Zatacznik nr 2 do Zarzadzenia nr 12/2026
Rektora ANS Gniezno z dnia 12.03.2026r
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DZIENNICZEK ZALICZENIA EFEKTOW UCZENIA SIE

PRAKTYKI ZAWODOWE, ZAJECIA PRAKTYCZNE I SYMULACJE MEDYCZNE
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IM. HIPOLITA CEGIELSKIEGO W GNIEZNIE
UCZELNIA PANSTWOWA

KIERUNEK: PIELEGNIARSTWO
STUDIA STACJONARNE PIERWSZEGO STOPNIA
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Podstawy prawne:
Regulacje zewnetrzne:

= ustawa z dnia 20 lipca 2018 r. Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (tekst jednolity Dz.U. z 2024r. poz. 1571 z
pozn. zm.)

=  Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa WyZszego z dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie standardow ksztalcenia
przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki, poloznej,
diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego (tekst jednolity Dz.U. z 2021, poz. 755 z péZn.
zm.) — w szczegélnos$ci zalacznik nr 4 do rozporzadzenia pn. Standard ksztalcenia przygotowujacego do
wykonywania zawodu piel¢gniarki - po zmianie wprowadzonej rozporzadzeniem Ministra Nauki z dnia 10
pazdziernika 2024 r. (Dz.U. z 2024r. poz. 1514)

Regulacje wewnetrzne:

= Regulamin praktyk zawodowych, zaj¢¢ praktycznych i symulacji medycznych dla studentéw kierunku Pielegniarstwo
studia pierwszego stopnia Akademii Nauk Stosowanych Im. Hipolita Cegielskiego W Gnieznie Uczelnia Panstwowa;

= Regulamin Organizacyjny i Odbywania Zaj¢¢ w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej w Akademii Nauk
Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa;

=  Regulamin Studiow Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa;

= Statut Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa;

= Wewng¢trzny system jakosci ksztalcenia Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia
Panstwowa.
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Akademia Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Parnstwowa

INSTYTUT NAUK O ZDROWIU kierunek - Pielegniarstwo

REGULAMIN PRAKTYK ZAWODOWYCH, ZAJEC PRAKTYCZNYCH I SYMULACJI MEDYCZNYCH

DLA STUDENTOW KIERUNKU PIELEGNIARSTWO STUDIA PIERWSZEGO STOPNIA

W AKADEMII NAUK STOSOWANYCH IM. HIPOLITA CEGIELSKIEGO W GNIEZNIE
UCZELNIA PANSTWOWA

Definicje przyjete w niniejszym Regulaminie:

Uczelnia — Akademia Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa.
Umowa — umowa Uczelni z jednostka, w ktorej odbywaja si¢ praktyki zawodowe.

Opiekun lub opiekun zaje¢- to nauczyciel akademicki lub inna osoba posiadajgca prawo wykonywania zawodu pielggniarki
lub zawodu potoznej, sprawujaca nadzor nad przebiegiem praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych
realizowanych w jednostkach (placoéwkach).

Koordynator przedmiotu - to nauczyciel akademicki, powotany przez Dyrektora Instytutu Nauk o Zdrowiu z ramienia
Uczelni, sprawujacy nadzor nad realizacjg praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych.

MCSM - Monoprofilowe Centrum Symulacji Medycznej w Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego
w Gnieznie Uczelnia Panstwowa.

Dzienniczek zaliczenia efektéw uczenia si¢ — wprowadzony zarzadzeniem Rektora Uczelni Dzienniczek zaliczenia efektow
uczenia si¢ praktyki zawodowe, zajecia praktyczne i symulacje medyczne w Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita
Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa.

§ 1 Organizacja i przebieg praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych.

Uczelnia organizuje praktyki zawodowe, zajecia praktyczne i symulacje medyczne, dla studentow Uczelni kierunku
Pielggniarstwo studia pierwszego stopnia we wskazanych przez Uczelni¢ jednostkach (placéwkach), przy czym symulacje
medyczne odbywaja si¢ w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej w Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita
Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa..

Celem praktyk zawodowych, zajeé praktycznych i symulacji medycznych jest:

e utrwalanie umiej¢tnosci praktycznych zgodnie z efektami uczenia si¢, w zakresie udzielania §wiadczen
zdrowotnych, w szczegdlnosci swiadczen pielegnacyjnych, profilaktycznych, diagnostycznych, leczniczych,
rehabilitacyjnych, promocji zdrowia w warunkach stacjonarnej, ambulatoryjnej i domowej opieki zdrowotnej;

e  zapoznanie z organizacja, zakresem, dyscypling i odpowiedzialnoscia pracy pielegniarki;

e  ksztaltowanie relacji interpersonalnych oraz zapoznanie si¢ z zasadami wspotpracy z zespotem terapeutycznym;

e  ksztaltowanie u studenta spostrzegawczosci oraz zdolnosci samodzielnego i krytycznego myslenia; utrwalanie
wiedzy teoretyczne;j.



11.

12.

13.

Praktyki zawodowe, zajgcia praktyczne i symulacje medyczne realizowane sa zgodnie ze standardami nauczania dla
kierunku studiéw oraz celami ksztalcenia. Szczegdtowe cele ksztalcenia zawarte sa w kartach opisu zaje¢ (sylabusach).
Wykaz efektow wuczenia si¢ do zaliczenia w ramach praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji
medycznych z poszczegdlnych przedmiotéw zawarty jest w Dzienniczku zaliczenia efektow uczenia sig.

Praktyki zawodowe, zajgcia praktyczne i symulacje medyczne sa zajgciami obowiazkowymi. W przypadku zajec
praktycznych grupowych liczebno$¢ grup w zaleznosci od rodzaju zajg¢ reguluje aktualne zarzadzenie Rektora ANS
Gniezno.

Studenci odbywaja praktyki zawodowe, zajecia praktyczne i symulacje medyczne zgodnie z programem studiéw pod
wzgledem czasu trwania i realizowanych tresci.

Podczas odbywania praktyk zawodowych, zaj¢¢ praktycznych i symulacji medycznych student:

e  godnie reprezentuje ANS Gniezno;

e  wykazuje wlasciwa postawe zawodowa;

e  zdrowie i zycie traktuje jako najwazniejsze dobro;

e  prace przy chorym lub podopiecznym i wszystkie inne czynno$ci wykonuje uczciwie z poszanowaniem jego
godnosci osobistej, wspolpracuje z chorym i jego rodzing, personelem danej placowki oraz z pozostatymi
studentami.

Studenci odbywajacy zajecia w poszczegdlnych placéwkach podlegaja bezposrednio opickunowi, ktory jest za nich
odpowiedzialny.

Wszelkie czynnosci pielegniarskie student wykonuje za zgoda i pod nadzorem opiekuna.

Student nie moze samowolnie, bez wiedzy opiekuna opuszczaé miejsca pracy.

Studenci odbywaja zajecia w jednostkach wyznaczonych. W wyjatkowych przypadkach (dotyczy to tylko praktyk
zawodowych), w jednostkach przez siebie wybranych, znajdujacych si¢ w ich miejscu zamieszkania (wstgpna zgoda na
Karcie zgloszenia praktyki zawodowej).

W przypadku przedmiotu podstawy pielegniarstwa, student moze realizowaé zajgcia praktyczne, a pozniej praktyke
zawodowg tylko wtedy, gdy uczestniczyt w 100% w symulacjach, w salach MCSM i uzyskat zaliczenie.

Studenci moga realizowa¢ praktyki zawodowe w jednostkach, z ktorymi jest podpisana umowa wg harmonogramu praktyk
zawodowych.

Podczas praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych studenta obowigzuje catkowity zakaz uzywania
telefonu komorkowego, fotografowania oraz nagrywania obrazéow i dzwigkow.

§ 2 Obowigzki studenta

Student ma obowiazek:

1.
2.

W

11.
12.

13.
14.

16.

Zapoznag si¢ i przestrzegaé przepisy BHP i pPOZ oraz inne obowigzujace w danej placowece.

Przed rozpoczeciem praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych posiada¢ ubezpieczenie od
nastepstw nieszczesliwych wypadkoéw oraz z tytulu odpowiedzialnosci cywilnej, ktére s zobowiazani przedstawi¢ danej
placéwce oraz Uczelni.

Zdobywac wiedzg i umiejetnosci zgodnie z efektami uczenia si¢, w celu przygotowania sie do przysztej pracy zawodowe;j.
Wypekia¢ obowigzki dydaktyczne zgodnie z programem ksztatcenia i regulaminem studiow.

Powtdrzy¢ wiadomosci z zakresu przedmiotow zawodowych przed praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji
medycznych.

Przestrzega¢ zasad etyki i deontologii, w tym m.in. przestrzegania praw pacjenta, tajemnicy zawodowe;.

Posiada¢ aktualne wyniki badan sanitarno-epidemiologicznych oraz udokumentowane 3- krotne szczepienie przeciwko
WZW typu,,B”.

Dbac¢ o kulture zachowania i kulturg jezyka.

Punktualnie i systematycznie uczgszczac na praktyki zawodowe, zajgcia praktyczne i symulacje medyczne.

. Uczgszczaé na praktyki zawodowe, zajgcia praktyczne i symulacje medyczne zgodnie z ustalonym planem, oraz w

ustalonych godzinach (wszelkie zmiany musza by¢ uzgodnione z opiekunem zajec).

Stosowac¢ si¢ do wskazowek i polecen opiekuna praktyk zawodowych, zaj¢¢ praktycznych i symulacji medycznych.
Systematycznie zalicza¢ umiejetnoscei i na biezaco w Dzienniczku zaliczenia efektow uczenia sig, zdobywac podpisy
opiekuna praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych.

Uczgszczac na zajgcia w stroju medycznym i posiada¢ identyfikator.

Dbac o estetyczny wyglad zewnetrzny m.in.: czysty i uprasowany strdj medyczny, odpowiednie obuwie, staranne
uczesanie, krotkie i czyste paznokcie, nie pomalowane.

. Zaliczy¢ wszystkie praktyki zawodowe, zajecia praktyczne i symulacje medyczne przewidziane w programie nauczania,

jako warunek promowania na kolejny rok studiéw.
Odpracowaé wszystkie nieobecnosci na zajgciach praktycznych, symulacjach medycznych i praktykach
zawodowych:

e  spoznienia powyzej 15 minut traktuje si¢ jako nieobecnos¢ na zajeciach;

e  przedstawi¢ opiekunowi powod nieobecnosci;

e  odpracowanie wszystkich nieobecnosci, student ustala z opiekunem.



17. Uzupeli¢ material wynikajacy z absencji na zajgciach praktycznych, symulacjach medycznych i praktykach

zawodowych.

18. Powiadamia¢ opiekuna o cigzy oraz schorzeniach, ktéore moga mie¢ wptyw na przebieg praktyk zawodowych, zajec

praktycznych i symulacji medycznych, bezpieczenstwo studentow i chorych.

