyczne w monitorowaniu stanu pacjentow w chorobach
przewlektych uktadu krazenia). Planowanie opieki pielegniarskiej nad pacjentem z przewlekta
chorobg uktadu krazenia.

Cwiczenia: ocena stanu pacjenta z choroba przewlekta uktadu krazenia (nadci$nienie tetnicze,
niewydolno$¢ serca, choroba niedokrwienna serca, zaburzenia przewodnictwa). Ocena
adaptacji pacjenta do chordb przewleklych wuktadu krazenia. Zadania pielegniarki
w diagnostyce choréb ukladu krazenia, z wykorzystaniem badan laboratoryjnych,
elektrokardiografii, badania przedmiotowego i podmiotowego. Opicka 1 edukacja
terapeutyczna nad pacjentem — zadania pielegniarki w diagnostyce ostrych choréb uktadu
krazenia. Przygotowanie pacjenta do zabiegu koronarografii i angioplastyki wiencowe;j.
Monitorowanie stanu pacjenta po zabiegach hemodynamicznych. Planowanie i realizacja
opieki pielggniarskiej w stanach bezposredniego zagrozenia zdrowia. Zaburzenia rytmu serca -
rodzaje, przyczyny, opieka pielegniarska. Zaburzenia przewodnictwa przedsionkowo-
komorowego. Opieka nad pacjentem po NZK. Planowanie opieki pielegniarskiej nad pacjentem
z przewlekla chorobg uktadu krazenia oraz wdrazanie interwencji pielegniarskich w zalezno$ci
od stanu zdrowia pacjenta w warunkach naturalnych i symulowanych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego i opieki nad
pacjentami z niewydolno$cig krazenia, zaburzeniami rytmu serca i nadci$nieniem tetniczym
oraz nowoczesne technologie wykorzystywane w terapii i monitorowaniu pacjentow
z chorobami uktadu krazenia; przyczyny 1 zasady postgpowania diagnostyczno-
terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscig narzadows; patomechanizm
przewlektej niewydolnos$ci krazenia oraz jej powiklania.

Umiejetnosci (potrafi): diagnozowaé zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg przewlekla;
ocenia¢ adaptacj¢ pacjenta do choroby przewleklej; wdraza¢ interwencje terapeutyczne
w zalezno$ci od oceny stanu pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki; wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do monitorowania stanu
pacjentow z chorobami przewlektymi; stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu
pacjenta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
1 dzialan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, seminaria, ¢wiczenia.

10. Przewlekle choroby ukladu oddechowego z uwzglednieniem opieki koordynowanej
Cel ksztalcenia: przygotowanie do sprawowania opieki nad pacjentem z przewlekltymi
chorobami uktadu oddechowego.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: patomechanizm, objawy, diagnostyka, leczenie i postepowanie pielegniarskie
w przewlektej niewydolnosci oddechowej, przewleklej obturacyjnej chorobie ptuc (POChP)
w warunkach opieki stacjonarnej 1 domowej. Badania diagnostyczne stosowane
w przewlektych chorobach uktadu oddechowego i interpretacja ich wynikéw. Wskazania
1 zasady wykonania spirometrii w ocenie zaburzonej wydolnosci oddechowej oraz zasady



pomiaru szczytowego przeplywu wydechowego (Peak Expiratory Flow, PEF), testow
nadreaktywnosci oskrzeli, badan in vivo i in vitro. Metody i zasady stosowania tlenoterapii
w przewleklych chorobach uktadu oddechowego oraz powiklania stosowania tlenoterapii.
Wskazania i kryteria zastosowania tlenoterapii cigglej i wentylacji mechanicznej nieinwazyjne;j
w warunkach stacjonarnych i w $rodowisku domowym. Monitorowanie stanu pacjenta
leczonego tlenem i wentylowanego mechanicznie w sposob nieinwazyjny. Zastosowanie
nowoczesnych technologii informatycznych do monitorowaniu stanu pacjenta. Zatozenia
opieki koordynowanej w przewlektych chorobach ptuc.

Seminaria: kompleksowa opieka pielegniarska nad pacjentem z przewlekla chorobg phuc.
Pielggnowanie pacjenta wentylowanego mechanicznie w sposob nieinwazyjny. Monitorowanie
stanu pacjenta wymagajacego tlenoterapii cigglej 1 wentylacji mechanicznej nieinwazyjnej.
Profilaktyka powiktan zwigzanych ze stosowaniem tlenoterapii ciaglej i nieinwazyjnej
wentylacji mechanicznej w warunkach stacjonarnych 1 w srodowisku domowym.

Cwiczenia: kompleksowa opicka nad pacjentem wentylowanym mechanicznie w sposob
nieinwazyjny w warunkach stacjonarnej opieki zdrowotnej. Przygotowanie sprzetu
do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej, obsluga sprzg¢tu, rozpoznawanie powiktan
zwigzanych z tlenoterapia i wentylacja mechaniczng nieinwazyjng w opiece stacjonarnej
lub warunkach domowych. Badania dodatkowe: pulsoksymetria, gazometria, inne badania
laboratoryjne, badania obrazowe (RTG, CT kl. piersiowej, angioCT, USG kl. piersiowej),
spirometria i interpretacja wynikow badan. Rozpoznawanie powiklan zwigzanych ze
stosowaniem tlenoterapii 1 wentylacji mechanicznej nieinwazyjnej w opiece stacjonarnej
i warunkach domowych oraz wdrazanie interwencji diagnostyczno-terapeutycznych
1 pielegnacyjnych wobec pacjenta w warunkach naturalnych i symulowanych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): patomechanizm, objawy, diagnostyke, leczenie i postgpowanie
pielggniarskie w niewydolnosci oddechowej, POChP i chorobach o podiozu alergicznym,
w warunkach opieki stacjonarnej i domowej; zastosowanie spirometrii w ocenie zaburzonej
wydolno$ci oddechowej oraz zasady pomiaru szczytowego przeplywu wydechowego (Peak
Expiratory Flow, PEF), testow nadreaktywno$ci oskrzeli, badan in vivo 1 in vitro; wskazania
oraz powiktania stosowania tlenoterapii; zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii
1 monitorowania stanu pacjenta ze wzgledu na toksyczno$¢ tlenu; wskazania 1 zasady
stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej 1 nieinwazyjnej oraz mozliwe powiklania jej
zastosowania w podmiocie leczniczym lub §rodowisku domowym.

Umiejetnosci (potrafi): zapewnia¢ pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w sposob
inwazyjny i nieinwazyjny kompleksowa opieke pielegniarska w warunkach stacjonarnej opieki
zdrowotnej 1 w warunkach domowych; obstugiwa¢ respirator w trybie wentylacji inwazyjne;j
1 nieinwazyjnej; przygotowywac i stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej;
edukowac¢ pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie postepowania zapobiegajacego
wystapieniu powiktan zwigzanych z prowadzeniem wentylacji mechanicznej oraz opieki nad
pacjentem w warunkach domowych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatah wlasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane §wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.

11. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach o podlozu alergicznym

Cel ksztatcenia: przygotowanie do opieki nad pacjentem z chorobami o podtozu alergicznym.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: patomechanizm, objawy, diagnostyka, leczenie i postepowanie pielegniarskie
w chorobach o podtozu alergicznym, w warunkach opieki stacjonarnej i domowej. Badania
diagnostyczne stosowane w astmie 1 innych chorobach o podtozu alergicznym. Grupy lekéw



stosowanych w chorobach alergicznych majace wptyw na wynik testow skornych.
patomechanizm, astmy alergicznej, alergicznego zapalenia blony §luzowej nosa, pokrzywki,
atopowego zapalenia skory, ich powiktania.
Cwiczenia: kompleksowa opieka nad pacjentem z chorobg o podtozu alergicznym. Udziat
w procesie diagnostyczno-terapeutycznym, wykonywanie testow diagnostycznych i1 préb
skornych oraz interpretacja ich wynikéw. Edukacja pacjenta, rodziny, opiekuna w zakresie
prowadzenia samokontroli i samoopieki w astmie i1 innych chorobach o podtozu alergicznym.
Procedury wykonania wybranych testow skornych i prob uczuleniowych. Wdrazanie
interwencji diagnostyczno-terapeutycznych i pielegnacyjnych wobec pacjenta w warunkach
naturalnych i symulowanych. Testy skorne z powszechnymi alergenami, metody wykonania
1 interpretacja.
Efekty uczenia sig:
Wiedza (zna i rozumie): patomechanizm, objawy, diagnostyke, leczenie i postgpowanie
pielggniarskie w chorobach alergicznych skoéry, uktadu oddechowego, uktadu pokarmowego
w warunkach opieki stacjonarnej i domowej; grupy lekow stosowanych w chorobach
alergicznych majacych wplyw na wynik testow skornych; zastosowanie spirometrii w ocenie
zaburzonej wydolno$ci oddechowej oraz zasady pomiaru szczytowego przeptywu
wydechowego (Peak Expiratory Flow, PEF), testow nadreaktywnosci oskrzeli, badan in vivo
1 in vitro; zasady 1 metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny lub
opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki, astmie, i innych chorobach
alergicznych.
Umiejetnosci (potrafi): wykonywaé badania diagnostyczne stosowane w chorobach
alergicznych skory, uktadu oddechowego, pokarmowego i interpretowac ich wyniki.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roéznic $wiatopogladowych
i kulturowych; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.
Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.
12. Opieka i edukacja terapeutyczna w przewleklych chorobach nerek i leczenie
nerkozastepcze
Cel ksztalcenia: przygotowanie do objgcia opieka pielegniarskg chorego w przewlektych
chorobach nerek, poddawanego leczeniu nerkozastgpczemu.
Tresci merytoryczne:
Wyktady: gospodarka wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa u pacjenta dializowanego.
Zasady 1 zakres farmakoterapii stosowanej u pacjenta dializowanego. Uprawnienia zawodowe
pielegniarki w leczeniu dializami oraz standardy specjalistycznej opieki pielegniarskiej nad
pacjentem w przebiegu leczenia nerkozastepczego w technikach przerywanych 1 technikach
ciagtych (Continuous Renal Replacement Therapy, CRRT). Zasady funkcjonowania stacji
dializ 1 leczenia nerkozastepczego (cigglta ambulatoryjna dializa otrzewnowa — CADO,
ambulatoryjna dializa otrzewnowa — ADO, hemodializg). Zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z przewlekla niewydolnoscig nerek. Kwalifikacja
1 przygotowanie biorcy do zabiegu przeszczepienia nerki.
Seminaria: planowanie edukacji terapeutycznej pacjenta w zakresie samoobserwacji
1 samopielggnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem podczas
dializy 1 hemodializy. Planowanie 1 sprawowanie opieki pielegniarskiej nad pacjentem
z przewlekla niewydolnoscia nerek przed przeszczepieniem narzadu (nerki).
Cwiczenia: kompleksowa opieka pielegniarska nad pacjentem w przebiegu leczenia
nerkozastgpczego w technikach przerywanych oraz technikach ciggltych. Modyfikacja dawki
lekéw w trakcie hemodializy 1 dializy otrzewnowej zgodnie z ustalonym planem leczenia.
Edukacja terapeutyczna pacjenta w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji oraz jego
rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem podczas dializy i hemodializy.



Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowa u pacjenta
dializowanego; zasady 1 zakres farmakoterapii stosowanej u pacjenta dializowanego;
uprawnienia zawodowe pielegniarki w leczeniu dializami oraz standardy specjalistyczne;j
opieki pielggniarskiej nad pacjentem w przebiegu leczenia nerkozastgpczego w technikach
przerywanych i technikach ciggtych (Continuous Renal Replacement Therapy, CRRT); zasady
funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastgpczego (ciggta ambulatoryjna dializa
otrzewnowa — CADO, ambulatoryjna dializa otrzewnowa — ADO, hemodializa); przyczyny
1 zasady postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami
z niewydolnoscia narzadowa; zasady opieki nad pacjentem — biorca narzadow przed
przeszczepieniem narzadow.

Umiejetnosci (potrafi): sprawowac specjalistyczng opieke pielegniarska nad pacjentem
w przebiegu leczenia nerkozastgpczego w technikach przerywanych oraz technikach cigglych
(CRRT); planowa¢ i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie samoobserwacji
1 samopielggnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem podczas
dializy i hemodializy; modyfikowa¢ dawke lekow w trakcie hemodializy i dializy otrzewnowej
zgodnie z ustalonym planem leczenia; planowac i1 sprawowac opieke pielegniarska nad
pacjentem z niewydolnos$cig narzadowa przed przeszczepieniem narzadow.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
i dziatan wspolpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
i zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki 1 solidarno$¢ zawodowa;
ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne; ponoszenia
odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.

13. Kompleksowa opieka w cukrzycy

Cel ksztatcenia: przygotowanie do objecia opieka pielegniarska chorego dorostego i dziecka
Z r0zpoznang cukrzycag.

Tresci merytoryczne:

Wykiady: cukrzyca jako choroba cywilizacyjna. Epidemiologia cukrzycy u dzieci, dorostych
1 kobiet ciezarnych. Podzial cukrzycy wg WHO. Rekomendacje Polskiego Towarzystwa
Diabetologicznego dotyczace diagnostyki cukrzycy i1 zaburzen gospodarki weglowodanowej
oraz zasad 1 celow leczenia cukrzycy. Spoteczne konsekwencje cukrzycy.

Seminaria: organizacja opieki w diabetologii. Rozwd¢j pielggniarstwa diabetologicznego;
doskonalenie zawodowe pielegniarek, potoznych pracujagcych z pacjentem chorym na
cukrzyce; standardy 1 procedury w opiece diabetologicznej. ZalozZenia opieki koordynowanej
w cukrzycy z uwzglednieniem poszczegdlnych rodzajow swiadczen.

Cwiczenia: leczenie cukrzycy w warunkach szpitalnych i domowych. Leczenie insuling
(rodzaje insulin, technika 1 miejsca wstrzykni¢¢, metody insulinoterapii, pielegnacja miejsc
wklucia, powiklania w miejscach wktué, technika i obstuga pompy insulinowej, postgpowanie
z odpadami medycznymi w warunkach domowych); doustne leki przeciwcukrzycowe, agonisci
receptora GLP-1 i inhibitory DPP-IV. Leczenie wysitkiem fizycznym. Wdrazanie interwencji
diagnostyczno-terapeutycznych 1 pielegnacyjnych wobec pacjenta w warunkach naturalnych
1 symulowanych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): przyczyny i zasady postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz
opieki nad pacjentami z niewydolno$cig narzagdowa; patomechanizm cukrzycy; nowoczesne
technologie leczenia i1 monitorowania cukrzycy, z uwzglgdnieniem osobistych pomp
insulinowych 1 systemow do ciggltego monitorowania glikemii.



