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SYLABUS
DOTYCZY CYKLU KSZTALCENIA 2020-2022
(skrajne daty)
Rok akademicki 2021-2022

1. PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych, w tym:

przetoki
Kod przedmiotu* ZPP —OiEPrz
B?cfvvx\//:gl;gseojslzrelrunek Uniwersytet Rzeszowski, Kolegium Nauk Medycznych
Nazwa jednostki Instytut Nauk o Zdrowiu, Zaktad Pielegniarstwa i Zdrowia

realizujgcej przedmiot

Publicznego

Kierunek studiow

Pielegniarstwo

Poziom studiow

Studia Il stopnia

Profil

Praktyczny

Forma studiow

Stacjonarne (ST)

Rok i semestr/y studiow

Rok I, semestr llI

Rodzaj przedmiotu

Zaawansowana praktyka pielegniarska (kierunkowy)

Jezyk wyktadowy

Polski

Koordynator

Dr n. o zdr Zdzistawa Chmiel

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej / 0osob
prowadzacych

1. Wyktady - dr n. zdr Zdzistawa Chmiel,

2. Cwiczenia audytoryjne - dr n. zdr Zdzistawa Chmiel,
3. Cw./MCSM -dr n. zdr Zdzistawa Chmiel

4. Zajecia praktyczne: nie dotyczy

5. Praktyki zawodowe —nie dotyczy

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

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

Semestr Lab. b
. i i Inne Liczba
(nr) Wykt. | Cw. | Konw. |CV|;/ CCWS_/ Sem. | ZP | PZ. (jakie?) | pkt. ECTS
ab. | MCSM
i 1 10
5 5 3

Cw./MCSM - éwiczenia laboratoryjne w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej

1.2. Sposab realizacji zajec
X zajecia w formie tradycyjne;
L] zajecia 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

1.

Tresci z zakresu nauk podstawowych realizowanych na studiach | stopnia, w tym:

- anatomia i fizjologia (budowa i funkcjonowanie poszczegolnych uktadow
i narzadow),

- patologia (przyczyny, mechanizmy powstawania i rozwoju zaburzen chorobowych,
a takze ich skutki),

Tresci z zakresu podstaw opieki pielegniarskiej, realizowanych na studiach | stopnia,
w tym:

- podstaw pielegniarstwa (identyfikacja poje¢ z zakresu pielegniarstwa, rozumienie
funkcji zawodowych pielegniarki, rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych pacjentow,
rozumienie procesu pielegnowania, jako metody pracy pielegniarki),

- badan fizykalnych (umiejetnos¢ przeprowadzenie kompleksowego badania
podmiotowego i przedmiotowego pacjenta, adekwatnie do jego wieku, jako element
gromadzenia informacji o stanie zdrowia podopiecznego),

Tresci nauk z zakresu opieki specjalistycznej, realizowane na studiach | stopnia, w tym
choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, chirurgia i pielegniarstwo
chirurgiczne, pediatria i pielegniarstwo pediatryczne, anestezjologia i pielegniarstwo
W zagrozeniu zycia, pielegniarstwo opieki dtugoterminowej, neurologia i pielegniarstwo
neurologiczne, geriatria i pielegniarstwo geriatryczne, onkologia i pielegniarstwo
onkologiczne, opieka paliatywna (znajomosc etiopatogenezy, objawow klinicznych,
przebiegu, zasad diagnostyki, leczenia, rokowania, nastepstw i zasad opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach)

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

3.1 Cele przedmiotu

Przygotowanie studenta do interpretowania i rozumienia wiedzy dotyczacej:

o specyfiki stomii odbarczajgcych na przewodzie pokarmowym i uktadzie
moczowym oraz stomii odzywczych;
e zasad i metod wytwarzania stomii odbarczajacych i odzywczych;

Ca e wskazan do wytworzenia przetok zywieniowych i odbarczajgcych (jelitowe,
moczowe);
e rozpoznawania powiktan  funkcjonowania  wytworzonych stomii
odbarczajacych i odzywczych,
e zadan pielegniarki w opiece nad pacjentem z wytoniong stomia jelitows,
przetoka moczowa oraz stomia odzywczg,
Przygotowanie studenta, w zakresie umiejetnosci, do profesjonalnej realizacji zadan
C2 wobec pacjenta z wytworzong stomig odbarczajaca lub odzywczg, planowania,

realizowania i oceniania podejmowanych dziatan na rzecz podopiecznego:




przygotowanie merytoryczne i praktyczne do samodzielnego wykonywania
czynnosci zawodowych, w tym doboru metod i srodkéw do zaopatrzenia
przetok;

