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1. PODSTAWOWE INFORMACIJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

Podstawowa Opieka Zdrowotna

Kod przedmiotu*

NZPOP-POZ

nazwa jednostki
prowadzgcej kierunek

Kolegium Nauk Medycznych

Nazwa jednostki
realizujgcej przedmiot

Instytut Nauk o Zdrowiu

Kierunek studiow

Pielegniarstwo

Poziom studidéw

studia | stopnia

Profil

praktyczny

Forma studiow

stacjonarne

Rok i semestr/y studidow

rok | Semestr |

Rodzaj przedmiotu

obowigzkowy

Jezyk wyktadowy

polski

Koordynator

dr n. o zdr. Grazyna Hejda

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej / 0sdb
prowadzgcych

dr n. o zdr. Grazyna Hejda
dr n. o zdr. Anna Bartosiewicz

Zajecia praktyczne:

Pracownicy Instytutu Nauk o Zdrowiu posiadajgcy kierunkowy dyplom
zawodowy.

Praktyki zawodowe:

Osoby pracujgce na stanowisku pielegniarki w poszczegdlnych
jednostkach gdzie realizowana jest praktyka zawodowa.

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

1.1.Formy zajec¢ dydaktycznych, wymiar godzin i punktow ECTS

) y zp/
Cw. Lab. ;
Semestr Konw. Sem. 7P Pz samok. Liczba pkt.
Wykt. | Aud. Lab CSM ECTS
(nr) cSM
I 120
10 15 0 / 160 20 12

1.2. Sposab realizacji zaje¢
X zajecia w formie tradycyjnej

[Jzajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtos¢



1.3 Forma zaliczenia przedmiotu (z toku) (egzamin, zaliczenie z oceng, zaliczenie bez oceny)

EGZAMIN

2.WYMAGANIA WSTEPNE

Podstawowa wiedza dotyczgca systemu opieki zdrowotnej

3. CELE, EFEKTY UCZENIA SIE, TRESCI PROGRAMOWE | STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE

3.1 Cele przedmiotu

C1

W zakresie wiedzy: Przygotowanie studenta do interpretowania i rozumienia wiedzy
dotyczacej struktury organizacyjnej i zakresu swiadczen zdrowotnych w podstawowe;j
opiece zdrowotnej oraz planowania i realizacji opieki pielegniarskiej w srodowisku
zamieszkania, nauki i pracy.

c2

W zakresie umiejetnosci: Przygotowanie studenta do realizacji zadan z zakresu
diagnozowania sytuacji podopiecznych w s$rodowisku zamieszkania, nauczania i
wychowania, planowania, realizowania i oceniania podejmowanych dziatan na rzecz
podopiecznego w zdrowiu i chorobie:

- przygotowanie merytoryczne i praktyczne do samodzielnego wykonywania zadan
niezbednych dla zapewnienia profesjonalnej opieki pielegniarskiej nad jednostka,
rodzing i grupg spotfeczng,

- zrozumienie zadan, roli i funkcji podstawowej opieki zdrowotnej w strategii zmian
systemowych w ochronie zdrowia,

- przygotowanie do $wiadczenia profesjonalnej opieki pielegniarskiej w miejscu
zamieszkania, nauczania i wychowania pacjenta.

C3

W zakresie postawy: Ksztattowanie postaw studenta do aktywnego pogtebiania wiedzy
z zakresu pielegniarstwa w podstawowe] opiece zdrowotnej oraz wykorzystywania
zdobytej wiedzy w praktyce zawodowe;j.

3.2 Efekty uczenia sie dla przedmiotu

Odniesienie do
EK (efekt L L - . .
. Tres$¢ efektu uczenia sie zdefiniowanego dla przedmiotu efektow
uczenia sie) , 1
kierunkowych
STUDENT ZNA | ROZUMIE:
EK_01 Organizacje i funkcjonowanie podstawowej opieki C.W19
zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach,
z uwzglednieniem zadan pielegniarki i innych pracownikéw
systemu ochrony zdrowia.
EK_02 Warunki realizacji i zasady finansowania $wiadczen C.W20
pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotne;.
EK_03 Metody oceny srodowiska nauczania i wychowania w c.w21
zakresie rozpoznawania probleméw zdrowotnych dzieci i
mtodziezy;
EK_04 Pojecie i zasady prowadzenia badania podmiotowego i jego C.w32

LW przypadku $ciezki ksztatcenia prowadzacej do uzyskania kwalifikacji nauczycielskich uwzgledni¢ réwniez efekty
uczenia sie ze standarddw ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu nauczyciela.




‘ dokumentowania.

