Zatgcznik nr 1.5 do Zarzqdzenia Rektora UR nr7/2023

SYLABUS

DOTYCZY CYKLU KSZTALCENIA: 2023/2024 — 2025/2026

(skrajne daty)

Rok akademicki 2025/2026

1.PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

NEUROLOGIA I PIELEGNIARSTWO NEUROLOGICZNE

Kod przedmiotu*

NZOS-NiPn

Nazwa jednostki
prowadzacej kierunek

Kolegium Nauk Medycznych

Nazwa jednostki
realizujacej przedmiot

Instytutu Nauk o Zdrowiu

Kierunek studiow Pielegniarstwo
Poziom studiéw studia | stopnia
Profil praktyczny
Forma studiow stacjonarne

Rok i semestr/y studiow

Rok 111, semestr VI

Rodzaj przedmiotu

Grupa D- Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Jezyk wyktadowy

polski

Koordynator

dr n. o zdr. Anna Fafara

Imi¢ i nazwisko osoby
prowadzacej / 0sob
prowadzacych

dr n. o zdr. Anna Fafara

Praktyki zawodowe

zgodnie z ustaleniami).

Cwiczenia — dr n. o zdr.
Zajecia praktyczne- pracownicy Instytutu Nauko o Zdrowiu posiadajacy
kierunkowy dyplom zawodowy

Zajecia praktyczne CSM — dr n. o zdr. Anna Fafara

Wyklad — dr n. np. Iwona Rosciszewska-Zukowska,

Anna Fafara

— osoby pracujace na stanowisku pielegniarki

(kryterium doboru opiekuna praktyk zawodowych z ramienia zakladu pracy
w poszczegoélnych jednostkach, gdzie realizowana jest praktyka zawodowa

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

1.1. Formy zaje¢¢ dydaktycznych, wymiar godzin i punktéw ECTS
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6.3.

Sposoéb realizacji zajeé

X zajecia w formie tradycyjnej
[ zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegtos¢




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

6. WYMAGANIA WSTEPNE

| Znajomo$¢ anatomii i fizjologii czlowieka

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

3.1 Cele przedmiotu

Przygotowanie studenta do interpretowania i rozumienia wiedzy dotyczacej istoty badania

1 neurologicznego i badan pomocniczych w Neurologii .

Przygotowanie studenta do interpretowania i rozumienia wiedzy dotyczacej etiologii

2 i objawow chordb osrodkowego uktadu nerwowego.

Przygotowanie studenta do samodzielnego organizowania, planowania i sprawowania
C3 catosciowej i1 zindywidualizowanej opieki pielggniarskiej w Neurologii nad osobg chora,
z niepetnosprawnoscia i umierajaca, wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy medyczne;.

C4 Przygotowanie studenta do ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynno$ci zawodowe.

3.2 Efekty uczenia si¢ dla przedmiotu

Odniesienie do
efektow
kierunkowych *

EK (efekt Tres$¢ efektu uczenia si¢ zdefiniowanego dla przedmiotu
uczenia si¢)

Student zna i rozumie:

EK 01 etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie D.w2
i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych
chorobach;

EK 02 zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem D.W3
w pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym, potozniczo-
ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym,
neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece
medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowej;

EK 03 rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; D.w4

EK_04 zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia D.W5
do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady opieki w
trakcie oraz po tych badaniach

i zabiegach;

EK 05 wiasciwosci grup lekdw 1 ich dzialanie na uktady i narzady D.W6
pacjenta w roznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu
zdrowia, z uwzglgdnieniem dziatan niepozadanych, interakcji
z innymi lekami i drég podania;

EK 06 standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad D.W7
pacjentem w r6znym wieku i stanie zdrowia;

EK_07 zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, D.W10
intensywnej opieki medycznej, neurologicznej, psychiatrycznej,
pediatrycznej, internistycznej,  chirurgicznej,  paliatywnej,

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



| dtugoterminowej oraz na bloku operacyjnym);




Student potrafi:

EK_08 gromadzi¢ informacje, formulowa¢ diagnozg pielegniarska, D.U1
ustala¢ cele i plan opieki pielggniarskiej, wdraza¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywa¢ ewaluacji opieki

pielegniarskiej;

EK_09 prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow D.U2
w réznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych,
chorob 1 uzaleznien;

EK 010 rozpoznawa¢ powiktania po  specjalistycznych badaniach D.U8
diagnostycznych i zabiegach operacyjnych;

EK 011 uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzgtu D.U16
pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych;

EK_012 przekazywa¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego D.U22
0 stanie zdrowia pacjenta;

EK 013 asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; D.U23

Student jest gotéw do:
EK 014 kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci K_KO01

