Karta opisu zajeé¢ - Sylabus

Panstwowa Akademia Nauk Stosowanych im. ks. Bronistawa Markiewicza w Jarostawiu

I. INFORMACJE PODSTAWOWE

Nazwa zajec: Cykl ksztatcenia rozpoczynajacy si¢ w roku akademickim: 2023/2024
Neurologia i pielegniarstwo

neurologiczne

Nazwa kierunku studiow, poziom i profil ksztatcenia:
Pielegniarstwo, studia pierwszego stopnia, profil praktyczny

Jezyk wyktadowy: polski Rodzaj zaje¢: nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Rok studiow: 111 Semestr: 6

Liczba punktow ECTS przypisana | Koordynator zaje¢
zajeciom: 6 Imig, nazwisko, tytul/stopien naukowy, adres e-mail:

Matgorzata Lesko, mgr, malgorzata.lesko@pansjar.edu.pl

Jednostka organizacyjna: Wydzial Ochrony Zdrowia

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: Wyktad:
Cwiczenia: Cwiczenia:
Laboratorium: Laboratorium:
Lektorat: Lektorat:
Projekt: Projekt:
10 - w Centrum Symulacji
o Medycznej (CSM)
Zajgcia Zajecia praktyczne:
praktyczne: Jela prakty ’
70 - w warunkach
rzeczywistych
Seminarium: Seminarium:
Zajgcia ) Zajgcia terenowe:
terenowe:
Praktyki . 80 Praktyki zawodowe:
zawodowe:
Inna forma . .
(jaka): Inna forma (jaka):
RAZEM: 160 RAZEM:

II. INFORMACJE SZCZEGOLOWE

Wymagania wstepne i dodatkowe:

Student ma wiedze: o budowie i czynno$ci uktadu nerwowego, o patologii uktadu nerwowego, 0 lekach
dziatajacych na osrodkowy i obwodowy uktad nerwowy, o potrzebach zdrowotnych cztowieka zdrowego, na temat
modelu pielggnowania wg D. Orem, na temat procesu pielegnowania, o metodach gromadzenia informacji
(wywiad, obserwacja, pomiar, analiza dokumentacji), o roli pielegniarki w procesie diagnozowania, leczenia
i rehabilitacji, o zasadach postgpowania przy wykonywaniu czynnosci pielggniarskich,

Student zna techniki zabiegdw pielegniarskich i posiada umiej¢tnosci wykonywania podstawowych czynnosci
pielggnacyjnych oraz zabiegéw medycznych.




Cel (cele) ksztalcenia dla zajec:

Student zapamieta i zrozumie podstawowe wiadomosci na temat niektérych chorob uktadu nerwowego — ich
etiologii, diagnostyki, metod leczenia oraz pielggnowania.
Student potrafi samodzielnie sprawowaé profesjonalng opieke pielegniarska nad osobami z chorobami

neurologicznymi.

EFEKTY UCZENIA SIE OKRESLONE DLA ZAJEC I ICH ODNIESIENIE DO EFEKTOW UCZENIA

SIE OKRESLONYCH DLA KIERUNKU STUDIOW

Symbol efektow
uczenia si¢
okreslonego dla

Tres¢ efektu uczenia sie.
Po zakoniczeniu zaje¢ i potwierdzeniu osiagnigcia efektow uczenia sie, student

Odniesienie do
efektow uczenia si¢
okreslonych dla
kierunku studiow

zajec* w kategorii: (symbol efektow
uczenia sig)
Umiejetnosci - potrafi

D.Ul. gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze piclegniarska, ustala¢ cele K_U03
i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielggniarskie oraz K U04
dokonywaé ewaluacji opieki pielegniarskiej w neurologii; K_U 08

K_U10

D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentdow w réznym K_U07
wieku i stanie zdrowia ze schorzeniami neurologicznymi;

D.Us. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob K_U03
neurologicznych;, K U04

D.U4. organizowa¢ izolacje pacjentdow z choroba zakazng w miejscach K_U04
publicznych i w warunkach domowych; K U1l

D.U12. przygotowywaé pacjenta fizycznie i psychicznie do badan K_U04
diagnostycznych; K U1l

D.U15. dokumentowaé sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian
i realizowang opieke pielggniarska, z uwzglednieniem narzedzi K U10
informatycznych do gromadzenia danych; -

D.U18. rozpoznawa¢ powiklania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, K_U03
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego; K U1l

D.U22. przekazywaé informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie K_U10
zdrowia pacjenta; K_U11

