Zatgcznik nr 1.5 do Zarzqdzenia Rektora UR nr 12/2019

SYLABUS
dotyczy cyklu ksztatcenia 2022-2025
(skrajne daty)

Rok akademicki 2022/2023

1. PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

PODSTAWY PIELEGNIARSTWA

Kod przedmiotu*

NZPOP-PP

nazwa jednostki
prowadzgcej kierunek

Kolegium Nauk Medycznych

Nazwa jednostki
realizujgcej przedmiot

Instytut Nauk o Zdrowiu

Kierunek studiéw

Pielegniarstwo

Poziom studiow pierwszy
Profil praktyczny
Forma studiéw stacjonarne

Rok i semestr/y studidéw

I rok, | semestr i |l semestr

Rodzaj przedmiotu

C. Nauki w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej

Jezyk wyktadowy

polski

Koordynator

dr n. o zdr. Matgorzata Gajdek

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej / oséb
prowadzacych

Wyktad: dr n. o zdr. Matgorzata Gajdek

Laboratoria/laboratoria CSM: mgr Aneta Lesiak,

mgr Julia Martyn, mgr Bogustawa Kaczor-Pyter, mgr Dorota Bassara-Nowak,

mgr Marta Brzuszek, mgr Anna Wéjcik, mgr Anna Malisiewicz, mgr Agata

Potoniec, mgr Magdalena Rekas

Zajecia Praktyczne/ Praktyki zawodowe: Osoby spetniajgce kryteria

ksztatcenia praktycznego

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

1.1.Formy zajec¢ dydaktycznych, wymiar godzin i punktéw ECTS
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1.2. Sposab realizacji zajec
E zajecia w formie tradycyjnej




[ zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtoé¢

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

2.WYMAGANIA WSTEPNE

PROGRAM SZKOtY SREDNIEJ (WIEDZA O SPOLECZENSTWIE, BIOLOGIA). Podstawowa wiedza z zakresu znajomos¢
podstaw anatomii i fizjologii cztowieka.

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

3.1 Cele przedmiotu

Poznanie przez studentéw kluczowych pojeé dotyczacych podstaw pielegniarstwa

i pielegnowania, profesjonalizacji wspoétczesnego pielegniarstwa, roli i funkcji zawodowych
pielegniarki, metod pielegnowania i diagnozowania stanu pacjenta oraz zatozen teoretycznych
opieki pielegniarskiej.

C1

Przygotowanie studenta do interpretowania i rozumienia wiedzy dotyczacej teoretycznych
C2 podstaw pielegniarstwa i pielegnowania, zakresu i charakteru pielegnowania w zaleznosci od
stanu zdrowia biorcy opieki oraz zasad postepowania pielegniarskiego.

Zapoznanie z istota, celami, wskazaniami, przeciwwskazaniami, powiktaniami, obowigzujacymi

3 zasadami i sposobami wykonywania procedur pielegniarskich.

Przygotowanie studenta w zakresie umiejetnosci: wykonywania zadan, czynnosci
i dziatan opiekunczych, terapeutycznych, profilaktycznych i rehabilitacyjnych oraz promocji
ca zdrowia oraz podejmowania dziatan wynikajgcych z funkcji pielegniarki
w zaleznosci od kategorii odbiorcy, miejsca $wiadczonych dziatan oraz oceniania ich
skutecznosci.

Ksztattowanie postawy studenta: zapewnienia bezpieczeristwa dawcy i biorcy opieki, aktywnego

cs pogtebiania wiedzy z zakresu pielegniarstwa i wykorzystywania zdobytej wiedzy do
rozwigzywania probleméw podmiotu opieki, odpowiedzialnosci za biorce opieki i wyniki opieki

pielegniarskiej oraz respektowania praw pacjenta.

3.2 Efekty uczenia sie dla przedmiotu

Odniesienie do
Tres¢ efektu uczenia sie zdefiniowanego dla przedmiotu efektéw
kierunkowych ?

EK (efekt
uczenia sie)

Student zna i rozumie:

EK_01 UWARUNKOWANIA ROZWOJU PIELEGNIARSTWA NA TLE TRANSFORMACII C.W1.
OPIEKI PIELEGNIARSKIE) | PROFESJONALIZAC)I WSPOLCZESNEGO
PIELEGNIARSTWA

EK_02 POJECIE PIELEGNOWANIA, W TYM WSPIERANIA, POMAGANIA C.wa2.
| TOWARZYSZENIA
EK_03 FUNKCJE | ZADANIA ZAWODOWE PIELEGNIARKI ORAZ ROLE PACJENTA C.w3.

W PROCESIE REALIZACJI OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ

EK_04 PROCES PIELEGNOWANIA (ISTOTA, ETAPY, ZASADY) C.W4,




| PRIMARY NURSING (ISTOTA, ODREBNOSCI) ORAZ WPLYW PIELEGNOWANIA
TRADYCYJNEGO NA FUNKCJONOWANIE PRAKTYKI PIELEGNIARSKIEJ

EK_05

KLASYFIKACJE DIAGNOZ | PRAKTYK PIELEGNIARSKICH

C.W5.

EK_06

ISTOTE OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ OPARTEJ O WYBRANE ZAtOZENIA
TEORETYCZNE (FLORENCE NIGHTINGALE, VIRGINIA HENDERSON, DOROTHEA
OREM, CALLISTA ROY, BETTY NEUMAN)

C.We.

EK_07

ISTOTE, CEL, WSKAZANIA, PRZECIWWSKAZANIA, POWIKtANIA, OBOWIAZUJACE
ZASADY | TECHNIKE WYKONYWANIA PODSTAWOWYCH CZYNNOSCI
PIELEGNIARSKICH, DIAGNOSTYCZNYCH, LECZNICZYCH | REHABILITACYJNYCH

C.W7.

EK_08

ZADANIA PIELEGNIARKI W OPIECE NAD PACJENTEM ZDROWYM, ZAGROZONYM
CHOROBA, CHORYM | O NIEPOMYSLNYM ROKOWANIU

C.W8.

EK_09

ZAKRES | CHARAKTER OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ W WYBRANYCH STANACH
PACJENTA, SYTUACJACH KLINICZNYCH, W DEFICYCIE SAMOOPIEKI,
ZABURZONYM KOMFORCIE, ZABURZONEJ SFERZE PSYCHORUCHOWEJ

C.wWo.