1 autonomii os6b powierzonych opiece, okazywania zrozumienia
dla roznic $wiatopogladowych i1 kulturowych oraz empatii
w relacji z pacjentem i jego rodzing

EK 015 przestrzegania praw pacjenta K_K02
EK 016 samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie K_K03
z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartoSci

i powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem

EK 017 ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnoS$ci K_K04
zawodowe

EK_018 zasiegania  opinii  ekspertow w  przypadku trudnosci K_KO05
z samodzielnym rozwigzaniem problemu

EK_019 przewidywania i uwzgledniania czynnikow wplywajacych na K_KO06
reakcje wlasne i pacjenta;

EK 020 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen K_KO07

w zakresie wiedzy, umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

3.3 Tresci programowe

A. Problematyka wyktadu

Tres$ci merytoryczne

Neurologia klinika:

1. Badanie neurologiczne — kliniczna ocena dysfunkcji poszczeg6lnych struktur uktadu nerwowego.

2. Badania dodatkowe stosowane w Neurologii — badanie ptynu moézgowo-rdzeniowego, EEG, EMG,
ENG, USG dopplerowskie, angiografia, KT, MR.

3. Zaburzenia podstawowych funkcji zyciowych — krazenia, oddychania oraz zaburzenia §wiadomosci, ich
wptyw na funkcje uktadu nerwowego.

4. Zaburzenia krazenia ptynu moézgowo-rdzeniowego — nadci$nienie $rodczaszkowe (obrzgk moézgu,
wodoglowie, zespoty wklinowania)- przyczyny, obraz kliniczny, postepowanie.

5. Urazy mézgu i rdzenia krggowego — rodzaje, przyczyny, obraz kliniczny, postgpowanie.

6. Ostre i przewlekte choroby zapalne uktadu nerwowego — przyczyny, obraz kliniczny, postgpowanie.

7. Choroby zwyrodnieniowe ukladu nerwowego (choroba Parkinsona, choroba Alzheimera,
SLA- stwardnienie zanikowe boczne) — podziat, przyczyny, obraz kliniczny, postepowanie.

8. Padaczka - podziat, etiologia, typy napadow, stan padaczkowy, postgpowanie.

9. Choroby demielinizacyjne — stwardnienie rozsiane, NMO-choroba Devica.

10. Ostre 1 przewlekte zespoty bolowe — neuralgia, zespoty boélowe spondylogenne.

11. Choroby migéni (dystrofie, miopatie, miastenia) i nn. Obwodowych (mononeuropatie, polineuropatie)-




etiologia, obraz kliniczny, postepowanie.
12. Wady wrodzone i choroby uktadu nerwowego genetycznie uwarunkowane.
13. Udary mozgu-patofizjologia, objawy kliniczne, diagnostyka i leczenie.

Pielegniarstwo neurologiczne:

1. Zindywidualizowane pielegnowanie pacjenta w chorobach neurologicznych.

2. Udziat pielegniarki w badaniach diagnostycznych w neurologii.

3. Pielggnowanie pacjenta z chorobami naczyniowymi mozgu (udar moézgu).

4. Opiceka pielegniarska nad pacjentem z choroba zakazng uktadu nerwowego (zapalenie opon mézgowo
rdzeniowych).

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

Tre$ci merytoryczne

Cwiczenia:

. Opieka nad pacjentem z udarem mozgu.

. Opieka nad pacjentem z padaczka

. Opieka nad pacjentem z uszkodzeniami obwodowego uktadu nerwowego — neuropatie obwodowe.
. Opieka nad pacjentem z chorobg Parkinsona.

. Opieka pielggniarska nad pacjentem z chorobg Alzheimera.

. Opieka pielggniarska nad pacjentem z chorobg demielinizacyjna.

. Postepowanie z pacjentem w ostrej fazie udaru niedokrwiennego i krwotocznego.

. Postepowanie z pacjentem z postepujacym stwardnieniem bocznym zanikowym (SLA) .

031N Nk W —

Zajecia praktyczne:
A. Oddziat/Klinika Neurologii
. Rola i zadania pielegniarki w oddziale neurologicznym.
. Przyjecie chorego do oddzialu neurologicznego.
. Udziat pielegniarki w badaniach diagnostycznych uktadu nerwowego.
. Gromadzenie danych o pacjencie ze schorzeniami neurologicznymi.
. Udzial pielegniarki w opiece nad pacjentem ze stwardnieniem rozsianym.
. Udziat pielegniarki w opiece nad pacjentem po urazie rdzenia krggowego.
. Udziat pielegniarki w opiece nad pacjentem z dyskopatia.
. Udzial pielegniarki w opiece nad pacjentem z rwa kulszowa.
. Udziat pielegniarki w opiece nad pacjentem z choroba zakazng uktadu nerwowego.
B. Oddziat/Klinika ,,udarowa”
1. Catosciowa opieka pielegniarska w opiece nad pacjentem po udarze mézgowym.
2. Udziat pielegniarki w leczeniu pacjenta w ostrej fazie udaru niedokrwiennego
i krwotocznego.
ZP/CSM - Centrum Symulacji Medycznej:
1. Ocena stanu pacjenta po udarze mézgu — elementy badania fizykalnego.

