Karta opisu zajec¢ - Sylabus

Panstwowa Wyzsza Szkola Techniczno-Ekonomiczna im. ks. Bronistawa Markiewicza w Jarostawiu

I. INFORMACJE PODSTAWOWE

Nazwa zaj¢é:

Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo

internistyczne

Cykl ksztatcenia:2021/2022

Data aktualizacji
sylabusa:24.09.2021 r.

Nazwa kierunku studiéw, poziom i profil ksztalcenia:

Pielegniarstwo, studia pierwszego stopnia, profil praktyczny

Jezyk wyktadowy: Polski

Rodzaj zaje¢: Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Rok studiow: 11

Semestr: 111, IV

Liczba punktow ECTS przypisana zajgciom:

14

Koordynator zajeé

Imie, nazwisko, tytul/stopien naukowy, adres e-mail:

Jednostka organizacyjna:
Instytut Ochrony Zdrowia

Prowadzacy zajecia

Imie, nazwisko, tytul/stopien naukowy, adres e-mail:

FORMA PROWADZENIA ZAJEC I LICZBA GODZIN

Ogolna liczba godzin zaje¢ dydaktycznych na studiach stacjonarnych i niestacjonarnych z podziatlem na formy:

Studia stacjonarne

Studia niestacjonarne

Wyktad:

60

Wyktad:

Cwiczenia:

Cwiczenia:

Laboratorium:

Laboratorium:

Lektorat: Lektorat:
Projekt: Projekt:
20 - w Monoprofilowym
Centrum Symulacji
Medycznej (MCSM)
Zajecia praktyczne: Zajecia praktyczne:
100 - w warunkach
rzeczywistych
Seminarium: Seminarium:

Zajecia terenowe:

Zajecia terenowe:

Praktyki: 160 Praktyki:
Inna forma (jaka): 30 Inna forma (jaka):
RAZEM: 370 RAZEM:

II. INFORMACJE SZCZEGOLOWE




Wymagania wstepne i dodatkowe:

wymagania formalne: anatomia, fizjologia, patologia, farmakologia, podstawy pielegniarstwa, etyka zawodu
pielegniarki, dietetyka

wymagania wstepne: student ma wiedz¢ o budowie i czynnosciach poszczegdlnych narzadow i uktadow
organizmu cztowieka, patologii poszczegolnych narzadow i1 uktadow, potrzebach zdrowotnych jednostki i ich
zaspokajaniu, pielggnowaniu pacjentéw z zaburzeniami podstawowych uktadow cztowieka, procesie
pielegnowania, metodach gromadzenia informacji (wywiad, obserwacja, pomiar, analiza dokumentacji), udziale
pielegniarki w procesie diagnozowania, leczenia i rehabilitacji oraz wiedze¢ o zasadach i technikach
postepowania przy wykonywaniu czynnos$ci pielegniarskich, Kodeksie Etyki Polskiej Pielegniarki i Potozne;.

Cel (cele) ksztalcenia dla zajec:

Student ma posiada¢ wiedze na temat: zaburzen ze strony choréb wewnetrznych, metod diagnostycznych
stosowanych w internie, chorob internistycznych najczesciej wystepujacych w populacji osob dorostych,
pielggnowania chorych w wybranych schorzeniach internistycznych oraz sprawowac profesjonalng opieke
pielegniarska nad chorymi internistycznie.

Efekty uczenia si¢ okreslone dla zaje¢

Efekty uczenia si¢ okres$lone dla zajg¢ w kategorii wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne oraz metody
weryfikacji efektow uczenia si¢

UWAGA:

Dzielimy efekty uczenia si¢ okreslone dla zaje¢é na kategorie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych. Okreslone dla
zaje¢ efekty uczenia si¢ nie muszg obejmowac wszystkich trzech kategorii i zaleza od formy zaj¢¢.