Umiejetnosci (potrafi): wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu
pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki; planowac, sprawowac
1 koordynowac¢ opieke nad pacjentem z cukrzyca; motywowac pacjenta z cukrzycg do radzenia
sobie z chorobg i do wspotpracy w procesie leczenia; stosowa¢ nowoczesne metody
monitorowania glikemii 1 podawania insuliny, w szczegolnosci technika podskérnego wlewu;
wykona¢ diagnostyke rany zespotu stopy cukrzycowej; rozpoznaé zmiany skorne na stopie oraz
schorzenia paznokcia u pacjenta z cukrzycg; rozréznia¢ i usuwaé nagniotki, modzele oraz
pielegnowac skorg stop wokot rany u pacjenta z cukrzyca; stwierdza¢ wskazania zdrowotne
wynikajace ze stanu pacjenta.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikow przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemoéw; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa;
ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane §wiadczenia zdrowotne; ponoszenia
odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.
Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.
14. Opieka i edukacja terapeutyczna w leczeniu zaburzen krazenia obwodowego, ran
przewleklych i przetok
Cel ksztatcenia: przygotowanie do udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie opieki nad
pacjentem z ranami przewlektymi, przetokami oraz zaburzeniami krazenia obwodowego.
Tresci merytoryczne:
Wykitady: miazdzyca — patogeneza. Niedokrwienie konczyn dolnych - ostre. Niedokrwienie
konczyn dolnych - przewlekte. Stopa Cukrzycowa. Podstawy patofizjologiczne gojenia si¢ ran
ostrych 1 przewlektych. Metody oceny ran przewleklych. Nowoczesne metody terapii
i rola hiperbarii tlenowej oraz terapii podci$nieniowej w procesie leczenia najczescie]
wystepujacych ran przewleklych, w szczegbélno$ci owrzodzen zylnych, owrzodzen
niedokrwiennych, odlezyn, odmrozen, zespotu stopy cukrzycowej. Zasady funkcjonowania
przetok i stomii. Powiktania stomii i ich leczenie.
Seminaria: zasady poslugiwania si¢ podstawowymi narzedziami chirurgicznymi w procesie
opracowywania 1 leczenia rany. Zasady edukacji 1 przygotowania pacjenta, jego rodziny
lub opiekuna w zakresie profilaktyki wystepowania ran, ich powiklan oraz pielggnacji ran
niegojacych si¢. Zastosowanie kompresjoterapii profilaktycznej i leczniczej w chorobach
uktadu zylnego 1 limfatycznego. Zasady przygotowania pacjenta z przetoka jelitowa
1 moczowa, jego rodziny lub opiekuna do opieki nad pacjentem. Zasady doboru sprzetu
stomijnego 1 jego refundacji oraz zasady statej 1 kompleksowej opieki nad pacjentem
z przetoka.
Cwiczenia: rozpoznawanie czynnikow ryzyka zaburzajacych proces gojenia ran oraz
klasyfikowanie i kliniczne ocenianie ran niegojacych si¢. Samodzielne dobranie do rodzaju
1 stanu rany metody leczenia rany oraz nowoczesnych opatrunkow. Stosowanie podci$nienia
1 terapii larwami w leczeniu ran przewleklych. Rozpoznawanie powiklan rany. Przygotowanie
pacjenta do profilaktyki, samokontroli 1 pielegnacji rany oraz ogdlnego postgpowania
wspomagajacego proces gojenia ran oraz jego rodzing lub opiekuna do opieki nad pacjentem
w tym zakresie. Wyznaczanie miejsca wytonienia przetoki jelitowej i moczowej, ocenianie ich
funkcjonowania oraz stosowanie nowoczesnych technik pielggnacji. Dobranie sprzetu
1 srodkéw do zaopatrzenia przetoki jelitowej 1 moczowej oraz doradzanie pacjentowi, jego
rodzinie lub opiekunowi w zakresie refundacji i doboru tego sprzgtu i tych $rodkow oraz
w zakresie mozliwo$ci wsparcia spolecznego. Przygotowanie pacjenta, jego rodziny
lub opiekuna do postgpowania w przypadku wystapienia powiktan dermatologicznych
1 chirurgicznych przetoki jelitowej 1 moczowej. Stwierdzanie wskazan zdrowotnych



wynikajacych ze stanu pacjenta. Wykorzystywanie nowoczesnych technologii informacyjnych
do monitorowania stanu pacjentdéw z chorobami przewlektymi. Usuwanie martwicy z rany,
z wykorzystaniem narzedzi chirurgicznych. Zakltadanie paskéw do zamykania ran.
Wykonywanie diagnostyki rany odlezynowej, owrzodzenia nowotworowego, oparzenia,
odmrozenia, rany urazowej powierzchownej, owrzodzenia konczyn dolnych i1 zespotu stopy
cukrzycowej. Dokonywanie pomiaru wskaznika kostka-rami¢, paluch-rami¢ oraz zaburzenia
czucia i zinterpretowanie ich wynikéw. Przeprowadzanie diagnostyki kwalifikujacej chorego
do kompresjoterapii. Stosowanie kompresjoterapii profilaktycznej w profilaktyce pierwszo-,
drugo- 1 trzeciorzedowej oraz stosowanie kompresjoterapii leczniczej w chorobach uktadu
zylnego 1 limfatycznego. Pobranie materiatu biologicznego z rany do badania
bakteriologicznego 1 innych badan, w tym badania mykologicznego i wirusologicznego.
Wykonanie irygacji przetoki jelitowej (kolostomii). Doradzanie czlonkom zespotu
interprofesjonalnego w zakresie profilaktyki ran i ich nowoczesnego leczenia. Rozpoznawanie
powiktan rany. Przygotowywanie pacjenta do profilaktyki, samokontroli i pielegnacji rany oraz
ogolnego postepowania wspomagajacego proces gojenia ran oraz jego rodzing lub opiekuna do
opieki nad pacjentem w tym zakresie. Przygotowywanie pacjenta, jego rodziny lub opiekuna
do postgpowania w przypadku wystgpienia powiktan dermatologicznych i chirurgicznych
przetoki jelitowej i moczowej. Rozpoznawanie wskazan zdrowotnych wynikajacych ze stanu
pacjenta. Wdrazanie interwencji diagnostyczno-terapeutycznych i pielggnacyjnych wobec
pacjenta w warunkach naturalnych i symulowanych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): czynniki ryzyka, patomechanizm zaburzenia gojenia ran, klasyfikacje
1 kliniczne metody oceny ran niegojacych si¢ oraz postepowanie diagnostyczno-terapeutyczne
zachowawcze i zabiegowe; zasady stosowania hiperbarii tlenowej, terapii podcisnieniowe;j,
larw 1 biochirurgii w leczeniu owrzodzen zylnych i niedokrwiennych, odlezyn, odmrozen
1 zespotu stopy cukrzycowej; wspodtczesne koncepcje miejscowego leczenia rany niegojacej sie,
w tym rodzaje lawaseptykow, antyseptykow i opatrunkéw oraz zasady ich doboru i refundacji,
zasady ogdlnego leczenia ran niegojacych si¢ oraz metody wspomagajace proces gojenia ran;
zasady poslugiwania si¢ podstawowymi narzgdziami chirurgicznymi w  procesie
opracowywania 1 leczenia rany; zasady edukacji i przygotowania pacjenta, jego rodziny
lub opiekuna w zakresie profilaktyki wystgpowania ran, ich powiktan oraz pielggnacji ran
niegojacych si¢; zastosowanie kompresjoterapii profilaktycznej 1 leczniczej w chorobach
uktadu zylnego i limfatycznego; zasady oceny funkcjonowania przetoki jelitowej i moczowe;j
oraz ich powiktan, w tym zasady postepowania w powiklaniach miejscowych; zasady
przygotowania pacjenta z przetoka jelitowa 1 moczowa, jego rodziny lub opiekuna do opieki
nad pacjentem, zasady doboru sprzetu stomijnego i1 jego refundacji oraz zasady statej
1 kompleksowej opieki nad pacjentem z przetoka.

Umiejetnosci  (potrafi). wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do
monitorowania stanu pacjentow z chorobami przewlekltymi; rozpozna¢ czynniki ryzyka
zaburzajace proces gojenia ran oraz sklasyfikowac 1 klinicznie oceni¢ rany niegojace sig;
samodzielnie dobra¢ do rodzaju i stanu rany metody leczenia rany oraz nowoczesne opatrunki;
stosowac podcisnienie 1 terapi¢ larwami w leczeniu ran przewlektych; usung¢ martwice z rany,
wykorzystujac narzedzia chirurgiczne; doradza¢ czionkom zespotu interprofesjonalnego
w zakresie profilaktyki ran i ich nowoczesnego leczenia; rozpozna¢ powiktania rany; zalozy¢
paski do zamykania ran; wykona¢ diagnostyke rany odlezynowej, owrzodzenia
nowotworowego, oparzenia, odmrozenia, rany urazowej powierzchownej, owrzodzenia
konczyn dolnych i1 zespolu stopy cukrzycowej; dokona¢ pomiaru wskaznika kostka-ramie,
paluch-rami¢ oraz zaburzenia czucia i zinterpretowac¢ ich wyniki; przygotowaé pacjenta do
profilaktyki, samokontroli i pielegnacji rany oraz ogodlnego postepowania wspomagajacego
proces gojenia ran oraz jego rodzing lub opiekuna do opieki nad pacjentem w tym zakresie;



przeprowadzi¢ diagnostyke kwalifikujaca chorego do kompresjoterapii; stosowac
kompresjoterapi¢ profilaktyczng w profilaktyce pierwszo-, drugo- i trzeciorzgdowej oraz
stosowa¢ kompresjoterapi¢ lecznicza w chorobach uktadu zylnego i limfatycznego; pobraé
material biologiczny z rany do badania bakteriologicznego i innych badan, w tym badania
mykologicznego 1 wirusologicznego, wyznaczy¢ miejsca wylonienia przetoki jelitowej
1 moczowej, ocenia¢ ich funkcjonowanie oraz stosowa¢ nowoczesne techniki pielegnacji;
dobrac sprzet i srodki do zaopatrzenia przetoki jelitowej 1 moczowej oraz doradza¢ pacjentowi,
jego rodzinie lub opiekunowi w zakresie refundacji i doboru tego sprzgtu i tych §rodkdéw oraz
w zakresie mozliwo$ci wsparcia spolecznego; przygotowac pacjenta, jego rodzine lub opiekuna
do postgpowania w przypadku wystgpienia powiktan dermatologicznych i chirurgicznych
przetoki jelitowej 1 moczowej; wykona¢ irygacje przetoki jelitowe] (kolostomii); stwierdzaé
wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
i dziatlan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.

15. Opieka i edukacja terapeutyczna w bélu ostrym i przewleklym

Cel ksztatcenia: przygotowanie do wspoldzialania w interdyscyplinarnych zespotach leczenia
bolu ostrego 1 przewlektego.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: podstawy patofizjologii bolu. Definicje bolu i wybrane pojecia zwigzane z bdlem.
Rodzaje bolu (ostry, przewlekly), mechanizm i drogi przewodzenia oraz czynniki wplywajace
na jego odczuwanie. Zasady 1 metody farmakologicznego 1 niefarmakologicznego
postgpowania przeciwbolowego w réznych sytuacjach klinicznych u dorostych, w tym os6b
starszych. Dziatanie i skuteczno$¢ lekéw przeciwbdlowych z réznych grup (opioidowe
i nieopioidowe leki przeciwbdlowe, niesteroidowe leki przeciwzapalne — NLPZ, drabina
analgetyczna 1 koanalgetyki) oraz ich dziatania niepozadane. Terapia bolu przewleklego. Leki
adiuwantowe (koanalgetyki) wykorzystywane w terapii bdlu przewleklego. Organizacja
leczenia bolu w Polsce.

Cwiczenia: metody i narzedzia oceny i monitorowania odczuwania bolu przez pacjenta;
Standaryzowane narzedzia do oceny nat¢zenia bolu, w réznym wieku i stanie klinicznym
pacjenta. Zasady doboru i1 stosowania farmakologicznych i niefarmakologicznych metod
leczenia bolu ostrego 1 przewlektego zaleznosci od stanu klinicznego pacjenta. Edukacja
terapeutyczna pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w procesie terapii bolu ostrego
1 przewlektego. Monitorowanie skuteczno$ci leczenia przeciwbolowego. Standaryzowane
narzedzia do oceny natgzenia bolu, w roéznym wieku 1 stanie klinicznym pacjenta.
Farmakologiczne 1 niefarmakologiczne metody leczenia bolu ostrego 1 przewleklego
w roznych stanach klinicznych. Edukacja terapeutyczna pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w
procesie terapii bolu ostrego 1 przewlekltego. Wdrazanie interwencji diagnostyczno-
terapeutycznych 1 pielggnacyjnych wobec pacjenta w warunkach naturalnych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie). rodzaje bolu (ostry, przewlekty), mechanizm i1 drogi przewodzenia oraz
czynniki wplywajace na jego odczuwanie; metody i narzedzia oceny i monitorowania
odczuwania bolu przez pacjenta; zasady 1 metody farmakologicznego i1 niefarmakologicznego
postepowania przeciwbolowego w réznych sytuacjach klinicznych u dorostych, w tym osob
starszych; dziatanie 1 skuteczno$¢ lekow przeciwbolowych z réznych grup (opioidowe
1 nieopioidowe leki przeciwbdlowe, niesteroidowe leki przeciwzapalne — NLPZ, drabina
analgetyczna 1 koanalgetyki) oraz ich dziatania niepozadane.

Umiejetnosci (potrafi): wykorzystywaé standaryzowane narzedzia do oceny natgzenia bolu,
z uwzglednieniem wieku 1 stanu klinicznego pacjenta; samodzielnie dobiera¢ i stosowac



metody leczenia farmakologicznego bolu ostrego 1 przewleklego oraz metody
niefarmakologicznego leczenia bolu w zaleznosci od stanu klinicznego pacjenta; monitorowac
skutecznos¢ leczenia przeciwbdolowego oraz modyfikowa¢ dawke leku przeciwbolowego
w zakresie zlecenia lekarskiego; prowadzi¢ edukacje pacjenta, jego rodziny lub opiekuna
w procesie terapii bolu ostrego i przewleklego; planowac 1 prowadzi¢ edukacje¢ terapeutyczng
pacjenta w zakresie samoobserwacji i samopielggnacji oraz jego rodziny lub opiekuna
w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg przewlekla.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikow przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemoéw; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa;
rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1  wskazywania  priorytetow ~w  realizacji  okreSlonych  zadan;
ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane §wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

16. Opieka i edukacja terapeutyczna w leczeniu zywieniowym

Cel ksztalcenia: przygotowanie do zapewnienia opieki pacjentowi leczonemu zywieniowo
w warunkach stacjonarnych i domowych.