STUDENT POTRAFI:
EK_05 Ustalac¢ cele i plan opieki pielegniarskiej oraz realizowaé ja Cc.u3
wspdlnie z pacjentem i jego rodzing.
EK_06 Monitorowaé stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w C.u4

szpitalu lub innych jednostkach organizacyjnych systemu
ochrony zdrowia.

EK_07 Dokonywa¢ biezgcej i koncowej oceny stanu zdrowia C.Us
pacjenta i podejmowanych dziatan pielegniarskich.

EK_08 Prowadzi¢ dokumentacje medyczng oraz postugiwac sie nig. C.U26

EK_09 Ocenia¢ potencjat zdrowotny pacjenta i jego rodziny z C.U28
wykorzystaniem skal, siatek i pomiaréw.

EK_10 Rozpoznawa¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych C.U29
pacjenta i czynniki ryzyka choréb wynikajacych ze stylu
zycia.

EK_11 Uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia; C.U31

EK_12 Realizowac $wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej C.uU33
opieki zdrowotne;.

EK_13 Oceniaé srodowisko zamieszkania, nauczania i wychowania C.u34
oraz pracy w zakresie rozpoznawania probleméw
zdrowotnych.

Student jest gotéw do:

EK_14 Kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i K_K01
autonomii  0séb  powierzonych opiece, okazywania
zrozumienia dla réznic $wiatopoglgdowych i kulturowych
oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing.

EK_15 Przestrzegania praw pacjenta. K_K02

EK_16 Samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z K_K03
zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem.

EK_17 Ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci K_Ko04
zawodowe.
EK_18 Przewidywania i uwzgledniania czynnikdw wptywajacych na K_KO06

reakcje wtasne i pacjenta.

3.3 Tresci programowe
A. Problematyka wyktadu

Tresci merytoryczne wykfadéw

Koncepcja POZ wedtug WHO, polska koncepcja POZ-rozwdj, cele, zadania, funkcje i organizacja
POZ, dokumenty miedzynarodowe. POZ w Polsce po 1999 roku.

Struktura i zakres Swiadczen zdrowotnych w POZ. Zadania i kompetencje pracownikéw POZ
(lekarz, pielegniarka, potozna).Karta D i LO.

Podmiot opieki pielegniarskiej POZ. Odrebnosci w opiece sSrodowiskowo-rodzinnej w zakresie
gromadzenia Informacji, diagnozowania, metod pracy i dokumentowanie ze wzgledu na odbiorce
indywidualnego i jego stan, charakterystyke rodziny i spotecznosci lokalnej.

Rynek ustug medycznych. Kontraktowanie swiadczen pielegniarek i potoznych POZ.
Organizacyjno-prawne aspekty wykonywania zawodu. Formy udzielania swiadczen zdrowotnych.




Pielegniarka POZ w roli Swiadczeniodawcy.

Organizacja opieki pielegniarskiej nad dzie¢mi i mtodziezg w szkole.

B. Problematyka ¢éwiczen audytoryjnych, konwersatoryjnych, laboratoryjnych, zajec
praktycznych

Tre$ci merytoryczne ¢wiczen

Dokumentowanie procesu pielegnowania.

Promocja zdrowia i profilaktyka w praktyce pielegniarki POZ.

Pielegniarska opieka nad chorym w $rodowisku domowym. Opieka nad seniorem w domu.

Pomoc spoteczna — wsparcie instytucjonalne w pielegniarstwie POZ

Pielegniarstwo w ochronie zdrowia pracujacych.

Dziecko chore i niepetnosprawne w szkole.

Edukacja zdrowotna i profilaktyka w szkole.

Problematyka zaje¢ praktycznych

PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA — PORADNIA POZ

Specyfika pracy pielegniarki w poradni POZ w opiece nad chorym i zdrowym.

Gromadzenie danych o pacjencie i jego rodzinie w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i
sformutowania diagnozy pielegniarskie;j.

Dokumentacja w placdwkach POZ

Wspdtpraca w zespole POZ (zespdt interdyscyplinarny).

Standardy i procedury pielegniarskie w POZ.

Edukacja zdrowotna dostosowana do potrzeb zdrowotnych pacjentéw

OPIEKA PIELEGNIARSKA W SRODOWISKU ZAMIESZKANIA PACJENTA

Opieka pielegniarska w sSrodowisku zamieszkania pacjenta, rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych —
specyfika pracy pielegniarki srodowiskowe;j.

Opieka pielegniarska nad chorym i niepetnosprawnym w srodowisku domowym.

Pielegniarstwo rodzinne w opiece nad seniorem w domu.

Zagrozenia zdrowotne w srodowisku zamieszkania.

Odwiedziny srodowiskowe i wywiad pielegniarki. Planowanie pracy przez pielegniarke.

Edukacja zdrowotna dostosowana do potrzeb zdrowotnych pacjentéw.