Symbol efektow uczenia
si¢ okreslonego dla zaj¢é
(okreslonych w

standardzie ksztatcenia)*

Po zakonczeniu zaje¢ i potwierdzeniu osiagnigcia efektow uczenia sig, student w kategorii:

Wiedzy - zna i rozumie

D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentdow w réoznym wieku

D.w2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach wewnetrznych

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie
internistycznym

D.w4. rodzaje badan diagnostycznych w chorobach wewnetrznych i zasady ich zlecania

D.WS5. zasady przygotowania pacjenta w réoznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz
zabiegdw diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i
zabiegach

D.W6. wlasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w roznych

chorobach w zalezno$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dzialan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania

D.W7. standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym
wieku i stanie zdrowia

D.wWs8. reakcje pacjenta na chorobeg, przyjecie do szpitala i hospitalizacje

D.W10. zasady organizacji opieki internistycznej

Umiejetnosci - potrafi




D.Ul.

gromadzi¢ informacje, formulowa¢ diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki
pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki

pielegniarskiej

D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w réznym wieku i stanie
zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i uzaleznien

D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb

D.U4. organizowa¢ izolacj¢ pacjentdow z choroba zakazna w miejscach publicznych i w
warunkach domowych

D.U9. doraznie podawa¢ pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii

D.u10. wykonywa¢ badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia zagrazajace
zyciu

D.U11. modyfikowaé dawke stalg insuliny szybko- i krotkodziatajacej

D.U12. przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych

D.U13. wystawiaé skierowania na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych

D.U15. dokumentowa¢ sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke
pielegniarska, z uwzglednieniem narzgdzi informatycznych do gromadzenia danych

D.U18. rozpoznawac powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
rehabilitacyjnego
i leczniczo-pielegnacyjnego

D.U22. przekazywa¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta

D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych

D.U24. oceniaé poziom bdlu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowaé
farmakologiczne i niefarmakologiczne postepowanie przeciwbdlowe;

D.U26. przygotowywaé i podawac pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na
zlecenie lekarza

Kompetencji spolecznych - jest gotéw do

K_KO01 kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii 0osob
powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla r6znic $wiatopogladowych i
kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing

K_K02 przestrzegania praw pacjenta

K_KO03 samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym
przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem

K_KO04 ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci zawodowe

UWAGA!

Zaleca si¢, aby w zaleznosci od liczby godzin zajec, liczba efektow uczenia si¢ zawierala si¢ w przedziale: 3-7, ale sa to

warto$ci umowne.

TRESCI PROGRAMOWE I ICH ODNIESIENIE DO EFEKTOW UCZENIA SIE OKRESLONYCH

DLA ZAJEC

Tresci programowe (uszczegdtowione, zaprezentowane z podzialem na poszczegdlne formy zaje¢, tj. wyktad,

¢wiczenia, laboratoria, projekty, seminaria i inne):

Symbol tresci
programowych

Odniesienie do
efektow uczenia sig
okreslonych dla

Opis tresci programowych Forma zaj¢é Liczba godzin zaje¢ (symbol
efektow uczenia si¢
okreslonych w
standardzie)




Wyklad interna

. Sel;g;oiby uklardu krazenia, D.W1. D.W2.,
4 I naczyn D.W4., D.W6.
krwiono$nych.
TP-02 Schorzenia uktadu D.W1., D.W2.,
oddechowego. D.W4., D.W6.
TP-03 Schorzenia uktadu D.W1., D.W2.,
trawiennego. D.W4., D.W6.
. D.w1., D.W2,,
TP-04 Schorzenia watroby. D.W4. D.W6.
D.W1,D.W2.,
. . D.wW4 D.W1.,
TP-05 Schorzenia trzustki. D.W2., D.W4.
D.W6.., D.W6.
D.W1.D.W1,
TP-06 Schorzenia uktadu D.wW2., D.W4.,
moczowego. D.Wé6., D.W2.,
D.W4., D.W6.
TP-07 Schorzenia uktadu D.W1., D.W2.,
krwiotworczego. D.W4., D.W6.
TP-08 Schorzenia uktadu D.W1., D.wW2.,
dokrewnego. D.W4., D.W6.
TP-09 Schorzenia uktadu kostno D.W1., D.wW2.,
— stawowego. D.w4., D.W6.
S, D.w1., D.W2,,
TP-10 Schorzenia mig$ni. D.W4. D.W6.
Pielegniarstwo
internistyczne
Zadania i kompetencje
pielegniarki wobec
TP-11 chorego D.W8., D.W10.
hospitalizowanego
w oddziale
internistycznym.
Udziat pielegniarki
TP-12 w diagnostyce i terapii D.Wsa.
chor6b internistycznych.
Ogolna charakterystyka
i objawow patologicznych
TP-13 choréb uktadu sercowo- D. W2.
naczyniowego.
Pielggnowanie chorego z
TP-14 chorobg niedokrwienng D.w2., D.W3.,
serca, nadci$nieniem D.W7.
tetniczym.
Zadania pielggniarki w
TP-15 opiece nad chorym z gw% D.W3,

niewydolnos$cig serca.