Tresci merytoryczne:

Wykiady: gtodzenie proste 1 stresowe. Niedozywienie. Aminokwasy glukongenne
i ich znaczenie. Mikrobiom. Nastgpstwa niedozywienia. Kacheksja. Metody leczenia
zywieniowego dziecka 1 dorostego, zasady wspolpracy z zespotem zywieniowym
w planowaniu i realizacji metod, technik oraz rodzajow zywieni dojelitowego i pozajelitowego
w ramach profilaktyki powiklan. Metody oceny stanu odzywienia i sposobu zywienia.
Narzedzia oceny stanu odzywienia skale NRS 2002, SGA, MNA. Badanie podmiotowe,
antropometryczne i badania biochemiczne w ocenie stanu odzywienia. Analiza sktadu ciata
metoda impedancji bioelektrycznej i DEXA w ocenie stanu odzywienia. Wsparcie zywieniowe:
diety czastkowe i kompletne do popijania. Rodzaje diet, dobor diet, przyktady diet stosowanych
w onkologii, diety dla chorych na cukrzyce, w chorobach nerek, watroby, trzustki, w chorobach
ptuc, w chorobach neurologicznych i w przygotowaniu do zabiegdw operacyjnych. Obserwacja
chorego w kierunku powiktan czynnosciowych przy podazy suplementéw diety (ONS),
dzialania zapobiegawcze. Powiklania metaboliczne leczenia Zywieniowego. Zespot
ponownego odzywienia (refeeding syndrome) oraz wahania zawartos$ci elektrolitow, glukozy,
albumin, bialka catkowitego i innych wyznacznikow metabolicznych we krwi w trakcie
prowadzenia zywienia pozajelitowego.

Seminaria: doustne suplementy pokarmowe (Oral Nutritional Supplements, ONS) — rodzaje,
przyktady zastosowania, obserwacja tolerancji chorego. Powiklania czynnosciowe. Edukacja
chorego w zakresie przyjmowania, przechowywania 1 wykorzystywania diet. Przezskorna
endoskopowa gastrostomia - cel, wskazania, przeciwwskazania — wedlug rekomendacji
ESPEN/POSLPEN. Technika wykonania zabiegu wytonienia przetoki odzywczej metoda PEG
PULL. Rola pielegniarki w przygotowaniu do zabiegu 1 w opiece w okresie okotozabiegowym.
Powiklania wczesne i pézne po wykonaniu PEG. Zywienie dojelitowe metodg bolusa,
grawitacyjng oraz z wykorzystaniem pompy perystaltyczno-obrotowej. Planowanie
catodniowego zywienia. Korzysci i straty zwigzane z Zzywieniem dziennym i nocnym. Zywienie
pozajelitowe. Rodzaje dostepow centralnych: cewnik Broviaca, Hickmanna. Port naczyniowy.
Opieka nad dostgpem. Zapobieganie powiktaniom zakrzepowym, infekcyjnym, uszkodzeniu
mechanicznemu. Zasady higieny 1 dezynfekcji okolicy wktucia. Opatrywanie. Plukanie
dostgpu. Rodzaje mieszanin odzywczych. Sktad mieszaniny odzywczej. Przygotowywanie
worka zywieniowego - wedtug aktualnych rekomendacji. Zasady podazy Start-Low-Go-Slow.



Obstuga pompy objetosciowej. Edukacja pacjenta i opiekuna nieformalnego w zakresie
przygotowania mieszaniny zywieniowej oraz opieki nad dostgpem centralnym w warunkach
domowych. Opieka nad pacjentem zakwalifikowanym do leczenia zywieniowego w domu.
Cwiczenia: rola pielegniarki w przygotowaniu do zabiegu i w opiece w okresie okoto
zabiegowym po zatozeniu PEG-a. Powiktania wczesne i p6zne po wykonaniu PEG. Zywienie
dojelitowe metoda bolusa, grawitacyjng oraz z wykorzystaniem pompy perystaltyczno-
obrotowej. Monitorowanie stanu ogdélnego pacjenta w czasie leczenia Zywieniowego
w roznych stanach klinicznych. Standaryzowane narzedzia w przeprowadzaniu oceny stanu
odzywienia pacjenta wykorzystywane w praktyce klinicznej. Prowadzenie zywienia
dojelitowego z wykorzystaniem roznych technik, w tym pompy zywieniowej i Zywienia
pozajelitowego droga zyt centralnych i obwodowych, portéw naczyniowych. Prowadzenie
zywienia przez przezskorng endoskopowa gastrostomi¢ (PEG), przezskérnga endoskopowa
jejunostomi¢ (PEJ) oraz zglebnik do zotadka lub zglebnik dojelitowy. Wdrazanie interwencji
diagnostyczno-terapeutycznych i pielggnacyjnych wobec pacjenta leczonego zywieniowo
w warunkach naturalnych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz
opieki nad pacjentami z niewydolno$cig narzadowsa; metody leczenia zywieniowego dziecka
1 dorostego, zasady wspolpracy z zespolem zywieniowym w planowaniu i realizacji metod,
technik oraz rodzajow zywienia dojelitowego i pozajelitowego w ramach profilaktyki
powiktan.

Umiejetnosci (potrafi): wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu
pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki; stosowaé wybrane
metody edukacji zdrowotnej; wykorzystywac¢ standaryzowane narzgdzia w przeprowadzaniu
oceny stanu odzywienia pacjenta; monitorowaé stan ogoélny pacjenta w czasie leczenia
zywieniowego w roznych stanach klinicznych; prowadzi¢ zywienie dojelitowe
z wykorzystaniem réznych technik, w tym pompy zywieniowej i zywienia pozajelitowego
droga zyl centralnych i obwodowych; obstugiwaé port naczyniowy, dostep centralny,
obwodowy, przezskorna endoskopowa gastrostomi¢ (PEG), przezskérng endoskopowa
jejunostomi¢ (PEJ) oraz zglebnik do zotadka lub zgtebnik dojelitowy; edukowac pacjenta, jego
rodzing lub opiekuna w zakresie prowadzenia zywienia dojelitowego lub pozajelitowego,
obstugi 1 pielegnacji dostepu zywieniowego oraz postepowania zapobiegajacego powiktaniom
zywienia dojelitowego 1 pozajelitowego; samodzielnie ordynowa¢ S$rodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego w okreslonych stanach klinicznych oraz wystawia¢
na nie recepty; stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
1 dzialan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia zdrowotne;
wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu
farmaceutycznego 1 reklamy jego produktow.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, seminaria, ¢wiczenia.

17. Tlenoterapia ciagla i wentylacja mechaniczna w opiece stacjonarnej i domowej

Cel ksztalcenia: przygotowanie do udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie
pielegnowania pacjenta dorostego wentylowanego mechanicznie w warunkach stacjonarnej
opieki zdrowotnej oraz warunkach domowych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: patomechanizm, objawy, diagnostyka, leczenie ostrej niewydolnosci oddechowe;.
Kryteria rozpoznania ostrej niewydolno$ci oddechowej. Gazometria i interpretacja wyniku.



Wskazania do wdrozenia tlenoterapii 1 wentylacji mechanicznej inwazyjnej. Metody 1 techniki
podawania tlenu nisko- i wysokoprzeptywowe. Toksyczne dziatanie tlenu. Typowe metody
1 tryby wentylacji mechanicznej. Monitorowanie stanu pacjenta leczonego tlenem
1 wentylowanego mechanicznie w sposob inwazyjny. Powikltania wentylacji mechanicznej
inwazyjnej. Problemy pielggnacyjne zwigzane z prowadzeniem inwazyjnej wentylacji
mechanicznej w warunkach stacjonarnych i w $rodowisku domowym. Profilaktyka powiktan
zwigzanych z wentylacjg inwazyjng. Monitorowanie stanu pacjenta wentylowanego w sposob
inwazyjny. Analgosedacja w przypadku stosowania inwazyjnej wentylacji mechaniczne;.
Komunikacja z pacjentem wentylowanym mechanicznie.

Seminaria: kompleksowa opieka pielegniarska nad pacjentem z ostrg niewydolnoscia
oddechowa. Monitorowanie stanu pacjenta 1 profilaktyka powiktan zwigzanych
ze stosowaniem inwazyjnej wentylacji mechanicznej w warunkach domowych. Edukacja
pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w zakresie postgpowania zapobiegajacego wystgpieniu
powiklan zwigzanych z prowadzeniem inwazyjnej wentylacji mechanicznej oraz opieki nad
pacjentem w warunkach domowych.

Cwiczenia: kompleksowa opicka nad pacjentem wentylowanym mechanicznie w sposob
inwazyjny w warunkach stacjonarnej opieki zdrowotnej. Przygotowanie sprzetu
do prowadzenia wentylacji mechanicznej inwazyjnej, obsluga sprzgtu, rozpoznawanie
powiktan zwigzanych z tlenoterapia i1 wentylacja mechaniczng inwazyjng w opiece
stacjonarnej. Pobieranie materialu do badan diagnostycznych i interpretacja ich wynikow.
Rozpoznawanie powiktan 1 standw naglych zwigzanych ze stosowaniem tlenoterapii
i wentylacji mechanicznej inwazyjnej w opiece stacjonarnej i warunkach domowych.
Wdrazanie interwencji diagnostyczno-terapeutycznych i pielggnacyjnych wobec pacjenta
wentylowanego mechanicznie w warunkach naturalnych i symulowanych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): wskazania oraz powiktania stosowania tlenoterapii; zasady stosowania
nowoczesnych metod tlenoterapii i monitorowania stanu pacjenta ze wzgledu na toksycznos¢
tlenu; wskazania i zasady stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjnej oraz
mozliwe powiklania jej zastosowania w podmiocie leczniczym lub §rodowisku domowym.
Umiejetnosci  (potrafi): przygotowywac sprzet 1 urzadzenia do wdrozenia wentylacji
mechanicznej inwazyjnej; zapewnia¢ pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w sposob
inwazyjny 1 nieinwazyjny kompleksowg opieke pielegniarska w warunkach stacjonarnej opieki
zdrowotnej 1 w warunkach domowych; obstugiwac respirator w trybie wentylacji inwazyjne;j
1 nieinwazyjnej; przygotowywac i1 stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej;
edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie postgpowania zapobiegajacego
wystgpieniu powiktan zwigzanych z prowadzeniem wentylacji mechanicznej oraz opieki nad
pacjentem w warunkach domowych.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
1 dzialan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, seminaria, ¢wiczenia.

18. Opieka w chorobach nowotworowych z uwzglednieniem opieki koordynowanej

Cel ksztalcenia: przygotowanie do $wiadczenia ustug zdrowotnych na rzecz pacjenta
z chorobg nowotworowa. Zapoznanie z zasadami 1 procedurami koordynowanej opieki
w chorobie onkologiczne;.

Tresci merytoryczne:



Wyktady: zatozenia koordynowanej opieki w chorobie onkologicznej. Procedury i zasady
koordynowanej opieki: pakiet onkologiczny DILO. Schemat opieki koordynowanej
w onkologii. Krajowa sie¢ onkologiczna.
Cwiczenia: zasady funkcjonowania zespoléw interdyscyplinarnych w opiece nad pacjentem
onkologicznym. Zatozenia 1 zasady opracowywania standardow postepowania pielggniarskiego
z uwzglednieniem praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (Evidence Based
Medicine) 1 w pielggniarstwie (Evidence Based Nursing Practice). Diagnostyka wstepna
i pogtebiona — w chorobach onkologicznych, rodzaje $wiadczen. Koordynacja leczenia
onkologicznego - rola koordynatora. Planowanie opieki nad pacjentami z wybranymi
chorobami nowotworowymi leczonymi systemowo. Zasady pielegnowania pacjenta po
radioterapii 1 chemioterapii. Wszczepialne systemy dostgpdéw naczyniowych (Totally
Implantable Venous Access Devices, TIVDs) w warunkach chemioterapii domowej. Metody
1 $rodki tagodzace skutki uboczne chemioterapii i radioterapii. Wsparcie motywacyjno-
edukacyjne pacjenta i jego rodziny lub opiekuna w zakresie zapobiegania powiktaniom
wynikajagcym z choroby nowotworowe] oraz leczenia onkologicznego 1 jego objawow
ubocznych. Kompleksowa opieka nad pacjentem leczonym onkologicznie w warunkach
naturalnych.
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Rzeczypospolitej
Polskiej i wybranych panstwach; zadania koordynatora §wiadczen zdrowotnych w wybranych
rodzajach $wiadczen; etiopatogenez¢ nowotworéw oraz epidemiologi¢ i1 profilaktyke chorob
nowotworowych; zasady leczenia pacjenta z choroba nowotworowa, w tym terapii
spersonalizowanej i1 opieki nad takim pacjentem; zasady i sposoby pielggnowania pacjenta po
radioterapii i chemioterapii; metody rozpoznawania reakcji pacjenta na chorobe i leczenie
onkologiczne.
Umiejetnosci (potrafi): koordynowaé realizacj¢ $wiadczen zdrowotnych dla pacjentow
z chorobami przewlektymi; opracowywaé diagnoze potrzeb zdrowotnych i plan organizacji
opieki oraz leczenia na poziomie organizacji i mi¢dzyinstytucjonalnym; planowac
1 koordynowac proces udzielania §wiadczen zdrowotnych, z uwzglednieniem kryterium jakos$ci
1 efektywnosci; planowac¢ opieke nad pacjentami z wybranymi chorobami nowotworowymi
leczonymi systemowo; obslugiwaé wszczepialne systemy dostepéw naczyniowych (Totally
Implantable Venous Access Devices, TIVDs) w warunkach chemioterapii domowej; stosowac
metody i $rodki tagodzace skutki uboczne chemioterapii i radioterapii; rozpoznawaé sytuacje
psychologiczng pacjenta 1 jego reakcje na chorobe oraz proces leczenia onkologicznego;
udziela¢ pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi wsparcia motywacyjno-edukacyjnego
w zakresie zapobiegania powiklaniom wynikajacym z choroby nowotworowej oraz leczenia
onkologicznego i jego objawdw ubocznych.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
1 dzialan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.
Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.
19. Opieka i edukacja terapeutyczna w przewleklych chorobach ukladu nerwowego
z uwzglednieniem opieki koordynowane;j
Cel ksztatcenia: przygotowanie do $wiadczenia ustug zdrowotnych w przewlektych chorobach
uktadu nerwowego z uwzglednieniem opieki 1 edukacji terapeutycznej chorego 1 jego rodziny
oraz zatozen opieki koordynowane;.