EK_10

ZAKRES OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ | INTERWENCJI PIELEGNIARSKICH
W WYBRANYCH DIAGNOZACH PIELEGNIARSKICH

c.w1o.

EK_11

UDZIAt PIELEGNIARKI W ZESPOLE INTERDYSCYPLINARNYM W PROCESIE
PROMOWANIA ZDROWIA, PROFILAKTYKI, DIAGNOZOWANIA, LECZENIA
| REHABILITACII

C.W11.

Student potrafi:

EK_12

STOSOWAC WYBRANA METODE PIELEGNOWANIA W OPIECE NAD PACJENTEM

C.Ul.

EK_13

GROMADZIC INFORMACJE METODA WYWIADU, OBSERWACJI, POMIAROW,
BADANIA PRZEDMIOTOWEGO, ANALIZY DOKUMENTACII W CELU
ROZPOZNAWANIA STANU ZDROWIA PACJENTA | SFORMUtOWANIA DIAGNOZY
PIELEGNIARSKIE)

Cc.u2.

EK_14

USTALAC CELE | PLAN OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ ORAZ REALIZOWAC JA WSPOLNIE
Z PACJENTEM | JEGO RODZINA

C.U3.

EK_15

MONITOROWAC STAN ZDROWIA PACJENTA PODCZAS POBYTU W SZPITALU LUB
INNYCH JEDNOSTKACH ORGANIZACYJNYCH SYSTEMU OCHRONY ZDROWIA

C.u4.

EK_16

DOKONYWAC BIEZACEJ | KONCOWEJ OCENY STANU ZDROWIA PACJENTA |
PODEJMOWANYCH DZIAtAN PIELEGNIARSKICH

C.U5.

EK_17

WYKONYWAC TESTY DIAGNOSTYCZNE DLA OZNACZENIA CIAt KETONOWYCH |
GLUKOZY WE KRWI | W MOCZU ORAZ CHOLESTEROLU WE KRWI ORAZ INNE
TESTY PASKOWE

C.Ue.

EK_18

PROWADZIC, DOKUMENTOWAC | OCENIAC BILANS PLYNOW PACJIENTA

C.u7.

EK_19

WYKONYWAC POMIAR TEMPERATURY CIAtA, TETNA, ODDECHU, CISNIENIA
TETNICZEGO KRWI, OSRODKOWEGO CISNIENIA ZYLNEGO, OBWODOW,
SATURACII, SZCZYTOWEGO PRZEPtYWU WYDECHOWEGO ORAZ POMIARY
ANTROPOMETRYCZNE (POMIAR MASY CIAtA, WZROSTU, WSKAZNIKA BMI,
WSKAZNIKOW DYSTRYBUCJI TKANKI TeUSZCZOWE): WHR, WHTR, GRUBOSCI
FAtDOW SKORNO-TLUSZCZOWYCH)

c.us.

EK_20

POBIERAC MATERIAt DO BADAN LABORATORYJNYCH | MIKROBIOLOGICZNYCH
ORAZ ASYSTOWAC LEKARZOWI PRZY BADANIACH DIAGNOSTYCZNYCH

C.uo.

EK_21

STOSOWAC ZABIEGI PRZECIWZAPALNE

C.u10.

EK_22

PRZECHOWYWAC | PRZYGOTOWYWAC LEKI ZGODNIE Z OBOWIAZUJACYMI
STANDARDAMI

C.u11.

EK_23

PODAWAC PACJENTOWI LEKI ROZNYMI DROGAMI, ZGODNIE Z PISEMNYM
ZLECENIEM LEKARZA LUB ZGODNIE Z POSIADANYMI KOMPETENCJAMI ORAZ
OBLICZAC DAWKI LEKOW

C.u12.




EK 24 WYKONYWAC SZCZEPIENIA PRZECIW GRYPIE, WZW | TEZCOWI C.U13.
EK_25 WYKONYWAC PLUKANIE JAMY USTNEJ, GARDtA, OKA, UCHA, ZOtADKA, C.ui14.
PECHERZA MOCZOWEGO, PRZETOKI JELITOWEJ | RANY
EK 26 ZAKEADAC | USUWAC CEWNIK Z ZYt OBWODOWYCH, WYKONYWAC KROPLOWE C.U15.
WLEWY DOZYLNE ORAZ MONITOROWAC | PIELEGNOWAC MIEJSCE WKtUCIA
OBWODOWEGO, WKtUCIA CENTRALNEGO | PORTU NACZYNIOWEGO
EK 27 WYKORZYSTYWAC DOSTEPNE METODY KARMIENIA PACJENTA (DOUSTNIE, C.U1e.
PRZEZ ZGtEBNIK, PRZETOKI ODZYWCZE)
EK 28 PRZEMIESZCZAC | POZYCIONOWAC PACJENTA Z WYKORZYSTANIEM ROZNYCH C.U17.
TECHNIK | METOD
EK_29 WYKONYWAC GIMNASTYKE ODDECHOWA | DRENAZ UtOZENIOWY, C.u1s.
ODSLUZOWYWANIE DROG ODDECHOWYCH | INHALACIE
EK_30 WYKONYWAC NACIERANIE, OKLEPYWANIE, CWICZENIA CZYNNE | BIERNE C.u19.
EK 31 WYKONYWAC ZABIEGI HIGIENICZNE C.u2o0.
EK 32 PIELEGNOWAC SKORE | JEJ WYTWORY ORAZ BtONY SLUZOWE Z C.u21.
ZASTOSOWANIEM SRODKOW FARMAKOLOGICZNYCH | MATERIALOW
MEDYCZNYCH, W TYM STOSOWAC KAPIELE LECZNICZE
EK 33 OCENIAC RYZYKO ROZWOJU ODLEZYN | STOSOWAC DZIAtANIA C.u22.
PROFILAKTYCZNE
EK 34 WYKONYWAC ZABIEGI DOODBYTNICZE C.U23.
EK_35 ZAKtADAC CEWNIK DO PECHERZA MOCZOWEGO, MONITOROWAC DIUREZE | C.u24.
USUWAC CEWNIK
EK_36 ZAKtADAC ZGLEBNIK DO ZOtADKA ORAZ MONITOROWAC | USUWAC ZGtEBNIK C.U25.
EK_37 PROWADZIC DOKUMENTACJE MEDYCZNA ORAZ POStUGIWAC SIE NIA C.U26.
EK_38 STOSOWAC SRODKI OCHRONY WtASNEJ, PACJENTOW | WSPOLPRACOWNIKOW C.U49.
PRZED ZAKAZENIAMI
STUDENT JEST GOTOW DO:
EK_38
KIEROWANIA SIE DOBREM PACJENTA, POSZANOWANIA GODNOSCI
I AUTONOMII 0SOB POWIERZONYCH OPIECE, OKAZYWANIA ZROZUMIENIA DLA K_KO1.
ROZNIC SWIATOPOGLADOWYCH | KULTUROWYCH ORAZ EMPATII W RELACII Z
PACJENTEM | JEGO RODZINA
EK_39 K_K02.
PRZESTRZEGANIA PRAW PACJENTA
EK_40 K_KO3.
SAMODZIELNEGO | RZETELNEGO WYKONYWANIA ZAWODU ZGODNIE Z
ZASADAMI ETYKI, W TYM PRZESTRZEGANIA WARTOSCI | POWINNOSCI
MORALNYCH W OPIECE NAD PACJENTEM
EK_41 K_K04.
PONOSZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI ZA WYKONYWANE CZYNNOSCI
ZAWODOWE
EK_42 K_KO5.
ZASIEGANIA OPINII EKSPERTOW W PRZYPADKU TRUDNOSCI Z SAMODZIELNYM
ROZWIAZANIEM PROBLEMU
EK_42 K_KO06.