TP-16

Pielegnowanie chorego z
zawatem migs$nia
sercowego.

D.W2., D.W3.,
D.W7.

TP-17

Charakterystyka przyczyn
i objawow
patologicznych ze strony
uktadu oddechowego.

D.W2.

TP-18

Zadania pielggniarki w
opiece nad chorym z
przewlekta obturacyjna
choroba phuc i astma
oskrzelowa.

D.W2., D.W3.,
D.W7.

TP-19

Problemy pielegnacyjne
w opiece nad chorym z
gruzlica.

D.W2., D.W3.,
D.W7.

TP-20

Charakterystyka przyczyn
i objawow
patologicznych ze strony
przewodu pokarmowego.

D.W2.

TP-21

Opieka pielegniarska nad
chorym z chorobg
wrzodowa zotadka i
dwunastnicy.

D.W2., D.W3.,
D.w7.

TP-22

Opieka pielegniarska nad
chorym z przewlektym
zapaleniem trzustki.

D.W2., D.W3.,
D.W7.

TP-23

Opieka pielegniarska nad
chorym z marskoscia
watroby.

D.W2., D.W3.,
D.W7.

TP-24

Zadania pielegniarki w
opiece nad chorym z
ostrym

i przewlektym
zapaleniem pecherzyka
zokciowego.

D.W2, D.W3.,
D.w7.

TP-25

Zadania pielggniarki w
opiece nad chorym z
cukrzyca. Edukacja w
cukrzycy.

D.W2, D.W3.,
D.w7.

TP-26

Zadania pielegniarki w
opiece nad chorym ze
$pigczka hipoglikemiczna
1 hiperglikemiczna.

D.W2., D.W3.,
D.W7.

TP-27

Zadania pielegniarki w
opiece nad chorym z
nadczynnos$cia

i niedoczynno$cia
tarczycy.

D.W2,D.W3.,
D.W7.

TP-28

Charakterystyka przyczyn
i objawow
patologicznych ze strony
uktadu moczowego.

D.W2.




Opieka pielegniarska nad

) chorym z ostrg i D.w2., D.W3.,

TP-29 przewlekta D.W7.
niewydolnos$cig nerek.

Pielegnowanie pacjenta z
TP-30 chorobg zapalng nerek i D.W2., D.W3.,
. D.W7.
drég moczowych.
Pielggnowanie pacjenta z
TP-31 kiebuszkowym D.W2., D.W3.,
. D.W7.
zapaleniem nerek.
Problemy pielegnacyjne
TP-32 w opiece nad chorym D.W2.,D.W3.,
L D.W7.
dializowanym.
Zdania pielegniarki w

TP-33 opiece nad chorym z ng D.W3,
niedokrwistoscia. T
Problemy pielegnacyjne

TP-34 w opiece nad chorym z D.W2., D.W3.,
biataczka. Opieka nad D.W7.
chorym po chemioterapii.

Problemy pielggnacyjne
TP-35 w opiece nad chorym ze D.W2., D.W3,,
D.W7.
skazg krwotoczna.
Rola pielegniarki w

TP-36 opiece nad chorym z D.W2., D.W3.,
reumatoidalnym D.W7.
zapaleniem stawow.

samoksztalcenie
Przygotowanie pacjenta
do leczenia cukrzycy

TP-37 metoda ciaglego D.W7.
podskornego wlewu
insuliny.

Sluzak przedsionka
lewego — przyczyny,

TP-38 objawy, leczenie. Rola D.W2., D.W3,,
pielegniarki w D.W7.
przygotowaniu pacjenta
do samoopieki.

Edukacyjna rola

TP-39 p%el_¢gn1'f1rk1 z_zakres_u D.W3.
higieny i profilaktyki
schorzen uktadu krazenia.

Edukacyjna rola
i pielegniarki z zakresu

TP-40 profilaktyki schorzen D.W3.
uktadu ruchu.
Osteoporoza— rola

TP-41 pielegniarki w D.W2., D.W3.,
przygotowaniu pacjenta D.W7.

do samoopieki.




Zespot nerczycowy— rola

TP-42 pielegniarki w D.W2., D.W3.,
przygotowaniu pacjenta D.W7.
do samoopieki.
ngalerpe pluc— rola D.W2., D.W3.,

TP-43 pielegniarki w

d . D.W7.
profilaktyce schorzenia.
Rola pielggniarki w
opiece nad chorym z

TP-44 wrzodziejacym D.W2., D.W3.,
zapaleniem jelita grubego D.W7.
i chorobg Les$niowskiego
- Crohna.

