Karta opisu zajeé - Sylabus

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

. INFORMACJE PODSTAWOWE

Nazwa zaj¢c:
Pielegniarstwo opieki
dlugoterminowej

Cykl ksztalcenia rozpoczynajacy si¢ w roku akademickim:2021/2022

Nazwa kierunku studiow, poziom i
praktyczny

profil ksztatcenia: Pielegniarstwo, studia pierwszego stopnia, profil

Jezyk wyktadowy: Polski

Rodzaj zaje¢: D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Rok studiow: 111

Semestr: V

Liczba punktow ECTS
przypisana zajeciom: 4

Koordynator zajeé

Imie, nazwisko, tytul/stopief naukowy, adres e-mail:
dr Katarzyna Tomaszewska
katarzyna.tomaszewska@pwste.edu.pl

Jednostka organizacyjna: Instytut Ochrony Zdrowia

FORMA PROWADZENIA ZAJEC I LICZBA GODZIN

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

Studia stacjonarne Studia niestacjonarne

Wyktad: 30 Wyktad: -

Cwiczenia: - Cwiczenia: -

Laboratorium: - Laboratorium: -

Lektorat: - Lektorat: -

Projekt: - Projekt: -
10 - w Monoprofilowym

o Centrum Symulacji

Zraejllitm?:zne' Medycznej (MCSM) Zajecia praktyczne:

praxty ' 30 - w warunkach
rzeczywistych

Seminarium: - Seminarium:

Zajecia . - Zajgcia terenowe:

terenowe:

Praktyki i - Praktyki zawodowe:

zawodowe:

Inna forma

(jaka): 20 Inna forma (jaka):

samoksztalcenie

RAZEM: 90 RAZEM:

II. INFORMACJE SZCZEGOLOWE




Wymagania wstepne i dodatkowe:
Wymagania wstgpne w zakresie wiedzy, umiejetno$ci oraz kompetencji spotecznych (jesli obowigzujg):

e wiedza — zna podstawowg terminologie z zakresu anatomii, fizjologii, patologii, farmakologii, teorii
pielggniarstwa, podstaw pielegniarstwa, badan fizykalnych, choréb wewngtrznych i pielegniarstwa
internistycznego, rehabilitacji

e umiejetnosci — potrafi w podstawowym stopniu wyszukiwaé, analizowaé, oceniaé, selekcjonowac i
uzytkowac informacje z wykorzystaniem r6znych zrodet;

e kompetencje spoteczne — prawidlowo identyfikuje 1 rozstrzyga dylematy etyczne zwigzane z
wykonywaniem zawodu pielegniarki;

Cel (cele) ksztalcenia dla zajec¢: Celem zajgc jest zapoznanie studentéw z podstawowymi pojgciami z zakresu pielggniarstwa
opieki dtugoterminowej oraz doskonalenie umiejetnosci prowadzenia opieki dlugoterminowe;j

EFEKTY UCZENIA SIE OKRESLONE DLA ZAJEC | ICH ODNIESIENIE DO EFEKTOW UCZENIA
SIE OKRESLONYCH DLA KIERUNKU STUDIOW

Efekty uczenia si¢ okreslone dla zaje¢ w kategorii wiedza, umiejetnosci oraz kompetencje spoteczne oraz metody weryfikacji
efektéw uczenia si¢

UWAGA:

Dzielimy efekty uczenia si¢ okreslone dla zajg¢ na kategorie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych. Okreslone dla
zaje¢ efekty uczenia si¢ nie musza obejmowac wszystkich trzech kategorii i zalezg one od formy zajec.