D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; K_U11

D.U26. przygotowywa¢ 1 podawa¢ pacjentom leki réznymi drogami, K_U04
samodzielnie lub na zlecenie lekarza. K U05

K_U1l1
Kompetencji spolecznych - jest gotéw do

K_KO1. kierowania sie¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii K_KO01
0sOb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
$wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem
i jego rodzina;

K_KO02. przestrzegania praw pacjenta; K_K02
K_KO03. samodzielnego i rzetelnego  wykonywania zawodu  zgodnie K_K03
z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych

w opiece nad pacjentem;
K_KO04. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe; K_K04




TRESCI PROGRAMOWE I ICH ODNIESIENIE DO FORM ZAJEC I METOD OCENIANIA

Metody Metody weryfikacji
dydaktyczne osiggniecia efektow
prowadzenia uczenia si¢

Symbol tresci . . . AN przyplsgnych do
Opis tresci programowych Forma zajgé umozliwiajace zajeé
programowych
osiggniecie
zatozonych
efektow uczenia
si¢
zajecia praktyczne w CSM
Procedura nak.%uma 1¢dz“{10wego zajecia pogadanka, - kolokwium
TP-31 w celu pobrania ptynu mézgowo- praktyczne wyjanienie ustne,
rdzeniowego — opieka nad pacjentem W CSM symulacja, aktywny udziat
przed, w trakcie i po badaniu. dyskusja w symulacji
Postepowanie z chorym w czasie zajecia poga(’jarlkg, - kolokwium
TP-32 napadu padaczki. praktyczne wyjasnienie, ustne,
w CSM SmeIa_CJa! aktywny udziat
dyskusja w symulacji
zajecia praktyczne w warunkach rzeczywistych
Omowienie tresci 1 efektow
ksztatcenia.
Poznanie topografii oddziatu, bezposrednia
przedstawienie zespolu obserwacja
W.yposa.ienl.a stanowiska pracy . umiejetnoscei, demonstrujacego
pielegniarki. o ' za) ‘I?(Cla pokaz, umiejgtnose,
TP-33 Nawigzanie komunikacji werbalnej praktyczne instruktaz, bezposrednia
z pacjentami — sprawdzenie w warunkach éwiczenia obserwacja
tozsamosci i zakresu samodzielnoéci | fZeczywistych praktyczne, zachowan
w zaspokajaniu potrzeb o studium studenta w trakcie
biopsychospotecznych. Zaspokajanie przypadku zajeé
potrzeb biopsychospotecznych wg praktycznych
modelu D. Orem.
Ocena ryzyka rozwoju odlezyn.
Ocena stanu ogb6lnego pacjenta na
podstawie pomiardw: tetna, oddechu, ) .
ci$nienia tetniczego krwi, temp. ciata bezposrec?ma
i ocena stanu klinicznego na rozwijanie obserwacja
podstawie wywiadu i obserwacji umiejetnosci, studenta
objawow patologicznych, zajecia pokaz, den'lo'nstru,J acego
Ocena stanu $wiadomosci wg skali praktyczne instruktaz, umiejetnosc,
TP-34 Glasgow A ; bezposrednia
. ) w Warunkach cwiczenia b I
Ocena gospodarki wodno- rzeczywistych | Praktyczne, 0 s}elrwacrja
elektrolitowej — prowadzenie studium Zachowan )
i dokumentowanie bilansu ptynow. przypadku studenta w trakcie
. .. . zajec
Przekazanie informacji o stanie
praktycznych

pacjenta cztonkom zespotu
terapeutycznego.




bezposrednia

Przygotowanie pacjenta do badan rozwijanie gtzsdeerr\?gcj a
diagnostycznych, asystowanie umiejetnosci, demonstriiaceeo
lekarzowi w trakcie badan zajecia pokaz, umicjetno Sjg &
TP-35 diqgnpstycznych i zapewnienie praktyczne instruktaz, bezposre dni’a
opieki po badaniach. w warunkach ¢wiczenia obserwacja

Udziat w procesie terapeutycznym — | rzeczywistych praktyczne, howan

podawanie lekow réoznymi drogami studium gtauc denta w trakcie

wg Indywidualnej Karty Zlecen. przypadku Zajet
praktycznych
bezposrednia

Prowadzenie profilaktyki rozwijanie gtlilsdeerr\:\gqa

i rozpoznanie powiktan umiejetnosci, 4 trui

wystepujacych w przebiegu choréb zajecia pokaz, CIMONSITUJACeeo

neurologicznych w procesie praktyczne instruktaz, umlej@,mos?’
TP-36 s . bezposrednia
terapeutycznym. w warunkach ¢wiczenia obserwacja