PRZEWIDYWANIA | UWZGLEDNIANIA CZYNNIKOW WPLYWAJACYCH NA REAKCJE




WtASNE | PACJENTA

EK_43 K_KO7.
DOSTRZEGANIA | ROZPOZNAWANIA WEASNYCH OGRANICZEN W ZAKRESIE
WIEDZY, UMIEJETNO$CI | KOMPETENCJI SPOLECZNYCH ORAZ DOKONYWANIA
SAMOOCENY DEFICYTOW | POTRZEB EDUKACYJNYCH

LW PRZYPADKU $CIEZKI KSZTALCENIA PROWADZACEJ DO UZYSKANIA KWALIFIKACJI NAUCZYCIELSKICH UWZGLEDNIC ROWNIEZ
EFEKTY UCZENIA SIE ZE STANDARDOW KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU NAUCZYCIELA.

3.3 Tresci programowe
A. Problematyka wyktadu

Tresci merytoryczne:

SEMESTR |

1. Rozwdj pielegniarstwa swiatowego i polskiego. Symbole i tradycje w pielegniarstwie. Pielegniarstwo
przednowoczesne i nowoczesne.

2. Uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa na tle transformacji systemu opieki zdrowotnej
i w procesie profesjonalizacji zawodu.

3. Istota pielegniarstwa. System podstawowych pojec w pielegniarstwie. Pielegnowanie, pomaganie,
towarzyszenie, wspieranie . Misja pielegniarstwa.

4. Proces pielegnowania. Metody gromadzenia danych o podmiocie opieki pielegniarskie;.
Dokumentowanie swiadczen zdrowotnych wykonywanych przez pielegniarke - dokumentacja
pielegniarska.

5. Zespot interdyscyplinarny - koncepcja, zatozenia. Wspétudziat pielegniarki w promowaniu zdrowia,
profilaktyce, diagnozowaniu, leczeniu i rehabilitacji.

6. Klasyfikacje diagnoz i interwencji pielegniarskich. Wykorzystanie taksonomii diagnoz i interwencji
pielegniarskich w praktycznej dziatalnosci.

7. Istota i odrebnos¢ Primary Nursing.

8. Zatozenia teoretyczne opieki pielegniarskiej. Klasyczne teorie pielegniarstwa, podziat, uwarunkowania i
znaczenie.

9. Filozofia pielegniarstwa. Filozofie, modele koncepcyjne i teorie pielegnowania na wybranych
przyktadach: Florence Nightingale, Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy i Betty Neuman.

10. Rola zawodowa pielegniarki. Funkcje zawodowe pielegniarki. Zadania zawodowe oparte na funkcjach
zawodowych. Udziat pielegniarki w interdyscyplinarnym zespole w procesie leczenia, diagnozowania,
profilaktyki, promowania zdrowia, rehabilitacji.

11. Biorca opieki pielegniarskiej - pacjent zdrowy, zagrozony chorobg, chory i o niepomysinym
rokowaniu.

12. Opieka pielegniarska w wybranych sytuacjach klinicznych. Deficyt samoopieki, zaburzony komfort,
zaburzenia w dziedzinie psychoruchowej.

13. Wybrane diagnozy pielegniarskie - zakres zadan i interwencji pielegniarskich.

B. Problematyka ¢wiczen audytoryjnych, konwersatoryjnych, laboratoryjnych, zaje¢ praktycznych

Tresci merytoryczne

Modut Laboratoria/laboratoria CSM | semestr

I 1. Wprowadzenie do zaje¢ w Pracowni Dydaktycznej Podstaw Pielegniarstwa.

2. Stosowanie srodkéw ochrony wtasnej, pacjentéw i wspotpracownikéw przed
zakazeniami - higieniczne mycie rak, zaktadanie rekawiczek jednorazowych,
przygotowanie srodkéw dezynfekcyjnych, przygotowywanie materiatéw i narzedzi do
sterylizacji, kontrola procesu sterylizacji.




1. Wykonanie pomiaréw podstawowych parametréow zyciowych - tetno, cisnienie
tetnicze, oddech, temperatura, saturacja

2. Dokonanie pomiaru antropometrycznego

3. Pomiar szczytowego przeptywu wydechowego

4. Wykonanie zapisu EKG

5. Pomiar O$rodkowego Ciénienia Zylnego.

1. Utozenie pacjenta w wybranej pozycji
2. Przemieszczanie/przenoszenie pacjenta poza obreb tdzka.

1. Zabezpieczenie opatrunku na ranie wybranym sposobem (bandazowanie, opatrunek
alternatywny)

2. Zastosowanie opaski uciskowej w ramach kompresjoterapii

3. Zatozenie chusty tréjkatne;j.

1. Przescielenie t6zka z pacjentem
2. Zmiana bielizny poscielowej i osobistej
3. Catosciowa toaleta ciata pacjenta, w tym toaleta jamy ustne;j i toaleta krocza.