Odniesienie do
. efektow uczenia
Scht;ZIn?:eskitow Tres¢ efektu uczenia sie. si¢ okreslonych
okreélonego%la Po zakonczeniu zaj¢c¢ i potwierdzeniu osiqg:r_lic;cia efektow uczenia sig, student w dlglkierunku
P kategorii: studiéw (symbol
et efektow uczenia
sig)
Wiedzy - zna i rozumie
D.w1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w roznym wieku K_WO01.
D.w2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady | K_WO02.
opieki pielegniarskiej
D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w opiece | K_W03.
dlugoterminowej
D.w4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania K_WQ03.
D.WS5. zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do | K_WO03.
badan oraz zabiegdéw 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 | K_W02.
roznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z
uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drog
podania
D.W7. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem | K_WO06.
w réznym wieku i stanie zdrowia
D.W8. reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje K_W03.
D.w10. zasady organizacji opieki dtugoterminowej K_W04,
D.W33 metody 1 techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do | K_WO02
nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan | Kk \W06
zdrowia lub stosowane -




Umiejetnosci - potrafi

D.UO1. gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnozg pielggniarska, ustalac cele i | K_UO03
plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz | K o4
dokonywa¢ ewaluacji opieki pielegniarskiej K_U05

D.U02. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w roéznym | K_UOQ7
wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien

D.U03. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb K_U01

D.U04. organizowa¢ izolacj¢ pacjentow z choroba zakazna w miejscach | K_U04
publicznych i w warunkach domowych

D.U12. przygotowywa¢ pacjenta fizycznie 1 psychicznie do badan | K_UO3
diagnostycznych

D.U13. wystawia¢ skierowania na wykonanie okre§lonych badan | K_U04
diagnostycznych

D.U14. przygotowywaé zapisy form recepturowych substancji leczniczych w | K_U09
ramach kontynuacji leczenia

D.U15. dokumentowa¢ sytuacje zdrowotna pacjenta, dynamike jej zmian i | K_U05
realizowang opieke pielegniarska, z uwzglgdnieniem narzedzi
informatycznych do gromadzenia danych

D.U16. uczy¢é pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu | K_UOQ7
pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrob6w medycznych

D.U17. prowadzi¢ u 0sob dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik, | K_U05
przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe

D.U18. rozpoznawa¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, | K_UO3
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego K U05

D.U22. przekazywaé¢ informacje czlonkom zespotu terapeutycznego o stanie | K_UOQ7
zdrowia pacjenta

D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych K_U03

D.U26. przygotowywa¢ 1 podawa¢ pacjentom leki roéznymi drogami, | K_UQ5
samodzielnie lub na zlecenie lekarza

Kompetencji spolecznych - jest gotow do

K_KO1. kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii K_KO01
0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla r6znic
swiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i
jego rodzing

K_KO02. przestrzegania praw pacjenta K_K02

K_KO03. samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami K_K03
etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinno$ci moralnych w opiece
nad pacjentem

K_KO04. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe K_K04

UWAGA!
Zaleca sig, aby w zaleznos$ci od liczby godzin zajeé, liczba efektow uczenia si¢ zawierala si¢ w przedziale: 3-7, ale sg to
warto$ci umowne.

TRESCI PROGRAMOWE I ICH ODNIESIENIE DO FORM ZAJEC I METOD OCENIANIA

Tresci programowe (uszczegotowione, zaprezentowane z podzialem na poszczegolne formy zajeé, tj. wyktad, ¢wiczenia,
laboratoria, projekty, seminaria i inne):




Metody dydaktyczne Metody
prowadzenia zaje¢ weryfikacji
Symbol tresci . L. . umozliwiajace osiagnigcia
programowych Opis tresci programowych Forma zaje¢ osiagniecie efektow uczenia
zatozonych efektow si¢ przypisanych
uczenia si¢ * do zaje¢ #
wyklad