Udziat w procesie terapeutycznym — | rzeczywistych praktyczne, howar

podawanie lekéw r6znymi drogami studium :?lf denta w trakcie

wg Indywidualnej Karty Zlecen. przypadku Zajg6
praktycznych

Przygotowanie pacjenta do wizyty bezposrednia

i asystowanie lekarzowi w czasie obserwacja

wizyty. rozwijanie studenta

Analizowanie informacji . umiejetnoscei, demonstrujacego

o stanie zdrowia pacjentow Z?J ?(ila n pokaz, umiejetnosc,

TP-37 zagregowanej w dokumentacji 5v%va¥8nk§ch instruktaz, bezposrednia
medycznej. - ¢wiczenia obserwacja
rzeczywistych ;

Przeprowadzenie praktyczne, zachowan _

wystandaryzowanego wywiadu. studium studenta w trakcie
przypadku zajeé

praktycznych
praca pisemna —
proces
pielegnowania,
rozwijanie bezposrednia
o umiejetnosci, obserwacja
Sformutowanie diagnoz zajecia pokaz, studenta

TP-38 Plel¢gmar-sk1?h, us'.taler.ne celow praktyczne instruktaz, demonstrujgcego

i planu opieki, realizacja planu w warunkach ¢wiczenia umiejetnosé,

i ewaluacja dziatan. rzeczywistych | praktyczne, bezposrednia
studium obserwacja
przypadku zachowan

studenta w trakcie
zajecl

praktycznych




praca pisemna —

proces
pielegnowania,
Udokumentowanie sytuacji rozwijanie bEZposreqma
zdrowotnej pacjenta, jej zmian o umklej@tnosm’ 0 sderwaCJa
i zrealizowanej opieki pielgegniarskiej zajima p.o az, ) studenta .
TP-39 w ,,Procesie pielegnowania”. praktyczne ’1ns.truktgz, derpqnstrug 'fa,cego
Udziat w procesie terapeutycznym — w Warun_kach ¢wiczenia um1eje,:tnosc?,
. , - ; . | rzeczywistych praktyczne, bezposrednia
podawamf.: lekovy réznymi dr,ogaml studium obserwacja
wg Indywidualnej Karty Zlecen. orzypadku sachowah
studenta w trakcie
zajec
praktycznych
rozwijanie
umieje¢tnoscei,
Omowienie procesoOw pielggnowania | zajecia pokaz, praca pisemna —
TP-40 i podsumowanie zaje¢ praktycznych | praktyczne instruktaz, proces
(ocena umiegjetnosci i kompetencji | w warunkach ¢wiczenia pielegnowania
spotecznych). rzeczywistych praktyczne,
studium
przypadku
praktyka zawodowa
Poznanie topografii oddziatu,
przedstawienie zespotu bezposrednia
terapeutycznego, sprawdzenie rozwiianie obserwacja
wyposazenia stanowiska pracy Wil L studenta
pielegniarki. ;glklgjz gtnoset, demonstrujacego
—— Nawi.qzanie .komunika.cji. werbalnej praktyka instru’ktaz, E‘;ﬁi ztrlé?iii;
z pacjentami — ustalenie ich zawodowa ¢wiczenia obserwacja
tozsamosci i zakresu samodzielnosci praktyczne, sachowan
w zaspokajaniu potrzeb studium studenta w trakcie
biopsychospotecznych. Zaspokajanie przypadku praktyk
potrzeb biopsychospotecznych wg zawodowych
modelu D. Orem.
Ocena stanu og6lnego pacjenta na
podstawie pomiardw: tetna, oddechu,
ci$nienia tetniczego krwi, temp. ciata )
i ocena stanu klinicznego na bezposrednia
podstawie obserwacji objawow rozwijanie obserwacja
patologicznych, wywiadu umiejetnodci, | Sdenta
i zgtaszanych dolegliwosci. pokaz, demgnstru; acego
Ocena gospodarki wodno- praktyka instruktaz, umiejgtosc,
TP-42 elektrolitowej — prowadzenie zawodowa Swiczenia bezposrednia
i dokumentowanie bilansu ptynow. praktyczne, ObserwaCJa
Asystowanie lekarzowi studium zachowan .
w czasie wizyty i w trakcie badan przypadku studenta w trakcie
diagnostycznych. praktyk
Przekazywanie informacji zawodowych

o stanie zdrowia pacjentdw cztonkom
zespolu terapeutycznego.