VI.

1. Cwiczenia bierne

2. Cwiczenia czynne

3. Catosciowa profilaktyka przeciwodlezynowa (nacieranie, oklepywanie)
z oceng ryzyka powstania odlezyn.

VIL.

1. Wykonanie pomiaru poziomu glikemii, cholesterolu i ciat ketonowych we krwi
wtosniczkowej

2. Pobieranie krwi wto$niczkowej - RKZ, , mikrometoda

3. Pobranie krwi zylnej réznymi metodami - metoda tradycyjna, metoda aspiracyjna,
metoda aspiracyjno-prézniowa, motylek dozylny

4. Jatowe pobieranie krwi na posiew

5. Interpretacja wynikédw podstawowych badan laboratoryjnych.

VIII.

. Pobranie plwociny do badan
. Pobranie wymazu z gardta i nosa

. Pobranie wymazu z pochwy

A w N R

. Pobranie wymazu z odbytu

. Zabiegi higieniczne niemowlecia/noworodka

. Ocena stanu zdrowia noworodka

w N

. Kgpiel lecznicza

1. Zabiegi przeciwzaplane - zastosowanie ciepta i zimna

XI.

1. Zatozenie zgtebnika do zotagdka wraz z podaniem pokarmu
2. Usuniecie zgtebnika z przewodu pokarmowego

3. Karmienie przez przetoki odzywcze
4,

Ptukanie zotagdka

XIl.

1. Stosowanie s$rodkow ochrony wiasnej, pacjentow i wspotpracownikéow przed

zakazeniami chirurgiczne mycie rak, zatozenie odziezy ochronnej, zatozenie sterylnych

rekawiczek




Laboratoria/laboratoria CSM Il semestr

XIII. 1. Przechowywanie i przygotowywanie lekdw zgodnie z obowigzujgcymi standardami,
drogi podania lekéw, postaci lekéw, ich przechowywanie, zasady podawania lekéw
pacjentowi
2. Omowienie rodzaju sprzetu i materiatéw uzywanych do przygotowywania
i podawania lekéw

XIv. 1. Podanie lekéw doustnie
2. Podanie leku doodbytniczo

XV. 1. Podawanie lekéw na skoére i btony Sluzowe, w tym do oka, nosa, ucha,
dopochwowo
2. Ptukanie jamy ustnej i gardta, oka i ucha

XVI. 1. Podawanie lekéw drogg domiesniowg z obliczaniem dawki leku
2. Wykonanie szczepienia drogg domiesniowa - przeciw grypie, WZW
3. Podawanie lekéw drogg podskdrng z obliczaniem dawki leku - podawanie insuliny,
heparyny drobnoczasteczkowej
4. Podawanie leku przy pomocy motylka podskérnego
5. Wykonanie szczepienia drogg podskdrng - przeciw tezcowi
6. Wykonanie iniekcji srédskérnej

XVILI. 1. Podawanie lekéw drogg dozylng z obliczaniem dawki leku

2. Zatozenie cewnika do zyt obwodowych/ usuniecie cewnika.
3. Wykonywanie kroplowych wlewdéw dozylnych
4. Podawanie lekéw za pomocg pompy wolumetrycznej
5. Postepowanie w przypadku wynaczynienia cytostatyku
6. Monitorowanie i pielegnowanie miejsca wktucia obwodowego, wktucia centralnego
i portu naczyniowego z uwzglednieniem sposobu i zasad dokumentowania
7. Zatozenie igty Hubera do portu naczyniowego
XVIII. 1. Podawanie lekéw drogg uktadu oddechowego z obliczaniem dawki leku
2. Wykonywanie gimnastyki oddechowej i drenazu utozeniowego, odsluzowywania
drog oddechowych i inhalacji

XIX. 1. Zaktadanie cewnika do pecherza moczowego
2. Usuwanie cewnika z pecherza moczowego
3. Monitorowanie diurezy - bilans ptynéw, dobowa zbiérka moczu z uwzglednieniem
sposobu i zasad dokumentowania
4. Ptukanie pecherza moczowego
5. Pobieranie moczu do badania - badanie ogélne moczu, posiew moczu

XX. 1. Wykonywanie zabiegow dorektalnych - lewatywa oczyszczajgca, wlewka




doodbytnicza, zatozenie suchej rurki do odbytu, kroplowy wlew doodbytniczy

XXI. 1. Wykonywanie ptukania przetoki jelitowe;
2. Wykonywanie ptukania rany

3. Wykonanie opatrunku na ranie czystej/skazonej

XXII. 1. Asystowanie lekarzowi przy badaniach diagnostycznych - naktucie jamy brzusznej,

naktucie j. optucnej, naktucie ledzwiowe, pobranie szpiku kostnego

Samoksztatcenie

SEMESTR |

Opis przypadku - diagnozy oraz interwencje pielegniarskie ICNP®

SEMESTR I

System swiadczen opieki zdrowotnej w pielegniarstwie - podmioty lecznicze, miejsce pielegniarki
w systemie opieki zdrowotnej, udzielanie Swiadczen zdrowotnych

ZAJECIA PRAKTYCZNE:

ODDzIAL | (SEMESTR 1) 40 GODzZ.:

POZNANIE SPECYFIKI PRACY ODDZIAtU. NAWIAZANIE KONTAKTU Z PACJENTEM.
METODY | FORMY KOMUNIKOWANIA SIE Z PACJIENTEM | JEGO RODZINA. PRAWA PACJENTA.

STOSOWANIE ZASAD ASEPTYKI | ANTYSEPTYKI W ODDZIALE. ZASTOSOWANIE ZASAD DEKONTAMINACII

RAK. PRZYGOTOWANIE PLYNOW DEZYNFEKCYJNYCH W ODDZIALE. ODPADY MEDYCZNE. STOSOWANIE STANDARDOW
POSTEPOWANIA ZAPOBIEGAJACEGO ZAKAZENIOM SZPITALNYM | ZAKAZENIOM W PRZEDSIEBIORSTWIE PODMIOTU
LECZNICZEGO. CHORY ZAKAZNIE LUB POTENCJALNIE ZAKAZNY- ZASADY IZOLACII.