Studentka cigzarna jest zobowigzana do niezwlocznego poinformowania o tym fakcie opiekuna oraz przedstawienia od

lekarza specjalisty zaswiadczenia stwierdzajacego:
e czas trwania cigzy, ogélny stan zdrowia;
e orzeczenie o mozliwosci odbywania zajec;

e  pisemna deklaracj¢ o osobistym ponoszeniu odpowiedzialnosci za decyzj¢ kontynuowania zaje¢, studentka po
okresie pologu zobowiazana jest przed rozpoczgciem praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji
medycznych przedstawi¢ opiekunowi zajg¢ zaswiadczenia od lekarza specjalisty o braku przeciwwskazan

zdrowotnych do ich odbywania.

Zaswiadczenie od lekarza, o braku przeciwwskazan zdrowotnych do odbywania praktyk zawodowych, zajeé
praktycznych i symulacji medycznych, obowigzuje rowniez studenta, ktorego nieobecnosé na zajeciach z powodu choroby

byta dtuzsza niz 30 dni.

19. Przed przystapieniem do praktyk zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych zapoznaé si¢ z trescia
niniejszego Regulaminu oraz pisemnie poswiadczy¢ ten fakt, a takze fakt posiadania wymaganych ubezpieczen od

nastepstw nieszezg$liwych wypadkow oraz z tytutu odpowiedzialnosci cywilne;.

20. Student bioracy udziat w symulacjach medycznych prowadzonych w salach MCSM w ANS Gniezno zobowigzany jest
do zapoznania si¢ i przestrzegania Regulaminu Organizacyjnego i Odbywania Zaje¢ w Monoprofilowym Centrum

Symulacji Medycznej w Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa.

§ 3 Prawa studenta

Student ma prawo:

1. Aktywnie zdobywa¢ wiedz¢, umiejetnosci i kompetencje, a takze rozwija¢ swoje zainteresowania i zdolnosci.

2. Uzyska¢ wyjasnienia i odpowiedzi w przypadku watpliwosci dotyczacych tresci nauczania oraz indywidualng
pomoc w przypadku trudnosci.

3. Jawnie wyraza¢ swoje opinie dotyczace problematyki zaje¢ z poszanowaniem godnosci innych osob.

4. Uzyska¢ sprawiedliwa, jawna, biezaca i koncowa ocen¢ swoich umiejetnosci, wiedzy i kompetencji.

5. Mie¢ poczucie poszanowania godnosci osobistej przez wspotpracownikow.

6. Wykorzysta¢ jedna przerwe w trakcie zajec na spozycie positku.

§ 4 Warunki zaliczenia praktyk zawodowych, zajeé praktycznych i symulacji medycznych.

1. Praktyki zawodowe, zajgcia praktyczne i symulacje medyczne sg zajgciami obowigzkowymi.
2. Warunkiem uzyskania pozytywnego zaliczenia jest:
e 100% frekwencja (w tym odpracowane udokumentowanej nicobecnosci);
e  zaliczenie efektow uczenia si¢ z zakresu kompetencji spotecznych (w tym nienaganna postawa studenta)
zgodnie z wykazem w Dzienniczku zaliczenia efektow uczenia sig;
e zaliczenie efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetno$ci przewidzianych programem nauczania
w poszczegdlnych placowkach i latach studiéw, potwierdzone podpisem ztozonym przez opiekuna praktyk
zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych.

3.  Koncowego zaliczenia osiagnigcia efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci praktycznych wszystkich praktyk
zawodowych, zaje¢ praktycznych i symulacji medycznych na danym roku studiéw dokonuje opiekun. Koordynator
przedmiotu ostatecznie zalicza wszystkie efekty uczenia si¢ z danego przedmiotu oraz dokonuje wpisu koncowej oceny
do protokotu. Warunkiem uzyskania zaliczenia jest ukonczenie praktyk zawodowych, zajgé praktycznych i symulacji

medycznych w wyznaczonym terminie.

4. Opiekun zaje¢ zalicza efekty uczenia si¢ na praktykach zawodowych, zajeciach praktycznych i symulacjach medycznych

wg. obowigzujacej skali ocen:
5,0 (bardzo dobry)
4,5( dobry plus )
4,0 (dobry)
3,5 (dostateczny plus)
3,0 (dostateczny)
2,0 (niedostateczny)



I
§ 5 Cele ksztalcenia praktycznego.

Celem ksztalcenia praktycznego jest poglebianie wiedzy oraz doskonalenie umiejetnosci i kompetencji spotecznych zgodnych

z zatlozonymi efektami uczenia si¢ w rzeczywistych warunkach pracy:

1) poznanie specyfiki pracy pielggniarki w szpitalach, zakltadach opiekunczo-leczniczych, zaktadach pielggnacyjno-
opiekunczych, hospicjach oraz w podstawowej opiece zdrowotnej i w szkotach;

2) nabycie umiejetnosci zastosowania wiedzy teoretycznej do realizacji dziatan pielegnacyjnych;

3) doskonalenie umiejetnosci praktycznych w zakresie udzielania $wiadczen pielegnacyjnych, profilaktycznych,
diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych, promocji zdrowia w szpitalach, zaktadach opiekunczo-leczniczych,
zaktadach pielggnacyjno-opiekunczych, hospicjach oraz w podstawowej opiece zdrowotne;j i szkotach;

4) poszerzanie wiedzy niezbednej do wykonywania pracy pielegniarki, pielegniarza;

5) uzyskanie umiejetnosci pracy w zespole terapeutycznym;

6) nawiazanie kontaktow zawodowych w celu realizacji ambicji zawodowych.



a)

b)
©)
d)
e)

f)

REGULAMIN ORGANIZACYJNY I ODBYWANIA ZAJEC
W MONOPROFILOWYM CENTRUM SYMULACJI MEDYCZNEJ

Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa

I. Postanowienia ogolne

§1
Niniejszy Regulamin wprowadza si¢ w celu okreslenia zasad dziatania i struktury organizacyjnej Monoprofilowego
Centrum Symulacji Medycznej Akademii Nauk Stosowanych im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia
Panstwowa zwanego dalej MCSM.
Regulamin dotyczy pracownikow i studentow odbywajacych planowe i dodatkowe zajecia dydaktyczne oraz innych
0s0b korzystajacych z pracowni MCSM za zgoda wtadz Uczelni.

I1. Zasady dziatania MCSM

§2
MCSM wchodzi w sktad Instytutu Nauk o Zdrowiu Akademii Nauk Stosowanych
im. Hipolita Cegielskiego w Gnieznie Uczelnia Panstwowa.
MCSM jest jednostka dydaktyczng, w ktorej realizowane sg zajecia dydaktyczne dla kierunku Pielegniarstwo objgtego
wsparciem projektu w zakresie ksztalcenia pielggniarek, wspotfinansowanego ze $rodkoéw Europejskiego Funduszu
Spotecznego pn. "Wysoka jako§¢ ksztalcenia na kierunkach medycznych w PWSZ Gniezno z wykorzystaniem
Monoprofilowego Centrum Symulacji Medycznej” realizowanego ze srodkéw Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja
Rozwdj 2014-2021, Osi priorytetowej V Wsparcie dla obszaru zdrowia, Dziatania nr 5.3 Wysoka jako$¢ ksztalcenia na
kierunkach medycznych.
MCSM do swojej dziatalno$ci wykorzystuje pomieszczenia wraz ze sprzg¢tem, stanowigce pracownie Instytutu Nauk o
Zdrowiu ANS Gniezno, zlokalizowane w Kampusie Uczelni, w budynku nr 3, przy ulicy Wrzesinskiej 43-55 w Gnieznie.
MCSM realizuje cele i zadania zwigzane z ksztalceniem metodami symulacji medycznej, zgodnie z Programem
Rozwojowym Uczelni na kierunku Pielegniarstwo.

III1. Cele i zadania MCSM

§3

1. Celem glownym dziatalnosci MCSM jest podniesienie jakosci ksztatcenia praktycznego studentéw kierunku

Pielggniarstwo.

2. Do celow szczegotowych MCSM nalezy:

realizacja efektow uczenia si¢ zawartych w module nauk w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej oraz nauk w zakresie
opieki specjalistycznej,

zwigkszenie kompetencji studentow w zakresie umiejetnosci praktycznych, kompetencji spotecznych,

zwigkszenie satysfakcji studentow z przebiegu ksztatcenia,

wprowadzenie do ksztalcenia innowacyjnych metod dydaktycznych,

przygotowanie studenta do egzaminu OSCE (Objective Structured Clinical Examination — Obiektywny strukturyzowany
egzamin kliniczny),

lepsze przygotowanie studentéw do zawodu.

§4

Do zadan MCSM nalezy:

a)
b)
)

d)

prowadzenie dziatalno$ci dydaktycznej zwigzanej z ksztalceniem na kierunku Pielegniarstwo,

organizowanie i prowadzenie szkolen i kurséw z zakresu symulacji medycznej na kierunku Pielggniarstwo,

inicjowanie i tworzenie odpowiednich warunkéw dla prowadzenia i rozwoju metod nauczania opartych na symulacji
medycznej, wdrazanych w procesie ksztatcenia praktycznego studentéw kierunku Pielegniarstwo,

doskonalenie i poszerzanie kompetencji zawodowych, wspolnie z Interesariuszami zewngtrznymi celem podnoszenia
jakosci ksztatcenia praktycznego kierunku Pielggniarstwo.



IV. Struktura organizacyjna MCSM

§5
W sktad struktury organizacyjnej MCSM wchodza Kierownik MCSM, Zastgpca Kierownika MCSM, Koordynatorzy
sal, Technicy symulacji oraz Informatycy.
Kierownik MCSM podlega bezposrednio Dyrektorowi Instytutu Nauk o Zdrowiu ANS Gniezno, ktory sprawuje nadzor
nad dziatalno$cig MCSM.
Zastepca Kierownika MCSM, Koordynatorzy sal, Technicy symulacji i Informatycy, podlegaja Kierownikowi MCSM.