przygotowanie do gromadzenia potrzebnych informacji, dotyczacych
indywidualnej opieki nad pacjentem z wytoniong przetoka odbarczajaca oraz
wytworzong przetoka odzywcza, przetwarzania ich i wnioskowania oraz
aktywnego uczestnictwa w dyskusji, z adekwatny;

przygotowanie merytoryczne i praktyczne do samodzielnego wykonywania
zadan niezbednych dla zapewnienia profesjonalnej opieki pielegniarskiej nad
pacjentem z wytoniong przetoka odbarczajaca oraz wytworzong przetoka
odzywczg, a takze wspotpracy winterdyscyplinarnym zespole terapeutycznym;
przygotowanie merytoryczne i praktyczne do samodzielnego rozwigzywania
problemow zdrowotnych pacjenta ze stomig odzywczg i odbarczajacy;
przygotowanie do merytoryczne i praktyczne do samodzielnego prowadzenia
dokumentacji medycznej odzwierciedlajgcej zakres realizowanej opieki nad
pacjentem z wytoniong przetoka odbarczajaca oraz wytworzong przetoka
odzywcza.

G

Uwrazliwienie studenta na profesjonalne wykonywanie czynnosci
zawodowych oraz ksztattowanie postawy studenta do pogtebiania
wiedzy z zakresu pielegnowania pacjenta ze stomia jelitowa.

3.2 Efekty uczenia sie dla przedmiotu

EK (efekt Odniesienie do
. Tresc efektu uczenia sie zdefiniowanego dla przedmiotu efektow
uczenia sie) kierunkowych *
yC
EK_o1 Student zna i rozumie zasady oceny funkcjonowania
. . ; . Sy B.W42
przetoki jelitowej i moczowej oraz ich powiktan.
EK_o2 Student zna i rozumie zasady przygotowania pacjenta B.W43
z przetoka jelitowa i moczowa oraz jego rodziny do
samoobserwacji i samoopieki oraz zasady doboru sprzetu
stomijnego i jego refundacji.
EK_o3 Student potrafi stosowac nowoczesne techniki pielegnacji B.Us3
przetok jelitowych i moczowych.
EK_o4 Student potrafi przygotowywac pacjenta ze stomig do B.Us4
samoopieki i zapewniac¢ doradztwo w doborze sprzetu
stomijnego.
EK_os4 Student jest gotéw do formutowania opinii dotyczacych K.o2
roznych aspektéw dziatalnosci zawodowej i zasiegania
porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu.

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




3.3 Tresci programowe
A. Problematyka wyktadu

Tresci merytoryczne

Najczestsze przyczyny i wskazania do wytonienia stomii odbarczajacej (jelitowej, moczowej), ich
rodzaje, klasyfikacja i kryteria.

Rodzaje oraz najczestsze przyczyny i wskazania do wytonienia stomii odzywczych. Zasady
zywienia droga stomii odzywczych (gastrostomia, jejunostomia).

Zatozenia teoretyczne opieki nad pacjentem z przetoka - Model opieki, z uwzglednieniem
protokotu ERAS w okresie okotooperacyjnym.

Potencjalne powikfania ogdlne (psychosocjalne, seksualne, metaboliczne) w opiece nad
pacjentem ze stomig.

Potencjalne powiktania miejscowe (chirurgiczne i dermatologiczne) w opiece nad pacjentem ze
stomia.

Rodzaje sprzetu stomijnego do zaopatrzenia przetoki jelitowej/ moczowej, zasady stosowania,
refundacja NFZ.

Zasady edukacji pacjenta z wytworzong stomig, grupy wsparcia chorych ze stomia.

B. Problematyka cwiczen audytoryjnych, konwersatoryjnych, laboratoryjnych, zajec
praktycznych

Tresci merytoryczne

CWICZENIA

Zasady oceny prawidtowosci funkcjonowania stomii — zasady badania pacjenta ze stomig, ocena
skory wokot przetoki z zastosowaniem skal, ocena zywotnosci stomii.

Planowanie opieki pielegniarskiej nad pacjentem oraz jego rodzing, w poszczegolnych etapach
przygotowania do zycia ze stomia.

Rozwigzywanie problemdw zdrowotnych zwigzanych z powiktaniami wynikajacymi
z wytworzonych stomii. Piodermia zgorzelinowa jako rzadka przyczyna owrzodzenia wokaot
przetoki.

Prowadzenie edukacji pacjenta ze stomig oraz jego rodziny w zakresie zasad samoopieki, w tym
doboru sprzetu stomijnego oraz radzenia sobie w sytuacjach trudnych (powiktania).
Wykorzystywanie w procesie edukacji pacjenta pozytywnych aspektow zycia ze stomia.