GROMADZENIE INFORMACII O PACJENCIE ZA POMOCA: OBSERWACII STANU BIO-PSYCHO-SPOtECZNEGO WYWIADU, ANALIZY
DOKUMENTOW PACJENTA, POMIARU. FORMULOWANIE DIAGNOZY PIELEGNIARSKIEJ W ODNIESIENIU DO STANU PACJENTA
POWIERZONEGO OPIECE PIELEGNIARKI. DIAGNOZA PROGNOSTYCZNA | GENETYCZNA.

PLANOWANIE OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ NAD PACJENTEM. PLAN OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ.

REALIZOWANIE ZAPLANOWANYCH DZIAtAN: DIAGNOSTYCZNYCH, PROFILAKTYCZNYCH, OPIEKUNCZYCH, LECZNICZYCH,
REHABILITACYJNYCH, ZAPEWNIAJACYCH PACJENTOWI WYGODE, BEZPIECZENSTWO.

OCENA OSIAGNIETYCH CELOW PIELEGNOWANIA. ANALIZOWANIE STOPNIA OSIAGNIECIA CELOW OPIEKI

W ODNIESIENIU DO POSTAWIONEJ DIAGNOZY STANU PACJENTA.

OpDzIAt Il (SEMESTR 1) 40 GoDz.:

POZNANIE SPECYFIKI PRACY ODDZIAtU. NAWIAZANIE KONTAKTU Z PACJENTEM. DOKUMENTACJA MEDYCZNA- PIELEGNIARSKA.
ZASADY PROWADZENIA DOKUMENTAC)I MEDYCZNEJ - ZADANIA PIELEGNIARKI. DOKUMENTACJA PROCESU PIELEGNOWANIA.
E-DOKUMENTACIJA MEDYCZNA.

POBIERANIE MATERIAtOW DO BADAN LABORATORYJNYCH. INTERPRETACIA WYNIKOW BADAN.

MONITOROWANIE STANU ZDROWIA PACJENTA NA WSZYSTKICH ETAPACH JEGO POBYTU W ODDZIALE,
Z UWZGLEDNIENIEM OCENY PODSTAWOWYCH PARAMETROW ZYCIOWYCH: TEMPERATURY CIAtA, TETNA, CISNIENIA
TETNICZEGO KRWI, ODDECHU, SATURACJI, MASY CIALA | WZROSTU. INTERPRETACJA UZYSKANYCH WYNIKOW POMIAROW.

OPIEKA NAD PACJENTEM PODCZAS WYKONYWANIA CZYNNOSCI | ZABIEGOW PIELEGNIARSKICH U PACJENTA DEUGOTRWALE
UNIERUCHOMIONEGO, Z BOLEM, GORACZKA, ZABURZENIAMI SNU.




WSPOLPRACA Z ZESPOLEM OPIEKUNCZYM. WSPOLPRACA Z PACIENTEM | JEGO RODZINA. USTALENIE ZAKRESU
SAMODZIELNOSCI OSOB ZALEZNIE OD STANU PACJENTA.
PRZYGOTOWANIE DO OPIEKI NIEPROFESJIONALNEJ/SAMOOPIEKI W WARUNKACH DOMOWYCH.

PRAKTYKI ZAWODOWE :

ODDzIAL | (SEMESTR 1) 40 GODZ.:

POZNANIE SPECYFIKI PRACY ODDZIAtU. NAWIAZANIE KONTAKTU Z PACJENTEM. ROZPOZNANIE STANU PACJENTA W DZIEDZINIE
BIOLOGICZNEJ, PSYCHICZNEJ | SPOLECZNEJ .

ZAPOBIEGANIE WYSTAPIENIU ODLEZYN.

ODLEZYNA - POSTEPOWANIE PROFILAKTYCZNO — LECZNICZE W ZALEZNOSCI OD STOPNIA ZAAWANSOWANIA ZMIANY.
STOSOWANIE OPATRUNKOW SPECJALISTYCZNYCH. WYKORZYSTANIE SKAL DO OCENY RYZYKA POWSTANIA ODLEZYNY ORAZ
OCENY STOPNIA ISTNIEJACEJ ODLEZYNY.

STANDARD ZAPOBIEGANIA ODLEZYNOM.

ROZPOZNAWANIE, PLANOWANIE | REALIZOWANIE OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ WSPOLNIE Z CHORYM | JEGO RODZINA: PACJENT
DtUGOTRWALE UNIERUCHOMIONY, Z BOLEM, GORACZKA, ZABURZENIAMI SNU.

STOSOWANIE ROZNYCH FORM PODNOSZENIA | PRZENOSZENIA PACJENTA, Z UWZGLEDNIENIEM STOPNIA JEGO AKTYWNOSCI.
URUCHAMIANIE PACJENTA — SIADANIE, PIONIZACJA, NAUKA CHODU, SAMOOBStUGA. STOSOWANIE SPRZETU
WSPOMAGAJACEGO PORUSZANIE.

OpDzIAL Il (SEMESTR 1) 80 GODz.:

ROZPOZNANIE STANU PACJENTA | REALIZOWANIE OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ WSPOLNIE Z CHORYM | JEGO RODZINA: PACIENT
DtUGOTRWALE UNIERUCHOMIONY, Z BOLEM, GORACZKA, ZABURZENIAMI SNU. EWALUACJA EFEKTOW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ.

DIAGNOZA CAtOSCIOWA WYDOLNOSCI PACJENTA | JEGO RODZINY/BLISKICH W ZAKRESIE PRZYGOTOWANIA DO WYPISANIA
Z ODDZIAtU.

KARMIENIE PACJENTA Z ZABURZENIAMI W ZAKRESIE SAMOOBSLUGI (ROZNYMI SPOSOBAMI) . KARMIENIE PRZEZ ZGLEBNIK
70tADKOWY ORAZ PRZETOKE ODZYWCZA.

PODAWANIE LEKOW ROZNYMI DROGAMI.

MONITOROWANIE MIEJSCA WKEUCIA LINII NACZYNIOWYCH. KARTA MONITOROWANIA WKEUCIA DOZYLNEGO | INNYCH
DOSTEPOW NACZYNIOWYCH.