Tods | sapaentem miginin DW2, W3,
2P ¢ D.W7.
sercowego.

Rola pielegniarki w

TP-46 opiece nad chorym z D.W2., D.W3.,
ziarnicg zlosliwa D.w7.
i szpiczakiem mnogim.

Udziat pielegniarki w

TP-47 diagnostyce chorob D.w4., D.WS5.
uktadu krazenia.
Diagnostyka w

TP-48 pulmonologii — zadania D.W4., D.WS5.
pielegniarki.

Udziat pielegniarki w

TP-49 diagnostyce choréb D.W4., D.WS.
przewodu pokarmowego.

TP-50 Z_adanla plel@gnlarkl W D.W4., D.W5.
diagnostyce urologicznej.

Udziat pielegniarki w
TP-51 diagnostyce chordb D.w4., D.WS5.
uktadu krwiotwodrczego.
zajecia praktyczne
w MCSM
Wykonywanie i

TP-52 interpretacja zapisu EKG. b.U10.

Post ni tani D. Ull, D. U12,

TP-53 hivo seralikemii. D.U15., D. U18,,

PO 1 hiperg ' D.U22., D.U26.
Pacjent z POCHP w
okresie zaostrzenia
choroby — postgpowanie
W ostrym stanie. D. U9, D. U122,

TP-54 Planowanie dziatan D. U15,, D. U18,,

opiekunczych oraz D.U22., D.U26.

edukacyjnych wzgledem
pacjentow
ZPOChP.




Pacjent z wodobrzuszem
- przygotowanie pacjenta
fizycznie

i psychicznie do
paracentezy, asystowanie

lekarzowi w trakcie D.U12,D. Ul5,
TP-55 badania, postgpowanie po 4 D.U18., D.U22,,
badaniu, D. U23., D.U26.
dokumentowanie
$wiadczenia
zdrowotnego.
Punkcja jamy optucnej —
. : D.U12, D. U15,,
TP-56 sz'iﬁavrlat?aiif’eef‘tim 4 D. U18., D.U22.,
przed, P D. U23., D.U26.
badaniu.
Zajecia praktyczne
w warunkach
rzeczywistych
Poznanie specyfiki pracy
Tp-57 w oddziale 2 D.UL, K_KO1,
. . K_K02.
internistycznym. -
Nawigzanie kontaktu
: : D.U1., K_KO1.,
TP-58 Z pacjentem, rodzing 8 K K02,
i personelem. —
Przestrzeganie zasad
etyki zawodowej oraz
i praw pacjenta D.U1, K_KO01,,
TP-59 hospitalizowanego 10 K_Ko2.
w oddziale
internistycznym.
Uczestniczenie D.U1,, D.U15,,
TP-60 W przyjeciu pacjenta na 10 K_KO01., K_K02.,
oddziat internistyczny. K_KO04.
Zebranie informacji
i ocena stanu chorego na
i podstawie obserwacji, D.Ul., K_KO01,
TP-61 wywiadu, dokonywanych 10 K_Ko2.
pomiarow oraz wynikow
badan.
Rozpoznanie potrzeb/ D.Ul, D.U8,,
TP-62 probleméw pacjenta ze 10 D.U24., K_KO01.,
schorzeniami narzadow K_KO02., K_KO03.,
wewnetrznych. K_KO04.
D.Ul., D.U2.,
D.U3., D.U4.,
- . D.U8., D.US6.,
Planowanie i podjecie D U7. DUL7
TP-63 opickl pielogniarskicj 10 D.U19., D.U22,,
pacjenta. D.U24., D.U26.,
K_KO01., K_K02.,

K_KO03., K_KO04.




TP-64

Dokumentowanie
$wiadczen opieki
pielegniarskie;j.

10

D.U15., D.U22,,
_KO4.

TP-65

Przygotowanie pacjenta

i jego rodziny do powrotu
do $rodowiska
domowego.

10

D.U2., D.U3.,
K_KO1., K_KO02.,
K_KO03., K_KO04.

TP-66

Znajomos¢ etiologii,
objawow 1 sposobow
leczenia: choroby
wrzodowej zotadka i
dwunastnicy, choroby
wiencowej,
niewydolnosci serca,
przewlektej obturacyjnej
choroby ptuc,
niedokrwistosci,
cukrzycy, przewlektej
niewydolnosci nerek.