Tresci merytoryczne:

Wykitady: etiopatogeneza zaburzen neurologicznych. Zaburzenia podstawowych funkcji
zyciowych 1 ich wptyw na funkcje uktadu nerwowego. Choroby neurodegeneracyjne: choroba
Alzheimera (AD) oraz inne rodzaje demencji, choroba Parkinsona (PD) oraz inne zaburzenia
powigzane z tg choroba, choroba prionowa, stwardnienie zanikowe boczne (MND), choroba
Huntingtona (HD), ataksja rdzeniowo-mo6zdzkowa (SCA), rdzeniowy zanik migsni (SMA).
Seminaria: mozliwosci diagnostyczne/terapeutyczne w chorobach neurodegeneracyjnych.
Zespoty interdyscyplinarne w opiece i rehabilitacji pacjentoéw z zaburzeniami neurologicznymi.
Cwiczenia: badanie neurologiczne oraz rola badan laboratoryjnych i specjalistycznych
w ustalaniu diagnozy pielegniarskiej. Charakter 1 specyfika opieki nad pacjentem
z zaburzeniami neurodegeneracyjnymi, przewlektymi chorobami uktadu nerwowego.
Wdrazanie interwencji diagnostyczno-terapeutycznych i pielegnacyjnych wobec pacjenta
z przewlekla chorobg uktadu nerwowego (studium przypadku) w warunkach symulowanych.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz
opieki nad pacjentami z niewydolno$cia narzadowa; zasady opieki pielggniarskiej nad
pacjentem z zaburzeniami uktadu nerwowego, w tym z chorobami degeneracyjnymi.
Umiejetnosci (potrafi): wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu
pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki; wykorzystywaé
nowoczesne technologie informacyjne do monitorowania stanu pacjentow z chorobami
przewlektymi; sprawowaé zaawansowang opieke pielegniarskg nad pacjentem z zaburzeniami
uktadu nerwowego, w tym z chorobami degeneracyjnymi; stwierdza¢ wskazania zdrowotne
wynikajace ze stanu pacjenta.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roéznic $wiatopogladowych
i kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
probleméw; rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, seminaria, ¢wiczenia.

20. Opieka okolotransplantacyjna

Cel ksztalcenia: przygotowanie do sprawowania opieki nad potencjalnym dawca narzadoéw do
przeszczepu 1 biorcg narzadu.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: regulacje prawne dotyczace pobierania, przechowywania 1 przeszczepiania komorek,
tkanek 1 narzadow w Polsce. Zadania Centrum Organizacyjno-Koordynacyjnego do Spraw
Transplantacji ,,Poltransplant”. Rozw¢j transplantologii w Polsce 1 na $wiecie. Procedura
stwierdzenia Smierci mozgu. Terapia daremna. Kryteria dawstwa narzadowego. Rekomendacje
dotyczace terapii potencjalnego dawcy narzadowego. Zasady opieki nad potencjalnym dawca
narzagdowym — monitorowanie stanu pacjenta i wdrazanie interwencji diagnostyczno-
terapeutycznych. Znieczulenie do pobrania narzagdowego od dawcy zmartego. Znieczulenie do
zabiegu przeszczepu narzadu. Opieka nad biorcg narzadu w bezposrednim okresie
pooperacyjnym po przeszczepie. Zagrozenia zwigzane ze stosowaniem immunosupresji. Jakos¢
zycia pacjentOw po przeszczepie narzadu.

Seminaria: opieka pielggniarska nad dawcg narzadowym. Problemy zdrowotne
charakterystyczne dla biorcy narzagdowego w okresie przed przeszczepem i po przeszczepieniu
narzadu. Wybrane interdyscyplinarne problemy zdrowotne biorcy narzadu.

Efekty uczenia sie:



Wiedza (zna i rozumie). kryteria kwalifikacji 1 procedury stwierdzenia $mierci mézgowej oraz
warunki zaprzestania tlenoterapii daremnej; zasady opieki nad pacjentem — biorcg narzadow
przed przeszczepieniem narzadow i po ich przeszczepieniu oraz nad dawcg narzadow.
Umiejetnosci (potrafi): wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu
pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki; planowac i sprawowac
opieke pielegniarska nad pacjentem z niewydolnos$cig narzadowa przed przeszczepieniem
narzadow 1 po ich przeszczepieniu; stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu
pacjenta.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): rozwigzywania ztozonych problemow etycznych
zwigzanych z wykonywaniem zawodu pielggniarki i wskazywania priorytetow w realizacji
okreslonych zadan
Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria.
21. Zaburzenia zdrowia psychicznego i wuzaleznienia z uwzglednieniem opieki
koordynowanej
Cel ksztailcenia: przygotowanie do $wiadczenia ustug zdrowotnych na rzecz pacjenta
z zaburzeniami zdrowia psychicznego z uwzglednieniem opieki i edukacji terapeutycznej
pacjenta uzaleznionego 1 jego rodziny.
Tresci merytoryczne:
Wykiady: przyczyny, objawy, przebieg: depresji, zaburzen lgkowych i innych zaburzen
psychicznych. Uzaleznienia - przyczyny i predyspozycje. Regulacje prawne w zakresie
koordynacji opieki zdrowotnej nad chorymi z zaburzeniami psychicznymi i uzaleznionymi oraz
ich rodzinami. Model opieki koordynowanej uwzgledniajacy swiadczenia w zakresie zaburzen
zdrowia psychicznego. Zasady koordynowania programoéw zdrowotnych w zakresie zdrowia
psychicznego i uzaleznien. Organizacja udzielania §wiadczen zdrowotnych w obszarze zdrowia
psychicznego. Wplyw choroby psychicznej na funkcjonowanie pacjenta i jego rodziny. Zasady
wspotpracy z rodzing. Znaczenie grup wsparcia. Wplyw uzaleznien na funkcjonowanie
psychofizyczne cztowieka 1 ksztattowanie wigzi miedzyludzkich.
Seminaria: zakres pomocy oferowanej osobom uzaleznionym i ich rodzinom. Opieka
1 edukacja terapeutyczna osob uzaleznionych z wykorzystaniem modelu transteoretycznego
psychoterapii wedtug Prochaskiego 1 DiClemente. Zakres pomocy i wsparcia oferowanego
pacjentowi 1 jego rodzinie w ramach NFZ i Pomocy Spolecznej. Zapobieganie izolacji
spotecznej pacjenta. Wybrane metody 1 techniki interwencji psychologicznych i1 psychoterapii
w zaburzeniach psychicznych.
Cwiczenia: planowanie i koordynowanie opieki nad pacjentem z zaburzeniami zdrowia
psychicznego i uzaleznionym. Ocenianie potrzeb zdrowotnych i edukacyjnych pacjenta i jego
rodziny/opiekuna. Psychoedukacja pacjenta i rodziny. Elementy psychoterapii u oséb
z zaburzeniami psychicznymi w wybranej jednostce chorobowej. Znaczenie edukacji
terapeutycznej w funkcjonowaniu oséb z problemem alkoholowym i ich rodzin. Wdrazanie
interwencji diagnostyczno-terapeutycznych i edukacyjnych wobec pacjenta z zaburzeniami
psychicznymi w warunkach naturalnych i symulowanych.
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): przyczyny, objawy 1 przebieg depresji, zaburzen lgkowych
oraz uzaleznien; zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi,
w tym z depresjg 1 zaburzeniami lekowymi, oraz pacjentem uzaleznionym, jego rodzing lub
opiekunem, oraz zasady edukacji terapeutycznej i rehabilitacji psychiatrycznej tych osob,
z uwzglednieniem wszystkich poziomow $wiadczen zdrowotnych (ambulatoryjnych,
posrednich, szpitalnych oraz srodowiska Zycia pacjenta); zakres pomocy w ramach $§wiadczen
zdrowotnych oferowanych osobom z problemami zdrowia psychicznego oraz ich rodzinom lub
opiekunom.



Umiejetnosci (potrafi): wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu
pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielggniarki; wdraza¢ programy
promocji zdrowia dla pacjentéw, ich rodzin lub opiekundéw; ocenia¢ potrzeby zdrowotne
pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresja i zaburzeniami lekowymi, oraz
pacjenta uzaleznionego, a takze planowac interwencje w ramach uprawnien zawodowych
pielggniarki; analizowaé i dostosowywac¢ do potrzeb pacjenta programy promocji zdrowia
psychicznego; rozpoznawaé sytuacje zyciowg pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji
spotecznej; prowadzi¢ psychoedukacj¢ pacjenta (dzieci, mtodziezy, dorostych, w tym oséb
starszych) z zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresja 1 zaburzeniami lekowymi,
oraz pacjenta uzaleznionego, a takze jego rodziny lub opiekuna; prowadzi¢ rehabilitacje
pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym treningi umiej¢tnosci spotecznych w réznych
obszarach opieki, w szczegdlnosci w srodowisku pacjenta i jego rodziny.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
i dziatlan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; ponoszenia odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.

22. Ultrasonografia w praktyce piel¢egniarskiej

Cel ksztalcenia: przygotowanie do wykorzystywania ultrasografii w praktyce pielggniarskie;j.
Tresci merytoryczne:

Wyktady: zastosowanie i zasady wykonywania badania ultrasonograficznego (USG) do oceny
lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich kaniulacji, lokalizacji cewnika moczowego
Foleya, zglebnika zotadka, rurki intubacyjnej oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany.
Cwiczenia: wykonywanie badania USG w celu lokalizacji naczyn obwodowych w czasie
ich kaniulacji, lokalizacji cewnika w pecherzu moczowym, zglebnika w zotadku, rurki
intubacyjnej oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany w warunkach symulowanych.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zastosowanie i1 zasady wykonywania badania ultrasonograficznego
(USG) do oceny lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich kaniulacji, lokalizacji cewnika
Foleya, zglebnika Zotadka, rurki intubacyjnej oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany;
Umiejetnosci (potrafi): wykonywa¢ badania USG w celu lokalizacji naczyn obwodowych
w czasie ich kaniulacji, lokalizacji cewnika Foleya, zglebnika Zotadka, rurki intubacyjnej
oraz przeplywu naczyniowego 1 ukrwienia rany.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane
swiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, ¢wiczenia.

23. Medycyna pola walki

Cel ksztalcenia: przygotowanie do uczestniczenia w taktycznych czynno$ciach medycznych na
polu walki.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wytyczne medycyny pola walki TCCC (ang. Tactical Combat Casualty Care).
Podstawowy plan dziatania w przypadku udzielania pomocy pod ostrzatem - care under fire.
Podstawowy plan dziatania podczas fazy taktycznej pomocy polowe;.

Cwiczenia: badanie urazowe schematem MARCH. Sposoby ewakuacji poszkodowanego
w warunkach taktycznych. Sposoby tamowania masywnych krwotokéw. Udraznianie drog
oddechowych. Postgpowanie w hipotermii. Segregacja poszkodowanych w warunkach
taktycznych. Postgpowanie w innych stanach naglych zwigzanych ze $rodowiskiem
taktycznym.

Efekty uczenia sie:



Wiedza (zna i rozumie): zasady koordynowania programéw zdrowotnych oraz organizacji
procesu udzielania §wiadczen zdrowotnych w réznych obszarach systemu ochrony zdrowia,
z uwzglednieniem aktualnych zmian systemowych.

Umiejetnosci (potrafi): wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu
pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielggniarki; wykorzystywac
standaryzowane narzedzia do oceny natezenia bolu, z uwzglednieniem wieku 1 stanu
klinicznego pacjenta.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw
dziatalno$ci zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym
rozwigzaniem problemow; rozwigzywania zlozonych problemoéw etycznych zwigzanych
z wykonywaniem zawodu pielggniarki i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych
zadan; ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane swiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

24. Bezpieczenstwo sanitarno-epidemiologiczne

Cel ksztalcenia: poznanie systemu zapobiegania i zwalczania chorob zakaznych wptywajacych
na zdrowie publiczne.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: wybrane zagadnienia z zakresu chordb zakaznych i sposobow profilaktyki
wptywajacych na zdrowie publiczne. Profilaktyka zakazen zwigzanych z opieka zdrowotng
i chorobami zakaznymi (kalendarz szczepien zalecanych). Narodowy Program Ochrony
Antybiotykéw dotyczacy racjonalnej antybiotykoterapii w podmiotach leczniczych
1 instytucjach opiekunczych. Program "One Health” dotyczacy zanieczyszczen chemicznych,
bezpieczenstwa zywno$ci, problemu opornosci bakterii patogennych na antybiotyki
i chemioterapeutyki, chorob odzwierzecych i powracajacych choréb zakaznych, zmian
klimatycznych, zagospodarowania gruntéw i utraty réznorodnosci biologiczne;j.

Cwiczenia: monitorowanie i analiza aktualnej sytuacji epidemiologicznej w kraju i na $wiecie.
Rozpoznawanie aktualnych zagrozen wplywajacych na zdrowie publiczne. Wskazanie
sposobOw zapobiegania i zwalczania zakazen zwigzanych z opieka zdrowotng i chorobami
zakaznymi. Program ,,Higiena rak to bezpieczna opieka” w ramach §wiatowej inicjatywy na
rzecz bezpieczenstwa pacjentow 1 personelu. Wdrazanie programu edukacyjnego w zakresie
profilaktyki zwalczania zakazen.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady planowania, opracowywania, wdrazania i nadzorowania dziatan
zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych.

Umiejetnosci (potrafi): stosowaé zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opieka
zdrowotng 1 wybranym chorobom zakaznym oraz zwalczania tych zakazen i1 chorob, a takze
zasady nadzoru epidemiologicznego; planowac¢ i prowadzi¢ edukacj¢ pracownikdéw opieki
zdrowotnej w zakresie profilaktyki 1 zwalczania zakazen szpitalnych oraz edukacj¢ pacjentow,
ich rodzin lub opiekunéw w zakresie odnoszacym si¢ do opieki poszpitalnej; wykorzystywac
wskazniki jako$ci zarzadzania opieka pielggniarska w nadzorze epidemiologicznym oraz
analizowa¢ wieloaspektowos¢ wystgpowania zakazen szpitalnych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow
dziatalnosci zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemow; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki 1 solidarno$¢
zawodowg; rozwigzywania ztozonych problemdéw etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielegniarki 1 wskazywania priorytetdow w realizacji okreslonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktady, ¢wiczenia.

25. Technologie informacyjne w medycynie



Cel ksztalcenia: zapoznanie z systemami telemedycznymi i e-zdrowia wykorzystywanymi przy
udzielaniu §wiadczen zdrowotnych.

Tresci merytoryczne:

Cwiczenia: zastosowanie informatyki w ochronie zdrowia. Systemy informacyjne w ochronie
zdrowia. Internet jako narzedzie komunikacji w realizacji zadan badawczych. Bazy danych
medycznych. Telemedycyna - innowacyjne technologie. Historia rozwoju technologii
telemedycznych. Regulacje prawne oraz etyczne warunki stosowania technologii
informacyjnych w medycynie. Znaczenie telemedycyny w opiece zdrowotnej. Podstawowe
kategorie systemow telemedycznych: systemy zdalnej opieki medycznej i diagnostyki, systemy
zdalnego monitorowania stanu zdrowia pacjentdw, systemy wsparcia szkolen i rozwoju
zawodowego personelu medycznego. Telemonitoring pacjentow przewlekle chorych.
Znaczenie telemedycyny w sytuacjach kryzysowych.