POBIERANIE MATERIALU BIOLOGICZNEGO DO BADAN. INTERPRETACJA WYNIKOW BADAN. PRZYGOTOWANIE FIZYCZNE
| PSYCHICZNE DO BADANIA INWAZYJNEGO - OPIEKA PO WYKONANIU BADANIA.

KODEKS ETYKI KODEKS ETYKI ZAWODOWE) PIELEGNIARKI | POLOZNEJ RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ. PRAWA PACJENTA.
PRAWO PIELEGNIARKI DOSTEPU DO DOKUMENTAC)I MEDYCZNEJ W PRAKTYCE ODDZIALU.

SYSTEMY PIELEGNOWANIA PACJENTA WG DOROTHEI OREM W WARUNKACH PRAKTYCZNYCH.

3.4 Metody dydaktyczne

WYKtAD: WYKtAD PROBLEMOWY, WYKtAD Z PREZENTACJA MULTIMEDIALNA;

CWICZENIA LABORATORYJNE: ANALIZA | INTERPRETACJA TEKSTOW ZRODLOWYCH, PRACA W GRUPACH, INSTRUKTAZ, STUDIUM
PRZYPADKU, METODY KSZTAtCENIA NA ODLEGtOSC, CWICZENIA W WARUNKACH SYMULOWANYCH;

LABORATORIUM CSM: PRACA W GRUPACH, INSTRUKTAZ, STUDIUM PRZYPADKU, METODY KSZTAtCENIA NA ODLEGOSC,
CWICZENIA W WARUNKACH SYMULOWANYCH;

SAMOKSZTALCENIE: ANALIZA LITERATURY, PROJEKT, METODY KSZTAtCENIA NA ODLEGtOSC;

ZAJECIA PRAKTYCZNE | PRAKTYKI ZAWODOWE: ANALIZA PRZYPADKOW, INSTRUKTAZ, PROBA PRACY.



4. METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektdw uczenia sie Forma zajec
Symbol efektu dydaktycznych
(np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny,
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) (w, ¢w, ...)
C.wil, Cw2,CW3, TEST WIEDZY PO | ORAZ || SEMESTRZE; w

C.W4., CW5.,CW6., | EGzAMIN PISEMNY W FORMIE TESTU
Cc.ws.,, C.w9,, C.w1o0.,

C.W11.
C.W7. TEST WIEDZY PO SEMESTRZE Il W CZESCI EGZAMINU LAB/LAB CSM
PRAKTYCZNEGO
ZALICZENIE Z OCENA - |, 1| SEMESTR ZALICZENIE EFEKTU
UCZENIA SIE W RAMACH KAZDEGO MODUtU TEMATYCZNEGO
(TEST WIADOMOSCI WSTEPNY | KONCOWY
W MODULE - SREDNIA Z OCEN),
C.U1., C.U2,C.U3. ZALICZENIE Z OCENA ZP/PZ
OBSERWACJA W TRAKCIE ZAJEC,
PROJEKT- PROCES PIELEGNOWANIA PACIENTA,
BIEZACA INFORMACJA ZWROTNA,
C.U4.,C.U5.,C.U6,, EGZAMIN PRAKTYCZNY TYPU OSCE — PO Il SEMESTRZE LAB/LAB CSM/ZP/PZ
C.U7.,C.u8.,C.u9,,
C.u10.,C.U11,, SEMESTR |, Il - ZALICZENIE Z OCENA; SREDNIA OCEN
C.Uu12, C.U13,, UZYSKANYCH PODCZAS SEMESTRU ( TEST KONCOWY Z
C.U14,, C.U15,, KAZDEGO MODUXU | ZALICZENIE PRAKTYCZNE PROCEDUR
C.U16., C.U17,, ZGODNIE Z CHECK-LIST) W PRACOWNI PP ORAZ CSM

C.u18.,C.u19,,
Cc.u20, C.u21,,
C.u22,C.u23,
C.u24., C.U25,,

C.U26,,
C.uU49.
K_KO01, K_KO02, K_KO3, | PRZEDtUZONA OBSERWACJA NAUCZYCIELA, SAMOOCENA LAB/LAB CSM
K_KO04, K_K05, K_KO6, | osERWACIA POSTAWY W TRAKCIE ZAJEC PRAKTYCZNYCH |
K_KO7 DOKONANIE BIEZACE) OCENY WYKONYWANYCH CZYNNOSCI W
OPARCIU O KRYTERIA ZAWARTE W DZIENNICZKU KSZTALCENIA 20/p2
PRAKTYCZNEGO
ZALICZENIE BEZ OCENY SAM

PROJEKT- OPRACOWANIE PROJEKTU DIAGNOZ

C.u2. ®
I INTERWENCII ICNP® (SEMESTR 1),

TEST JEDNOKROTNEGO WYBORU ODNOSZACY SIE DO
C.W1. ZAGADNIEN WYSZCZEGOLNIONYCH
W RAMACH SAMOKSZTALCENIA (SEMESTR 1)




4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

I. WYKEAD - STUDENT JEST ZOBOWIAZANY DO SYSTEMATYCZNEGO UCZESTNICTWA W ZAJECIACH WYKEADOWYCH.
ZALICZENIE WYKtADOW ODBYWA SIE NA PODSTAWIE 100 % OBECNOSCI NA WYKEADACH ORAZ UZYSKANIA CO NAJMNIE) 6
PKT. Z TESTU PISEMNEGO, SKtADAJACEGO SIE Z 10 PYTAN JEDNOKROTNEGO WYBORU Z ZAKRESU TEMATYKI WYKEADOW PO
I'1 1l SEMESTRZE.

POZYTYWNE ZALICZENIE WYKEADOW | ¢WICZEN LABORATORYJNYCH | LAB. W CSM, ZP | PZ POZWALA NA PRZYSTAPIENIE DO
EGZAMINU PO || SEMESTRZE UCZENIA SIE.

EGZAMIN Z CZESCI TEORETYCZNEJ

POZYTYWNA OCENA Z EGZAMINU TESTOWEGO JEDNOKROTNEGO WYBORU TO UZYSKANIE CO NAJMNIEJ 60% PUNKTOW
Z TESTU PISEMNEGO.