O 01NN DWWk —

Praktyki zawodowe:

1. Zindywidualizowany proces pielggnowania pacjenta po przebytym udarze moézgowym.

2. Zindywidualizowany proces pielegnowania pacjenta z zespolem otgpiennym.
3.Zindywidualizowany proces pielegnowania pacjenta z ostrym zespotem bolowym kregostupa.
4. Zindywidualizowany proces pielegnowania pacjenta z choroba demielinizacyjna.

5. Zindywidualizowany proces pielggnowania pacjenta nieprzytomnego.

6. Zindywidualizowany proces pielegnowania pacjenta z choroba zakazng uktadu nerwowego.

Samoksztalcenie
Samodzielne napisanie referatu/przygotowanie materiatdéw dla pacjenta z zakresu wybranej jednostki
chorobowej, na tematy wskazane przez nauczyciela




3.4 Metody dydaktyczne

Np.:

Wyktad: wyklad problemowy, wyklad z prezentacja multimedialna, metody ksztalcenia na odleglos¢
Cwiczenia audytoryjne: analiza tekstow z dyskusjg, metoda projektow (projekt badawczy, wdrozeniowy,
praktyczny), praca W grupach (rozwigzywanie zadan, dyskusja),gry dydaktyczne, metody ksztalcenia na
odlegtos¢

4. METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektow uczenia sig¢

) . . . Forma zajec¢
Symbol efektu (np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin dydaktycznych
pisemny, projekt, sprawozdanie, obserwacja .
. (w, ¢w, ...)
w trakcie zajec)
D.Ul, D.U2, D.U8, D.U16, D.U22, | Zaliczenie z oceng ( proba pracy) Cwiczenia
D.U23, audytoryjne

D.Ul, D.U2, D.U8, D.U16, D.U22, | Zaliczenie z oceng ( proba pracy) obserwacja w Zajecia
D.U23, K_K01, K K02, K_KO03, trakcie zajg¢¢, samoocena praktyczne
K_KO04, K_KO05, K_KO06, K_KO07

D.U1, D.U2, D.U8, D.U16, D.U22, | Zaliczenie z oceng ( proba pracy), obserwacja w Praktyki
D.U23, K_K01, K_K02, K_KO03, trakcie zaj¢¢, samoocena zawodowe
K_K04, K_KO05, K_K06, K_KO07

D.U8, K K05, K K06 Zaliczenie z oceng ( proba pracy) obserwacja w ZP CSM
trakcie zaj¢¢, samoocena

D.w7, D.W10 Referat/ Projekt/materiaty informacyjne Samoksztalcenie

D.W2, D.W3, D.W4, D.W5, D.W6, | Egzamin pisemny Wyktad

D.W7, D.W10

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Wyklad - egzamin teoretyczny pisemny

Czas trwania egzaminu 40 minut; liczba pytan egzaminacyjnych otwartych i zamknigtych — 40

Kryterium uzyskania oceny pozytywnej jest udzielenie poprawnych odpowiedzi na 60% pytan
egzaminacyjnych. Punktacja — za kazde pytanie 1 punkt ( max: 40 pkt, min: 24 pkt: Punktacja — za kazde
pytanie 1 punkt - max: 40 pkt - min: 24 pkt ponizej — 24 niedostateczny (2,0), 24-26 dostateczny (3,0),
27-30 plus dostateczny (3,5), 31-34 dobry (4,0), 35-37 plus dobry (4,5), 38-40 bardzo dobry (5,0).
Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest uzyskanie zaliczen z ¢wiczen, zaje¢ praktycznych, praktyk
zawodowych i1 samoksztalcenia.