D.W2., D.W3.,
D.U1, D.U2,,
D.U3., D.U4,,
D.us., D.U24.

TP-67

Znajomos¢
potrzeb/problemow
pacjenta i sposobow ich
zaspokajania w
nastepujacych
jednostkach
chorobowych: chorobie
wrzodowej zotadka i
dwunastnicy, chorobie
wiencowej,
niewydolnosci serca,
przewlektej obturacyjnej
chorobie ptuc,
niedokrwistosci,
cukrzycy, przewlektej
niewydolnosci nerek.

D.W2., D.W3.,
D.U1, D.U2,
D.U3,D.U4.,
D.us8,, D.U24.

TP-68

Znajomo$¢ badan
diagnostycznych w
internie, interpretacja
wynikow badan.

D.U12, D.U23.

TP-69

Omowienie procesOw
pielegnowania i
podsumowanie zajeé
praktycznych (ocena
wiedzy, umiejetnoscei i
kompetencji
spotecznych).

D.Ul, D.U15.

Praktyka zawodowa

TP-70

Poznanie specyfiki pracy
w oddziale
internistycznym oraz
zadan poszczeg6lnych
cztonkoéw zespotu
terapeutycznego
sprawujacego opieke nad
pacjentem.

10

D.U1., K_KOL1.,
K_KO02.




Uczestniczenie

D.U1,D.U12,

TP-71 W przyjeciu chorego na 10 E'L}ilosi' ?(Uégz
oddziat internistyczny. K KO 4" -
Rozpoznanie potrzeb D.UL. D.U2
problemow D.USH D.U4.,
pielggnacyjnych u D.U6” D.U7.,
pacjentow ze D.U8” D UEI:7
TP-72 isilv(s];zirrl;im; Iilarza}dow 100 D.U19., D.U22.
PIanO\?vanigop.ieki ijej E.L‘J(2041., ?(Uégz
realizowanie, ocenianie K_KO3I, K_K04q
i dokumentowanie. — =
D.U1,, D.U2,
D.U3., D.U4.,
Udziat w procesie D.U6., D.U7.,
leczenia pacjenta ze D.U8, D.UI3,
TP-73 ponia pecl e 10 D.U17., D.U19.,
SC orzetnlam1hnarzq oW DU22, DU24,
wewnetrznyeh. D.U26., K_KOL.,
K_K02., K_K03.,
K_KOo4.
Prowadzenie
TP-74 dok_umentaql m(_adycznej 20 D.U15., D.U22,,
pacjenta w formie _KO04.
elektronicznej.
Omowienie realizacji
praktyk zawodowych D.UL., D.U15.,
TP-75 (ocena umiejgtnosci i 10
L K_KO03.
kompetencji -
spotecznych).

ZALECANA LITERATURA (w tym pozycje w jezyku obcym)

Literatura podstawowa (powinna by¢ dostgpna dla studenta w uczelnianej bibliotece):

agrwbdE

Talarska D., Zozulinska — Ziotkiewicz D.: Pielggniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2018.
Szewczyk A.: Pielegniarstwo diabetologiczne. PZWL, Warszawa 2013.
Gajewski P., Szczeklik A.: Interna Szczeklika 2018/19. Medycyna praktyczna. Cholerzyn 2018.
Jurkowska G., Lagoda K..: Pielegniarstwo internistyczne. PZWL, Warszawa 2018.

Paczek L., Mucha K., Foroncewicz B.: Choroby wewnetrzne. PZWL, Warszawa 2009.

Literatura uzupelniajaca:
1. Wierusz — Wysocka B., Zozulinska — Ziotkiewicz D., Pisarczyk — Wiza D., Naskret D.: Choroby

wewnetrzne. UM im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu, Poznan 2008.