Efekty uczenia sie

Wiedza (zna i rozumie): zrddta naukowej informacji medycznej; sposoby wyszukiwania
informacji naukowej w bazach danych.

Umiejetnosci  (potrafi): wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do
monitorowania stanu pacjentdw z chorobami przewleklymi.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roéznic $wiatopogladowych
i kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow.

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

C. BADANIA NUKOWE I ROZWOJ PRAKTYKI ZAWODOWEJ PIELEGNIARKI

1. Badania naukowe w praktyce zawodowej pielegniarki

Cel ksztalcenia: zapoznanie z problematyka badan naukowych ze szczegdlnym
uwzglednieniem specyfiki badan w pielegniarstwie. Przygotowanie do samodzielnego
prowadzenia badan naukowych zgodnie z zalozeniami praktyki pielggniarskiej opartej na
dowodach (Evidence Based Nursing Practice, EBNP). Rozwijanie zainteresowan badawczych
oraz przygotowanie do pracy w zespotach badawczych.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: miejsce pielegniarstwa w strukturze nauk. Kierunki i zakres badah naukowych
w pielegniarstwie. Zrodla wiedzy i ich wykorzystanie. Uwarunkowania badafn naukowych
w pielegniarstwie. Badania naukowe a rozwdj pielggniarstwa. Procedura badania naukowego
w pielegniarstwie - problem badawczy, cel, hipotezy.

Seminaria: etyczne 1 deontologiczne ograniczenia badan pielggniarskich. Prawo autorskie
w normach miedzynarodowych, systemy prawa. Ochrona wizerunku, adresata korespondencji
1 tajemnicy zrodel informacji. Odpowiedzialno$¢ prawna. Krytyczna ocena badan naukowych.
Cwiczenia: przygotowywanie publikacji naukowych do pielggniarskich czasopism naukowych.
Konstrukcja struktury pracy magisterskiej i autorskiego narz¢dzia badawczego. Krytyczny
dobor literatury naukowej. Dobér standaryzowanych narzedzi badawczych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): uwarunkowania rozwoju badan naukowych w pielggniarstwie;
priorytety badan naukowych w pielegniarstwie; dobre praktyki w badaniach naukowych;
metody, techniki 1 narzedzia badawcze stosowane w jako$ciowych 1 ilosciowych badaniach
naukowych; zasady opracowania modelu badawczego, w tym cel, problemy badawcze,
zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki i narzgdzia badawcze oraz dobor grupy do
badan; zasady analizy i prezentacji wynikow badan naukowych oraz ich upowszechniania.



Umiejetnosci  (potrafi):  rozpozna¢ uwarunkowania rozwoju badan naukowych
w pielegniarstwie; rozpoznaé priorytety badan naukowych w pielggniarstwie w ujeciu
miedzynarodowym, europejskim i krajowym; scharakteryzowa¢ metody, techniki i narzgdzia
badawcze stosowane w badaniach naukowych w pielggniarstwie; opracowac¢ model badawczy,
w tym sformulowaé cel badan, problemy badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych,
metody, techniki i narzgdzia badawcze oraz dobra¢ grupe do badan; przeprowadzi¢ badanie
naukowe, zaprezentowac 1 zinterpretowa¢ jego wyniki oraz odnies¢ je do aktualnego stanu
wiedzy.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
i dziatlan wspolpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektoéw dziatalnosci zawodowej
i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielggniarki i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria, ¢wiczenia.

2. Statystyka medyczna z elementami psychometrii

Cel ksztafcenia: zapoznanie z zagadnieniami z zakresu statystyki opisowej 1 analizy
statystyczne;j.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w jakosciowych i ilosciowych
empirycznych badaniach naukowych. Planowanie badan naukowych - zasady opracowania
modelu badawczego, w tym cel, problemy badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych,
metody, techniki i narz¢dzia badawcze oraz dobor grupy do badan. Rodzaje skal. Zasady
przygotowywania i walidacji kwestionariusza ankietowego. Narzgdzia informatyczne do
analizy statystycznej. Zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych. Testy
statystyczne 1 kryteria ich doboru do analizy. Zasady opracowywania wynikéw badan

naukowych — interpretacja statystyczna 1 merytoryczna oraz wizualizacja danych.
Zastosowanie nowoczesnych metod analizy danych (AI, big data) w badaniach
epidemiologicznych.

Cwiczenia: planowanie badania naukowego poprzez formutowanie celu, problemow
badawczych, doboru zmiennych. Zapoznanie si¢ z réznymi narzedziami informatycznymi
1 technikami badawczymi stosowanymi w pielegniarstwie. Zasady projektowania
kwestionariusza ankietowego. Przygotowywanie baz danych do obliczen statystycznych.
Rodzaje zmiennych. Przetwarzanie i czyszczenie danych. Dobor odpowiedniego testu do
analizy statystycznej: testy parametryczne 1 nieparametryczne dla prob zaleznych
1 niezaleznych. Zasady interpretacji 1 wizualizacji wynikow. Formulowanie wnioskow na
podstawie uzyskanych danych oraz odnoszenie si¢ do aktualnego stanu wiedzy.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): metody, techniki 1 narzedzia badawcze stosowane w jakosciowych
1 1losciowych badaniach naukowych; zasady opracowania modelu badawczego, w tym cel,
problemy badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki i narzedzia badawcze
oraz dobdr grupy do badan; zasady analizy 1 prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich
upowszechniania; zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych; narzedzia
informatyczne, testy statystyczne 1 zasady opracowywania wynikow badan naukowych.
Umiejetnosci (potrafi): scharakteryzowa¢ metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane
w badaniach naukowych w pielggniarstwie; opracowa¢ model badawczy, w tym sformutowac
cel badan, problemy badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki
1 narzgdzia badawcze oraz dobra¢ grupe do badan; przeprowadzi¢ badanie naukowe,
zaprezentowac 1 zinterpretowa¢ jego wyniki oraz odnie$¢ je do aktualnego stanu wiedzy;



przygotowywa¢ bazy danych do obliczen statystycznych; stosowac testy parametryczne
i nieparametryczne dla zmiennych zaleznych i niezaleznych.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
i dziatan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

3. Informacja naukowa

Cel ksztalcenia: Kksztaltowanie umiejetnosci korzystania z medycznych baz danych
1 skutecznego pozyskiwania informacji naukowe;.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: geneza informacji naukowej. Zrodta informacji naukowej: pismiennicze
1 nie piSmiennicze. Medyczna informacja naukowa.

Cwiczenia: analiza zrédel informacji naukowej. Struktura publikacji naukowych, typy
1 zawarto$¢ publikacji. Bibliograficzne 1 pelno tekstowe bazy danych: metodyka wyszukiwania
informacji w komputerowych bazach biomedycznych. Referencje bibliograficzne: sposoby
opisu i uktadu bibliograficznego (Systemy: Harvard, Vancouver, mieszany). Zasady i standardy
publikowania oraz wymagania redakcyjne. Znaczenie wskaznikéw bibliometrycznych (Impact
factor, indeks cytowan, Indeks Copernicus, Indeks Hirscha, inne stosowane punktacje) oraz ich
ograniczenia. Pola oraz opcje rekordéw baz bibliograficznych i faktograficznych. Portal
internetowy Biblioteki Medyczne;.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zrodla naukowej informacji medycznej; sposoby wyszukiwania
informacji naukowej w bazach danych.

Umiejetnosci  (potrafi): korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej, krajowej
i zagranicznej, z naukowych baz danych oraz informacji i danych przekazywanych przez
migdzynarodowe organizacje i stowarzyszenia pielegniarskie.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow
dziatalnosci zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemow.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, ¢wiczenia.

4. Praktyka zawodowa pielegniarki oparta na dowodach naukowych

Cel ksztalcenia: przygotowanie do krytycznej analizy wynikow badan i ich wykorzystania
w rozwoju praktyki zawodowe;j.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: pielgegniarstwo oparte na dowodach naukowych (Evidence Based Medicine, EBM
1 Evidence Based Nursing Practice, EBNP) - idea praktyki opartej na dowodach, terminologia.
Poziomy dowodoéw naukowych. Wyzwania zwigzane z wprowadzeniem dowodow naukowych
do praktyki pielggniarskiej. Zasady dostepu i1 korzystania z baz piSmiennictwa naukowego.
Wykorzystanie wynikow badan dostepnych w literaturze przedmiotu. Czasopisma naukowe
w pielggniarstwie, systemy oceny jakosci publikacji (IF, MNiSW, IC, Index H). Wykorzystanie
,dobrych praktyk” opartych na EBM dla rozwoju zawodu.

Cwiczenia: analiza wybranych artykutéw naukowych w aspekcie ich znaczenia dla rozwoju
praktyki. Opracowanie autorskich rekomendacji dla praktyki pielegniarskiej z wykorzystaniem
podejscia EBNP. Etapy procesu praktyki opartej na dowodach. Migdzynarodowe organizacje
1 stowarzyszenia pielegniarskie jako zrodia informacji 1 danych dotyczacych praktyki oparte;j
na dowodach naukowych w praktyce pielegniarskiej. Korzystanie ze specjalistycznej literatury
naukowej krajowej zagranicznej. Zrodta dowodow naukowych.

Efekty uczenia sie:



Wiedza (zna i rozumie): zasady 1 etapy praktyki zawodowej pielegniarki opartej na dowodach
naukowych (Evidence Based Nursing Practice); zalozenia i zasady opracowywania standardow
postepowania pielegniarskiego, z uwzglednieniem praktyki zawodowej pielegniarki opartej na
dowodach naukowych oraz praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie; zasady
1 etapy przygotowania rekomendacji, wytycznych 1 zalecen w zakresie praktyki zawodowej
pielegniarki opartej na dowodach naukowych.

Umiejetnosci (potrafi): wskaza¢ roéznice migdzy praktyka oparta na dowodach naukowych,
a praktyka opartag na faktach; wskaza¢ etapy praktyki opartej na dowodach naukowych;
scharakteryzowa¢ poziomy i stopnie dowodoéw naukowych; wykorzystywa¢ wyniki badan
naukowych w zakresie opieki pielggniarskiej do podjecia wilasciwej decyzji w praktyce
zawodowej pielegniarki; przygotowywaé rekomendacje w zakresie opieki pielggniarskiej
w oparciu o dowody naukowe.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
i dziatlan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu pielggniarki i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

5. Praktyka zawodowa pielegniarki w perspektywie miedzynarodowej

Cel ksztalcenia: zapoznanie ze stanem pielggniarstwa w Europie i na §wiecie, wyzwaniami
1 zagrozeniami w rozwoju wspotczesnego pielegniarstwva 1 z systemem podstawowego
1 wyzszego ksztatcenia pielggniarek w wybranych krajach na $wiecie.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: uwarunkowania rozwoju wspolczesnego pielegniarstwa na §wiecie. Organizacje
miedzynarodowe (m.in.: Organizacja Narodéw Zjednoczonych (ONZ), Miedzynarodowa
Organizacja Pracy (MOP), Rada Europy (RE), Unia Europejska (UE)) oraz ich wplyw
na rozwoj pielegniarstwa w Europie i na $wiecie. Dzialania Miedzynarodowej Rady
Pielegniarek (ICN), Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) oraz Europejskiej Federacji
Stowarzyszen Pielegniarek (EFN) na rzecz zdrowia jednostki i spoteczenstwa oraz na rzecz
pielegniarstwa. Zmiany w ksztalceniu dyplomowym pielegniarek w Europie 1 na $wiecie
(Proces Bolonski, dyrektywy UE). Kompetencje pielegniarek w Europie 1 na $wiecie oraz
przyktady systemow opieki pielegniarskiej. Rola i zadania pielegniarek w osigganiu Celow
Zréwnowazonego Rozwoju. Zabezpieczenie dostepu obywateli panstw cztonkowskich Unii
Europejskiej do §wiadczen zdrowotnych w $wietle prawa Unii Europejskie;j.

Seminaria: systemy ksztalcenia dyplomowego pielegniarek w wybranych panstwach (np. USA,
UK, Irlandia, kraje skandynawskie, panstwa balkanskie, inne). Uznawanie kwalifikacji
zawodowych pielegniarek w Polsce 1 panstwach Unii Europejskiej. Przyktady systemow
ksztalcenia podyplomowego pielggniarek w Europie i na §wiecie. Pielggniarka Zaawansowanej
Praktyki (Advanced Nursing Practice, APN) — istota, zatozenia i przyklady funkcjonowania na
Swiecie. Przyklady organizacji i stowarzyszen pielggniarskich w wybranych panstwach $wiata
oraz ich dziatania na rzecz polityki zdrowotnej 1 spotecznosci pielegniarskiej. Strategia na rzecz
rozwoju pielggniarstwa 1 potoznictwa w Polsce w kontek$cie rozwoju pielegniarstwa na
swiecie. Kierunki rozwoju autonomii zawodu pielggniarki na $wiecie — organizacje, sieci
wspoOtpracy, projekty.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): systemy ksztatcenia na studiach przygotowujacego do wykonywania
zawodu pielegniarki 1 ksztalcenia podyplomowego pielegniarek w wybranych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej; strukturg i zasoby pielggniarstwa w Europie 1 na $wiecie oraz
prognozy ich rozwoju; gldéwne zagrozenia Srodowiska pracy pielegniarek 1 potoznych
w Europie i na $wiecie; role i zadania krajowych i1 migdzynarodowych organizacji
pielegniarskich (m.in. Miedzynarodowej Rady Pielggniarek (International Council of Nurses,



ICN), Europejskiej Federacji Stowarzyszen Pielggniarek (European Federation of Nurses
Associations, EFN), Polskiego Towarzystwa Pielggniarskiego (PTP)); procedur¢ uznawania
kwalifikacji zawodowych pielegniarek w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych panstwach
europejskich; systemy opieki pielegniarskiej 1 wspotczesne kierunki rozwoju autonomii
zawodu; zasady dostepu obywateli panstw cztonkowskich Unii Europejskiej do $wiadczen
zdrowotnych w $wietle prawa Unii Europejskiej; role i priorytety polityki zdrowotnej
Swiatowej Organizacji Zdrowia (World Health Organization, WHO) oraz Unii Europejskiej.
UmiejetnoSci (potrafi): analizowaé dokumenty Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)
1 Migdzynarodowej Rady Pielegniarek (ICN) w zakresie aktualnego stanu pielegniarstwa
i uwarunkowan rozwoju zawodu pielegniarki; rozréznia¢ systemy ksztalcenia i uprawnienia
zawodowe pielegniarek w Rzeczypospolitej Polskiej i za granicg; rozroznia¢ modele opieki
pielegniarskiej w kontekscie rozwoju zawodu pielegniarki i zachodzacych zmian w zakresie
opieki nad pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw
dziatalno$ci zawodowej 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym
rozwigzaniem problemoéw; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodow3.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, seminaria.