bezposrednia

- obserwacja
Uczestniczenie w przyjgciu pacjenta :1?:1\;(\3,!] ?El)eéci studenta
do oddziatu neurologicznego. okaJZ ¢ ’ demonstrujgcego
Przygotowanie pacjenta do badan raktvka pins tru,ktaz umiejetnosc,
TP-43 diagnostycznych i pobieranie ano)(;owa c’wiczenia’ bezposrednia
materialu do badan laboratoryjnych. obserwacja
praktyczne
studium ' zachowan
rzvoadku studenta w trakcie
przyp praktyk
zawodowych
praca pisemna —
proces
Sformutowanie diagnoz pielegnowania,
pielegniarskich, ustalenie celow rozwijanie bezposrednia
i planu opieki, realizacja planu umiejetnosei, obserwacja
i ewaluacja dziatan na podstawie pokaz, studenta
TP-44 opisu przypadku klinicznego oraz | Praktyka instruktaz, demonstrujacego
udokumentowanie ~w ,.Procesie zawodowa ¢wiczenia umiejetnose,
pielegnowania”. praktyczne, bezposrednia
studium obserwacja
przypadku zachowan
studenta w trakcie
praktyk
zawodowych
bezposrednia
rozwijanie obserwacja
Lo studenta
Udziat w procesie terapeutycznym umiejetnoset, demonstrujacego
pacjentéw z chorobami raktvka F;?l:;z ’k taz umiejetnosc,
TP-45 neurologicznymi — wykonywanie praity nstruxtaz, bezposrednia
, . zawodowa ¢wiczenia .
zlecen lekarskich. praktyczne obserwacja
studium ’ zachowan
rzvpadku studenta w trakcie
przyp praktyk
zawodowych
bezposrednia
rozwijanie obserwacja
umicjgtnosei, ?lteurgf)rt]ltsatrujqcego
Prowadzenie dokumentacji pokaz, . umiejetnosc,
) L . praktyka instruktaz, f .
TP-46 medycznej pacjentow w formie s . bezposrednia
. . zawodowa ¢wiczenia .
elektronicznej. praktyczne obserwacja
studium ’ zachowan
rzvpadku studenta w trakcie
przyp praktyk
zawodowych
bezposrednia
I obserwacja
Przekazanie pacjentom lub L?ﬁ;’:”?ﬂ':éci studenta
opiekunom informacji nt. procedury okanQ ’ demonstrujgcego
przyjecia do zaktadu opiekunczo — P L umiejetnose,
TP-47 leczniczego, sprawowania praktyka instruktaz, bezposrednia
Y zawodowa ¢wiczenia p .
samoopieki i dziatajacych grupach raktvczne obserwacja
wsparcia spotecznego. Etu dili/m ’ zachowan
rzvpadku studenta w trakcie
przyp praktyk

zawodowych




TP-48

Ocena i

podsumowanie
zawodowych — omowienie procesow
pielegnowania.

praktyk

rozwijanie
umieje¢tnoscei,
pokaz,
instruktaz,
¢wiczenia
praktyczne,
studium
przypadku

praca pisemna —
proces
pielegnowania

praktyka
zawodowa

ZALECANA LITERATURA (w tym pozycje w jezyku obcym)

Literatura podstawowa:

Jaracz K., Kozubski W.: Pielggniarstwo neurologiczne. Warszawa, Wyd. PZWL, 2015.
Prusinski A.: Podstawy neurologii klinicznej, podrecznik dla studentow. Warszawa Wyd. PZWL, 1977.
Prusinski A.: Neurologia praktyczna Warszawa Wyd. PZWL, 2007. (wyd. 3 uaktualnione - dodr.).

Literatura uzupelniajaca:

Adamczyk K.: Pielegniarstwo neurologiczne. Lublin, Wyd. Czelej, 2000.
Adamczyk K.: Pielegnowanie chorych po udarach mézgowych Lublin, Wyd. Czelej, 2003.
Cztonkowska A, Cztonkowski A..: Leczenie w neurologii kompendium. Warszawa Wyd. PZWL, 2005.