TP 01 Warunki rozwoju opieki wyktad ) zaliczenie

diugoterminowej. wyklad podajacy, pisemne na
wyktad problemowy, ocen
dyskusja, ¢

TP_02 System opieki dlugoterminowej | wyktad ) zaliczenie
- Organizacja. wyktad podajacy, pisemne na

wyktad problemowy, ocene
dyskusja,

TP_03 Swiadczenia opieki wyktad . zaliczenie
dtugoterminowej — Wygag pOdgaCy’ pisemne na
kontraktowanie WyKla@ probiemowy. | ocene

dyskusja,

TP_04 Zasady postepowania wyktad ) zaliczenie
pielegnacyjno — opiekuficzego wyklad podajacy, pisemne na

wyktad problemowy, ocen
dyskusja, ¢

TP_05 Koncepcje pielggnowania w wyktad ) zaliczenie
opiece dlugoterminowe; wyklad podajacy, pisemne na

wyktad problemowy, ocen
dyskusja, ¢

TP_06 Opieka dtugoterminowa dla wyktad ) zaliczenie
chorych wentylowanych Wylljad POdaf@CY’ pisemne na
mechanicznie wyklad problemowy, | oo

dyskusja,

TP_07 Problemy zdrowotne, wyktad ) _
psychologiczne i spoteczne tad podai Zgllczenle
pacjenta z chorobami narzadu \V:kaiz q pi’ot?fg;}gw pisemne na
ruchu — przygotowanie pacjenta d;lskusjf > | oceng
i rodziny do samopielegnacji i ’
uczestnictwa w rehabilitacji

TP_08 Zadania pielegniarki u wyktad ) zaliczenie
przewlekle chorych w procesie Wygag p"dﬂ@cy’ pisemne na
diagnostyki, leczenia i :ijskjs'zI;m emowY. | oceng
pielegnacji zapalenia ptuc ySKUSa,

TP_09 Zaburzenia $wiadomosci u wyktad ) zaliczenie
chorych w stanie apalicznym i Wylljag P"d]';lchy’ pisemne na
ich wptyw na poszczegolne Wyxlad problemowy, | gcene
uktady dyskusja,

TP_10 Zasady postepowania u 0séb z wyktad zaliczenie
zabur;eniami poznawczymi w wyktad podajacy, pisemne na
przebiegu zespotow wyktad problemowy, ocene
otegpiennych i depresji. dyskusja,

Wsparcie opiekundw.




TP_11 Organizacja opieki nad chorym | wyktad ) zaliczenie
po przebytym udarze mézgu, wyktad podajacy, pisemne na
problemy zdrowotne, :j"’yslﬁjg;’mblemowy’ oceng
psychologiczne i spoteczne. ySKUSJ,

TP_12 Leczenie zywieniowe w opiece | wyktad ) zaliczenie
dlugoterminowej- zywienie wyklad podajacy, pisemne na
dojelitowe i pozajelitowe wyklad problemowy. | oope

dyskusja,

TP 13 Problemy zdrowotne, wyktad ) zaliczenie
psychologiczne i spoteczne Wylljag pOd];‘farcy’ pisemne na

wyklad problemowy,
chorego z cukrzyca. dyskusja, oceng

TP_14 Powiktania zakrzepowo- wyktad ) zaliczenie
zatorowe u chorych dlugotrwale wyktad podajacy, pisemne na
unieruchomionych i fj"fijg ;’mblemowy’ ocene
zapobiegania tym powiktaniom ysKusja,

TP_15 Opieka nad pacjentami z ranami | wyktad ) zaliczenie
przewlektymi— postepowanie w wyklad podajacy, pisemne na
warunkach stacjonarnej opieki ;Vyllfad. problemowy. | cone
dlugoterminowe;. ysKusja,

samoksztalcenie

TP_16 Nietrzymanie moczu u samoksztalcenie | samoksztalcenie Zaliczenie
pacjentéw przewlekle chorych. pisemne na
Trening pgcherza moczowego. oceng

TP 17 Problemy psychospoteczne samoksztalcenie samoksztalcenie Zaliczenie
chorych po udarze mézgu - rola pisemne na
pielegniarki w readaptacji oceng
chorych do warunkow
codziennego zycia.