6. Przygotowanie pracy dyplomowej i egzamin dyplomowy

Cel ksztalcenia: zapoznanie z zasadami przygotowania pracy dyplomowej i wymaganiami
egzaminu dyplomowego oraz ksztaltowanie umiej¢tnosci samodzielnego przygotowania pracy
dyplomowej i przygotowania si¢ do egzaminu dyplomowego.

Tresci merytoryczne:

Seminaria: metody i zasady pozyskiwania, gromadzenia i analizy piSmiennictwa. Konstrukcja
struktury pracy dyplomowej. Planowanie procesu badawczego. Wybdr narzgdzia badawczego.
Analiza indywidualnych przypadkéw: rozpoznawanie 1 rozwigzywania problemow
zdrowotnych pacjenta, ustalanie planu specjalistycznej opieki pielegniarskiej w oparciu
o analize opisu przypadku klinicznego. Analiza wybranych zagadnien egzaminacyjnych
z zakresu wiedzy z nauk humanistycznych spotecznych 1 specjalistycznej opieki
pielegniarskie;.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): priorytety badan naukowych w pielegniarstwie; metody, techniki
1 narzgdzia badawcze stosowane w jako$ciowych i ilosciowych badaniach naukowych; zasady
opracowania modelu badawczego, w tym cel, problemy badawcze, zmienne, wskazniki
do zmiennych, metody, techniki i narzedzia badawcze oraz dobdr grupy do badan.
Umiejetnosci (potrafi): opracowac¢ model badawczy, w tym sformutowac cel badan, problemy
badawcze, zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki i narz¢dzia badawcze oraz
dobra¢ grupe do badan; przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac jego
wyniki oraz odnie$¢ je do aktualnego stanu wiedzy; wykorzystywa¢ wyniki badan naukowych
w zakresie opieki pielegniarskiej do podjecia wilasciwe] decyzji w praktyce zawodowe]
pielegniarki.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych
zwigzanych z wykonywaniem zawodu pielggniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji
okreslonych zadan; ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane $§wiadczenia zdrowotne.
Forma prowadzenia zaje¢: seminaria.

7. Seminarium dyplomowe

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy 1 umiej¢tnosci pozwalajace na organizacje wlasnego warsztatu
badawczego.

Tresci merytoryczne:



Cwiczenia: zasady analizy i prezentacji wynikow badan naukowych oraz ich upowszechniania.
Organizacja warsztatu badawczego. Przeprowadzenie badania naukowego, prezentacja
1 interpretacja jego wynikow w odniesieniu do aktualnego stanu wiedzy.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zasady analizy 1 prezentacji wynikow badan naukowych oraz ich
upowszechniania.

Umiejetnosci (potrafi): przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac jego
wyniki oraz odnie$¢ je do aktualnego stanu wiedzy.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow
dziatalnosci zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemow

Forma prowadzenia zajeé: ¢wiczenia.

V. PRAKTYKA

PRAKTYKA ZAWODOWA

1.1. Wymiar praktyk zawodowych — 200 godz. (5 tyg.)

1.2. Zasady 1 formy realizacji

Praktyki zawodowe shuza doskonaleniu w warunkach klinicznych efektow uczenia si¢
osiggnigtych w kategorii umiejetnosci w grupach zaje¢: nauki spoteczne i humanistyczne oraz
zaawansowana praktyka pielegniarska. Realizacja zaje¢ w ramach praktyk zawodowych
w warunkach naturalnych jest poprzedzona realizacja zaje¢ w warunkach symulowanych
W oparciu o scenariusze wysokiej wiernosci. Praktyki zawodowe sa prowadzone w oparciu
o infrastrukture uczelni lub infrastrukture podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza,
z ktorymi uczelnia zawartla umowy lub porozumienia, w szczegdlnosci w oddziatach
szpitalnych oraz gabinetach pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej i lekarza podstawowej
opieki zdrowotnej. Praktyki zawodowe sg realizowane pod kierunkiem osoby posiadajacej
prawo wykonywania zawodu pielegniarki, bedacej pracownikiem podmiotu wykonujacego
dzialalno$¢ lecznicza oraz wykonujacej zadania zawodowe w komodrce organizacyjnej
podmiotu, w ktorej student odbywa praktyke zawodowa, a nadzor nad realizacja praktyk
zawodowych sprawuje koordynator praktyk z Uczelni.

1.3. Liczba punktow ECTS 10.

Zakres praktyk zawodowych Liczba Liczba
godzin/tygodni punktow
ECTS
Ordynowanie lekow 1 wypisywanie recept 20/0,5 |
Zarzadzanie w praktyce zawodowe;j pielggniarki 20/0,5
Edukacja terapeutyczna w cukrzycy 20/0,5
Edukacja terapeutyczna w przewlektych chorobach uktadu
Krazeni 20/0,5 1
rgzenia

Edukacja terapeutyczna w przewlektych chorobach uktadu

20/0,5 1
oddechowego
Opieka onkologiczna 40/1 2
Edukacja terapeutyczna w leczeniu ran przewlektych 1

20/0,5 1
przetok
Wentylacja mechaniczna dtugoterminowa w opiece

: : . 20/0,5 1

stacjonarnej lub domowe;j
Opieka koordynowana w POZ 20/0,5 1
Ogolem: 200/5 tygodni 10




1. Ordynowanie lekow i wypisywanie recept

Wymiar godzin: 20
Cel ksztatcenia: doskonalenie umiejetnosci samodzielnego ordynowania wybranych lekow,
srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego 1 wyroboOw medycznych na
podstawie oceny stanu pacjenta.
Tresci  merytoryczne:  zasady  ordynowania lekow na  receptach. Praktyczne
przepisywanie recept zgodnie z obowigzujacymi regutami. Dobieranie wtasciwej postaci leku
w zalezno$ci od wskazania 1 indywidualnych uwarunkowan pacjenta. Samodzielne
ordynowanie produktéw leczniczych i wyrobdw medycznych. Charakterystyki farmaceutyczne
lekéw samodzielnie ordynowanych przez pielegniarki.
Efekty uczenia sig:
Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy dziatania produktow leczniczych oraz ich przemiany
w organizmie czlowieka zalezne od wieku i probleméw zdrowotnych; regulacje prawne
zwigzane z refundacjg lekow, wyrobéw medycznych i1 §rodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego; zasady ordynowania lekéw zawierajacych okreslone substancje
czynne (z wylaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo silnie dzialajace, Srodki
odurzajace i substancje psychotropowe) oraz srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego.
Umiejetnosci (potrafi): dobiera¢ 1 przygotowywac zapisy form recepturowych lekow
zawierajacych okreslone substancje czynne na podstawie ukierunkowanej oceny stanu
pacjenta; interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktow leczniczych; dobieraé
1 ordynowa¢ leki zawierajace okre$lone substancje czynne, z wylaczeniem lekow
zawierajacych substancje bardzo silnie dzialajace, $rodki odurzajace 1 substancje
psychotropowe, w tym wystawia¢ na nie recepty; dobiera¢ 1 ordynowac¢ $rodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego, w tym wystawia¢ na nie recepty, oraz ordynowaé
okreslone wyroby medyczne, w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty; rozpoznawac
zjawisko 1 skutki polifarmakoterapii i polipragmazji oraz edukowac pacjenta, jego rodzing
lub opiekuna, a takze pracownikow opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej farmakoterapii.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane
Swiadczenia zdrowotne, wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych
przemystu farmaceutycznego 1 reklamy jego produktow.
Forma prowadzenia zajec: praktyka.
2. Zarzadzanie w praktyce zawodowej pielegniarki

Wymiar godzin: 20
Cel ksztatcenia: doskonalenie umiejetnosci z zakresu zarzadzania w pielggniarstwie.
Tresci merytoryczne: style i funkcje zarzadzania a przywodztwo, motywowanie. Dokumentacja
przedsigbiorstwa podmiotu leczniczego (statut, regulamin organizacyjny, schemat
organizacyjny) miejsce pielegniarstwa w strukturze organizacyjnej. Planowanie obsad
pielegniarskich, przeprowadzanie procesu rekrutacji pracownikow, adaptacji zawodowej oraz
okresowej oceny pracownikow. Planowanie doskonalenia 1 kariery zawodowej kadry
pielegniarskiej. Organizacja pielgegniarskich stanowisk pracy — opisy stanowisk, regulaminy
pracy a praktyka. Wdrazanie standardow akredytacyjnych 1 procedur w praktyce
pielegniarskiej. Metody oceny zapotrzebowania na opieke pielegniarskg w podstawowej opiece
zdrowotnej oraz w opiece ambulatoryjnej, szpitalnej i domowe;j. Pojecie kultury organizacyjnej
1 czynniki ja determinujgce. Mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu. Zasady
realizacji 1 finansowania $§wiadczen pielggniarskich w systemie ubezpieczenia zdrowotnego.
Specyfika funkcji kierowniczych, w tym istota delegowania zadan. Metody diagnozy
organizacyjnej, koncepcj¢ i teori¢ zarzadzania zmiang oraz zasady zarzadzania strategicznego.
Problematyka zarzadzania zasobami ludzkimi. Uwarunkowania rozwoju zawodowego



pielegniarek. Naukowe podstawy ergonomii w srodowisku pracy. Istota procesu zmian 1 zasady
zarzadzania zmiang. Modele i strategie zarzadzania jako$cig w opiece zdrowotne;.
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia; zasady
funkcjonowania organizacji 1 budowania jej struktur; metody oceny zapotrzebowania
na opieke pielegniarska w podstawowej opiece zdrowotnej oraz w opiece ambulatoryjne;j,
szpitalnej 1 domowej; pojecie kultury organizacyjnej i czynniki jg determinujgce.
Umiejetnosci (potrafi): stosowa¢ metody analizy strategicznej niezbedne dla funkcjonowania
podmiotow wykonujacych dzialalnos$¢ lecznicza; organizowac i nadzorowac prace zespotow
pielggniarek lub personelu pomocniczego; stosowaé rézne metody podejmowania decyzji
zawodowych 1 zarzadczych; planowa¢ zasoby ludzkie wykorzystujac roézne metody,
organizowac rekrutacje pracownikéw i1 planowaé proces adaptacji zawodowej; opracowywac
plan wtasnego rozwoju zawodowego i motywowac do rozwoju zawodowego innych cztonkow
podleglego zespolu; opracowywaé standardy organizacyjne oraz przygotowywac opisy
stanowisk pracy dla pielegniarek 1 innych podleglych pracownikow; opracowywac
harmonogramy pracy personelu w oparciu o oceng zapotrzebowania na opieke pielegniarska;
nadzorowac jako$¢ opieki pielggniarskiej w podmiocie wykonujagcym dziatalno$¢ lecznicza,
w tym przygotowac ten podmiot do zewnetrznej oceny jakosci.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
i dziatan wspolpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
i zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki 1 solidarno$¢ zawodowa;
ponoszenia odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka.
3. Edukacja terapeutyczna w cukrzycy

Wymiar godzin: 20
Cel ksztalcenia: utrwalenie 1 doskonalenie umiejetnosci korzystania z programow
edukacyjnych, edukowania pacjenta z cukrzyca oraz jego rodziny lub opiekuna.
Tresci merytoryczne: zasady 1 metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego
rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w cukrzycy.
Planowanie 1 prowadzenie edukacji terapeutycznej oraz motywowanie pacjenta do radzenia
sobie z chorobg 1 do wspotpracy w procesie leczenia oraz do samoobserwacji i samopielegnacji
w tym takze jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z rozpoznang cukrzyca
w wybranym studium przypadku.
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): zasady 1 metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego
rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli 1 samoopieki w cukrzycy.
Umiejetnosci (potrafi): dostosowywaé¢ do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostepne
programy promocji zdrowia 1 edukacji zdrowotnej; wdraza¢ programy promocji zdrowia dla
pacjentéw, ich rodzin lub opiekunow; stosowaé wybrane metody edukacji zdrowotnej;
planowa¢ 1 prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie samoobserwacji
1 samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem
z rozpoznang cukrzycg; motywowaé pacjenta z cukrzycg do radzenia sobie z chorobg
1 do wspotpracy w procesie leczenia.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
1 dziatlan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem



problemow; okazywania dbalo$ci o prestiz zawodu pielggniarki 1 solidarno$¢ zawodowa;
ponoszenia odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka.
4. Edukacja terapeutyczna w przewleklych chorobach ukladu krazenia

Wymiar godzin: 20
Cel ksztalcenia: utrwalenie 1 doskonalenie umiejetnosci korzystania z programow
edukacyjnych, edukowania pacjenta z chorobg przewlekta uktadu krazenia oraz jego rodziny
lub opiekuna.
Tresci merytoryczne: rozpoznawanie potrzeb pacjenta w zakresie edukacji zdrowotne;j.
Planowanie promocji zdrowia oraz edukacji zdrowotnej pacjenta, rodziny i opiekuna
w zakresie rozpoznanych deficytow wiedzy odnosnie do chorob przewlektych uktadu krazenia
(nadcis$nienie tetnicze, przewlekta niewydolno$¢ serca, choroba niedokrwienna serca,
zaburzenia przewodnictwa 1 zaburzenia rytmu). Edukacja pacjenta przygotowywanego
do procedur inwazyjnych w kardiologii (w trybie planowym). Monitorowanie stanu pacjenta
po zrealizowanych procedurach implantacji stymulatora serca, kardiowersji i ablacji.
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego i opieki nad
pacjentami z niewydolno$cig krazenia, zaburzeniami rytmu serca i nadci$nieniem tetniczym
oraz nowoczesne technologie wykorzystywane w terapii 1 monitorowaniu pacjentow
z chorobami uktadu krazenia; zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta,
jego rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w przewlektej
niewydolnos$ci krazenia.
Umiejetnosci (potrafi): dostosowywaé¢ do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostepne
programy promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej; wdraza¢ programy promocji zdrowia dla
pacjentdw, ich rodzin lub opiekundw; stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotnej;
planowa¢ 1 prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie samoobserwacji
1 samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg
przewlekta: niewydolno$cig krazenia, zaburzeniami rytmu serca i nadci$nieniem tetniczym.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatah wlasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnos$ci zawodowej
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka.
5. Edukacja terapeutyczna w przewleklych chorobach ukladu oddechowego

Wymiar godzin: 20
Cel ksztalcenia: utrwalenie 1 doskonalenie umiej¢tnosci w zakresie prowadzenia edukacji
terapeutycznej w przewlektych chorobach uktadu oddechowego.
Tresci merytoryczne: realizacja projektow edukacji terapeutycznej pacjenta w zakresie
samoobserwacji 1 samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad
pacjentem z przewlekta obturacyjng chorobg ptuc (POChP).
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego
rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli 1 samoopieki w astmie, POChP
1 innych przewlektych chorobach uktadu oddechowego.
Umiejetnosci (potrafi): wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu
pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki; dostosowywac
do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostgpne programy promocji zdrowia i1 edukacji
zdrowotnej; wdraza¢ programy promocji zdrowia dla pacjentéw, ich rodzin lub opiekunéw;



stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotnej; prowadzi¢ dzialania w zakresie profilaktyki
i prewencji chorob zakaznych, spotecznych i cywilizacyjnych.
Kompetencje spoleczne (jest gotow do): zasiggania opinii ekspertdéw w przypadku trudnosci
z samodzielnym rozwigzaniem problemu, przewidywania i uwzgledniania czynnikow
wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta, dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen
w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych; ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane §wiadczenia
zdrowotne.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka.
6. Opieka onkologiczna