§6

Do kompetencji i obowiazkow Kierownika Monoprofilowego Centrum Symulacji Medycznej nalezy:

a)

b)

)

d)

e)

)
h)
i)
»
k)
)

m)

a) Organizacja pracy MCSM,;

b) Wsparcie organizacyjne kadry dydaktycznej i technicznej MCSM,;

c¢) Wsparcie i umozliwianie rozwoju pracownikow MCSM;

d) Scista wspolpraca z zespotem dydaktycznym w MCSM, w tym z technikiem symulacji medycznej;
e) Wsparcie i koordynacja tworzenia scenariuszy symulacyjnych;

f)  Wsparcie modyfikacji sylabusow przedmiotow, w ktdrych bedzie wykorzystywana symulacja medyczna;
g) Nadzor nad wyposazeniem MCSM;

h) Nadzor nad infrastruktura teletechniczng MCSM;

i)  Wspotpraca z koordynatorami przedmiotow i Dziatem Ksztatcenia i Spraw Studenckich;

j)  Opracowanie i wdrazanie regulaminéw i procedur;

k) Nadzér nad prawidlowym obcigzeniem sal MCSM;

1)  Nadzor nad konserwacja sprzgtu zgodnie z zaleceniami producentow;

m) Dokonywanie zaméwien zuzytego sprz¢tu i materiatow jednorazowego uzytku;

n) Koordynowanie organizacji egzaminéw OSCE;

0) Wspotudziat w dziataniach promujacych MCSM,;

p) Kontrola zgodnos$ci procesu dydaktycznego z Programem Rozwoju Uczelni

§7

Do kompetencji i obowigzkoéw Instruktora symulacji nalezy w szczego6lnosci:

zapoznanie si¢ oraz zapoznanie studentdw z regulaminem MCSM, regulaminem BHP i ppoz., obowiazujacymi
procedurami w MCSM;

potwierdzenie wilasnorgcznym podpisem zapoznania si¢ z Regulaminem oraz uczestnictwa w szkoleniu w zakresie
przepisow i zasad bhp obowigzujacych w salach MCSM na dokumencie pn. ,,O$wiadczenie Instruktora symulacji
medycznej prowadzacego zajecia w salach MCSM”, wedlug wzoru stanowiacego zatacznik nr 1 do Regulaminu, i nastgpnie
przekazanie tego oswiadczenia Kierownikowi MCSM w celu dotaczenia do dokumentacji ksztatcenia;

zapoznanie studentow z Regulaminem przed rozpoczgciem zajg¢ oraz zebranie od studentow podpisanych dokumentow
pn.:

,»Os$wiadczenie studenta odbywajacego zajecia symulacji medycznej w salach MCSM” - wedlug wzoru stanowiagcego
zatacznik nr 2 do Regulaminu oraz

»Zgoda studenta na utrwalania i przetwarzania wizerunku” - wedtug wzoru stanowigcego zatacznik nr 3 do Regulaminu -

i nastepnie przekazanie tych dokumentoéw Kierownikowi MCSM w celu dotaczenia do dokumentacji ksztatcenia;

prowadzenie zaje¢ metodami symulacji, niskiej, posredniej i wysokiej wiernosci, na podstawie scenariuszy symulacyjnych,
Scista wspolpraca z Technikiem symulacji;

opracowanie sylabusow i scenariuszy zaje¢ prowadzonych w MCSM;

przygotowanie i prowadzenie egzaminéw praktycznych OSCE w MCSM;

Scista wspotpraca z zespoltem dydaktycznym w MCSM, w tym z Technikiem symulacji medycznej;

udzial w szkoleniach i konferencjach, zwigzanych z ksztalceniem metoda symulacji medycznej;

podnoszenie kompetencji zawodowych w zakresie nauczania metoda symulacji medycznej;

efektywne wykorzystanie w toku zaje¢ dydaktycznych sprzgtu i materiatdéw dydaktycznych;

dbanie o powierzony sprzgt i obiekty dydaktyczne w MCSM;

wspotudziat w pracach promujacych MCSM, w tym przygotowanie warsztatow, organizacja kursow itp.;

ksztattowanie dobrego wizerunku MCSM w ANS Gniezno.



§8

Do kompetencji i obowiazkow Koordynatorow sal MCSM nalezy:

a)
b)
)
d)
e)
f)
g)

nadzor nad prawidtowym przebiegiem procesu dydaktycznego w poszczegdlnych salach;
wspolpraca z Koordynatorami przedmiotow i Kierownikiem MCSM;

wsparcie dla pozostatych nauczycieli prowadzacych zaj¢cia symulacyjne w poszczegodlnych salach;
organizacja i przeprowadzenie egzaminéw OSCE;

nadzor nad sprzetem przypisanym do konkretnych sal;

nadzor nad maksymalnym wykorzystaniem potencjatlu sprzetowego;

zglaszanie nieprawidlowosci Kierownikowi MCSM.

§9

Do kompetencji i obowigzkow Technika symulacji nalezy:

a)
b)

¢)

d)

przygotowanie pomieszczenia / obszaru do zaj¢c i egzaminow;
przygotowanie wyposazenia symulacyjnego i systemu audio wideo do realizacji zajeé
1 egzaminow;

obstuga symulatoréw, systemu audio wideo i pozostalego wyposazenia podczas zajel
1 egzaminow;
wsparcie Instruktorow podczas prowadzenia zajeé i egzamindw; prowadzenie szkolen

z zakresu technicznej obstugi posiadanego sprzgtu;

przygotowywanie zarejestrowanego materiatu na potrzeby debriefingu itp.;

przekazywanie zarejestrowanego materiatu z zaj¢é, egzamindw Informatykowi celem ich przechowania zgodnie z
Regulaminem;

wykonywanie konserwacji i drobnych napraw symulatoréw i pozostalego wyposazenia;

wspotpraca z producentami sprz¢tu bedacego w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medyczne;;

ocena sprawnosci sprzetu i nadzor nad nim;

kontrola nad zapasem sprze¢tu i materiatami jednorazowego uzytku;

obstuga innych niz zajecia edukacyjne wydarzen (np. zawodoéw symulacji medycznej, zjazdow i konferencji, badan
naukowych, itp.);

podnoszenie kwalifikacji poprzez udziat w szkoleniach, stazach, konferencjach i zjazdach o tematyce dotyczacej symulacji
medyczne;j.

§10

Do kompetencji i obowigzkow Informatyka nalezy:

a)  przygotowanie w zakresie infrastruktury informatycznej pomieszczenia / obszaru do zaj¢é i egzamindw;

b)  wsparcie informatyczne podczas prowadzenia zaj¢é i egzaminow;

¢) obshluga innych niz zajecia edukacyjne wydarzen (np. zawodow symulacji medycznej, zjazdow i konferencji, badan
naukowych, itp.);

d) podnoszenie kwalifikacji poprzez udziat w szkoleniach, stazach, konferencjach
i zjazdach o tematyce dotyczacej symulacji medycznej;

e)  zapewnienie przechowywania zarejestrowanego materiatu z zaje¢, egzaminow zgodnie z Regulaminem.

V. Organizacja zaj¢¢ dydaktycznych

§ 11
Zajgcia w warunkach symulowanych prowadza przeszkoleni Instruktorzy symulacji medycznej w zakresie niskiej,
posredniej i wysokiej wiernosci, pacjenta standaryzowanego, egzaminatorzy OSCE i/lub posiadajacy doswiadczenie w tym
zakresie.
Zajecia w warunkach symulowanych:
a) pozwalaja na osiagnigcie okreslonych efektow uczenia si¢ zaplanowanych do osiagniecia przez studentow w
warunkach symulowanych,
b) odbywaja si¢ zgodnie z obowigzujacym standardem ksztatcenia,
c) sarealizowane na podstawie ustalonego programu studiow,
d) odbywaja si¢ zgodnie z harmonogramem realizacji programu studiow, przed zajgciami praktycznymi i
praktykami zawodowymi w warunkach rzeczywistych w ramach danych zajec.
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Zajecia w warunkach symulowanych realizowane sa na podstawie kart przedmiotow/ sylabusow.

4. Zajecia w warunkach symulowanych prowadzone sa na podstawie scenariuszy symulacyjnych, opracowanych przez
Instruktorow symulacji, zgodnie z obowiazujacym wzorem oraz zatwierdzonych przez Kierownika MCSM.

5. Zajecia w warunkach symulowanych odbywaja sic zgodnie z zasadami stopniowalno$ci trudnosci od niskiej przez
posrednia do wysokiej wierno$ci i majg strukture odpowiednig do poziomu wiernosci:
a) niska wierno$¢: wprowadzenie — warsztat symulacyjny/trening umiejetnosci — podsumowanie,
b) posrednia i wysoka wierno$¢: prebriefing — scenariusz — debriefing,
¢) pacjent standaryzowany: prebriefing — scenariusz — debriefing.

6. Scenariusz, ktory ma byé¢ wykorzystany na zajeciach musi zostaé zgloszony przez Instruktora symulacji do Technikéw
symulacji MCSM nie p6zniej, niz na 7 dni przed planowanym rozpoczgciem zajeé.
7. Autor scenariusza jest odpowiedzialny za aktualizacje scenariusza tak, by byt on zgodny z najnowsza wiedza medyczna.

8. Wprowadzenie zmian, ktére modyfikuja podstawowa strukture scenariusza oraz wymagaja zmian aparatury i sprzetu
medycznego musi by¢ zgtoszone do Technikéw symulacji nie p6zniej niz na 7 dni od planowanych zajec.
9. Zajecia w MCSM obywaja si¢ zgodnie z planem zaje¢ dydaktycznym zamieszezonym na stronie ANS Gniezno, ustalonym
przez Kierownika MCSM w porozumieniu z Dziatem Ksztatcenia i Spraw Studenckich oraz nauczycielami akademickimi
(instruktorami) odpowiedzialnymi za dydaktyke.

10. Zajecia w MCSM odbywaja si¢ w trakcie calego okresu studiow.
11. Zajecia w MCSM odbywaja si¢ w grupach: 6 — 8 osobowych.

12. W przypadku, gdy stan techniczny pracowni lub stan bedacych na jej wyposazeniu stanowisk éwiczeniowych moze stwarza¢
zagrozenie dla bezpieczenstwa studentéw, prowadzacy jest obowigzany nie dopusci¢ do rozpoczecia zaje¢, wstrzymad
zajecia lub okresli¢ zadania i sposoby postepowania zapewniajace bezpieczne prowadzenie tych zajeé.

13. Prowadzacy jest dysponentem sali symulacyjnej od chwili pobrania do czasu zwrotu klucza do kluczboxa.
14. Uczestnicy zajeé sa zobowiazani do punktualnosci i przestrzegania ustalonego harmonogramu zajeé.

15. Studenci sa informowani na poczatku semestru przez osoby prowadzace zajecia 0 harmonogramie, tematyce, warunkach
oceny i uczestnictwa w zajg¢ciach realizowanych w MCSM.

16. Uczestnicy zajeé sa zobowigzani do zachowania w $cislej tajemnicy scenariuszy symulacyjnych, zachowan uczestnikow
symulacji, jak i tresci przekazywanych podczas debriefingu.

17. Przed rozpoczeciem zajeé w MCSM studenci sa zapoznawani z niniejszym Regulaminem.
18. Technicy symulacji s3 zobowigzani do sprawdzania stanu pracowni MCSM.