TP_18 Zapobieganie powiktaniom samoksztatcenie samoksztalcenie Zaliczenie
wynikajacym z dhugotrwatego pisemne na
unieruchomienia: przykurcze, oceng
odlezyny, odparzenia i stany
zapalne skory, bton $luzowych,
infekcje, zakrzepowe zapalenie
zyt.

TP_19 Obserwowanie funkcji uktadu samoksztalcenie samoksztalcenie Zaliczenie
wydalania oraz podejmowanie pisemne na
dziatan majacych na celu oceng

przywrocenie prawidlowego
wydalania: zapobieganie
biegunkom i zaparciom,
zapobieganie nietrzymaniu

i zatrzymaniu moczu.

Zajecia praktyczne w MCSM




TP 20 Zajecia pokaz, opis, bezposrednia
B praktyczne w instruktaz, obserwacja
Prowadzenie profilaktyki MCSM u;‘?’;;;i‘:gﬁ Z?rgiTlZiqucego
powiktan wystepujacych .. Y
w przebiegu choréb. Opieka prg';gﬁlzanc)j’gh’ E:;l;g)ztr:?iicla
nad pacjentem ze stopa . .
cukrzycowg, OfileZy_nami, _ mEdy(;ng’if%SKUSJa ObSIeII’\NaC’ja
owrzodzeniami troficznymi indywidualnego :'?uc d:r::zfr\jv
odudzi.
P przypadku, trakcie zajec
praktycznych
TP 21 Zajecia pokaz, opis, bezposrednia
B praktyczne w instruktaz, obserwacja
MCSM ¢wiczenia studenta
. . umiejgtnosci demonstrujacego
Przygotowanie zapisu form praktycznych, umiejetnose,
recepturowych substancji symulacja bezposrednia
leczniczych w ramach medyczna, dyskusja | gbserwacja
kontynuacji leczenia studium zachowan
przypadku, trakcie zajgc
praktycznych
TP 22 Zajecia pokaz, opis, bezposrednia
Prowadzenie u os6b dorostych i MCSM uﬁ::;;;ilgsci fi?n(i?)rr]ltsatrujqcego
dzieci Zywien.ia fiojelitowego praktycznych umiejetnose
(pr.zez zgtebnik 'p rzgtokq symulacja , bezpoéredni:a
ng.‘}gﬁfgzv Zraz Zywienie medyczna, dyskusja | obserwacja
pozd) studium zachowan
indywidualnego studenta w
przypadku, trakcie zajec
praktycznych
Zajecia praktyczne
TP_23 Poznanie specyfiki pracy w bezposrednia
zakladzie opiekuficzo- obserwacja
leczniczym i zaktadzie ) studenta
pielegnacyjno-opiekunczym. dyskusja demonstrujacego
zajgcia praktyczne seminaryjna, umiejetnosé,
w warunkach instruktaz, bezposrednia
rzeczywistych ¢wiczenia obserwacja
praktyczne zachowan
studenta w

trakcie zajec
praktycznych




TP_24 Rozpoznawanie problemow
pielggnacyjnych pacjentow bezposrednia
przewlekle chorych z obserwacja
przewleklymi schorzeniami dvskusi studenta
uktadu ruchu, z problemami yskusja demonstruiaceso
geriatrycznymi oraz z zajecia praktyczne Seminatyine. umiej tnos’Jz ¢
przewleklg cukrzyca; realizacja jecia prakty instruktaz, studium 1e !
i N w warunkach bezposrednia
opieki pielegniarskiej w istvch przypadku, b .
zakresie czynnosci: rzeczywistyc ¢wiczenia obserwacja
. : ) zachowan
plele;gpacyjnych, praktyczne studenta w
zapobiegawczych, L
. . trakcie zajeé
diagnostycznych, leczniczych, raktveznveh
rehabilitacyjnych i praxtyczny
edukacyjnych.
TP 25 Realizacja opieki bezposrednia
pielegniarskiej wedlug obserwacja
; ; . studenta
ustalonego planu i stosownie do dyskusja
stanu zdrowia pacjenta seminaryjna, demonstrujacego
przewlekle mechanicznie zajecia praktyczne instruktaz. studium umiejetnosc,
wentylowanego i/lub w stanie w warunkach 7 é dku bezposrednia
apalicznym, w zakresie rzeczywistych pc,w)l./fzenia’ obserwacja
czynnosci pielegnacyjnych, zachowan
zapobiegawczych, praktyczne studenta w
diagnostycznych, leczniczych i trakcie zaje¢
rehabilitacyjnych. praktycznych