Prowadzenie dokumentacji medycznej

PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA - SRODOWISKO NAUCZANIA | WYCHOWANIA

Dziatania profilaktyczne wobec dzieci w okresie rozwojowym — szczepienia ochronne.

Gromadzenie informacji o stanie zdrowia dziecka — ocena stanu zdrowia dziecka.

Specyfika pracy pielegniarki szkolnej. Rola pielegniarki w badaniach Profilaktycznych i
przesiewowych.

Problemy zdrowotne w populacji szkolnej i sposoby ich rozwigzywania przez pielegniarke.

Dokumentacja i dokumentowanie stanu zdrowia ucznia.




Problematyka praktyk zawodowych

PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA - PORADNIA POZ

Specyfika pracy pielegniarki w poradni POZ w opiece nad chorym i zdrowym

Gromadzenie danych o pacjencie i jego rodzinie w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i
sformutowania diagnozy pielegniarskie;j.

Dokumentacja w placéwkach POZ.

Wspotpraca w zespole POZ (zespdt interdyscyplinarny).

Standardy i procedury pielegniarskie w POZ.

Edukacja zdrowotna dostosowana do potrzeb zdrowotnych pacjentéw.

PODSTAWOWA OPIEKA ZDROWOTNA — SRODOWISKO NAUCZANIA | WYCHOWANIA

Profilaktyka wobec dzieci w okresie rozwojowym.

Ocena stanu zdrowia dzieci na podstawie zgromadzonych informacji o stanie zdrowia dziecka

Specyfika pracy pielegniarki szkolnej z uwzglednieniem roli pielegniarki w badaniach
profilaktycznych i przesiewowych.

Problemy zdrowotne dzieci szkolnych — zadania pielegniarki w ich rozwigzywaniu

Prowadzenie dokumentacji dotyczacej stanu zdrowia uczniow.

OPIEKA PIELEGNIARSKA W SRODOWISKU ZAMIESZKANIA PACJENTA

Opieka pielegniarska w $Srodowisku zamieszkania pacjenta, rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych —
specyfika pracy pielegniarki srodowiskowe;j.

Opieka pielegniarska nad chorym i niepetnosprawnym w srodowisku domowym.

Pielegniarstwo rodzinne w opiece nad seniorem w domu.

Zagrozenia zdrowotne w $rodowisku zamieszkania.

Odwiedziny srodowiskowe i wywiad pielegniarki. Planowanie pracy przez pielegniarke.

Edukacja zdrowotna dostosowana do potrzeb zdrowotnych pacjentéw.

Zagrozenia zdrowotne w $srodowisku zamieszkania.

Prowadzenie dokumentacji medyczne;j.

3.4 Metody dydaktyczne

Wyktad: konwersatoryjny z prezentacjg multimedialng

Cwiczenia: praca zespotowa, pokaz, studium przypadku, instruktaz, dyskusja dydaktyczna,
interpretacja tekstow zréodtowych, préba pracy

Samoksztatcenie: praca indywidualna studenta

Zajecia praktyczne/praktyki zawodowe: prowadzenie zaje¢ w warunkach naturalnych, praca
zespotowa, pokaz, instruktaz, studium przypadku

4. METODY | KRYTERIA OCENY



4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektéw uczenia sie
Symbol (itp.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin Forma zaje¢ dydaktycznych
efektu pisemny, projekt, sprawozdanie, obserwacja w (w, ¢w, ...)
trakcie zajec)
C.wW1o9. pisemny test wiedzy w
C.W20. pisemny test wiedzy w
C.wa1. pisemny test wiedzy w
C.w32. pisemny test wiedzy w
C.U3. Préba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zP PZ
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
Cc.u4. Préba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zP PZ
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
C.US5. Proba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zP Pz
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
C.U26. | Préba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zp Pz
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
C.U28. | Préba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zp Pz
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
C.U29. Préba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zP PZ
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
C.U31. Préba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zP PZ
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
C.U33. | Préba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zp Pz
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
C.U34. Préba pracy, obserwacja aktywnosci i CW zP PZ
przygotowania do zaje¢, kolokwium pisemne
K_K01 Ocena zaangazowania, postawy i przygotowania ZP PZ
do zajec.
K_K02 Ocena zaangazowania, postawy i przygotowania ZP PZ
do zajec.
K_KO03 Ocena zaangazowania, postawy i przygotowania CW zp Pz
do zajec.
K_Ko04 Ocena zaangazowania, postawy i przygotowania ZP PZ
do zajec.
K_KO05 Ocena zaangazowania, postawy i przygotowania ZP PZ
do zajec.

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

WYKLAD: zaliczenie przedmiotu odbywa sie na podstawie pisemnego egzaminu koicowego w
formie testu.