I11. INFORMACJE DODATKOWE

BILANS PUNKTOW ECTS
OBCIAZENIE PRACA STUDENTA (godziny)
Forma aktywnosci Liczba godzin *
Godziny zaje¢ (wedtug harmonogramu) z nauczycielem 160
akademickim lub inng osoba prowadzaca zajecia
Praca wilasna studenta 20
SUMA GODZIN: 180
OBCIAZENIE PRACA STUDENTA (punkty ECTS)
Liczba punktow ECTS
SUMARYCZNA Praca studenta wymagajaca Ogodlem: 6
LICZBA bezposredniego kontaktu z 53
PUNKTOW nauczycielem akademickim lub inna !
ECTS osoba prowadzaca zajgcia
PRZYPISANYCH
DO ZAJEC Praca wilasna studenta 0,7
*godziny lekcyjne, czyli 1 godz. oznacza 45 min;
OPIS PRACY WLASNEJ STUDENTA:
Praca wlasna studenta
Forma aktywnosci Metody weryfikacji
F . studenta Symbol efektu uczenia sig, ktorego efektow uczenia si¢
orma zajg¢
w ramach pracy praca wlasna dotyczy stosowane w ramach pracy
wlasnej wlasnej
- czytanie wskazanej - zaliczenie na oceng —
Zajecia praktyczne literatury, D.U3., D.U12,, D.U22.,D.U26. kolokwium ustne
w CSM - zapoznanie si¢ ze i aktywny udziat
scenariuszem zajeé w symulacji




- zaliczenie na oceng —
praca pisemna (proces

- przygotowanie do D.Ul.,, D.U2,,D.U3.,, D.U4., pie|egnowania)
Zaicé, D.U12,D.U15., D.U18., D.U22, | i bezposrednia
Zajgcia praktyczne - czytanie wskazanej | D-U23. D.U26., obserwacja studenta
w warunkach literatury, K_KO01,, K_K02,, K_KO03,, demonstrujacego
rzeczywistych _ pisemne K_K04. umiejetno$¢ praktyczng
opracowanie procesu oraz bezposrednia

obserwacja zachowan
studenta w trakcie zajeé
praktycznych

pielggnowania

- zaliczenie na oceng —
praca pisemna (proces

- przygotowaniedo | 1\ 1 b s, p.U3. D.UA. pielegnowania)

i wkaganer | DU12:D:U15, D.ULS, D.U22, :)E:;fv‘;:ggg‘ti fenta
Praktyki zawodowe I.czytanle WAKaZAEl 1 p.u2s, p.u2e, demonstruj
y iteratury, K_KOL., K_K02., K_K03., emonstrujgeego
- pisemne K_KO04. umiej t;tnoss: praktycznq
opracowanie procesu oraz bezposrednia )
pielegnowania obserwacja zachowan

studenta w trakcie
praktyk zawodowych

KRYTERIA OCENIANIA

Ocena ksztattujaca:

1. Forma i warunki zaliczenia zajeé praktycznych:

Zaliczenie na ocen¢ pozytywna, co najmniej dostateczng pracy pisemnej — ,,Procesu pieclggnowania”.

Zaliczenie na ocen¢ pozytywna, co najmniej dostateczng kazdej umieje¢tnosci przypisanej do zajeé praktycznych
z neurologii i pielegniarstwa neurologicznego, a realizowanej w CSM lub

w warunkach rzeczywistych, ktora jest wymieniona w ,,Karcie Umiejetnosci Ksztatcenia w Zawodzie Pielggniarki
/Pielegniarza” i ,,Dzienniku Zaj¢¢ Praktycznych”.

Zaliczenie na ocen¢ pozytywna, co najmniej dostateczng kazdej kompetencji spolecznej przypisanej do zajgé
praktycznych.

2. Forma i warunki zaliczenia praktyk zawodowych:

1) Zaliczenie na ocene¢ pozytywng, co najmniej dostateczng pracy pisemnej — ,,Procesu pielegnowania”.

2) Zaliczenie na ocene pozytywna, co najmniej dostateczng kazdej umiejetno$ci przypisanej do praktyk
zawodowych z neurologii i pielggniarstwa neurologicznego, a realizowanej w warunkach rzeczywistych,
ktora jest wymieniona W ,,Karcie Umiejetnos$ci Ksztalcenia W Zawodzie Pielegniarki /Pielegniarza”
i ,,Dzienniku Praktyk Zawodowych”.

3) Zaliczenie na ocen¢ pozytywna, co najmniej dostateczng kazdej kompetencji spotecznej przypisanej do
praktyk zawodowych.




Ocena podsumowujaca:

1. Forma i warunki zaliczenia zajeé praktycznych:

1)
2)

3)

Zaliczenie na ocen¢ w semestrze szostym.

Frekwencja 100% (zgodnie z Regulaminem Studiow PWSTE i standardem ksztatcenia udzial w zajeciach
praktycznych jest obowigzkowy).

Zaliczenie na ocen¢ pozytywna, co najmniej dostateczng: pracy pisemnej — ,,Procesu pielegnowania”
i kazdej umiejetnosci praktycznej oraz kazdej kompetencji spotecznej przypisanej do zaj¢é praktycznych

z neurologii, i pielggniarstwa neurologicznego, a wymienionej w ,,Karcie Umiejetnosci Ksztatcenia w Zawodzie
Pielggniarki /Pielggniarza” i w ,,Dzienniku Zaj¢¢ Praktycznych”.