Metody weryfikacji osiagniecia efektéw uczenia si¢ okreslonych dla zaje¢, powinny by¢ zréznicowane w zaleznoSci od
kategorii, tj. inne dla kategorii wiedza i inne dla kategorii umiejetnosci i kompetencje spoleczne.

Dla wyktadu:
* np. wyklad podajacy, wyktad problemowy, ¢wiczenia oparte na wykorzystaniu réoznych zrodet wiedzy

# np. egzamin ustny, test, prezentacja, projekt
Zaleca si¢ podanie przyktadowych zadan (pytan) stuzacych weryfikacji osiagniecia efektow uczenia si¢ okreslonych dla zajgc.

ZALECANA LITERATURA (w tym pozycje w jezyku obcym)

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

1. Kedziora-Kornatowska K., Muszalik M., Skolmowska E. (red.). Pielggniarstwo w opiece

dlugoterminowej. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2017.

2. Kedziora-Kornatowska K., Muszalik M. Kompendium pielegnowania pacjentow w starszym wieku.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2019




Literatura uzupelniajaca:

1. Zielinska E., Guzak B., Syroka-Marczewska K. Opieka dtugoterminowa. Uwarunkowania medyczne i

prawne. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2018.

2. Czajka D., Czekata B. Wybrane procedury postepowania pielggniarskiego w warunkach domowych,
Wydawnictwo Medyczne BORGIS, Warszawa 2013.

3. Czajka D., Czekata B. Standardy domowe;j pielegniarskiej opieki dlugoterminowej, Wydawnictwo
Medyczne BORGIS, Warszawa 2013.
4. Menebrdcker C, Smoliner Ch. (red.) Schlegel-Zawadzka M. (red. wyd. polskiego) Zywienie w opiece

nad osobami w starszy wieku. Edra Urban & Partner Wroctaw 2018

111. INFORMACJE DODATKOWE

BILANS PUNKTOW ECTS

OBCIAZENIE PRACA STUDENTA (godziny)

Forma aktywno$ci

Liczba godzin *

Godziny zaje¢ (wedtug harmonogramu)

z nauczycielem akademickim lub inng osoba 90
prowadzaca zajecia
Praca wlasna studenta 30
SUMA GODZIN: 120
OBCIAZENIE PRACA STUDENTA (punkty ECTS)
Liczba punktéw ECTS

Praca studenta wymagajaca Ogélem: 4
SUMARYCZNA bezposredniego kontaktu z
LICZBA nauczycielem akademickim 3,0
PUNKTOW ECTS | lub inng osoba prowadzaca
PRZYPISANYCH | zajecia
DO ZAJEC

Praca wlasna studenta 1,0

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

OPIS PRACY WLASNEJ STUDENTA:

Praca wiasna studenta musi by¢ precyzyjnie opisana, uwzglgdniajac charakter praktyczny zaje¢. Nalezy poda¢ symbol efektu
uczenia si¢, ktdrego praca wiasna dotyczy oraz metody weryfikacji efektow uczenia si¢ Stosowane w ramach pracy wlasne;j.

Przyktadowe formy aktywnosci: (1) przygotowanie do zajeé, (2) opracowanie wynikdw, (3) czytanie wskazanej literatury, (4)
napisanie raportu z zajec, (5) przygotowanie do egzaminu, (6) opracowanie projektu.