Wymiar godzin: 40
Cel ksztatcenia: utrwalenie wiedzy i1 doskonalenie umiejetnosci z zakresu sprawowania opieki
pielegniarskiej nad chorym onkologicznie.
Tresci merytoryczne: rozpoznanie potrzeb edukacyjnych pacjentow chorych onkologicznie
1 ich rodzin w zakresie samoopieki i opieki nad chorym w domu, leczenia, profilaktyki
powiktan. Proces wsparcia chorego z chorobg nowotworowa oraz jego opiekundéw. Zasady
opieki nad chorym umierajacym, udzial w leczeniu farmakologicznym i radioterapii - zakres
edukacji pacjenta i rodziny. Edukacja pacjentow chorych onkologicznie. Rozpoznanie sytuacji
zyciowe] pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji spotecznej. Wspotpraca z osobami
znaczacymi dla pacjenta. Koordynowana opieka nad pacjentem onkologicznym: zasady
funkcjonowania zespotéw interdyscyplinarnych w opiece nad pacjentem onkologicznym.
Zalozenia 1 zasady opracowywania standardow  postepowania  pielegniarskiego
z uwzglednieniem praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (Evidence Based
Medicine) i w pielegniarstwie (Evidence Based Nursing Practice).
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): etiopatogenezg nowotwordw oraz epidemiologi¢ i profilaktyke chorob
nowotworowych; zasady leczenia pacjenta z choroba nowotworowa, w tym terapii
spersonalizowanej i1 opieki nad takim pacjentem; zasady i sposoby pielggnowania pacjenta
po radioterapii i chemioterapii; metody rozpoznawania reakcji pacjenta na chorobg i leczenie
onkologiczne.
Umiejetnosci (potrafi): wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zalezno$ci od oceny stanu
pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki; dostosowywac
do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostgpne programy promocji zdrowia i edukacji
zdrowotnej; planowac opieke nad pacjentami z wybranymi chorobami nowotworowymi
leczonymi systemowo; obstugiwaé wszczepialne systemy dostgpow naczyniowych (Totally
Implantable Venous Access Devices, TIVDs) w warunkach chemioterapii domowej; stosowac
metody i $rodki tagodzace skutki uboczne chemioterapii i radioterapii; rozpoznawaé sytuacje
psychologiczng pacjenta 1 jego reakcje na chorobe oraz proces leczenia onkologicznego;
udziela¢ pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi wsparcia motywacyjno-edukacyjnego
w zakresie zapobiegania powiklaniom wynikajacym z choroby nowotworowej oraz leczenia
onkologicznego i jego objawdw ubocznych.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane
Swiadczenia zdrowotne; zasig¢gania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu; przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje
wlasne 1 pacjenta; dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy,
umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb
edukacyjnych.
Forma prowadzenia zajec: praktyka.



7. Edukacja terapeutyczna w leczeniu ran przewleklych i przetok

Wymiar godzin: 20
Cel ksztalcenia: utrwalenie wiedzy 1 doskonalenie umiejetnosci korzystania z programow
edukacyjnych, edukowania pacjenta z ranami przewlektymi, przetokami i zaburzeniami
krazenia obwodowego.
Tresci merytoryczne:  wykorzystywanie nowoczesnych technologii informacyjnych
do monitorowania stanu pacjentow z chorobami przewleklymi, usunigcie martwicy z rany
wykorzystujac narzedzia chirurgiczne, zaktada¢ paski do zamykania ran, wykonywanie
diagnostyki rany odlezynowej, owrzodzenia nowotworowego, oparzenia, odmrozenia, rany
urazowej powierzchownej, owrzodzenia konczyn dolnych i zespotu stopy cukrzycowej,
dokonywanie pomiaru wskaznika kostka-rami¢, paluch-rami¢ oraz zaburzenia czucia
i zinterpretowanie ich wynikow, przeprowadzanie diagnostyki kwalifikujaca chorego
do kompresjoterapii, stosowanie kompresjoterapii profilaktycznej w profilaktyce pierwszo-,
drugo- i trzeciorzgdowej oraz stosowanie kompresjoterapii leczniczej w chorobach uktadu
zylnego 1 limfatycznego, pobranie materiatu biologicznego z rany do badania
bakteriologicznego i innych badan, w tym badania mykologicznego i wirusologicznego,
wykonanie irygacji przetoki jelitowej (kolostomii). Doradzanie cztonkom zespotu
interprofesjonalnego w zakresie profilaktyki ran i ich nowoczesnego leczenia, rozpoznawanie
powiktan rany, przygotowywanie pacjenta do profilaktyki, samokontroli i pielegnacji rany oraz
ogblnego postepowania wspomagajacego proces gojenia ran oraz jego rodzing
lub opiekuna do opieki nad pacjentem w tym zakresie. Przygotowywanie pacjenta, jego rodziny
lub opickuna do postepowania w przypadku wystapienia powiktan dermatologicznych
1 chirurgicznych przetoki jelitowej i moczowej. Rozpoznawanie wskazan zdrowotnych
wynikajacych ze stanu pacjenta.
Efekty uczenia sie:
Wiedza (zna i rozumie): czynniki ryzyka, patomechanizm zaburzenia gojenia ran, klasyfikacje
1 kliniczne metody oceny ran niegojacych si¢ oraz postepowanie diagnostyczno-terapeutyczne
zachowawcze i zabiegowe; zasady stosowania hiperbarii tlenowej, terapii podcisnieniowe;j,
larw 1 biochirurgii w leczeniu owrzodzen Zzylnych i1 niedokrwiennych, odlezyn, odmrozen
1 zespotu stopy cukrzycowej; wspotczesne koncepcje miejscowego leczenia rany niegojace;j sig,
w tym rodzaje lawaseptykow, antyseptykow 1 opatrunkéw oraz zasady ich doboru
1 refundacji, zasady ogolnego leczenia ran niegojacych si¢ oraz metody wspomagajace proces
gojenia ran.
Umiejetnosci  (potrafi): rozpozna¢ czynniki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran
oraz sklasyfikowa¢ i klinicznie oceni¢ rany niegojace si¢; samodzielnie dobra¢ do rodzaju
1 stanu rany metody leczenia rany oraz nowoczesne opatrunki; stosowac¢ podcisnienie i terapi¢
larwami w leczeniu ran przewlektych; usung¢ martwice z rany, wykorzystujac narzedzia
chirurgiczne; doradza¢ czlonkom zespotu interprofesjonalnego w zakresie profilaktyki ran
1 ich nowoczesnego leczenia; rozpozna¢ powiktania rany; zatozy¢ paski do zamykania ran;
wykona¢ diagnostyke rany odlezynowej, owrzodzenia nowotworowego, oparzenia,
odmrozenia, rany urazowej powierzchownej, owrzodzenia konczyn dolnych i zespotu stopy
cukrzycowej; dokona¢ pomiaru wskaznika kostka-ramie, paluch-rami¢ oraz zaburzenia czucia
1 zinterpretowac¢ ich wyniki; przygotowaé pacjenta do profilaktyki, samokontroli i pielggnacji
rany oraz ogolnego postepowania wspomagajagcego proces gojenia ran oraz jego rodzing
lub opiekuna do opieki nad pacjentem w tym =zakresie; przeprowadzi¢ diagnostyke
kwalifikujacg chorego do kompresjoterapii; stosowaé kompresjoterapie profilaktyczng
w profilaktyce pierwszo-, drugo- i trzeciorzedowej oraz stosowac¢ kompresjoterapi¢ lecznicza
w chorobach uktadu zylnego i1 limfatycznego; pobra¢ material biologiczny z rany do badania
bakteriologicznego i innych badan, w tym badania mykologicznego i wirusologicznego;
wyznaczy¢ miejsca wylonienia przetoki jelitowej 1 moczowej, ocenia¢ ich funkcjonowanie oraz



stosowa¢ nowoczesne techniki pielggnacji; dobra¢ sprzet 1 srodki do zaopatrzenia przetoki
jelitowej 1 moczowej oraz doradza¢ pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi w zakresie
refundacji 1 doboru tego sprzg¢tu i tych Srodkoéw oraz w zakresie mozliwosci wsparcia
spotecznego; przygotowa¢ pacjenta, jego rodzing lub opiekuna do postgpowania
w przypadku wystgpienia powiktan dermatologicznych 1 chirurgicznych przetoki jelitowej
1 moczowej; wykonaé irygacje przetoki jelitowej (kolostomii); stwierdza¢ wskazania
zdrowotne wynikajgce ze stanu pacjenta.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane
$wiadczenia zdrowotne; zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu; przewidywania 1 uwzgledniania czynnikéw wplywajacych
na reakcje wilasne i pacjenta; dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie
wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow
1 potrzeb edukacyjnych.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka.
8. Wentylacja mechaniczna dlugoterminowa w opiece stacjonarnej lub domowej
Wymiar godzin: 20
Cel ksztalcenia: utrwalenie wiadomosci 1 doskonalenie umiej¢tnosci udzielania §wiadczen
zdrowotnych w zakresie pielegnowania pacjenta wentylowanego mechanicznie w warunkach
stacjonarnej opieki zdrowotnej oraz warunkach domowych.
Tresci merytoryczne: kompleksowa opieka nad pacjentem wentylowanym mechanicznie
w sposOb inwazyjny w warunkach stacjonarnej opieki zdrowotnej. Przygotowanie sprzetu
do prowadzenia wentylacji mechanicznej inwazyjnej, obsluga sprzgtu, rozpoznawanie
powiktan zwigzanych z tlenoterapig 1 wentylacja mechaniczng inwazyjng w opiece stacjonarnej
oraz w warunkach domowych. Pobieranie materialu do badan diagnostycznych i interpretacja
ich wynikéw. Rozpoznawanie powiktan i stanow naglych zwigzanych ze stosowaniem
tlenoterapii i wentylacji mechanicznej inwazyjnej w opiece stacjonarnej i warunkach
domowych oraz wdrazanie interwencji diagnostyczno-terapeutycznych i pielggnacyjnych.
Edukacja terapeutyczna pacjenta lub jego opiekuna.
Efekty uczenia sig:
Wiedza (zna i rozumie): wskazania oraz powiktania stosowania tlenoterapii; zasady stosowania
nowoczesnych metod tlenoterapii i monitorowania stanu pacjenta ze wzgledu na toksyczno$¢
tlenu; wskazania 1 zasady stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjnej oraz
mozliwe powiklania jej zastosowania w podmiocie leczniczym lub §rodowisku domowym.
Umiejetnosci  (potrafi): przygotowywac sprzet 1 urzadzenia do wdrozenia wentylacji
mechanicznej inwazyjnej; zapewnia¢ pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w sposob
inwazyjny 1 nieinwazyjny kompleksowga opieke pielegniarska w warunkach stacjonarnej opieki
zdrowotnej 1 w warunkach domowych; obstugiwac respirator w trybie wentylacji inwazyjne;j
1 nieinwazyjnej; przygotowywac 1 stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej;
edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie postgpowania zapobiegajacego
wystgpieniu powiktan zwigzanych z prowadzeniem wentylacji mechanicznej oraz opieki nad
pacjentem w warunkach domowych.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane
Swiadczenia zdrowotne, zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu, przewidywania 1 uwzgledniania czynnikow wplywajacych
na reakcje wilasne i pacjenta, dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen w zakresie
wiedzy, umiejgtnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow
i potrzeb edukacyjnych.
Forma prowadzenia zajec: praktyka.



9. Opieka koordynowana w POZ

Wymiar godzin: 20
Cel ksztalcenia: utrwalenie wiedzy 1 doskonalenie umiejetnosci prowadzenia dzialan
edukacyjno-terapeutycznych i koordynacji opieki w podstawowej opiece zdrowotnej (POZ).
Tresci merytoryczne: zakres $wiadczen w ramach opieki koordynowanej w POZ u dorostego
i u dziecka, ordynowanie lekéw i1 wypisywanie recept. Zadania koordynatora opieki.
Indywidualny plan opieki medycznej. Przygotowanie pacjenta do samoopieki
i samopielegnacji. Ocena zagrozen zdrowotnych wystepujacych w $rodowisku domowym
pacjenta.
Efekty uczenia sig:
Wiedza (zna i rozumie): zadania koordynatora §wiadczen zdrowotnych w wybranych rodzajach
swiadczen; zasady koordynowania programow zdrowotnych oraz organizacji procesu
udzielania $wiadczen zdrowotnych w roéznych obszarach systemu ochrony zdrowia,
z uwzglednieniem aktualnych zmian systemowych; zasady funkcjonowania zespotow
interprofesjonalnych w opiece zdrowotnej w oparciu o wybrane obszary $wiadczen
specjalistycznych, w tym zespotu psychiatrycznej opieki srodowiskowe;.
Umiejetnosci (potrafi): prowadzi¢ dziatania w zakresie profilaktyki i prewencji chorob
zakaznych, spotecznych i cywilizacyjnych; reagowaé na swoiste zagrozenia zdrowotne
wystepujace w Srodowisku zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy; koordynowac
realizacje swiadczen zdrowotnych dla pacjentow z chorobami przewleklymi; opracowywac
diagnozg¢ potrzeb zdrowotnych i plan organizacji opieki oraz leczenia na poziomie organizacji
i miedzyinstytucjonalnym; planowa¢ 1 koordynowaé proces udzielania $wiadczen
zdrowotnych, z uwzglednieniem kryterium jakos$ci i efektywnosci.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych
1 dziatan wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla roéznic $wiatopogladowych
i kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow; okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa;
rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okreSlonych zadan; ponoszenia
odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne.
Forma prowadzenia zajeé: praktyka.

VI. INNE

1. Etykieta

Cel ksztatcenia: zapoznanie z wybranymi zagadnieniami dotyczacymi zasad savoir-vivre’u.
Tresci merytoryczne: zagadnienia dotyczace etykiety biznesu oraz protokotu dyplomatycznego.
Precedencja — sfera zawodowa 1 protokolarna. Zasady zwigzane z tytulowaniem, witaniem
1 przestawianiem na gruncie zawodowym. Korespondencja stuzbowa i dyplomatyczna. Dress-
codebiznesowy, wizytowy, formalny.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady rzadzace interpersonalnymi relacjami w Zyciu prywatnym oraz
w relacjach zawodowych.