CWICZENIA - MCSM

Wybrane elementy opieki pielegniarskiej nad pacjentem ze stomig — edukacja i przygotowanie
do samoopieki.

3.4 Metody dydaktyczne

Np.:
Wyktad: wyktad problemowy, wyktad z prezentacjq multimedialng, metody ksztatcenia na odlegtosc



Cwiczenia: analiza tekstéw z dyskusjq, metoda projektéw (projekt badawczy, wdrozeniowy, praktyczny), praca w grupach
(rozwigzywanie zadan, dyskusja),gry dydaktyczne, metody ksztatcenia na odlegtosc
Laboratorium: wykonywanie doswiadczen, projektowanie doswiadczen

Metoda dydaktyczna Forma zajec
Wyktad konwencjonalny z prezentacja W
multimedialna
Wyktad konwersatoryjny W
Dyskusja dydaktyczna Cw.; Cw./MCSM,
Cwiczenia w grupach Cw.; Cw./MCSM
Interpretacja tekstow zrédtowych W; Cw.
Préba pracy Cw./MCSM
Studium przypadkow Cw.; Cw./MCSM
Zadanie praktyczne Cw./MCSM
Realizacja procedur Cw./MCSM

W- wyktad, Cw. - éwiczenia audytoryjne, Cw./MCSM - ¢wiczenia laboratoryjne w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej, PZ -
praktyka zawodowa

4. METODY | KRYTERIA OCENY
4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektow uczenia sie Forma zajec
Symbol efektu | (np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, projekt, | dydaktycznych
sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) (w, ¢w., ...)
B.W42; B.W43 EGZAMIN—TEST PISEMNY wW
B.Us3; BUsgy4 KOLOKWIUM ZALICZENIOWE — TEST PISEMNY Cw.
EGZAMIN—TEST PISEMNY
BU44; K.02 ZADANIE PRAKTYCZNE Cw./MCSM
PROBA PRACY —STUDIUM PRZYPADKU W WARUNKACH
SYMULOWANYCH
REALIZACJA PROCEDUR
OBSERWACJA PRACY | POSTAWY STUDENTA

4.2 WARUNKI ZALICZENIA PRZEDMIOTU (KRYTERIA OCENIANIA)

m Warunkiem zaliczenia przedmiotu jest uzyskanie zaliczen, zgodnie z podanymi
kryteriami, z poszczegélnych form zaje¢ dydaktycznych, realizowanych w ramach
przedmiotu, a w szczegolnosci uzyskanie zaliczenia przypisanych efektéow uczenia sie.

m Wyktad - zaliczenie
» Obecnosc na zajeciach 100% [wg. listy obecnosci]
m Cwiczenia audytoryjne — zaliczenie z oceng - $rednia wazona: ocena z zaliczenia
efektow uczenia sie (80%), ocena z opracowanego programu edukacyjnego (20%).
® Obecnosc¢ na ¢wiczeniach 100% [wg. listy obecnoscil,




e Opracowanie programu edukacyjnego dla pacjenta ze stomig jelitowa lub urostomia
w zakresie samo pielegnacji i samo opieki.
» Kryteria oceny opracowania:
- trafnos¢ doboru tresci: od o pkt. do 6 pkt.
- tresci odzwierciedlaja aktualny stan wiedzy w danym zakresie: od o pkt. do 3 pkt.
- poprawna terminologia i jezyk: od o pkt. do 3 pkt.
- zacytowane pozycje pismiennictwa polskiego i zagranicznego zwigzane s3 z omawianym
zagadnieniem: od o pkt. do 3 pkt.
» maksymalna ilos¢ pkt. — 15; - minimalna ilos¢ pkt. — 9, tj.60% pozytywnych odpowiedzi
- Zakres ocen:
_5,0—15 pkt.
_4,5—14 pkt.
_4,0—13 pkt.
_3,5—12 pkt. —11 pkt.
_3,0—10 pkt. — g pkt.
_2,0-8 pkt. — o pkt.