Svmbol efekt Metody weryfikacji efektow
., Forma aktywnosci ym 0 e, € u, uczenia sie stosowane w ramach
Forma zaje¢ studenta uczenia sig, ktorego pracy
praca wilasna dotyczy .
wlasnej
- czytanie wskazanej D'Wl'f D.W2.; _
literatury, D.W3.; D.W4,; _ o
Wyktad . D.W5.; D.W6.; - zaliczenie pisemne — test
- przygotowanie do D.W7.: D.W8.:
zaliczenia D.W10.; D.W33,




- czytanie wskazanej
literatury,

Samoksztatcenie - przygotowanie do D.W2., D.W3, D.W7. | - zaliczenie pisemne
zaliczenia
- czytanie wskazanej
literatury, D.UL., D.U2., D.U3,

Zajecia praktyczne w
MCSM

- zapoznanie z check-
listami
umieje¢tnosci
wykonywanych
podczas zajec,
- zapoznanie z
scenariuszem
zajeé

D.U4., D.U6., D.U7.,
D.us, D.U9,,
D.U12,, D.U15,,
D.U16., D.U17,,
D.U18., D.u22,,
D.U23., D.U24.,
D.U26.

- zaliczenie umiejgtnosci
praktycznych wedtug check-
list,
- zaliczenie udziatu
w symulacji,
- zaliczenie kompetencji
spotecznych

Zajecia praktyczne
w warunkach
rzeczywistych

- przygotowanie do zaj¢c,
- czytanie wskazanej
literatury,

- zapoznanie z check-
listami umiejetnosci
wykonywanych podczas
zajel,

- Zzapoznanie si¢ ze
scenariuszem zajec,

D.U01.D.U02.D.U03.
D.U04.
D.U12.D.U13.
D.U14.
D.U16.
D.U18.D.U22. D.U23
D.U26.

D.U15.

- zaliczenie umiejetnosci
praktycznych wedtug check-
list,
- zaliczenie udzialu
w symulacji,
- zaliczenie kompetencji
spotecznych

KRYTERIA OCENIANIA




Ocena ksztattujaca (czastkowa):

1)
2)

2.
1)

2)

3)
4)

5)
6)

Forma i warunki zaliczenia wykladow:
Obecno$¢ na wyktadach zgodna z Regulaminem studiow.

Forma i warunki zaliczenia zajeé¢ praktycznych:

Frekwencja 100% (udziat w zajgciach praktycznych jest obowiazkowy — zgodnie z Regulaminem studiow
i standardem ksztatcenia).

Zaliczenie na ocen¢ pozytywng, co najmniej dostateczng kazdej umiejetnosci przypisanej do zajec
praktycznych z pielegniarstwa opieki dlugoterminowej, realizowanych w MCSM oraz w warunkach
rzeczywistych w kontakcie z pacjentem, opisanej w ,,Karcie Umiejetnosci Ksztalcenia w zawodzie
pielegniarki/pielggniarza” i ,,Dzienniku zaje¢ praktycznych”.

Zaliczenie udziatu w symulacji medycznej — w przypadku zajeé¢ praktycznych realizowanych w MCSM.
Oddanie w terminie wyznaczonym przez nauczyciela prowadzacego zajecia praktyczne pracy pisemnej
— ,,Proces pielggnowania”.

Zaliczenie na oceng pozytywna, co najmniej dostatecznag pracy pisemnej — ,,Proces pielggnowania”.
Zaliczenie na oceng pozytywna, co najmniej dostateczng kazdej kompetencji spoteczne;j.