WARUNKIEM DOPUSZCZENIA DO EGZAMINU JEST CO NAJMNIEJ OBECNOSC W WYKEADACH, POZYTYWNE ZALICZENIE TESTOW
SEMESTRALNYCH ORAZ POZYTYWNE ZALICZENIE CWICZEN LABORATORYJNYCH | W CSM.

EGZAMIN TEORETYCZNY PISEMNY-TESTOWY,

LICZBA PYTAN EGZAMINACYJNYCH ZAMKNIETYCH (JEDNOKROTNEGO WYBORU) — 80,

CzAS TRWANIA EGZAMINU: 80 MINUT,

KRYTERIUM UZYSKANIA OCENY POZYTYWNEJ JEST UDZIELENIE POPRAWNYCH ODPOWIEDZI NA 60% PYTAN
EGZAMINACYINYCH,

PUNKTACJA — ZA KAZDE PYTANIE MOZNA OTRZYMAC MAX. 1 PUNKT; MAX: 80 PKT MIN: 48 PKT,
ZA PRAWIDEOWA ODPOWIEDZ STUDENT OTRZYMUJE 1 PUNKT, ZA BLEDNA O PUNKTOW.

ZAKRES OCEN:

5,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 93-100%
4,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 85-92%
4,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 77-84%
3,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 69-76%
3,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 60%-68%

2,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE PONIZEJ 60%

II. LABORATORIA

PODSTAWA PRZYSTAPIENIA DO CWICZEN JEST ZALICZENIE MATERIALU W ZAKRESIE TEORETYCZNYM JAKO PRZYGOTOWANIE DO
ZAJEC W PRACOWNI UMIEJETNOSCI PIELEGNIARSKICH. ZALICZENIE BEZ OCENY W FORMIE ZADAN TESTOWYCH, (KTORYCH
LICZBA JEST ADEKWATNA DO ZAKRESU MATERIALtOWEGO) NASTEPUJE PO UZYSKANIU PRZEZ STUDENTA MIN. 60 %
ODPOWIEDZI PRAWIDLOWYCH.

ZALICZENIE CZASTKOWE KAZDEGO EFEKTU UCZENIA SIE: OCENA WIEDZY W DZIEDZINIE WYKONANIA PROCEDUR
PIELEGNIARSKICH - TEST CZASTKOWY (KAZDE ZAGADNIENIE TEMATYCZNE, CZYLI MODUt ZAWIERA LICZBE ZDAN, ADEKWATNA
DO ZAKRESU MATERIALOWEGO) JEDNOKROTNEGO WYBORU (ZALICZENIE TESTU PRZY UZYSKANIU MIN. 60% ODPOWIEDZI
PRAWIDLOWYCH). ZA PRAWIDEOWA ODPOWIEDZ STUDENT OTRZYMUJE 1 PUNKT, ZA BLEDNA O PUNKTOW.

ZAKRES OCEN:

5,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 93-100%
4,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 85-92%
4,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 77-84%

3,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 69-76%




3,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 60%-68%
2,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE PONIZE) 60%

PRAKTYCZNA OCENA UMIEJETNOSCI (WYKONANIE CZYNNOSCI ZGODNIE Z CHECK-LIST, ZALICZENIE PRZY WYKONANIU MIN.
60% CZYNNOSCI W POPRAWNEJ KOLEJNOSCI) *,

* BRAK ZALICZENIA CZYNNOSCI W SYTUACII: RAZACE NARUSZENIE ZASAD ASEPTYKI | ANTYSEPTYKI, POWAZNE NARUSZENIE
KOLEINOSCI WYKONANIA PROCEDURY, WYKONANIE PROCEDURY W WYNIKU KTOREJ ISTNIEJE REALNE ZAGROZENIE ZDROWIA
LUB ZYCIA PACJENTA.

ZAKRES OCEN:
5,0 — STUDENT ZALICZY EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 93-100%
4,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 85-92%
4,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 77-84%
3,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 69-76%
3,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 60%-68%
2,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE PONIZEJ 60%

UZYSKANIE ZALICZENIA Z WSZYSTKICH ZAGADNIEN WYSZCZEGOLNIONYCH W POWYZSZYCH DWOCH ZAKRESACH (WIEDZA +
UMIEJETNOSCI) POZWALA NA UZYSKANIE ZALICZENIA SEMESTRALNEGO.

EGZAMIN KONCOWY PRAKTYCZNY:

PODSTAWA PRZYSTAPIENIA DO EGZAMINU PRAKTYCZNEGO JEST UZYSKANIE WSZYSTKICH ZALICZEN EFEKTOW UCZENIA SIE
(DWA SEMESTRY).

EGZAMIN PRAKTYCZNY SKtADA SIE Z CZESCI TEORETYCZNEJ | OSCE:

TEST CZESCI TEORETYCZNEJ ZAWIERAJACY 30 PYTAN JEDNOKROTNEGO WYBORU JEST PODSTAWA ZALICZENIA PRZY UZYSKANIU
MIN. 60% POPRAWNYCH ODPOWIEDZI.
ZAKRES OCEN:

5,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 93-100%
4,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 85-92%
4,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 77-84%
3,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 69-76%
3,0 —STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 60%-68%

2,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE PONIZEJ 60%

CZESC PRAKTYCZNA - PODSTAWA PRZYSTAPIENIA DO EGZAMINU PRAKTYCZNEGO PO |l SEMESTRZE JEST ZALICZENIE POZIOMU
MIN. 60% TESTU WIEDZY Z ZAKRESU EFEKTU UCZENIA SIE C.U7.

STUDENT W TRAKCIE EGZAMINU TYPU OSCE, WYKONUJE CZYNNOSCI ZGODNIE Z LISTA WERYFIKACYJNA (CHECK-LIST).
OCENA Z EGZAMINU PRAKTYCZNEGO JEST OBLICZANA WG NASTEPUJACEGO KLUCZA ZAWARTEGO W CHECK-LIST OD POZIOMU




60% | JEST SREDNIA WYLICZANA Z POZYTYWNEGO ZALICZENIA WSZYSTKICH ZADAN EGZAMINU OSCE.
ZAKRES OCEN W KAZDYM ZADANIU OSCE:

5,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 93-100%
4,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 85-92%
4,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 77-84%
3,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 69-76%
3,0 —STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 60%-68%
2,0 —STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE PONIZE) 60%
NIEZALICZENIE JEDNEGO ZADANIA JEST ROWNOZNACZNE Z OTRZYMANIEM OCENY NIEDOSTATECZNEJ Z CZESCI PRAKTYCZNE].