2. Arendarczyk M., Cudak E., Jakubowska E.: Pielegniarstwo kardiologiczne. PZWL, Warszawa 2014.

I1l. INFORMACJE DODATKOWE

Odniesienie efektéw uczenia sie¢ okreslonych dla zajed i tresci programowych do form zaje¢ i metod
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Symbol efektu uczenia si¢ | Symbol tresci programowych
okreslonego dla zajeé realizowanych w trakcie zajgé

Formy zajg¢ i metody
dydaktyczne prowadzenia
zaje¢ umozliwiajace
osiggniecie zalozonych
efektow uczenia si¢ *

Metody weryfikacji
osiagnigcia efektow
uczenia si¢ przypisanych
do zajec #

Wiedza

TP-01, TP-02, TP-03, TP-
04, TP-05, TP-06, TP-07,
TP-08, TP- 09, TP-10, TP-
11, TP-12, TP-13, TP-14,
TP-15, TP-16, TP-17, TP-
18, TP-19, TP-20, TP-21,
D.W1., D.W2., D.W3., | TP-22, TP-23, TP-24, TP-
D.W4., D.W5., D.W6., | 25, TP-26, TP-27, TP-28,
D.W7., D.W8., D.W10. | TP-29, TP-30, TP-31, TP-
32, TP-33, TP-34, TP-35,
TP-36, TP-37, TP-38, TP-
39, TP-40, TP-41, TP-42,
TP-43, TP-44, TP-45, TP-
46, TP-47, TP-48, TP-49,
TP-50, TP-51.

Zaliczenie pisemne z

wyklad podajacy, wyktad zakresu samoksztalcenia

problemowy, dyskusja, — testowe;

samoksztalcenie Egzamin pisemny —
testowy

Umiejetnosci

D.Ul., D.U2, D.U3,, TP-52, TP-53, TP-54, TP-

Zaliczenie umiejgtnosci

D.U13., D.U15., 62, TP-63, TP-64, TP-65, | CWiczenia umicjemotci | udziatuw symulad]h
D.U18., D.U22. TP-66, TP-67, TP.68, Tp. | Praktyeznych, symulacja | Praca pisemna -, Proces
D.U23., D.U24., 69, TP-70, TP-71, TP-72, | Medvezna, dyskusja piclegnowanta
D.U26. TP-73, TP-74, TP-75.
Kompetencje spoteczne

K_KO01., K_KO02., TP-57, TP-58, TP-59, TP- )
K_KO03., K_K04., 60, TP-61, TP-62, TP-63, Cwiczenia umiejetnosci Ocena zachowan i
K_KO05., K_KO06., TP-64, TP-65, TP-70, TP- praktycznych, symulacja zaangazowania studenta
K_KO07. 71, TP-72, TP-73, TP-74, medyczna, dyskusja w czasie zajeé

TP-75.

Metody weryfikacji osiagniecia efektow uczenia si¢ okreslonych dla zaje¢, powinny by¢ zréznicowane w zaleznosci od
kategorii, tj. inne dla kategorii wiedza i inne dla kategorii umiejetnos$ci i kompetencje spoleczne.

Dla wyktadu:

* np. wyktad podajacy, wyktad problemowy, ¢wiczenia oparte na wykorzystaniu réznych zrodet wiedzy

# np. egzamin ustny, test, prezentacja, projekt

Zaleca si¢ podanie przyktadowych zadan (pytan) stuzacych weryfikacji osiggniecia efektow uczenia si¢ okreslonych dla

zajec.

BILANS PUNKTOW ECTS

OBCIAZENIE PRACA STUDENTA (godziny)

Forma aktywnosci

Liczba godzin *

Godziny zaj¢¢ (wedtug harmonogramu) z nauczycielem

akademickim lub inna osobg prowadzaca zaj¢cia 340
Praca wiasna studenta 80
SUMA GODZIN: 420

OBCIAZENIE PRACA STUDENTA (punkty ECTS)




Liczba punktow ECTS

SUMARYCZNA
LICZBA PUNKTOW
ECTS PRZYPISANYCH
DO ZAJEC

Praca studenta wymagajaca
bezposredniego kontaktu z

nauczycielem akademickim
lub inng osobg prowadzaca
zajgcia

Praca wlasna studenta

Ogotem: 14

11,3

2,7

* godziny lekcyjne, czyli 1 godz. oznacza 45 min;

OPIS PRACY WLASNJE STUDENTA:

Praca wlasna studenta musi by¢ precyzyjnie opisana, uwzgledniajac charakter praktyczny zajec. Nalezy poda¢ symbolefektu
uczenia sig, ktorego praca wlasna dotyczy oraz metody weryfikacji efektow uczenia si¢ stosowane w ramach pracy wiasne;j.

Przyktadowe formy aktywnosci: (1) przygotowanie do zajgé, (2) opracowanie wynikow, (3) czytanie wskazanej literatury, (4)
napisanie raportu z zajec, (5) przygotowanie do egzaminu, opracowanie projektu.