4)

Kryteria oceny procesu pielggnowania:

Proces pielegnowania zawiera opis przypadku klinicznego pacjenta/tki (rozpoznanie lekarskie,
dolegliwosci 1 objawy patologiczne w dniu przyjecia do szpitala, w dniu objecia opieka pielggniarska,
wyniki pomiaru parametrow, biezace zlecenia lekarskie) — od 0 do 5 pkt.

Diagnozy pielegniarskie sa: prawidlowo sformutowane, adekwatne do stanu zdrowia pacjenta/ki,
uwzgledniajg hierarchig waznosci, nie brakuje diagnoz pielggniarskich — od 0 do 4 pkt.

Cele opieki sa: prawidtowo sformutowane, zgodne z diagnozami — od 0 do 2 pkt.

Interwencje pielggniarskie opisane w planie opieki s3: dostosowane do postawionych diagnoz
pielegniarskich, uwzgledniaja indywidualne podejscie do pacjenta, np. ple¢, uporzadkowane, zgodne
z aktualng wiedza medyczna— od 0 do 4 pkt.

Proces piclggnowania zawiera ewaluacj¢ procesu (prawidtowo opisany sposob realizacji zadan
pielegniarskich) i ewaluacje wyniku (osiggniecie celow) — od 0 do 2 pkt.

W tre$ciach zastosowano prawidtowsa terminologi¢ i nie ma btgdow jezykowych —od 0 do 2 pkt.
Estetyka pracy (praca zszyta, podpisana i czytelna) —od 0 do 1 pkt.

Skala ocen w odniesieniu do ilo$ci punktéw uzyskanych za proces pielegnowania:

5,0 — bardzo dobry(od 20 do 18 pkt.)

4,5 — plus dobry(od 17 do 16 pkt.)

4,0 — dobry(od 15 do 14 pkt.)

3,5 — plus dostateczny (od 13 do 12 pkt.)

3,0 — dostateczny (od 11do 10 pkt. — 50%)

2,0 — niedostateczny(ponizej 10 pkt.).

Punktacja i kryteria oceny kazdej umiejetnosci praktyczne;j:

8 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne sprawnie i starannie, bez zadnego btedu, jest samodzielny,
nie wymaga pomocy nauczyciela.

7 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne starannie, bez zadnego btedu, jest samodzielny, nie wymaga
pomocy hauczyciela.

6 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne poprawnie, z jednym btedem, ktéry nie wptywa na rezultat
koncowy wymaga czasami ukierunkowania przez nauczyciela.

5 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne poprawnie, z dwoma bledami, ktore nie wpltywajg na
rezultat koncowy, wymaga kilku wskazéwek ze strony nauczyciela.

4 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne w bardzo wolnym tempie, z kilkoma btedami, ktére nie
wplywaja na rezultat koncowy wymaga krotkiego instruktazu i pokazu pojedynczej czynnosci.

ponizej 4 pkt — student nie ma opanowanych umiejgtnosci praktycznych, robi liczne btedy, ktdore moga
wplyna¢ na rezultat koncowy, wymaga ponownego pokazu i ¢wiczen.

Punktacja i kryteria oceny kazdej kompetencji spoteczne;j:

8 pkt. — otrzymuje student, ktory zawsze przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu ksztaltcenia
praktycznego nie ma uwag negatywnych, ale otrzymal uwagi pozytywne, np. student samodzielny
i bardzo aktywny w czasie zajeC..

7 pkt. — otrzymuje student, ktory przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu ksztalcenia
praktycznego, nie ma uwag negatywnych.

6 pkt. — otrzymuje student, ktory nie w kazdej sytuacji zawodowej przestrzega kompetencji spotecznych
i regulaminu ksztatcenia praktycznego, uzyskat jedna uwage negatywna.

5 pkt. — otrzymuje student, ktory nie zawsze przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu
ksztatcenia praktycznego, uzyskat dwie uwagi negatywne.

4 pkt. — otrzymuje student, ktory nie zawsze przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu
ksztalcenia praktycznego, uzyskat trzy uwagi negatywne.

Mniej niz 4 pkt. — otrzymuje student, ktdry czesto nie przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu
ksztatcenia praktycznego, uzyskal wiecej niz trzy uwagi negatywne.
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Skala ocen umiejetnosci praktycznej i kompetencji spoteczne;j:

5,0 — bardzo dobry(8 pkt.)