Czas trwania egzaminu: 45 min

- Za prawidfowg odpowiedz student otrzymuje 1 punkt, za btedng 0 punktéw

- Zakres ocen: 2,0 — 5,0. Warunkiem zaliczenia jest uzyskanie pozytywnej oceny (minimum 3,0) z
zaliczenia kazdego efektu uczenia sie.

- Kryteria oceny:

5,0 — student wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 91-100%




4,5 — student wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 83-90%

4,0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 76-82%

3,5 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 69-75%

3.0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 60%-68%

Student jest zobowigzany do systematycznego uczestnictwa w zajeciach wyktadowych.
Ewentualne nieobecnosci studenta na wyktadach nie zwalniajg go z obowigzku przyswojenia
materiatu omawianego na zajeciach oraz wykonania pracy samoksztatceniowej zleconej na
wykfadzie.

Cwiczenia: Warunkiem zaliczenia jest obecno$é studenta na éwiczeniach, aktywne w nich
uczestnictwo oraz zaliczenie pisemnego kolokwium koncowego . Kolokwium koricowe odbywa
sie w formie testu. Warunkiem zaliczenia testu jest uzyskanie co najmniej 60% punktow.
Warunkiem zaliczenia jest uzyskanie pozytywnej oceny (minimum 3,0) z zaliczenia kazdego
efektu uczenia sie realizowanego w ramach ¢wiczen.

Kryteria oceny:

5,0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 91-100%

4,5 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 83-90%

4,0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 76-82%

3,5 — student wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 69-75%

3.0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 60%-68%

Samoksztatcenie: Warunkiem zaliczenia jest przygotowanie materiatéw informacyjnych dla
pacjenta na temat wybranej jednostki chorobowej i uzyskanie pozytywnej oceny z referatu
samodzielnie przygotowanego przez studenta. Kryteria oceny:

- wykazanie wiedzy i zrozumienia tematyki z zakresu realizowanego przedmiotu,
potwierdzajgcych osiggniecie zaktadanych efektdw uczenia sie: 0-6 pkt.,

- klarownos¢ opracowania tekstu — poprawna terminologia i jezyk: 0-3 pkt.,

- prawidtowy ukfad tekstu: 0-3 pkt.,

- whasciwy dobér pismiennictwa polskiego i zagranicznego : 0-3 pkt.

ZALICZENIE: MAX. 15 PKT - MIN: 9 PKT (60%); PONIZEJ 9 PKT. — BRAK ZALICZENIA

Zajecia praktyczne/praktyki zawodowe: zasady i szczegétowe warunki zaliczenia okreslono w
dzienniczku szkolenia praktycznego dla danego cyklu ksztatcenia.

UWAGA: OCENE POZYTYWNA Z PRZEDMIOTU MOZNA UZYSKAC WYLACZNIE POD WARUNKIEM
UZYSKANIA POZYTYWNEJ OCENY ZA KAZDY Z USTANOWIONYCH EFEKTOW KSZTALCENIA

5. CALKOWITY NAKLAD PRACY STUDENTA POTRZEBNY DO OSIAGNIECIA ZALtOZONYCH EFEKTOW
W GODZINACH ORAZ PUNKTACH ECTS

, . Srednia liczba godzin na zrealizowanie
Forma aktywnosci . .
aktywnosci

Godziny kontaktowe wynikajace 325
z harmonogramu studiéw
Inne z udziatem nauczyciela akademickiego 10
(udziat w konsultacjach, egzaminie)
Godziny niekontaktowe — praca witasna studenta 65
(przygotowanie do zaje¢, egzaminu, napisanie
referatu itp.)
SUMA GODZIN 400
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 12

* Nalezy uwzglednic, ze 1 pkt ECTS odpowiada 25-30 godZzin catkowitego naktadu pracy
studenta.



6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy 160

zasady i formy odbywania praktyk Zajecia praktyczne: realizacja zaje¢ w trzech rodzajach

placowek: gabinet zabiegowy pielegniarki POZ,
srodowisko zamieszkania pacjenta i Srodowisko
nauczania i wychowania (szkoty). Studenci realizujg
zajecia praktyczne podzieleni na grupy: max. 8
osobowe w POZ i srodowisku pacjenta, max. 4
osobowe w srodowisku nauczania i wychowania.
Zajecia odbywajg sie pod nadzorem instruktora.

Praktyki zawodowe: po zaliczeniu zaje¢ praktycznych,
studenci odbywajg praktyki zawodowe w grupach
max. 4-osobowych w trzech rodzajach placowek POZ:
gabinet zabiegowy pielegniarki POZ, srodowisko
zamieszkania pacjenta i Srodowisko nauczania i
wychowania — szkoty.

Praca pod nadzorem opiekuna praktyk.

Dobor opiekunéw zgodnie z kryteriami
obowigzujgcymi w Uniwersytecie Rzeszowskim.
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