19. Na terenic MCSM obowiazuje segregacja odpadéw zgodnie z ogdélnymi zasadami segregacji $mieci i odpadow
medycznych.

VI. Dokumentacja ksztalcenia w warunkach symulowanych

§12
Dokumentacja ksztalcenia w warunkach symulowanych obowigzujaca w MCSM:

a) Karty przedmiotéw/ sylabusy ze wskazaniem zajec¢ do realizacji w warunkach symulowanych;

b) Dzienniczek zaliczenia efektow uczenia si¢ z wyodrgbnionym potwierdzaniem efektéw uczenia si¢ osiagnietych przez
studentow w warunkach symulowanych wg przedmiotow i form zajec;

¢) Dzienniki zaje¢ i obecnosci;

d) Scenariusze zajg¢;

e) Check-listy do scenariuszy niskiej wiernosci i posredniej wierno$ci oraz kryteria zaliczenia scenariuszy wysokiej
wiernosci,

f) Harmonogram zajgc;

g) Ewidencja zajg¢ zrealizowanych w MCSM;

h) dokumenty (o$wiadczenia i zgody) wskazane w § 7 lit. b)-c);

i)  nagrania audio-wideo z zaje¢ lub egzaminow.
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1.

b)
<)

d)
e)

m)

VII. Obowiazki studentow

§13

Do obowigzkéw studenta odbywajacego zajgcia w MCSM nalezy:
odbycie, przed rozpoczeciem zajgé, szkolenia stanowiskowego,
zapoznanie si¢ przed rozpoczgciem zaj¢é z regulaminem organizacyjnym i regulaminem odbywania zaje¢ w MCSM,
podpisanie dokumentéw (o$wiadczenia i zgody) wskazanych w § 7 lit. b)-c) i przekazanie ich Instruktorowi symulacji
prowadzacemu zajecia,
podporzadkowanie si¢ poleceniom prowadzacego zajecia Instruktora symulacji,
zapoznanie si¢ na wstepie kazdych zaje¢ z zakresem przedmiotowym i sposobami bezpiecznego wykonywania
planowanych ¢wiczen,
przebieranie si¢ w wyznaczonym miejscu — w odziez do zaje¢ praktycznych i obuwie zmienne, zdjecie bizuterii z
palcoéw oraz nadgarstkow,
pozostawienie w szatni ubrania wierzchniego i butow,
przypigcie na odziezy w widocznym miejscy identyfikatora zawierajacego imig, nazwisko, kierunek studiow, nazwe
uczelni,
utrzymywanie higieny osobistej, zwlaszcza rak (tym czyste i krotko obcigte paznokcie) oraz zadbanie o schludne
utozenie wlosow (spigcie dlugich wlosow),
stosowanie indywidualnych $rodkéw ochrony indywidualnej wg wzoru okreslonego przez prowadzacego (okulary i
r¢kawice ochronne),
przestrzeganie zasad i regulaminéw obowigzujacych w MCSM, przepisoéw o ochronie danych osobowych i informacji
niejawnych, przepisow bhp i p.poz.,
wchodzenie na sal¢ symulacji medycznej tylko z wyktadowca lub pod jego nadzorem, zajgcie wyznaczonych miejsc
przy stanowiskach ¢wiczeniowych,
punktualne przychodzenie na zaje¢cia - spoznienia mogg stanowi¢ podstawe do odmowy

przyjecia studenta na zajecia, co jest rownoznaczne z nieusprawiedliwiona nieobecnoscig na zajeciach, ktore to

n)
0)

p)
qQ
r)
s)
t)

u)
V)

nieobecnosci podlegaja odrobieniu,

wiasciwe przygotowanie si¢ do zajeé, w szczegdlnosci opanowanie podstaw teoretycznych umozliwiajacych realizacje
zaje¢ praktycznych w MCSM,

usprawiedliwianie i odrabianie nieobecnosci - kazda nieobecnos$¢ na zajeciach w MCSM nalezy usprawiedliwi¢ i
odrobi¢ (niezaleznie od rodzaju usprawiedliwienia),

uczestniczenie w zajeciach w aktywny sposob, zgodnie z obowigzujacym rozktadem zajeé,

przestrzeganie obowigzujacych wzorcow zachowan i kultury osobiste;j,

dbanie o bezpieczenstwo wilasne i innych,

dbanie o powierzony sprzet, korzystanie z niego zgodnie z przeznaczeniem,

Sciste przestrzeganie zasady poufnos$ci uzyskanych podczas zaje¢ informacji, dotyczacych czy to probleméw
klinicznych, czy interdyscyplinarnych, w celu zapewnienia studentom bezpieczenstwa procesu uczenia si¢ oraz
konstruktywnego debriefingu,

zglaszanie prowadzacemu kazdej zauwazonej niesprawnos$ci lub uszkodzenia sprzgtu,

zachowania porzadku podczas wykonywania ¢wiczen, a po ich zakonczeniu uporzadkowanie stanowiska tak, aby
wszystkie sprzety i materialy dydaktyczne trafity do ich miejsca przechowywania.

2. Student ponosi odpowiedzialno$¢ za wyrzadzone z wlasnej winy szkody materialne powstate na terenie MCSM.

§14

Na zajeciach w MCSM studentéw obowiazuje zakaz:

a)
b)
c)
d)
e)
f)
g)
h)
i)

wnoszenia telefonow komorkowych, dyktafonow, aparatéw fotograficznych i kamer,

zamiany grup,

wychodzenia w czasie trwania zaje¢ bez wiedzy instruktora symulacji,

prowadzenia prywatnych rozmoéw telefonicznych,

spozywania positkow i napojow, palenia papierosow, uzywania wszelkich uzywek,

wykonywania jakichkolwiek form dokumentacji zdjeciowej oraz audio- video,

wynoszenia jakichkolwiek materiatow i sprzetu,

dokonywania samodzielnych napraw urzadzen i sprzetu dydaktycznego,

samowolnego opuszczania stanowisk ¢wiczeniowych lub ich zmiany bez zgody Instruktora symulacji.
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§15
Postgpowanie niezgodne z Regulaminem moze skutkowa¢ niezaliczeniem zajgc.

VIII. Prawa studentow

§16
Student odbywajacy zajgecia w MCSM ma prawo do:
a) zapoznania si¢ z sylabusem przedmiotowym i kryteriami oceny,
b) opieki wychowawczej i warunkéw pobytu zapewniajacych bezpieczenstwo,
¢) ochrony i poszanowania godnosci osobiste;j,
d) zyczliwego i podmiotowego traktowania w toku zajeé,
e) konsultacji i pomocy Instruktora symulacji, pomocy w samoksztatceniu,
f) jawnej oceny wiedzy, umiej¢tnosei i kompetencji spotecznych,
g) zglaszania uwag, prosb, propozycji dotyczacych organizacji i przebiegu zajec.

IX. Zasady rejestracji audiowizualnej zajeé i egzaminow w MCSM

§17
1. Kazdasalaw MCSM jest wyposazona w system audio-video, a sali wysokiej wiernosci istnieje podglad ze sterowni poprzez
lustro weneckie.
2. Zajecia i1 egzaminy prowadzone w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej moga by¢ rejestrowane w formie
nagran audio-wideo wylacznie w celach dydaktycznych.
3. Nagrania nie stanowig materiatow do publicznego rozpowszechniania i nie moga by¢ odtwarzane poza MCSM.
Nagrania stuzg analizie zachowan studentéw podczas symulowanych sytuacji i s3 z nimi omawiane podczas debriefingu.
5. Nagrania z sesji symulacyjnych moga shuzy¢ takze do dokonania formalnej oceny z egzaminu/ zaliczenia przedmiotu.
§18
1. Rejestracja obejmuje wylacznie przebieg symulacji lub egzaminow.
Zabrania si¢ nagrywania rzeczywistej dokumentacji medycznej, monitoréw z danymi wrazliwymi oraz rozmow prywatnych.
3. Pliki z nagraniami przechowywane sg w zaszyfrowanych folderach z oznaczeniem grup szkolnych. Dostegp do folderow ma
kadra dydaktyczna prowadzaca zajecia z dang grupa lub egzaminujaca oraz technik symulacji.
4. Nagrania odtwarzane sg tylko wspolnie z nagrang grupa, w celu omowienia przebiegu symulacji (zachowan studentéw) i/lub
wystawienia oceny.
5. Pliki przechowywane sg maksymalnie przez okres trzech miesigcy a nastepnie muszg zosta¢ usunigte.
6. Nagrania moga by¢ przechowywane dtuzej, jezeli stanowig dowdd w protescie ztozonym przez studenta — do czasu ustalenia
oceny.

§19
1. Student, ktéry bierze udzial w nagraniu zobowigzany jest do podpisania dokumentu pn. ,,Zgoda studenta na utrwalania i
przetwarzania wizerunku” - wedlug wzoru stanowiacego zatacznik nr 3 do Regulaminu i przekazania tego dokumentu
Instruktorowi symulacji.
Student ma prawo odmowi¢ udziatu w nagraniu. W takim przypadku student oceniany jest przez wyktadowceg na biezaco.
Student ma prawo do cofnigcia zgody na nagranie, bez wptywu na nagrania dokonane przed wycofaniem zgody.
Odmowa nie wplywa na zaliczenie zajgc.

EEONN

§20
Za prawidlowe przetwarzanie i przechowywanie nagran odpowiada Kierownik MCSM.

X. Zasady dotyczace sprzetu i wyposazenia MCSM

§21
Zasady zglaszania awarii sprzetu:
a) Awari¢ sprzgtu oraz oprogramowania prowadzacy zajgcia bezzwlocznie zglasza Technikom symulacji medycznej.
b) W przypadku awarii sprzgtu zajecia nalezy przerwac.
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c¢) Technicy symulacji w ramach mozliwos$ci sa zobowiazani usunac usterke, jezeli bedzie to mozliwe nalezy sporzadzi¢
protokot awarii oraz dostarczy¢ go Kierownikowi MCSM.

d) Protokot zgloszony powinien zawiera¢: dane osoby zglaszajacej, numer inwentarzowy urzadzenia, rodzaj usterki oraz
adres i kod jednostki.

§22
Tryb i zasady uzupelniania sprzetu:

a) Wykaz i zapotrzebowanie na zakup materiatdéw eksploatacyjnych niezbednych do pracy sprzetu dydaktycznego i
aparatury, sporzadza Kierownik MCSM z pomoca Technika symulacji medyczne;.

b)  Zaodbidr zamoéwionych materiatow eksploatacyjnych i sprzetu jednorazowego uzytku odpowiada Kierownik MCSM.

¢) Technik symulacji medycznej jest zobowiazany do sprawdzenia stanu sal po kazdych zajgciach.

d) Technik symulacji przynajmniej raz w roku jest zobowigzany jest do uzupelniania stanu materiatowego
poszczegblnych pracowni.

e) Dostep do magazynu sprzetu i materiatow eksploatacyjnych posiadajg tylko osoby upowaznione.

f) Inwentaryzacja magazynu powinna by¢ dokonywana raz w roku.

g) Ewidencj¢ magazynu nalezy prowadzi¢ w formie papierowej lub elektroniczne;.

§23
Plany i procedury konserwacji sprzgtu:
a) Wszelkie prace konserwacyjne powinny by¢ wykonywane zgodnie z instrukcja obstugi.
b) Raz w roku Technicy symulacji medycznej powinni wykona¢ drobne prace konserwacyjne.
¢) W okresie przerw wakacyjnych w MCSM prowadzone sg kompleksowe naprawy serwisowe.
d) Aktualizacja oprogramowania w MCSM wykonywana jest zgodnie z zaleceniami producenta.
e) Wszystkie planowane konserwacje sg konsultowane z Kierownikiem MCSM.