4,5 — plus dobry(7 pkt.)

4,0 — dobry(6 pkt.)

3,5 — plus dostateczny (5 pkt.)

3,0 — dostateczny (4 pkt. — 50%)

2,0 — niedostateczny(ponizej 4 pkt.).

Ocena podsumowujaca z zaje¢¢ praktycznych realizowanych w CSM stanowi $rednig arytmetyczng dwoch
ocen czastkowych wpisanych w ,,.Dzienniku Zaje¢ Praktycznych — CSM”, za umiejetnosci.

Oceng podsumowujaca z zaj¢¢ praktycznych realizowanych w warunkach rzeczywistych stanowi $rednia
arytmetyczng trzech ocen czastkowych wpisanych w ,,Dzienniku Zaj¢¢ Praktycznych”, tj. oceny z pracy
pisemnej (z procesu pielggnowania), oceny uzyskanej za wszystkie umiejetnoscei, ktéra jest $rednig
arytmetyczng ocen uzyskanych z kazdej umiejetnosci oraz oceny z kompetencji spotecznych (jest srednia
arytmetyczng ocen uzyskanych z kazdej kompetencji spotecznej).

Ocena podsumowujgca do protokotu w systemie USOS — jest $rednig arytmetyczna ocen
podsumowujacych: z zajeé praktycznych realizowanych w CSM i w warunkach rzeczywistych (wylicza
ja Koordynator ksztalcenia praktycznego i przekazuje Koordynatorowi zajeé, ktory robi wpis do
protokotu w systemie USOS).

Ocena, ktora jest $rednig arytmetyczng powinna by¢ wyréwnana do pelnej oceny z zasada:

od 4,60 do 5,0 ocena stowna: bardzo dobry (5,0)

od 4,26 do 4,59 ocena stowna: plus dobry (4,5)

od 3,76 do 4,25 ocena stowna: dobry (4,0)

od 3,26 do 3,75 ocena stowna: plus dostateczny (3,5)

od 3,00 do 3,25 ocena stowna: dostateczny (3, 0 )

ponizej 3,00ocena stowna: niedostateczny (2,0)

2. Forma i warunki zaliczenia praktyk zawodowych:

1)
2)

Zaliczenie na ocen¢ w semestrze szostym.

Zaliczenie na ocen¢ pozytywng, co najmniej dostateczng: pracy pisemnej — ,,Procesu pielegnowania”
i kazdej umiejetno$ci praktycznej oraz kazdej kompetencji spolecznej przypisanej do praktyk
zawodowych

z neurologii, i pielggniarstwa neurologicznego, a wymienionej w ,,Karcie Umiejetnosci Ksztatcenia w Zawodzie
Pielegniarki /Pielegniarza” i w ,,Dzienniku Praktyk Zawodowych”.

3)

Kryteria oceny procesu pielegnowania:

Proces pielegnowania zawiera opis przypadku klinicznego pacjenta/tki (rozpoznanie lekarskie,
dolegliwosci i objawy patologiczne w dniu przyjecia do szpitala, w dniu objgcia opieka pielegniarska,
wyniki pomiaru parametrow, biezace zlecenia lekarskie) —od 0 do 5 pkt.

Diagnozy pielggniarskie s3: prawidlowo sformutowane, adekwatne do stanu zdrowia pacjenta/ki,
uwzgledniaja hierarchig waznosci, nie brakuje diagnoz pielegniarskich — od 0 do 4 pkt.

Cele opieki sg: prawidtowo sformutowane, zgodne z diagnozami — od 0 do 2 pkt.

Interwencje pielggniarskie opisane w planie opieki s3: dostosowane do postawionych diagnoz
pielegniarskich, uwzgledniajg indywidualne podejscie do pacjenta, np. ple¢, uporzadkowane, zgodne
z aktualng wiedza medyczna— od 0 do 4 pkt.

Proces pielggnowania zawiera ewaluacj¢ procesu (prawidlowo opisany sposob realizacji zadan
pielegniarskich) i ewaluacj¢ wyniku (osiggnigcie celow) — od 0 do 2 pkt.

W tresciach zastosowano prawidtowa terminologie¢ i nie ma btedow jezykowych —od 0 do 2 pkt.
Estetyka pracy (praca zszyta, podpisana i czytelna) — od 0 do 1 pkt.

Skala ocen w odniesieniu do ilo$ci punktéw uzyskanych za proces pielegnowania:

5,0 — bardzo dobry(od 20 do 18 pkt.)

4,5 — plus dobry(od 17 do 16 pkt.)

4,0 — dobry(od 15 do 14 pkt.)