Ocena podsumowujaca (koncowa):
Forma i warunki zaliczenia wykladow:

1)
2)

Uzyskanie z egzaminu pisemnego oceny pozytywnej — co hajmniej dostatecznej.
Egzamin w semestrze V w sesji zimowej — test jednokrotnego wyboru. Za kazda poprawna odpowiedz
student uzyska 1 punkt, a za nieprawidtowa odpowiedz 0 punktow.
Warunkiem otrzymania zaliczenia jest uzyskanie oceny pozytywnej — co najmniej dostatecznej (min.
50% poprawnych odpowiedzi).
W sytuacji, gdy student z testu otrzyma ocene¢ niedostateczng w pierwszym terminie, ma prawo do
zaliczenia na ocen¢ w drugim terminie (W czasie sesji podstawowej).
Skala ocen:
Max.30 pkt. (dla kazdej z czgséci egzaminu):

Bardzo dobry (5,0) — 28-30pkt.

Plus dobry (4,5) — 25-27 pkt.

Dobry (4,0) — 22-24 pkt.

Plus dostateczny (3,5) 19-21pkt.

Dostateczny (3,0) — 15-18 pkt.

Niedostateczny (2,0) ponizej 15 pkt.

2. Forma i warunki zaliczenia samoksztalcenia kierowanego:

1)
2)

3)

Zaliczenie na oceng w semestrze III przed sesja egzaminacyjna.
Warunkiem otrzymania zaliczenia jest uzyskanie oceny pozytywnej — co najmniej dostatecznej (min.
50% poprawnych odpowiedzi) z testu jednokrotnego wyboru, sktadajacego si¢ z pytan obejmujacych
tresci programowe z zakresu samoksztatcenia.
Skala ocen:
Max.20 pkt.

Bardzo dobry (5,0) — 19-20 pkt.

Plus dobry (4,5) — 17-18 pkt.

Dobry (4,0) — 15-16 pkt.

Plus dostateczny (3,5) — 13-14 pkt.

Dostateczny (3,0) — 10-12 pkt.

Niedostateczny (2,0) ponizej 10 pkt.

W sytuacji, gdy student z testu otrzyma ocene niedostateczng w pierwszym terminie, ma prawo do
zaliczenia na oceng w drugim terminie (W czasie sesji podstawowej).

3. Forma i warunki zaliczenia zajeé praktycznych:

1)
2)

3)

Zaliczenie na oceng w semestrze V

Frekwencjal00% (udziat w zajeciach praktycznych jest obowigzkowy — zgodnie z Regulaminem
studiow i standardem ksztatcenia).

Zaliczenie na oceng pozytywng, co najmniej dostateczng kazdej umiejetnosci przypisanej do zajgé
praktycznych z pielegniarstwa opieki dlugoterminowej, realizowanych w MCSM oraz w warunkach




4)
5)

6)