§24
Zasady uzytkowania komputeréw w sali do debrefingu i w sterowni:
a) Komputery w sterowni stuzg jako pomoc w koordynacji funkcji symulatorow.
b) Komputer w sali do debrefingu stuzy jako pomoc i utatwienie do nauki studentow.
¢) Komputery musza by$ zabezpieczone hastem.
d) Zabronione jest wykorzystywanie komputerow do celoéw prywatnych.
e) Z komputero6w moze korzysta¢ tylko prowadzacy zajgcia i Informatyk MCSM.

§ 25
W kwestiach nieuregulowanych niniejszym regulaminem stosuje si¢ odpowiednio zapisy prawa wewnatrzuczelnianego. W sprawach
spornych prawo ostatecznej interpretacji zapisoOw niniejszego regulaminu przystuguje Rektorowi ANS Gniezno.

XII. Monitorowanie jakoS$ci ksztalcenia w warunkach symulowanych

§26

1. Zajecia w warunkach symulowanych podobnie jak pozostate zajecia dydaktyczne podlegaja:
a. okresowej ocenie przez studentow,

b. sa hospitowane analogicznie jak pozostate zajecia dydaktyczne zgodnie z wewngtrznym systemem
zapewnienia jako$ci ksztatcenia.

2. Ksztalcenie w warunkach symulowanych podlega cyklicznej analizie na podstawie oceny mocnych i stabych stron
absolwentdw, np. przez samych studentoéw lub przez instruktorow.
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Zaliczenie efektow uczenia si¢

Podstawy piel

gniarstwa

1 sem: 100 SYM

Symbol
umieje¢tnosci

Efekty uczenia si¢

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umieje¢tnosci

Podpis wyktadowcy

Sprawdzenie
wiedzy

teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

C.UlL.

Potrafi stosowac¢ wybrang metode pieclggnowania w opiece nad
pacjentem;

C.U2.

Potrafi gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji,
pomiaréw, badania fizykalnego i analizy dokumentacji w celu
rozpoznania stanu zdrowia pacjenta, a takze interpretowac i
dokumentowac uzyskane wyniki dla potrzeb diagnozy pielegniarskiej;

C.U3.

Potrafi ustala¢ plan opieki pielggniarskiej oraz realizowac go
wspolnie z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem;

C.U4.

Potrafi monitorowac stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu
lub innych jednostkach organizacyjnych systemu ochrony zdrowia;

C.UsS.

Potrafi dokonywac wstepnej, biezacej i koncowej oceny stanu
zdrowia pacjenta (stan, problemy, potrzeby) i ewaluacji
podejmowanych interwencji pielggniarskich;

C.Ue6.

Potrafi wykona¢ pomiar glikemii i ciat ketonowych we krwi z
uzyciem glukometru, pomiar glukozy i ciat ketonowych w moczu z
uzyciem paskow diagnostycznych, pomiar cholesterolu we krwi oraz
wykona¢ inne testy paskowe;

C.uU7.

Potrafi wykonywac¢ procedure higienicznego mycia i dezynfekcji rak,
zaktada¢ i zdejmowac rekawice medyczne jednorazowego uzycia,
zaktadaé odziez operacyjng, stosowaé zasady aseptyki i antyseptyki,
postepowac z odpadami medycznymi oraz stosowac srodki ochrony
indywidualnej i procedure poekspozycyjna;

C.U8.

Potrafi przygotowac narzedzia i sprz¢t medyczny do realizacji
procedur oraz skontrolowa¢ skuteczno$¢ sterylizacji;

C.U9.

Potrafi prowadzi¢, dokumentowac i ocenia¢ bilans ptynoéw pacjenta;
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C.U10.

Potrafi wykonywac¢ u pacjenta w réznym wieku pomiar temperatury
ciata, tetna, oddechu, cis$nienia tetniczego krwi, osrodkowego
ci$nienia zylnego, saturacji, szczytowego przeptywu wydechowego
oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciata, wzrostu lub
dlugosci ciata, obwodow: glowy, klatki piersiowe;, talii, wskaznika
masy ciata (Body Mass Index, BMI), wskaznikow dystrybucji tkanki
thuszczowe;j: stosunek obwodu talii do obwodu bioder (Waist Hip
Ratio, WHR), stosunek obwodu talii do wzrostu (Waist to Height
Ratio, WHtR), grubosci fatdow skorno-thuszczowych, obwodow
brzucha i konczyn) oraz interpretowaé ich wyniki;

C.U1lL

Potrafi pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych i
mikrobiologicznych oraz asystowaé lekarzowi przy badaniach
diagnostycznych;

C.U13.

Potrafi stosowa¢ zabiegi przeciwzapalne;

C.Ul4.

Potrafi przechowywac i przygotowywac leki zgodnie z
obowiazujacymi standardami farmakoterapii i standardami opieki
pielegniarskiej;

C.U1s.

Potrafi obliczy¢ dawke leku, samodzielnie podawac pacjentowi leki
réznymi drogami zgodnie z uprawnieniami zawodowymi pielegniarki
lub pisemnym zleceniem lekarza, oraz produkty lecznicze z zestawow
przeciwwstrzasowych ratujacych zycie, a takze uczestniczy¢ w
zabiegu podazy toksyny botulinowej przez lekarza w procedurach
medycznych w leczeniu spastycznosci;

C.U17.

Potrafi uczestniczy¢ w przetaczaniu krwi i jej sktadnikow oraz
preparatow krwiozastepczych;

C.U20.

Potrafi wykona¢ testy skorne i proby uczuleniowe;

C.U21.

Potrafi wykonywac¢ ptukanie jamy ustnej, gardta, oka, ucha, zotadka,
pecherza moczowego, przetoki jelitowej i rany;

C.U22.

Potrafi zaktadaé i usuwa¢ cewnik z zyt obwodowych, w tym zyty
szyjnej zewnetrznej, wykonywac kroplowe wlewy dozylne oraz
monitorowac i pielegnowac miejsce wkiucia obwodowego;

C.U23.

Potrafi dobrac i stosowa¢ dostgpne metody karmienia pacjenta
(doustnie, przez zglebnik do zotadka lub przetoke odzywcza);

C.U24.

Potrafi przemieszczac i pozycjonowaé pacjenta z wykorzystaniem
roznych technik, metod i sprz¢tu, z zastosowaniem zasad
bezpieczenstwa pacjenta i swojego;
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Potrafi prowadzi¢ gimnastyke oddechowg oraz wykonywa¢ drenaz

Cc.u26. ulozeniowy, inhalacj¢ i od$luzowywanie drog oddechowych;
Potrafi poda¢ pacjentowi doraznie tlen z wykorzystaniem réznych
metod oraz uczestniczy¢ w tlenoterapii z wykorzystaniem dostepu do

C.U27. L . . .
centralnej instalacji gazéw medycznych, butli z tlenem lub
koncentratora tlenu;

C.U28 Potrafi wykonywac¢ nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia bierne i

) ' czynne,;
Potrafi wykonywac¢ zabiegi higieniczne u dziecka i dorostego,

C.U29 pielegnowac skorg i jej wytwory oraz btony sluzowe z zastosowaniem

T srodkow farmakologicznych i materialow medycznych, w tym
stosowac kapiele lecznicze;
Potrafi ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowaé dziatania

C.U30.
profilaktyczne;

C.U31. Potrafi wykonywac zabiegi doodbytnicze;

Potrafi pielggnowac przetoki jelitowe i moczowe, w tym stosowac

C.U32. zasady i techniki zaktadania oraz wymiany worka stomijnego i §rodki
do pielegnacji przetok;

Potrafi zaktada¢ cewnik do pecherza moczowego, monitorowaé

C.U33. ) . o o
diureze, usuwaé cewnik i prowokowac mikcje;

Potrafi zaktada¢ zglebnik do zotadka, monitorowac jego potozenie i

C.U34. drozno$¢, usuwac go oraz wymieni¢ PEG (niskoprofilowa
gastrostomi¢ balonowa);

Potrafi dobra¢ rodzaj i technike zaktadania bandazy i innych

C.U36. L . ;
materiatdéw opatrunkowych oraz je stosowac;

C.U37. Potrafi zaktada¢ odziez operacyjna;

C.U38. Potrafi zatozy¢ opatrunek na rang, zmienic¢ go lub zdjac;

C.U39. Potrafi usung¢ szwy z rany;

Potrafi prowadzi¢ dokumentacje medyczng, w tym w postaci

C.U40. elektronicznej, oraz postugiwac sie¢ nig i zabezpiecza¢ zgodnie z
przepisami prawa;

C.U41 Potrafi udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego

’ ’ zagrozenia zdrowia i zycia;
Potrafi doraznie unieruchamia¢ ztamania ko$ci, zwichnigcia i

C.U42. . L
skrecenia oraz przygotowywac pacjenta do transportu;

C.U43. Potrafi doraznie tamowac krwawienia i krwotoki;
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Symbol Kompetencje spoteczne Symulacje / zajgcia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena podpis ocena podpis
Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
K.S1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
T roznic kulturowych I §wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;
K.S2. Gotow do przestrzegania praw pacjenta;
Gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
K.S3. z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem;
K.S4 Gotow do ponoszenia odpowiedzialnoéci za wykonywane czynnosci
T zawodowe;
K.S5 Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
o samodzielnym rozwigzaniem problemu;
K.S6 Gotow do przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych
e na reakcje wlasne i pacjenta;

Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena koncowa ocena podpis ocena podpis
podpis Koordynatora

Promocja zdrowia 1 sem: 20 ZP

Zajegcia praktyczne
Syrpl?ol L Efekty uczenia si¢ Sprawdzenie Wle(.iz.y teorre.tycznej ! Podpis wyktadowcy
umieje¢tnosci praktycznych umiejgtnosci
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C.U44.

Potrafi ocenia¢ potencjal zdrowotny pacjenta i jego rodziny z
wykorzystaniem narz¢dzi pomiaru;

C.U4s.

Potrafi ocenia¢ rozwoj psychofizyczny dziecka, wykonywacé testy
przesiewowe i wykrywa¢ zaburzenia w rozwoju;

C.U47.

Potrafi dobiera¢ metody i formy profilaktyki i prewencji chorob,
ksztattowa¢ zachowania zdrowotne roznych grup spotecznych oraz
opracowywac i wdraza¢ indywidualne programy promocji zdrowia
pacjentdw, rodzin i grup spotecznych;

C.U48.

Potrafi rozpoznawa¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta
i czynniki ryzyka chordb wynikajacych ze stylu zycia;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Zajecia praktyczne

ocena

podpis

K.S1.

Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
réznic kulturowych I $wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;

K.S2.

Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

K.S3.

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

K.S4.

Gotoéw do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci
zawodowe;

K.S5.

Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu;

K.Sé.

Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajacych
na reakcje wlasne i pacjenta;

ocena koncowa

podpis Koordynatora

Zajecia praktyczne

ocena

podpis
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Podstawy piel

gniarstwa

2sem: 100 SYM, 120 ZP,

120 PZ

Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wykladowcy

Sprawdzenie
wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

C.Ul.

Potrafi stosowaé wybrang metode pielggnowania w opiece nad
pacjentem;

C.U2.

Potrafi gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji,
pomiaréw, badania fizykalnego i analizy dokumentacji w celu
rozpoznania stanu zdrowia pacjenta, a takze interpretowac i
dokumentowa¢ uzyskane wyniki dla potrzeb diagnozy pielggniarskiej;

C.U3.

Potrafi ustala¢ plan opieki pielggniarskiej oraz realizowac go
wspolnie z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem;

C.U4.

Potrafi monitorowac stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu
lub innych jednostkach organizacyjnych systemu ochrony zdrowia;

C.Us.

Potrafi dokonywac wstepnej, biezacej i koncowej oceny stanu
zdrowia pacjenta (stan, problemy, potrzeby) i ewaluacji
podejmowanych interwencji pielggniarskich;

C.Ue6.

Potrafi wykona¢ pomiar glikemii i ciat ketonowych we krwi z
uzyciem glukometru, pomiar glukozy i ciat ketonowych w moczu z
uzyciem paskoéw diagnostycznych, pomiar cholesterolu we krwi oraz
wykona¢ inne testy paskowe;

C.uU7.

Potrafi wykonywac¢ procedure higienicznego mycia i dezynfekcji rak,
zaktada¢ i zdejmowacé rekawice medyczne jednorazowego uzycia,
zaktada¢ odziez operacyjna, stosowac zasady aseptyki i antyseptyki,
postepowac z odpadami medycznymi oraz stosowac §rodki ochrony
indywidualnej i procedure poekspozycyjna;

C.U8.

Potrafi przygotowa¢ narzedzia i sprz¢t medyczny do realizacji
procedur oraz skontrolowa¢ skutecznos$¢ sterylizacji;

C.U9.

Potrafi prowadzi¢, dokumentowac i ocenia¢ bilans ptynéw pacjenta;
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C.U10.

Potrafi wykonywac¢ u pacjenta w réznym wieku pomiar temperatury
ciata, tetna, oddechu, cis$nienia tetniczego krwi, osrodkowego
ci$nienia zylnego, saturacji, szczytowego przeptywu wydechowego
oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciata, wzrostu lub
dlugosci ciata, obwodow: glowy, klatki piersiowe;, talii, wskaznika
masy ciata (Body Mass Index, BMI), wskaznikow dystrybucji tkanki
thuszczowe;j: stosunek obwodu talii do obwodu bioder (Waist Hip
Ratio, WHR), stosunek obwodu talii do wzrostu (Waist to Height
Ratio, WHtR), grubosci fatdow skorno-thuszczowych, obwodow
brzucha i konczyn) oraz interpretowaé ich wyniki;

C.U1lL

Potrafi pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych i
mikrobiologicznych oraz asystowaé lekarzowi przy badaniach
diagnostycznych;

C.U13.

Potrafi stosowa¢ zabiegi przeciwzapalne;

C.Ul4.

Potrafi przechowywac i przygotowywac leki zgodnie z
obowiazujacymi standardami farmakoterapii i standardami opieki
pielegniarskiej;

C.U1s.

Potrafi obliczy¢ dawke leku, samodzielnie podawac pacjentowi leki
réznymi drogami zgodnie z uprawnieniami zawodowymi pielegniarki
lub pisemnym zleceniem lekarza, oraz produkty lecznicze z zestawow
przeciwwstrzasowych ratujacych zycie, a takze uczestniczy¢ w
zabiegu podazy toksyny botulinowej przez lekarza w procedurach
medycznych w leczeniu spastycznosci;

C.U17.

Potrafi uczestniczy¢ w przetaczaniu krwi i jej sktadnikow oraz
preparatow krwiozastepczych;

C.U20.

Potrafi wykona¢ testy skorne i proby uczuleniowe;

C.U21.

Potrafi wykonywac¢ ptukanie jamy ustnej, gardta, oka, ucha, zotadka,
pecherza moczowego, przetoki jelitowej i rany;

C.U22.

Potrafi zaktadaé i usuwa¢ cewnik z zyt obwodowych, w tym zyty
szyjnej zewnetrznej, wykonywac kroplowe wlewy dozylne oraz
monitorowac i pielegnowac miejsce wkiucia obwodowego;

C.U23.

Potrafi dobrac i stosowa¢ dostgpne metody karmienia pacjenta
(doustnie, przez zglebnik do zotadka lub przetoke odzywcza);

C.U24.

Potrafi przemieszczac i pozycjonowaé pacjenta z wykorzystaniem
roznych technik, metod i sprz¢tu, z zastosowaniem zasad
bezpieczenstwa pacjenta i swojego;
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Potrafi prowadzi¢ gimnastyke oddechowg oraz wykonywa¢ drenaz

Cc.u26. ulozeniowy, inhalacj¢ i od$luzowywanie drog oddechowych;
Potrafi poda¢ pacjentowi doraznie tlen z wykorzystaniem réznych
metod oraz uczestniczy¢ w tlenoterapii z wykorzystaniem dostepu do

C.U27. L . . .
centralnej instalacji gazéw medycznych, butli z tlenem lub
koncentratora tlenu;

C.U28 Potrafi wykonywac¢ nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia bierne i

) ' czynne,;
Potrafi wykonywac¢ zabiegi higieniczne u dziecka i dorostego,

C.U29 pielegnowac skorg i jej wytwory oraz btony sluzowe z zastosowaniem

T srodkow farmakologicznych i materialow medycznych, w tym
stosowac kapiele lecznicze;
Potrafi ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowaé dziatania

C.U30.
profilaktyczne;

C.U31. Potrafi wykonywac zabiegi doodbytnicze;

Potrafi pielggnowac przetoki jelitowe i moczowe, w tym stosowac

C.U32. zasady i techniki zaktadania oraz wymiany worka stomijnego i §rodki
do pielegnacji przetok;

Potrafi zaktada¢ cewnik do pecherza moczowego, monitorowaé

C.U33. ) . o o
diureze, usuwaé cewnik i prowokowac mikcje;

Potrafi zaktada¢ zglebnik do zotadka, monitorowac jego potozenie i

C.U34. drozno$¢, usuwac go oraz wymieni¢ PEG (niskoprofilowa
gastrostomi¢ balonowa);

Potrafi dobra¢ rodzaj i technike zaktadania bandazy i innych

C.U36. L . ;
materiatdéw opatrunkowych oraz je stosowac;

C.U37. Potrafi zaktada¢ odziez operacyjna;

C.U38. Potrafi zatozy¢ opatrunek na rang, zmienic¢ go lub zdjac;

C.U39. Potrafi usung¢ szwy z rany;

Potrafi prowadzi¢ dokumentacje medyczng, w tym w postaci

C.U40. elektronicznej, oraz postugiwac sie¢ nig i zabezpiecza¢ zgodnie z
przepisami prawa;

C.U41 Potrafi udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego

’ ’ zagrozenia zdrowia i zycia;
Potrafi doraznie unieruchamia¢ ztamania ko$ci, zwichnigcia i

C.U42. . L
skrecenia oraz przygotowywac pacjenta do transportu;

C.U43. Potrafi doraznie tamowac krwawienia i krwotoki;
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Symbol Kompetencje spoteczne Symulacje / zajgcia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena podpis ocena podpis
Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
K.S1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
T roznic kulturowych I §wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;
K.S2. Gotow do przestrzegania praw pacjenta;
Gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
K.S3. z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem;
K.S4 Gotow do ponoszenia odpowiedzialnoéci za wykonywane czynnosci
T zawodowe;
K.S5 Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
o samodzielnym rozwigzaniem problemu;
K.S6 Gotow do przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wplywajacych
e na reakcje wlasne i pacjenta;

Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena koncowa ocena podpis ocena podpis
podpis Koordynatora

Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne 3 sem: 20 SYM, 120 ZP, 120 PZ
Symulacje / zajgcia praktyczne Praktyka zawodowa
Sprawdzenie wiedzy Sprawdzeme
Symbol teoretycznej i wiedzy Podpis
ymo L Efekty uczenia si¢ yezne) Podpis wyktadowcy teoretycznej i ocp
umiejetnosci praktycznych opiekuna
. e praktycznych
umiejetnoscl . .
umiejetnoscl
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D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac¢ ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym ci$nienia tetniczego na tetnicach konczyn gérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, Swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbdlowego;

D.U6.

Potrafi asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych jam
ciata (naktucia jamy brzusznej, naktucia jamy oplucnowej, pobierania
szpiku, punkcji ledzwiowej) oraz endoskopii;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.U8.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawa¢ powiklania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.U10.

Potrafi dobierac i stosowac dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.UI1.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;
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D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réoznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin
tych pacjentow;

D.UI13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytézkows i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.UIS.

Potrafi prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna;

D.U16.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzglgdu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UI8.

Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.U19.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w r6znych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stalg insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U23.

Potrafi rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach
diagnostycznych i zabiegach operacyjnych;

D.U27.

Potrafi przekazac¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekaza¢ pacjenta z
oddziatu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekaza¢ informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tlo, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);
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Potrafi stosowaé procedury postepowania pielegniarskiego w stanach

D.U36. o AP
zagrozenia zdrowia i zycia;
Symbol Kompetencje spoteczne Symulacje / zajgcia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena podpis ocena podpis
Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
KS1 autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
o réznic kulturowych I $wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzina;
K.S2. Gotow do przestrzegania praw pacjenta;
Gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
K.S3. z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem;
K.S4 Gotow do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosSci
T zawodowe;
K.S5 Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
o samodzielnym rozwigzaniem problemu;
K.S6 Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajacych
" na reakcje wlasne i pacjenta;
Gotow do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.
Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena koncowa ocena podpis ocena podpis

podpis Koordynatora
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Chirurgia, blok operacyjny i pielegniarstwo chirurgiczne

3sem: 20 SYM, 120 ZP,

120 PZ

Symbol
umiej¢tnosci

Efekty uczenia si¢

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wyktadowcy

Sprawdzenie
wiedzy

teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielgegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac¢ ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, $wiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcjg pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawow przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;
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D.U8.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawaé powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dzialan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.U10.

Potrafi dobieraé i stosowac¢ dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.U1I.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chordb;

D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
roznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglgdnieniem rodzin
tych pacjentow;

D.UI3.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytdzkowa i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opickuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.UIS.

Potrafi prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna;

D.U16.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.U18.

Potrafi organizowac¢ izolacje pacjentdw z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.UI9.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w réznych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w roznym wieku w
spoczynku oraz rozpoznac¢ stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu;

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stalg insuliny;
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D.U22.

Potrafi przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U23.

Potrafi rozpoznawa¢ powiklania po specjalistycznych badaniach
diagnostycznych i zabiegach operacyjnych;

D.U24.