Kryteria oceny:

5,0 —student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 93-100%

4.5 — student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 85-92%

4,0 — student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 77-84%

3,5 — student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 69-76%

3,0 - student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 60%-68%

2,0- student zaliczyt efekty uczenia si¢ ponizej 60 %

Cwiczenia audytoryjne - obecno$é na éwiczeniach 100% (wg. listy obecnosci) i ocena z kolokwium
koncowego (test pisemny jednokrotnego wyboru 30 pytan) - kryterium uzyskania oceny pozytywnej jest
udzielenie poprawnych odpowiedzi na 60% pytan. Czas trwania zaliczenia — 30 minut, liczba pytan
egzaminacyjnych otwartych i zamknigtych - pytania jednokrotnego wyboru: 30. Punktacja — za kazde




pytanie 1 punkt: max: 30 pkt - min: 18 pkt (ponizej — 18 niedostateczny (2,0), 18-21 dostateczny (3,0),
22-23 plus dostateczny (3,5), 24-26 dobry (4,0), 27-28 plus dobry (4,5), 29-30 bardzo dobry (5,0).
Kryteria oceny:

5,0 —student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 93-100%

4.5 — student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 85-92%

4,0 — student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 77-84%

3,5 — student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 69-76%

3,0 - student zaliczyt efekty uczenia si¢ na poziomie 60%-68%

2,0- student zaliczyt efekty uczenia si¢ ponizej 60 %

Zajecia praktyczne — obecno$¢ na zajeciach 100% (wg. listy obecnosci), uzyskanie pozytywnej oceny
z umiejetnosci i kompetencji spolecznych. Zasady i szczegélowe warunki zaliczenia okreslono w Dzienniku
Ksztalcenia Praktycznego.

Zajecia praktyczne CSM - obecno$¢ na zajeciach 100% (wg. listy obecnos$ci), uzyskanie pozytywnej
oceny z umigjetnosci i kompetencji spotecznych. Zasady i szczegdlowe warunki zaliczenia okreslono w
Dzienniku Ksztalcenia Praktycznego.

Praktyka zawodowa - obecno$¢ na zajeciach 100% (wg. listy obecnosci), uzyskanie pozytywnej oceny
z umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych. Zasady i szczegétowe warunki zaliczenia okreslono
w Dzienniku Ksztatcenia Praktycznego.

Samoksztalcenie
Warunkiem zaliczenia jest samodzielne opanowanie wiedzy w zakresie efektow D.W7, D.W10
- przygotowanie wskazanych przez nauczyciela materiatdw informacyjnych dla pacjenta na temat wybranej
jednostki chorobowej,
- oraz uzyskanie pozytywnej oceny z referatu samodzielnie przygotowanego przez studenta.
Praca oceniana jest wg. kryterium:
-wykazanie wiedzy i umiej¢tnosci z zakresu opracowywanej tematyki - 0-6 pkt.,
-tre$ci zgodne z aktualnym stanem wiedzy - 0-3 pkt.,
-trafno$¢ opracowania tekstu — poprawna terminologia i jgzyk - 0-2 pkt.,
-prawidtowy uktad tekstu - 0-2 pkt.,
-wlasciwe wykorzystanie pismiennictwa polskiego i zagranicznego - 0-2 pkt.
Punktacja - 60%/100%
max: 15 pkt - min: 9 pkt ; ponizej 9 pkt. niedostateczny (2,0); 9-11 dostateczny (3,0); 12-13 dobry (4,0);
14-15 bardzo dobry (5,0).

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

Srednia liczba godzin na

Forma aktywnosci . . , .
yw zrealizowanie aktywnosci

GODZINY KONTAKTOWE
Godziny kontaktowe wynikajace Z harmonogramu studiow:

ZAJECIA TEORETYCZNE (WYKELADY, CWICZENIA) 55
ZAJECIA PRAKTYCZNE/ ZAJECIA PRAKTYCZNE/ CSM 80
PRAKTYKA ZAWODOWA 80

CWICZENIA KLINICZNE

Godziny kontaktowe poza harmonogramem studiow
(udzial w konsultacjach, zaliczeniach, egzaminie)
UDZIAL W KONSULTACJACH | 5




UDZIAL W ZALICZENIACH, EGZAMINIE 5

GODZINY NIEKONTAKTOWE

WYNIKAJACE Z HARMONOGRAMU STUDIOW - SAMOKSZTALCENIE 30

GODZINY NIEKONTAKTOWE —PRACA WLASNA STUDENTA 15
(PRZYGOTOWANIE DO ZAJEC, NAPISANIE REFERATU, PRZYGOTOWANIE
DO ZALICZEN, EGZAMINU)

SUMA GODZIN 270

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 9

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

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy 80

zasady i formy odbywania | Student ma obowigzek odbycia i zaliczenia wszystkich praktyk.

praktyk
Podstawa organizowania ksztatcenia praktycznego dla studenta jest umowa/

porozumienie pomi¢dzy Rektorem Uczelni a Dyrektorem Zaktadu Pracy.

Przebieg realizacji praktyk podlega udokumentowaniu .

Nadzoér nad przebiegiem realizacji ksztalcenia praktycznego sprawuje
koordynator praktyk.
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Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznione;j