Umiejetnosci (potrafi): stosowac zasady etykiety 1 kurtuazji w zyciu spotecznym i zawodowym.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): $wiadomego stosowania zasad etykiety w relacjach
interpersonalnych.

Forma prowadzenia zajeé: wyktad.

2. Szkolenie w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy



Cel ksztalcenia: przekazanie wiadomosci na temat zasad postgpowania w razie wypadku
podczas nauki i w sytuacjach zagrozen, okolicznos$ci i przyczyn wypadkéw, zasad udzielania
pierwszej pomocy w razie wypadku, jak rowniez wskazanie potencjalnych zagrozen.

Tresci merytoryczne: regulacje prawne z zakresu bezpieczenstwa 1 higieny pracy.
Obowigzujace ustawy, rozporzadzenia w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy w uczelniach.
Identyfikacja, analiza i ocena zagrozen dla zycia i zdrowia. Analiza okoliczno$ci i przyczyn
wypadkow. Ogodlne zasady postepowania w razie wypadku podczas nauki 1 w sytuacjach
zagrozen. Zasady postepowania podczas ewakuacji i akcji ratowniczo-gasniczej. Rodzaje
gasnic 1 grupy pozarow. Zasady udzielania pierwszej pomocy w réznych rodzajach zdarzen.
Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady bezpieczenstwa i higieny pracy w przedsigbiorstwach sektora
ochrony zdrowia.

Umiejetnosci  (potrafi): wykorzysta¢ umiejetnos¢ samoksztatcenia si¢ w  zakresie
bezpieczenstwa i higieny pracy w sektorze ochrony zdrowia.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): wspoOtpracy z innymi specjalistami przy
rozwigzywaniu pojawiajacych si¢ problemow zawodowych w sektorze ochrony zdrowia.
Forma prowadzenia zajec: wyktad.

3. Ochrona wlasnosci intelektualnej

Cel ksztalcenia: zapoznanie z regulacjami w zakresie prawa wlasnosci intelektualnej -
zasadami, poj¢ciami, wybranymi procedurami.

Tresci merytoryczne: podstawy prawne ochrony witasnosci intelektualnej. Pojecie wtasnosci
intelektualnej. Podmioty prawa wilasnos$ci intelektualnej. Tre$¢ prawa wiasnosci intelektualnej
— prawa autorskie 1 pokrewne. Ograniczenia praw autorskich. Dozwolony uzytek osobisty
i publiczny utworow. Naruszenie praw autorskich (plagiat i piractwo intelektualne).

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): ustawowy aparat pojeciowy zwigzany z ochrong prawng wtasnosci
intelektualne;.

Umiejetnosci (potrafi): dokona¢ identyfikacji oraz implementacji dozwolonych pdl
eksploatacji utworéw w toku analizy krytycznej oraz dziatalno$ci naukowej w Srodowisku
akademickim.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): korzystania z ustawowych pol eksploatacji utworow
w Srodowisku akademickim oraz zyciu prywatnym (np. srodowisku sieciowym).

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad.

4. Ergonomia

Cel ksztalcenia: przedstawienie w poglebionym stopniu zagadnien zawigzanych z ergonomia
rozumiang w sensie interdyscyplinarnym, uswiadomienie zagrozen i problemow (takze
zdrowotnych) zwigzanych z niewlasciwymi rozwigzaniami ergonomicznymi na stanowiskach
pracy zawodowej oraz w zyciu pozazawodowym, a takze korzy$ci wynikajacych
z prawidlowych dziatan w tym zakresie.

Tresci merytoryczne: pojecia 1 definicje dotyczace ergonomii. Ergonomia jako nauka
interdyscyplinarna. Gtéwne nurty w ergonomii: ergonomia stanowiska pracy (wysitek fizyczny
na stanowisku pracy, wysitek psychiczny na stanowisku pracy, dostosowanie antropometryczne
stanowiska pracy, materialne $rodowisko pracy), ergonomia produktu — inZynieria
ergonomicznej jakosci, ergonomia dla 0sob starszych 1 niepetnosprawnych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): pojecia zwigzane z ergonomia, ze szczegdlnym uwzglednieniem
ergonomii stanowiska pracy.

Umiejetnosci (potrafi): oceni¢ warunki pracy zawodowej, warunki wystepujace podczas
aktywnos$ci pozazawodowej oraz zagrozenia z tym zwigzane.



Kompetencje spoleczne (jest gotow do): reagowania na zagrozenia wynikajace z wadliwych
rozwigzan i nieprawidtowos$ci w zakresie jako$ci ergonomiczne;j.

Forma prowadzenia zaje¢: wyktad.

5. Wprowadzenie do farmakologii klinicznej *

*Obowigzkowe dla absolwentéw studiow pierwszego stopnia rozpoczegtych przed rokiem
2016/2017, ktorzy nie ukonczyli kursu specjalistycznego w zakresie dotyczacym
samodzielnego ordynowania lekow, $rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego i wyrobow medycznych oraz wystawiania na nie recept albo zlecen.

Cel ksztalcenia: przedstawienie aktualnej wiedzy z zakresu wybranych grup produktow
leczniczych, do ktorych ordynowania lub kontynuacji leczenia uprawniona jest pielegniarka.
Tresci merytoryczne: gtowne mechanizmy dziatania lekow oraz ich przemiany w ustroju
zaleznie od wieku 1 problemow zdrowotnych. Skutki i objawy uboczne dziatania lekow
zawierajacych okreslone substancje czynne. Wplyw proceséw chorobowych na metabolizm
i eliminacje lekéw. Grupy lekoéw, substancje czynne zawarte w lekach oraz postacie i drogi
podania lekéw. Mechanizmy dziatania produktow leczniczych na przemiany w organizmie
czlowieka ze wzgledu na wiek i problemy zdrowotne. Objawy i skutki uboczne dziatania lekow.
Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich przemiany
w organizmie czlowieka zaleznie od wieku 1 problemow zdrowotnych; zjawisko
polifarmakoterapii i polipragmaz;ji oraz objawy i skutki uboczne dziatania lekéw zawierajacych
okreslone substancje czynne.

Umiejetnosci (potrafi): dobiera¢ 1 przygotowac zapisy form recepturowanych lekéw
zawierajacych okreslone substancje czynne na podstawie ukierunkowanej oceny stanu
pacjenta; rozpoznawaé zjawisko 1 skutki polifarmakoterapii i polipragmazji oraz edukowaé
pacjenta, jego rodzing lub opiekuna, a takze pracownikéw opieki zdrowotnej w zakresie
stosowanej farmakoterapii.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii
marketingowych przemystu farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

Forma prowadzenia zajec: wyktad, ¢wiczenia.

Przedmiot do wyboru 1 modul:

Modut 1:

1. Ekonomika zdrowia

Cel ksztalcenia: zapoznanie z pojg¢ciami 1 terminami z obszaru ekonomiki zdrowia oraz
przygotowanie do wykorzystania ich w praktyce pielggniarskie;.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: najwazniejsze pojecia z obszaru ekonomiki zdrowia. Mechanizm rynkowy. Rachunek
kosztow. Finansowanie ochrony zdrowia. Ekonomiczne podejscie do analizy zdrowia i ochrony
zdrowia. Determinanty wydatkbw na zdrowie 1 jego ochrong. Finansowanie
Swiadczeniodawcow. Ekonomiczne i finansowe uwarunkowania funkcjonowania szpitala
1 opieki ambulatoryjnej. Optymalizacja mechanizmow finansowania w opiece dlugoterminowe;j
1 rehabilitacji. Finansowanie zadan z zakresu zdrowia publicznego. Ekonomika zaopatrzenia
w leki. Ekonomika opieki koordynowanej. Analiza ekonomiczna 1 analiza finansowa
w ochronie zdrowia.

Cwiczenia: opracowanie budzetu dla wybranej jednostki organizacyjnej z wykorzystaniem
analizy strategicznej. Budzet jako cze$¢ planu strategicznego zaktadu opieki zdrowotnej.
Funkcja kontrolna budzetowania. Etapy opracowania budzetu. Zrédta dochodéw budzetowych.
Opracowanie budzetu na opieke pielggniarskag w wybranej jednostce organizacyjnej. Nadzor
nad realizacja budzetu.

Efekty uczenia sie:




Wiedza (zna i rozumie): style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w rozwoju pielegniarstwa;
zasady realizacji 1 finansowania $wiadczen pielegniarskich w systemie ubezpieczenia
zdrowotnego.

Umiejetnosci (potrafi): stosowa¢ metody analizy strategicznej niezbgdne dla funkcjonowania
podmiotow wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg; stosowaé rozne metody podejmowania
decyzji zawodowych i zarzadczych.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow
dziatalno$ci zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemow.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

2. Management in health care

Cel ksztatcenia: zapoznanie z poj¢ciami i terminami z obszaru zarzadzania ochrong zdrowia
oraz przygotowanie do petienia funkcji menedzera.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: organizacja opieki zdrowotnej 1 uwarunkowania jej dzialania: organizacja
i zarzadzanie. Charakterystyka zarzadzania podmiotem leczniczym. Zrodta finansowania
$wiadczen zdrowotnych. Swiadczenia opieki zdrowotnej finansowane ze §rodkéw publicznych.
Kontraktowanie $§wiadczen zdrowotnych/pielggniarskich: metody zakupu $wiadczen
zdrowotnych.

Cwiczenia: zarzadzanie strategiczne: elementy zarzadzania strategicznego, proces zarzadzania
strategicznego. Budowanie strategii zaktadu opieki zdrowotnej - zasady. Wykorzystanie
analizy strategicznej w budowaniu strategii rozwoju: m.in. SWOT, PEST. Organizacja,
otoczenie, cele i zadania. Znaczenie zasoboéw ludzkich w organizacji na podstawie wybranej
jednostki.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia; zasady
funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur; zasady realizacji 1 finansowania
swiadczen pielegniarskich w systemie ubezpieczenia zdrowotnego.

Umiejetnosci (potrafi): stosowaé metody analizy strategicznej niezbedne dla funkcjonowania
podmiotow wykonujacych dziatalnos$¢ leczniczg; planowaé zasoby ludzkie, wykorzystujac
r6ézne metody, organizowac rekrutacje pracownikow 1 planowac proces adaptacji zawodowe;.
Kompetencje spoteczne (jest gotow do): dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych
1 dzialan wspolpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych
1 kulturowych; formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow.

Forma prowadzenia zaje¢: wyklady, ¢wiczenia.

Modut 2:

1. Opieka i edukacja terapeutyczna w neurochirurgii

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy 1 umiejetnosci umozliwiajacych objecie profesjonalng opieka
pielggniarska pacjentow po neurochirurgicznych zabiegach.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: patogeneza schorzen neurochirurgicznych: dyskopatia szyjna, ledzwiowa odcinka
piersiowo-lgdzwiowego kregostupa, ostre 1 przewlekle bole oraz urazy kregostupa i urazy
rdzenia krggowego. Guzy moézgu i nowotworowe zmiany w obrebie krggostupa. Choroby
nowotworowe w obrgbie mozgu 1 naczyn mézgowych. Choroby naczyniowe mozgu.
Cwiczenia: organizacja pracy pielegniarki w oddziale neurochirurgicznym. Diagnozy
pielegniarskie 1 planowanie opieki u pacjentow hospitalizowanych w oddziale
neurochirurgicznym. Usprawnianie ruchowe 1 wdrazanie do samoopieki pacjentow
z niedowladem potowiczym. Formutowanie diagnozy pielegniarskiej 1 planowanie opieki



u pacjenta nieprzytomnego oraz u chorego po urazie czaszkowo — moézgowym. Wdrazanie
interwencji diagnostyczno-terapeutycznych i pielegnacyjnych wobec pacjenta w warunkach
naturalnych. Dokumentowanie sytuacji zdrowotnej pacjenta hospitalizowanego w oddziale
neurochirurgicznym. Ocena stopnia niepetnosprawno$ci za pomocg skal, wdrazanie do
samoopieki. Elementy edukacji terapeutycznej pacjenta i jego rodziny.

Efekty uczenia sig:

Wiedza (zna i rozumie): zasady funkcjonowania zespotow interprofesjonalnych w opiece
zdrowotnej w oparciu o wybrane obszary $wiadczen specjalistycznych.

Umiejetnosci (potrafi): dobiera¢ i stosowa¢ metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach
udzielania porad pielggniarskich; wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny
stanu pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki.

Kompetencje spoleczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane
Swiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.

2. Pielegniarstwo operacyjne

Cel ksztalcenia: nabycie wiedzy teoretycznej z dziedziny pielggniarstwa operacyjnego.
Ksztaltowanie umiejetno$ci sprawowania opieki nad pacjentami leczonymi chirurgicznie
w obrebie bloku operacyjnego.

Tresci merytoryczne:

Wyktady: procedury bezpieczenstwa na bloku operacyjnym. Bezpieczenstwo pacjenta
1 pracownikéw bloku operacyjnego. Standardy, jako$¢ 1 organizacja pracy w bloku
operacyjnym. Obcigzenia w pracy pielegniarki operacyjnej. Czynniki ryzyka — zagrozenia
pracy. Wplyw pracy na zdrowie pielegniarki operacyjnej. Bezpieczenstwo epidemiologiczne
na bloku operacyjnym. Sterylizacja z zasadami aseptyki i antyseptyki. Zapobieganie
zakazeniom na bloku operacyjnym. Zasady sprzatania bloku operacyjnego.

Cwiczenia: przygotowanie chorego do zabiegu operacyjnego w trybie nagtym i planowym oraz
w chirurgii ambulatoryjnej. Zapobieganie powiktaniom pooperacyjnym, ktére wystepuja na
bloku operacyjnym. Ryzyko rany operacyjnej. Postgpowanie ze zuzytym sprzetem
1 materialem. Specyfika operacji laparoskopowych, w obrebie klatki piersiowej, uktadzie
kostno-stawowym. Wdrazanie interwencji diagnostyczno-terapeutycznych 1 pielegnacyjnych
wobec pacjenta w warunkach rzeczywistych.

Efekty uczenia sie:

Wiedza (zna i rozumie): zalozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych,
z uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w  zespotach
interprofesjonalnych w tym zakresie; uwarunkowania profilaktyki, wystepowania i kontroli
zakazen szpitalnych w dziatalno$ci podmiotow leczniczych, z uwzglednieniem czynnikow
etiologicznych, w tym patogenow alarmowych; zasady planowania, opracowywania, wdrazania
1 nadzorowania dziatan zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych.

Umiejetnosci (potrafi): stosowaé zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opieka
zdrowotng; planowa¢ 1 koordynowa¢ proces udzielania $wiadczen zdrowotnych,
z uwzglednieniem kryterium jakosci i1 efektywnosci.

Kompetencje spoteczne (jest gotow do): ponoszenia odpowiedzialnos$ci za realizowane
Swiadczenia zdrowotne.

Forma prowadzenia zajeé: wyktady, ¢wiczenia.