Forma aktywnosci studenta

Symbol efektu uczenia

Metody weryfikacji efektow

Forma zaje¢ . sig, ktorego praca wlasna uczenia si¢ stosowane w
w ramach pracy wiasnej .
dotyczy ramach pracy wlasnej
D.W1., D.W2., D.W3,,
Wyktad - przygotowanie do egzaminu D.W4., D.W5., D.W6., | - egzamin pisemny — test
D.W7., D.W8., D.W10.
Samoksztatcenie - Czytanie wskazangj literatury, D.W2., DW3., D.W4., | _ zaliczenie pisemne — test
- przygotowanie do zaliczenia D.W5., D.WT7. P
- czytanie Wskazanej Il_teratqry, D.U9., D.U10., ‘ ' N »
- zapoznanie z check-listami D U1l D.U1L2 - zaliczenie umiejetnosci
Zajecia praktyczne umiejetnosci wykonywanych DIU 15" D.U 18” praktycznych,
w MCSM podczas zajec, _ D.U22.. D.U23.. - zaliczenie }1_d21a1u
- zapoznanie z scenariuszem w symulacji
e D.U26.
zajec
- przygotowanie do zajec,
- czytanie wskazanej literatury, D.Ul,D.U2,D.U3,
- zapoznanie z check-listami D.U4.,D.U6., D.U7., - zaliczenie ustne,
Zaiecia praktvezne umiejetnosci wykonywanych D.U8., D.U9,, D.U10., | - zaliczenie umiej¢tnosci
Jv?/ WaIr)unka}::h podczas zajeé, D.Ul1.,, D.U12,, praktycznych,
rzeczvwistveh - zapoznanie si¢ z scenariuszem | D.U15., D.U17., - analiza i zaliczenie
ywisty zajec, D.U18., D.U19., pisemnie opracowanego
- pisemne opracowanie procesu | D.U22., D.U23., procesu pielegnowania
pielggnowania D.U24., D.U26.

Praktyka zawodowa

- przygotowanie do zajec,
- czytanie wskazanej literatury,
- zapoznanie z check-listami
umiejetnosci wykonywanych
podczas zajec,

- pisemne opracowanie procesu
pielegnowania

D.U1, D.U2, D.U3,
D.u4., D.U6., D.U7.,
D.U8., D.U12,,
D.U13,, D.U15,,
D.U17., D.U19,,
D.U22., D.U24,,
D.U26.

- zaliczenie umiejg¢tnosci
praktycznych,

- analiza i zaliczenie
pisemnie opracowanego
procesu pielegnowania

KRYTERIA OCENIANIA




Formai
1)
2)
3)

4)

warunki zaliczenia wykladéw:

Obecnos¢ na wyktadach zgodna z Regulaminem studiow.

Egzamin pisemny — test, w semestrze 111 - w sesji zimowej z czg$ci klinicznej i z pielggniarstwa
internistycznego.

Uzyskanie z egzaminu pisemnego oceny pozytywnej — co najmniej dostatecznej (min. 50% punktow
poprawnych odpowiedzi).

Student uzyskuje z egzaminu dwie niezalezne oceny — jedna z czesci klinicznej, druga z pielegniarstwa,
ktére koordynator sumuje i wylicza $rednia z ocen, jako ocen¢ koncowa wspdlna dla zaje¢. Uzyskanie
oceny niedostatecznej z jednej z czgéci egzaminu, skutkuje niezaliczeniem zajec.

2. Forma i warunki zaliczenia samoksztalcenia kierowanego:

1)
2)

Zaliczenie na oceng w semestrze I11 przed sesja egzaminacyjna.

Warunkiem otrzymania zaliczenia jest uzyskanie oceny pozytywnej — co najmniej dostatecznej (min.
50% punktow poprawnych odpowiedzi) z testu jednokrotnego wyboru, sktadajacego si¢ z pytan
obejmujacych tresci programowe z zakresu samoksztatcenia.

3. Forma i warunki zaliczenia zajeé praktycznych:

3.
4,

5.

Obis
1)

Zaliczenie na oceng w semestrze Il IV.

Frekwencja 100% (udziat w zajeciach praktycznych jest obowigzkowy — zgodnie z Regulaminem
studiow i standardem ksztalcenia).

Zaliczenie na ocen¢ pozytywna, co najmniej dostateczng tresci programowych realizowanych podczas
zaje¢ praktycznych.