rzeczywistych w kontakcie z pacjentem, wymienionej w ,,Karcie umiejetnosci ksztalcenia w zawodzie
pielegniarki/pielegniarza” i ,,Dzienniku zaje¢ praktycznych”.
Zaliczenie symulacji medycznej.
Punktacja i kryteria oceny kompetencji spotecznych:
1) 1-3 pkt. — przestrzeganie Regulaminu Ksztalcenia Praktycznego,
2) 1-3 pkt. — przestrzegania praw pacjenta;
3) 1-3 pkt. — przestrzeganie zasad etyki zawodowej;
4) 1-3 pkt. — ponoszenia odpowiedzialnoséci za wykonywane czynnosci oraz uwzglednianie czynnikow
wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;
5) 1-3 pkt. — rozpoznawanie wiasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji
spotecznych oraz zasigganie opinii ekspertow w przypadku trudnosci w rozwigzywaniu problemow.
Skala ocen w odniesieniu do ilo$ci punktéw uzyskanych z kompetencji spotecznych:
5,0 — bardzo dobry  (14-15 pkt.)
4,5 — plus dobry (12-13 pkt.)
4,0 — dobry (10-11 pkt.)
3,5 — plus dostateczny (9-10 pkt.)
3,0 — dostateczny (7,5-8 pkt.)
2,0 — niedostateczny  (ponizej 7,5 pkt.).
Kryteria oceny pracy pisemnej - ,,Procesu pielggnowania”, realizowanego podczas zaj¢¢ praktycznych
w warunkach rzeczywistych:
1) Opis przypadku Kklinicznego pacjenta/tki —od 0 do 3 pkt.
2) Trafno$¢ i forma postawienia diagnozy pielegniarskiej —od 0 do 3 pkt.
3) Trafno$¢ wytonienia celu dziatania — od 0 do 3 pkt.
4) Umiejetno$¢ przedstawienia planu opieki —od 0 do 3 pkt.
5) Umiejetnos¢ przedstawienie sposobu realizacji opieki — od 0 do 3 pkt.
6) Umiejetnos¢ dokonania oceny stopnia osiggnigcia celow — od 0 do 3 pkt.
7) Umiejetnos¢ postugiwania si¢ jezykiem medycznym — od O do 3 pkt.
8) Estetyka pracy (praca zszyta, podpisana i czytelna) — od 0 do 3 pkt.
Skala ocen w odniesieniu do ilo$ci punktéw uzyskanych za proces pielegnowania:
5,0 —bardzo dobry  (od 22 do 24 pkt.)
4,5 — plus dobry (od 20 do 21 pkt.)
4,0 — dobry (od 18 do 19 pkt.)
3,5 — plus dostateczny (od 16 do 17 pkt.)
3,0 — dostateczny (od 12 do 15 pkt)
2,0 — niedostateczny  (ponizej 12 pkt.).
Ocene¢ koncowa z zaje¢ praktycznych realizowanych w semestrze V — zimowym w MCSM  stanowi
srednia dwoch ocen czastkowych wpisanych w ,,Dzienniku zaje¢ praktycznych”, tj. oceny z umiejgtnosci
oraz oceny z kompetencji spotecznych, ktorg nauczyciel wpisuje do protokotu w systemie USOS.
Oceng koncowa z catosci zaje¢ praktycznych realizowanych w semestrze V stanowig dwie oceny: ocena
koncowa z zaje¢ praktycznych realizowanych w MCSM oraz ocena koncowa z zajg¢ praktycznych
realizowanych w warunkach rzeczywistych.
Oceng koncowa z zaje¢ praktycznych realizowanych w warunkach rzeczywistych stanowi §rednia trzech
ocen czastkowych wpisanych w ,,Dzienniku zajg¢ praktycznych”, tj. oceny z pracy pisemnej (Procesu
pielegnowania), oceny z umiej¢tnosci oraz oceny z kompetencji spotecznych.

Ocene koncowa z calodci zajg¢ praktycznych realizowanych w semestrze V wylicza Koordynator ksztatcenia
praktycznego i przekazuje Koordynatorowi zajeé, ktory wpisuje oceng koncowa z zajg¢ praktycznych do protokotu
w systemie USOS.

Zasady wyliczenia oceny koncowej:

a)
b)
c)
d)
e)
f)

4,60 — 5,0 — bardzo dobry (5,0)
4,26 — 4,59 — plus dobry (4,5)

3,76 — 4,25 — dobry (4,0)

3,26 — 3,75 — plus dostateczny (3,5)
3,0 — 3,25 — dostateczny (3,0)
ponizej 3,0 — niedostateczny (2,0)

INFORMACJA O PRZEWIDYWANEJ MOZLIWOSCI WYKORZYSTANIA KSZTALCENIA NA

ODLEGLOSC




Realizacja wykladéw z wykorzystaniem platformy Microsoft Teams

(Mozliwe jest prowadzenie wykladéw z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegto$¢ w trybie
synchronicznym przy uzyciu aplikacji Microsoft Teams. Zgodnie ze standardem ksztatcenia liczba punktow
ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztatcenia na odlegtos¢, nie moze by¢ wicksza niz 10% liczby punktow
ECTS koniecznej do ukoniczenia studiow).

(data, podpis Koordynatora
odpowiedzialnego za zajecia)
(data, podpis Kierownika Zaktadu/
Kierownika Jednostki Miedzyinstytutowej)

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