3,5 — plus dostateczny (od 13 do 12 pkt.)

3,0 — dostateczny (od 11do 10 pkt. — 50%)

2,0 — niedostateczny(ponizej 10 pkt.).

Punktacja i kryteria oceny kazdej umiejetnos$ci:

8 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne sprawnie i starannie, bez zadnego btedu, jest samodzielny,
nie wymaga pomocy nauczyciela.




10)

11)

7 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne starannie, bez zadnego btedu, jest samodzielny, nie wymaga
pomocy nauczyciela.

6 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne poprawnie, z jednym btgdem, ktory nie wptywa na rezultat
koncowy wymaga czasami ukierunkowania przez nauczyciela.

5 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne poprawnie, z dwoma bl¢dami, ktére nie wpltywaja na
rezultat koncowy, wymaga kilku wskazoéwek ze strony nauczyciela.

4 pkt — student wykonuje zadanie praktyczne w bardzo wolnym tempie, z kilkoma btedami, ktore nie
wplywaja na rezultat koncowy wymaga krotkiego instruktazu i pokazu pojedynczej czynnosci.

ponizej 4 pkt — student nie ma opanowanych umiejg¢tnosci praktycznych, robi liczne btedy, ktére moga
wplynaé na rezultat koncowy, wymaga ponownego pokazu i ¢wiczen.

Punktacja i kryteria oceny kazdej kompetencji spoteczne;j:

8 pkt. — otrzymuje student, ktory zawsze przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu ksztalcenia
praktycznego nie ma uwag negatywnych, ale otrzymal uwagi pozytywne, np. student samodzielny
i bardzo aktywny w czasie zajeC..

7 pkt. — otrzymuje student, ktéry przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu ksztalcenia
praktycznego, nie ma uwag negatywnych.

6 pkt. — otrzymuje student, ktory nie w kazdej sytuacji zawodowej przestrzega kompetencji spotecznych
i regulaminu ksztatcenia praktycznego, uzyskat jedng uwage negatywna.

5 pkt. — otrzymuje student, ktory nie zawsze przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu
ksztalcenia praktycznego, uzyskat dwie uwagi negatywne.

4 pkt. — otrzymuje student, ktoéry nie zawsze przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu
ksztalcenia praktycznego, uzyskat trzy uwagi negatywne.

Mnigj niz 4 pkt. — otrzymuje student, ktdry czesto nie przestrzega kompetencji spotecznych i regulaminu
ksztalcenia praktycznego, uzyskat wigcej niz trzy uwagi negatywne.

Skala ocen umiejetnosci praktycznej i kompetencji spoteczne;j:

5,0 — bardzo dobry(8 pkt.)

4,5 — plus dobry(7 pkt.)

4,0 — dobry(6 pkt.)

3,5 — plus dostateczny (5 pkt.)

3,0 — dostateczny (4 pkt. — 50%)

2,0 — niedostateczny(ponizej 4 pkt.)

Oceng¢ podsumowujaca z praktyk zawodowych stanowi §rednia arytmetyczna z trzech ocen czgstkowych
wpisanych w ,,Dzienniku Praktyk Zawodowych”, tj. oceny z pracy pisemnej (z procesu pielggnowania),
oceny uzyskanej z umiejetnosci, ktora jest srednig arytmetyczng ocen uzyskanych z kazdej umiejgtnosci
oraz oceny z kompetencji spotecznych (jest $rednig arytmetyczng ocen uzyskanych z kazdej kompetencji
spotecznej).

Ocena podsumowujaca do protokotu w systemie USOS — jest oceng podsumowujgca z praktyk
zawodowych wpisang w ,,Dzienniku Praktyk Zawodowych” przez opiekuna praktyk, ktorg Koordynator
zaje¢ wpisuje do protokotu na podstawie zestawienia otrzymanego od Koordynatora ksztalcenia
praktycznego.

Ocena, ktora jest srednig arytmetyczng powinna by¢ wyréwnana do pelnej oceny z zasada:

od 4,60 do 5,0 ocena stowna: bardzo dobry (5,0)

od 4,26 do 4,59 ocena stowna: plus dobry (4,5)

od 3,76 do 4,25 ocena stowna: dobry (4,0)

od 3,26 do 3,75 ocena stowna: plus dostateczny (3,5)

od 3,00 do 3,25 ocena stowna: dostateczny (3, 0 )

ponizej 3,000cena stowna: niedostateczny (2,0).

INFORMACJA O PRZEWIDYWANEJ MOZLIWOSCI WYKORZYSTANIA KSZTALCENIA NA

ODLEGLOSC