Potrafi dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym
usuwac szwy i zaktada¢ opatrunki specjalistyczne;

D.U25.

Potrafi dobiera¢ metody i $rodki pielegnacji ran na podstawie ich
klasyfikacji;

D.U26.

Potrafi pielggnowac pacjenta z przetoka jelitowa i moczowa,;

D.U27.

Potrafi przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddzialu do innego oddziatlu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazaé informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tto, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U36.

Potrafi stosowaé procedury postepowania pielegniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zajgcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena

podpis

K.S1.

Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
réznic kulturowych I §wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzina,

K.S2.

Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

K.S3.

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

K.S4.

Gotoéw do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci
zawodowe;

K.S5.

Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu;
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Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikow wplywajacych

K.Sé. . U

na reakcje wlasne i pacjenta;

Gotoéw do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umieje¢tnosci i kompetencji spotecznych oraz

dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

ocena koncowa

Symulacje / zaj

gcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena

podpis

podpis Koordynatora

Poloznictwo, ginekologia i pielegniarstwo polozniczo-ginekologiczne

3 sem: 20 SYM,

Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wyktadowcy

Sprawdzenie
wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej, wdrazaé interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac¢ ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowa¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac¢ réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym ci$nienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, §wiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.UA4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;
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D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbodlowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielggniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okre$lonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.US.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawac powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.Ul0.

Potrafi dobierac i stosowaé dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.U11.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;

D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglgdnieniem rodzin
tych pacjentow;

D.U13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytdzkows i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.U15.

Potrafi prowadzi¢ rozmowg¢ terapeutyczng;

D.Ul6.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UIS.

Potrafi organizowac¢ izolacje pacjentdw z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;
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D.UI9.

Potrafi doraznie podawacé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w réznych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu;

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikoéw badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stata insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac¢ pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U27.

Potrafi przekazac¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddziatu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazaé informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tto, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U28.

Potrafi zapewni¢ bezpieczenstwo kobiecie i dziecku w sytuacji
porodu naglego;

D.U36.

Potrafi stosowaé procedury postgpowania pielegniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zajgcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis

K.S1.

Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
réznic kulturowych I $wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzina,

K.S2.

Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

K.S3.

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

K.S4.

Gotoéw do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci
zawodowe;

K.S5.

Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu;
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Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikow wplywajacych

K.Sé. . U

na reakcje wlasne i pacjenta;

Gotoéw do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umieje¢tnosci i kompetencji spotecznych oraz

dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Symulacje / zaj

gcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena koncowa ocena podpis ocena podpis
podpis Koordynatora
Poloznictwo, ginekologia i pielegniarstwo polozniczo-ginekologiczne 4 sem: 60ZP, 60 PZ
Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
Sprawdzenie wiedzy Sprawdzeme
Symbol teoretycznej i wiedzy Podpis
ymo L Efekty uczenia si¢ Podpis wyktadowcy teoretycznej i .
umiejetnosci praktycznych opiekuna
. A praktycznych
umiejetnosci o .
umiejetnosci
Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
D.UI. ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdraza¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskie;j;
Potrafi stosowac¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
D.U2. jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;
Potrafi dokonywac¢ r6znymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym ci$nienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
D.U3. i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, §wiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;
Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
D.UA4. fizykalne w roznych stanach klinicznych do planowania i realizacji

opieki pielegniarskiej;
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D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbodlowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielggniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okre$lonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.US.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawac powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.Ul0.

Potrafi dobierac i stosowaé dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.U11.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;

D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglgdnieniem rodzin
tych pacjentow;

D.U13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytdzkows i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.U15.

Potrafi prowadzi¢ rozmowg¢ terapeutyczng;

D.Ul6.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UIS.

Potrafi organizowac¢ izolacje pacjentdw z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;
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D.UI9.

Potrafi doraznie podawacé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w réznych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu;

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikoéw badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stata insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac¢ pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U27.

Potrafi przekazac¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddziatu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazaé informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tto, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U28.

Potrafi zapewni¢ bezpieczenstwo kobiecie i dziecku w sytuacji
porodu naglego;

D.U36.

Potrafi stosowaé procedury postgpowania pielegniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zajgcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis

K.S1.

Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
réznic kulturowych I $wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzina,

K.S2.

Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

K.S3.

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

K.S4.

Gotoéw do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci
zawodowe;

K.S5.

Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu;
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Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajacych

K.Sé. . U

na reakcje wlasne i pacjenta;

Gotoéw do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umieje¢tnosci i kompetencji spotecznych oraz

dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena koncowa ocena podpis ocena podpis
podpis Koordynatora
Pediatria i piel¢gniarstwo pediatryczne 4 sem: 20 SYM, 140 ZP, 140 PZ
Symulacje / zajgcia praktyczne Praktyka zawodowa
Sprawdzenie wiedzy Sprawdzenle
Symbol L teoretycznej i . wiedzy . Podpis
ymo L Efekty uczenia sig¢ Podpis wyktadowcy teoretycznej i )
umiejetnosci praktycznych opiekuna
. A praktycznych
umiejetnoscl . .
umiejetnosclt
Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielggniarska,
D.Ul. ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdraza¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskiej;
Potrafi stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
D.U2. jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach

zdrowotnych;
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D.U3.

Potrafi dokonywac¢ réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym ci$nienia tetniczego na tetnicach konczyn géornych
i dolnych, oddechu, temperatury ciala, saturacji, swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w réznych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

D.Ué.

Potrafi asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych jam
ciata (naktucia jamy brzusznej, naktucia jamy optucnowej, pobierania
szpiku, punkcji ledzwiowej) oraz endoskopii;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.US.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawac powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.Ul0.

Potrafi dobiera¢ i stosowaé dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zgltebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.U11.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;

D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin
tych pacjentow;

D.U13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa i aktywizacj¢ pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;
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D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opickuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprz¢tu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.UIS.

Potrafi prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna;

D.Ul6.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzglgdu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UI8.

Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.UI9.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w roznych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawkge stalg insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac¢ pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U27.

Potrafi przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddziatu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekaza¢ informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tto, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U36.

Potrafi stosowaé procedury postepowania pielegniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis
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Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla

K.S1. e p . .
roznic kulturowych I §wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;

K.S2. Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

Gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie

K.S3. z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem;

K.S4 Gotow do ponoszenia odpowiedzialnoéci za wykonywane czynnosci

T zawodowe;
K.S5 Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
o samodzielnym rozwigzaniem problemu;
K.S6 Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikow wplywajacych
" na reakcje wlasne i pacjenta;
Gotow do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz

dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

ocena koncowa

Symulacje / zajgcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena

podpis

podpis Koordynatora

Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne

4 sem: 15SYM, 80 ZP,

80 PZ
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Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wyktadowcy

Sprawdzenie
wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac¢ ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac¢ r6znymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, Swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.UA4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w réznych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbdlowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.US.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawaé powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.Ul0.

Potrafi dobierac i stosowac dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;
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D.U1I.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chordb;

D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
roznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin
tych pacjentow;

D.UI13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opickuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.UI5.

Potrafi prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna;

D.U16.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzglgdu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UI8.

Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.U19.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w roznych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stalg insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U27.

Potrafi przekazaé pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyjac¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddziatlu do innego oddziatlu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazaé informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tfo, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);
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D.U36.

Potrafi stosowaé procedury postepowania pielegniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zaj

¢cia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis

K.S1.

Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
réznic kulturowych I $wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzina;

K.S2.

Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

K.S3.

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

K.S4.

Gotoéw do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci
zawodowe;

K.S5.

Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu;

K.Seé.

Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajacych
na reakcje wlasne i pacjenta;

K.S7.

Gotow do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

ocena koncowa

Symulacje / zaj

gcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis

podpis Koordynatora

Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne

5 sem:

15 SYM, 80 ZP,

80 PZ

Symulacje / zaj

gcia praktyczne

Praktyka zawodowa
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Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wykladowcy

Sprawdzenie
wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, Swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.U8.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawac powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.Ul0.

Potrafi dobierac i stosowac dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.UI1.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;
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D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réoznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin
tych pacjentow;

D.UI13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytézkows i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.UIS.

Potrafi prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna;

D.U16.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzglgdu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UI8.

Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.U19.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w r6znych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stalg insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U27.

Potrafi przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddziatlu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazaé informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tlo, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U36.

Potrafi stosowa¢ procedury postgpowania pielggniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;
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Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zaj

¢cia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis

K.S1.

Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
roznic kulturowych I §wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;

K.S2.

Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

K.S3.

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

K.S4.

Gotow do ponoszenia odpowiedzialnoéci za wykonywane czynnosci
zawodowe;

K.S5.

Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu;

K.Sé6.

Gotoéw do przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wptywajacych
na reakcje wlasne i pacjenta;

K.S7.

Gotow do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

ocena koncowa

Symulacje / zaj

gcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis

podpis Koordynatora

Anestezjologia i pielegniarstwo w intensywnej opiece

5sem: 15SYM, 80 ZP,

80 PZ

Symulacje / zaj

gcia praktyczne

Praktyka zawodowa
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Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wykladowcy

Sprawdzenie
wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, Swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.U8.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawac powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.Ul0.

Potrafi dobierac i stosowac dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.UI1.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;
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D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réoznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin
tych pacjentow;

D.UI13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytézkows i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.UIS.

Potrafi prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna;

D.U16.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzglgdu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UI8.

Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.U19.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w r6znych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stalg insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U27.

Potrafi przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddziatlu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazaé informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tlo, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U36.

Potrafi stosowa¢ procedury postgpowania pielggniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;
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Potrafi pielggnowac pacjenta z rurka intubacyjna lub tracheostomijng

D.U38. S
oraz wentylowanego mechanicznie;
D.U39 Potrafi wykonywac toalete drzewa oskrzelowego systemem otwartym
' ’ lub zamknietym u pacjenta w okreslonych stanach klinicznych;
D.U40 Potrafi pielggnowac zylny dostgp naczyniowy obwodowy i centralny
' ) oraz dotetniczy;
Symbol Kompetencje spoteczne Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena podpis ocena podpis
Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
K.S1. e p . .
réznic kulturowych I $wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;
K.S2. Gotow do przestrzegania praw pacjenta;
Gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
K.S3. z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem;
K.S4 Gotow do ponoszenia odpowiedzialnoéci za wykonywane czynnosci
T zawodowe;
K.S5 Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
o samodzielnym rozwigzaniem problemu;
K.S6 Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikow wplywajacych
e na reakcje wlasne i pacjenta;
Gotow do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.
Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena koncowa ocena podpis ocena podpis

podpis Koordynatora
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Medycyna ratunkowa i pielegniarstwo ratunkowe

5sem: 15SYM, 40 ZP,

40 PZ

Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wykladowcy

Sprawdzenie
wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielgegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, Swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcjg pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.U8.

Potrafi wystawiac recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawaé powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielggnacji;
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D.U10.