SREDNIA OCEN Z CZESCI TEORETYCZNEJ | PRAKTYCZNEJ EGZAMINU JEST OCENA KONCOWA Z EGZAMINU
PRZEDMIOTU PODSTAWY PIELEGNIARSTWA. NIEDOSTATECZNA OCENA Z CZESCI PRAKTYCZNEJ LUB/I
TEORETYCZNEJ SKUTKUJE NIEZALICZENIEM EGZAMINU JAKO CALOSCI.

ZASADY PRZEPROWADZENIA OSCE ZAWARTE SA W REGULAMINIE OSCE

IIl. SAMOKSZTALCENIE

SAMOKSZTALCENIE SEMESTR | - ZALICZENIE BEZ OCENY (PRZYGOTOWANIE PRZEZ STUDENTA PROJEKTU DIAGNOZ NA
PODSTAWIE OPISU PRZYPADKU ORAZ PLANU INTERWENCII WG ICNP ©) . STUDENT OTRZYMUJE OPRACOWANY OPIS
PRZYPADKU. NA JEGO PODSTAWIE ORAZ W OPARCIU O DOSTEPNA LITERATURE ORAZ WYSZUKIWARKE DIAGNOZ | INTERWENCII
NA STRONIE ICN - FORMUtUJE DIAGNOZY ORAZ PLAN INTERWENCII PIELEGNIARSKICH. KRYTERIA OCENY:

- WYKAZANIE WIEDZY | ZROZUMIENIA TEMATYKI Z ZAKRESU REALIZOWANEGO PRZEDMIOTU, POTWIERDZAJACYCH
OSIAGNIECIE ZAKEADANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE : 0-6 PKT.,

- KLAROWNOSC OPRACOWANIA TEKSTU — POPRAWNA TERMINOLOGIA: 0-3 PKT.,

- PRAWIDEOWY UKtAD OPRACOWANIA : 0-3 PKT.,

- DOBOR PISMIENNICTWA POLSKIEGO | ZAGRANICZNEGO : 0-3 PKT.

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

SAMOKSZTALCENIE SEMESTR |l — ZALICZENIE BEZ OCENY, TEST JEDNOKROTNEGO WYBORU (15 PYTAN) ODNOSZACY SIE DO
ZAGADNIEN WYSZCZEGOLNIONYCH W RAMACH SAMOKSZTALCENIA) WG NASTEPUJACEGO KLUCZA: ZALICZENIE PRZY
UZYSKANIU MIN. 60% ODPOWIEDZI PRAWIDEOWYCH. ZA PRAWIDEOWA ODPOWIEDZ STUDENT OTRZYMUJE 1 PUNKT, ZA
BLEDNA O PUNKTOW.

ZAJECIA PRAKTYCZNE | PRAKTYKI ZAWODOWE:
ZAJECIA PRAKTYCZNE - ZALICZENIE Z OCENA;

PRAKTYKI ZAWODOWE - ZALICZENIE Z OCENA,.

EFEKTY KSZTALCENIA WYMIENIONE POWYZEJ WERYFIKOWANE BEDA POPRZEZ:
CWICZENIA PRAKTYCZNE- OBSERWACJA | DOKONANIE OCENY CZYNNOSCI PRAKTYCZNYCH,

OPIS PRZYPADKOW,




PROBA PRACY.

ZASADY | SZCZEGOLOWE WARUNKI ZALICZENIA OKRESLONO W DZIENNICZKU KSZTALCENIA PRAKTYCZNEGO DLA CYKLU
KSZTALCENIA 2022/2023 — 2024/2025
ZAKRES OCEN:

5,0 — STUDENT ZALICZY EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 93-100%
4,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 85-92%
4,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 77-84%
3,5 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 69-76%
3,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE NA POZIOMIE 60%-68%
2,0 — STUDENT ZALICZYt EFEKTY UCZENIA SIE PONIZE) 60%

METODY WERYFIKACJI EFEKTOW KSZTALCENIA W ZAKRESIE KOMPETENC)I SPOLECZNYCH / POSTAW: PRZEDLUZONA
OBSERWACJA PRZEZ OPIEKUNA / NAUCZYCIELA PROWADZACEGO, SAMOOCENA.

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

Srednia liczba godzin na

Forma aktywnosci . . L .
yw zrealizowanie aktywnosci

GODZINY KONTAKTOWE
Godziny kontaktowe wynikajgce z harmonogramu studiow:

ZAJECIA TEORETYCZNE (WYKEADY, LABORATORIA, LABORATORIA CSM) 285
ZAJECIA PRAKTYCZNE/ ZAJECIA PRAKTYCZNE/ CSM 8o
PRAKTYKA ZAWODOWA 120

CWICZENIA KLINICZNE

Godziny kontaktowe poza harmonogramem studiow
(udziat w konsultacjach, zaliczeniach, egzaminie)

UDZIAE W KONSULTACJACH 15

UDZIAE W ZALICZENIACH, EGZAMINIE 25
GODZINY NIEKONTAKTOWE

WYNIKAJACE Z HARMONOGRAMU STUDIOW - SAMOKSZTALCENIE 20

GODZINY NIEKONTAKTOWE — PRACA WEASNA STUDENTA 55

(PRZYGOTOWANIE DO ZAJEC, NAPISANIE REFERATU, PRZYGOTOWANIE DO
ZALICZEN, EGZAMINU)

SUMA GODZIN 600
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 17

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

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy 120




zasady i formy odbywania praktyk Student ma obowigzek odbycia i zaliczenia

wszystkich praktyk.

Podstawa organizowania ksztatcenia
praktycznego dla studenta jest umowa/
porozumienie pomiedzy Rektorem Uczelni a
Dyrektorem Zaktadu Pracy.

Przebieg realizacji praktyk podlega
udokumentowaniu .

Nadzodr nad przebiegiem realizacji ksztatcenia
praktycznego sprawuje koordynator praktyk.
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