e Uzyskanie zaliczenia z przypisanych efektow uczenia sie w zakresie umiejetnosci:
» Forma pisemna —test wiedzy jednokrotnego wyboru
» Liczba pytan na kazdy efekt uczenia sie — 10
» Czas przewidziany na udzielenie odpowiedzi 20 min (1 min. na kazde pytanie)
» Punktacja- za kazde pytanie student moze uzyskac nastepujaca ilos¢ punktow:
- udzielenie poprawnej odpowiedzi — 1 pkt.
- udzielenie btednej odpowiedzi — o pkt.
» Kryterium uzyskania zaliczenia z poszczegdlnych efektdw uczenia sie:
- uzyskanie min. 5 pkt. tj.50% pozytywnych odpowiedzi na poszczegdlne pytania
weryfikujgce znajomos¢ danego efektu ksztatcenia.
» Kryterium uzyskania oceny z catosci weryfikowanych efektdw uczenia sie, pod warunkiem
uzyskania przez studenta zaliczenia poszczegdlnych efektow uczenia sie:
- maksymalna ilos¢ pkt. — 20 - minimalna ilos¢ pkt. - 12

- 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 na poziomie 0%-59%

m Cwiczenia laboratoryjne w MCSM - zaliczenie z oceng

» Obecnosc na ¢wiczeniach 100% [wg. listy obecnosci],
» Uzyskanie zaliczenia z przypisanych efektow uczenia sig, zgodnie kryteriami oceny
umiejetnosci praktycznych oraz kompetencji spotecznych




m Egzamin koncowy —ocena

A\

YVVVYVYVY®

Warunki dopuszczenia do egzaminu:

Uzyskanie pozytywnego zaliczenia z wyktadow, ¢wiczen audytoryjnych, ¢wiczen
laboratoryjnych w MCSM.

Kryteria egzaminu koncowego:

Uzyskanie zaliczenia z przypisanych efektow uczenia sie w zakresie wiedzy i umiejetnosci:
Forma pisemna — test wiedzy jedno lub i wielokrotnego wyboru

Liczba pytan na kazdy efekt uczenia sie — 10

Czas przewidziany na udzielenie odpowiedzi 40 min (2 min. na kazde pytanie)

Punktacja- za kazde pytanie student moze uzyskac nastepujacg ilos¢ punktow:

* W odniesieniu do pytan jednokrotnego wyboru:

- udzielenie poprawnej odpowiedzi — 2 pkt.

- udzielenie niepoprawnej odpowiedzi lub brak odpowiedzi na dane pytanie — o pkt.

* w odniesieniu do pytan wielokrotnego wyboru:

- udzielenie poprawnej, kompletnej odpowiedzi (uwzgledniajac przyjetq ilos¢ poprawnych
odpowiedzi w danym pytaniu - wielokrotnosc), bez zaznaczenia odpowiedzi
niepoprawnej — 2 pkt.

- udzielenie poprawnej, ale niekompletnej odpowiedzi (uwzgledniajac przyjeta ilos¢
poprawnych odpowiedzi w danym pytaniu - wielokrotnos¢), bez zaznaczenia odpowiedzi
niepoprawnej — 1 pkt.

- udzielenie odpowiedzi mieszanej tj. czesciowo poprawnej, jak i czeSciowo niepoprawne;j
(uwzgledniajac przyjeta ilos¢ poprawnych odpowiedzi w danym pytaniu - wielokrotnos¢) —
o pkt.

- udzielenie odpowiedzi niepoprawnych (uwzgledniajac przyjeta ilos¢ poprawnych
odpowiedzi w danym pytaniu - wielokrotnos¢) — o pkt.

Kryterium uzyskania zaliczenia z poszczegolnych efektow uczenia sie:

- uzyskanie min. 12 pkt. tj.60% pozytywnych odpowiedzi na poszczegdlne pytania
weryfikujgce znajomos¢ danego efektu ksztatcenia.

Kryterium uzyskania oceny z catosci weryfikowanych efektow uczenia sie, pod warunkiem
uzyskania przez studenta zaliczenia poszczegdlnych efektow uczenia sie::
- maksymalna ilos¢ pkt. = 8o - minimalna ilos¢ pkt. = 48
- 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 na poziomie 0%-59%




5. CALKOWITY NAKEAD PRACY STUDENTA POTRZEBNY DO OSIAGNIECIA ZALOZONYCH
EFEKTOW W GODZINACH ORAZ PUNKTACH ECTS

- Srednia liczba godzin na zrealizowanie
Forma aktywnosci L .
aktywnosci
Godziny kontaktowe wynikajgce 30 godz.
z harmonogramu studiow
Inne z udziatem nauczyciela akademickiego 10 godz.
(udziat w konsultacjach, egzaminie)
Godziny niekontaktowe — praca wfasna 35 godz.
studenta
(przygotowanie do zaje¢, egzaminu, napisanie
referatu itp.)
SUMA GODZIN 75 godz.
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 3
* Nalezy uwzglednic, ze 1 pkt ECTS odpowiada 25-30 godzin catkowitego naktadu pracy

studenta.

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy -

zasady i formy -
odbywania praktyk
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Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznione;j