Zaliczenie na ocen¢ pozytywna, co najmniej dostateczng kazdej umiejgtnoscei przypisanej do zajgc
praktycznych z chordb wewngtrznych i pielggniarstwa internistycznego, realizowanych w MCSM oraz
w warunkach rzeczywistych w kontakcie z pacjentem, opisanej w ,,Karcie Umiejetnosci Ksztatcenia w
zawodzie pielegniarki/pielggniarza” i ,,Dzienniku zaje¢ praktycznych”.

Uzyskanie oceny pozytywnej, co najmniej dostatecznej z zadania realizowanego metodg procesu
pielegnowania dla wybranego pacjenta, udokumentowanego wg wzoru dokumentacji otrzymanej przez
studenta przed rozpoczeciem zajec¢ praktycznych w Instytucie Ochrony Zdrowia (I0Z), w Gabinecie
Koordynatoréw Ksztalcenia Praktycznego (na I pigtrze budynku Sala W16A).

Przedtozenie przez studenta nauczycielowi prowadzgcemu zajgcia praktyczne wypetniongj
dokumentacji we wskazanym przez nauczyciela terminie lub najpdzniej dwa dni przed zakonczeniem
zaje¢ praktycznych.

Ocena koncowa jest $rednig ocen z wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych.

metody weryfikacji efektow uczenia si¢:

Student w czasie zaje¢ praktycznych wykonuje pod opieka nauczyciela zadania praktyczne
($wiadczenia zdrowotne) powigzane z treSciami programowymi, majace na celu ksztaltowanie
umiejetnosci praktycznych, polegajace w szczegodlnoSci na: rozpoznawaniu potrzeb zdrowotnych
pacjenta, rozpoznawaniu probleméw pielegnacyjnych pacjenta, planowaniu i sprawowaniu opieki
pielggnacyjnej nad pacjentem, realizacji zlecen lekarskich w procesie terapeutycznym, edukacji
zdrowotnej i promocji zdrowia.

2). Nauczyciel prowadzacy zajecia sprawdza efekty uczenia si¢ obserwujac studenta demonstrujgcego
umiejetnose i ocenia poziom osiggniecia efektu uczenia si¢ wedtug opisu przedstawionego w tabeli ponize;j.
3). Kryteria oceny ,,Procesu pielegnowania”: umiejetno$¢ stawiania diagnoz pielegniarskich (0-3 pkt.),
umiejetno$¢ wyznaczania celow opieki (0-1 pkt.), umiejetno$¢ sporzadzania planu opieki (0-3 pkt.),
umiejetno$¢ realizacji i oceny planu opieki (0-3 pkt.). Ocene pozytywng za opracowany na piSmie ,,Proces
pielggnowania” uzyskuje student, ktory otrzyma minimum 5 pkt. (50% na 100%): 5-6 pkt. — 3,0; 6,5 -7 pkt.
—3,5; 7,5-8 pkt. —4,0; 8,5-9 pkt. — 4,5; 9,5-10 pkt. — 5,0.

4. Forma i warunki zaliczenia praktyk zawodowych:

1)
2)

3)

Frekwencja 100% ( praktyki zawodowe sa obowigzkowe — zgodnie z Regulaminem studiow i
standardem ksztatcenia).

Zaliczenie na oceng pozytywna, co najmniej dostateczng kazdej umiejetnosci wymienionej w ,,Karcie
Umiejetnosci ksztalcenia w zawodzie pielegniarki/pielegniarza” i ,,Dzienniku praktyk zawodowych”.
Uzyskanie oceny pozytywnej, co najmniej dostatecznej z zadania realizowanego metoda ,,Procesu
pielegnowania” dla wybranego pacjenta, udokumentowanego wg wzoru dokumentacji otrzymanej przez
studenta przed rozpoczgciem praktyk zawodowych w Instytucie Ochrony Zdrowia (I0Z), w Gabinecie
Koordynatorow Ksztatcenia Praktycznego (na I pigtrze budynku, Sala W16A).




Ocena podsumowujaca (koncowa):

INFORMACJA O PRZEWIDYWANEJ MOZLIWOSCI WYKORZYSTANIA B-LEARNINGU

INFORMACJA O PRZEWIDYWANEJ MOZLIWOSCI WYKORZYSTANIA E-LEARNINGU

(data, podpis Koordynatora
odpowiedzialnego za zajecia) (data,podpis Dyrektora Instytutu/
Kierownika Jednostki Migdzyinstytutowe;j)

(data, podpis Kierownika Zaktadu)

Uwaga:
Karta opisu zaje¢ (sylabus) musi by¢ dostgpna dla studenta.