Potrafi dobierac i stosowac¢ dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.U11.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;

D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznief, z uwzglgdnieniem rodzin
tych pacjentow;

D.U13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytozkows i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajeciowej;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opickuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.U15.

Potrafi prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna;

D.Ul6.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.U18.

Potrafi organizowac¢ izolacje pacjentdw z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.UI9.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w roznych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikéw badan pacjenta, w tym modyfikowaé dawke statg insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac¢ pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;
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D.U27.

Potrafi przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekaza¢ pacjenta z
oddziatu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekaza¢ informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tto, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U31.

Potrafi stosowa¢ algorytmy postgpowania resuscytacyjnego BLS i
ALS zgodnie z wytycznymi PRC i ERC;

D.U32.

Potrafi prowadzi¢ dokumentacje medyczna w szpitalnym oddziale
ratunkowym zgodnie z przepisami prawa;

D.U33.

Potrafi stosowa¢ system segregacji medycznej w szpitalnym oddziale
ratunkowym,;

D.U34.

Potrafi analizowac i krytycznie ocenia¢ potrzeby pacjentow
wymagajacych wzmozonej opieki medycznej (0séb starszych,
niedot¢znych, samotnych, przewlekle chorych oraz wymagajacych
zastosowania przymusu bezposredniego) w szpitalnym oddziale
ratunkowym oraz reagowac na te potrzeby, dostosowujac do nich
interwencje pielegniarskie;

D.U35.

Potrafi przygotowac pacjenta do transportu medycznego i zapewnic
mu opieke w trakcie tego transportu;

D.U36.

Potrafi stosowa¢ procedury postepowania pielegniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;

D.U37.

Potrafi stosowaé wytyczne postgpowania w stanach klinicznych w
szpitalnym oddziale ratunkowym,;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zajgcia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena

podpis

K.S1.

Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
réznic kulturowych I $wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;

K.S2.

Gotow do przestrzegania praw pacjenta;
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Gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
K.S3. z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem;
K.S4 Gotow do ponoszenia odpowiedzialnoséci za wykonywane czynnosci
T zawodowe;
K.S5 Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
o samodzielnym rozwigzaniem problemu;
K.S6 Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikow wplywajacych
e na reakcje wiasne i pacjenta;
Gotoéw do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena koncowa ocena podpis ocena podpis
podpis Koordynatora

Opieka paliatywna 5sem: 15SYM, 40 ZP, 40 PZ
Symulacje / zajgcia praktyczne Praktyka zawodowa
Sprawdzenie wiedzy Sprawdzenle
Symbol L teoretycznej i . wiedzy . Podpis
ymo L Efekty uczenia sig¢ Podpis wyktadowcy teoretycznej i )
umiejetnosci praktycznych opiekuna
. A praktycznych
umiejetnosci . .
umiejetnoscl
Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnoze pielggniarska,
D.Ul. ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdraza¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskiej;
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D.U2.

Potrafi stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac¢ réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym ci$nienia tetniczego na tetnicach konczyn géornych
i dolnych, oddechu, temperatury ciala, saturacji, swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w réznych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowac¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbdlowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.US.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawa¢ powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.U10.

Potrafi dobiera¢ i stosowaé dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.U11.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;

D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin
tych pacjentow;

D.U13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa i aktywizacj¢ pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac¢ pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprz¢tu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;
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D.UI5.

Potrafi prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna;

D.Ul6.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzglgdu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UI8.

Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.U19.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w réznych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawkge stalg insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac¢ pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U27.

Potrafi przekazaé pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddziatu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazaé informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tto, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U36.

Potrafi stosowaé procedury postgpowania pielegniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;

D.U40.

Potrafi pielggnowac zylny dostep naczyniowy obwodowy i centralny
oraz dotetniczy;

D.U41.

Potrafi rozpozna¢ agonig¢ i pielegnowac pacjenta umierajgcego;

D.U42.

Potrafi postgpowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis
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Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla

K.S1. e p . .
roznic kulturowych I §wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;

K.S2. Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

Gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie

K.S3. z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem;

K.S4 Gotow do ponoszenia odpowiedzialnoéci za wykonywane czynnosci

T zawodowe;
K.S5 Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
o samodzielnym rozwigzaniem problemu;
K.S6 Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikow wplywajacych
" na reakcje wlasne i pacjenta;
Gotow do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz

dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

ocena koncowa

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena

podpis

podpis Koordynatora

Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne

6 sem: 15 SYM, 80 ZP,

80 PZ

Symulacje / zajecia praktyczne

Praktyka zawodowa

55



Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wykladowcy

Sprawdzenie
wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, Swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.U8.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawac powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.Ul0.

Potrafi dobierac i stosowac dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.UI1.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;
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D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réoznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin
tych pacjentow;

D.UI13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytézkows i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.UIS.

Potrafi prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna;

D.U16.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzglgdu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.U17.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UI8.

Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.U19.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w r6znych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stalg insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U27.

Potrafi przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku
operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé pacjenta z
oddziatlu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazaé informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation - sytuacja, Background - tlo, Assessment - ocena,
Recommendation - rekomendacja);

D.U36.

Potrafi stosowa¢ procedury postgpowania pielggniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;
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D.U41. Potrafi rozpoznaé agonig i piclggnowaé pacjenta umierajacego;
D.U42. Potrafi postepowac zgodnie z procedura z cialem zmartego pacjenta;
Symbol Kompetencje spoteczne Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena podpis ocena podpis
Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
K.S1. . - . L
réznic kulturowych I §wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;
K.S2. Gotow do przestrzegania praw pacjenta;
Gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie
K.S3. z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem;
K.S4 Gotow do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosSci
T zawodowe;
K.S5 Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
o samodzielnym rozwigzaniem problemu;
K.S6 Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajacych
" na reakcje wlasne i pacjenta;
Gotow do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
K.S7. zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Symulacje / zajecia praktyczne Praktyka zawodowa
ocena koncowa ocena podpis ocena podpis
podpis Koordynatora

Pielegniarstwo w opiece dlugoterminowej 6 sem: 15 SYM, 40 ZP, 40 PZ

Symulacje / zaj

gcia praktyczne

Praktyka zawodowa
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Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Sprawdzenie wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis wykladowcy

Sprawdzenie
wiedzy
teoretycznej i
praktycznych
umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, Swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.U8.

Potrafi wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawac powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;

D.Ul0.

Potrafi dobierac i stosowac dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.UI1.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;
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Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réoznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, choréb i

bUl2. zaburzen psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin
tych pacjentow;
D.UI3 Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytézkows i aktywizacje pacjenta z
’ ) wykorzystaniem elementow terapii zajgciowe;;
Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie
D.U14. doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;
D.UIS. Potrafi prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna;
Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
D.U16. do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzglgdu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;
Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
D.U17. zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;
Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
D.UI18. , . :
zakazng w podmiotach leczniczych;
Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
D.U19. P .
podczas tlenoterapii w r6znych stanach klinicznych;
D.U20 Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
’ ’ spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,
D.U21 Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
’ ’ wynikow badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stalg insuliny;
Potrafi przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
D.U22. diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;
Potrafi dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich
D.U25. "
klasyfikacji;
D.U36 Potrafi stosowac procedury postgpowania pielggniarskiego w stanach
' ' zagrozenia zdrowia i zycia;
D.U41. Potrafi rozpozna¢ agonig i pielggnowac pacjenta umierajacego;
D.U42. Potrafi postgpowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta;
Potrafi przeprowadzi¢ oceng pacjenta w ramach procedury
D.U43. kwalifikacyjnej do przyjecia do $wiadczen opieki dlugoterminowe;j

(domowych, dziennych i stacjonarnych);
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D.U44.

Potrafi planowac, organizowac¢ i koordynowac proces udzielania
$wiadczen zdrowotnych dla pacjentow pielggniarskiej
dlugoterminowej opieki domowej, opieki dziennej lub
przebywajacych w stacjonarnych zaktadach opieki dlugoterminowe;;

D.U45.

Potrafi wykorzysta¢ w opiece dlugoterminowej innowacje
organizacyjne i najnowsze technologie medyczne oraz cyfrowe;

Symbol

Kompetencje spoteczne

Symulacje / zaj

¢cia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis

K.S1.

Gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i
autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla
réznic kulturowych I §wiatopogladowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzina;

K.S2.

Gotow do przestrzegania praw pacjenta;

K.S3.

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

K.S4.

Gotoéw do ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci
zawodowe;

K.S5.

Gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z
samodzielnym rozwigzaniem problemu;

K.Sé.

Gotow do przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajacych
na reakcje wlasne i pacjenta;

K.S7.

Gotoéw do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w
zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

ocena koncowa

Symulacje / zaj

ecia praktyczne

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

ocena podpis

podpis Koordynatora
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PZ wybierane indywidualnie przez studenta

6 sem:

80 PZ

Symbol
umiejetnosci

Efekty uczenia si¢

Praktyka zawodowa

Sprawdzenie wiedzy teoretycznej i

praktycznych umiejetnosci

Podpis
opiekuna

D.UI.

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielgegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdrazaé¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniarskiej;

D.U2.

Potrafi stosowac¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U3.

Potrafi dokonywac réznymi technikami pomiaru parametrow
zyciowych (w tym cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych
i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, Swiadomosci) i
ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania
opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U4.

Potrafi przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w r6znych stanach klinicznych do planowania i realizacji
opieki pielegniarskiej;

D.Us.

Potrafi ocenia¢ poziom bolu, reakcjg pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

D.U7.

Potrafi przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub
pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;

D.U8.

Potrafi wystawiac recepty na leki w ramach realizacji zlecen
lekarskich w okreslonych stanach klinicznych;

D.U9.

Potrafi rozpoznawaé powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i
pielegnacji;
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D.U10.

Potrafi dobierac i stosowac¢ dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i
dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

D.U11.

Potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;

D.U12.

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i
zaburzen psychicznych, w tym uzaleznief, z uwzglgdnieniem rodzin
tych pacjentow;

D.U13.

Potrafi prowadzi¢ rehabilitacje przytozkows i aktywizacje pacjenta z
wykorzystaniem elementow terapii zajeciowej;

D.U14.

Potrafi edukowac pacjenta, jego rodzing lub opickuna w zakresie
doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i
wyrobow medycznych;

D.U15.

Potrafi prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna;

D.Ul6.

Potrafi stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

D.UI7.

Potrafi komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia
pacjenta;

D.UI8.

Potrafi organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i choroba
zakazng w podmiotach leczniczych;

D.U19.

Potrafi doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii w r6znych stanach klinicznych;

D.U20.

Potrafi wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w
spoczynku oraz rozpoznaé stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu,

D.U21.

Potrafi oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem
wynikoéw badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stala insuliny;

D.U22.

Potrafi przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i
planowym;

D.U36.

Potrafi stosowac procedury postgpowania pielggniarskiego w stanach
zagrozenia zdrowia i zycia;
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ocena koncowa

Praktyka zawodowa

ocena

podpis

podpis Koordynatora
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