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W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
L organizacje ufiz1§1an1a sw1adczen gdrowotnych, zasady przyje¢ i pobytu pacjentow w DW 43 wyklad
zaktadach opieki dlugoterminowej;
rol¢ 1 zadania pielegniarki opieki dlugoterminowej w zapewnieniu kompleksowej opieki i D.W44.
. 2. . L A . L. .. . wyktad
Wiedza leczenia pacjentéw oraz zasady wspolpracy z instytucjami opieki zdrowotnej i spolecznej;
$wiatowe kierunki rozwoju opieki dtugoterminowej z uwzglgdnieniem wykorzystania D.W45.
3. . . . ; wyktad
najnowszych technologii medycznych i cyfrowych;
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnoze pielggniarska, ustala¢ cele i plan opieki D.UI.
pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki
pielegniarskiej;
postugiwac si¢ dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad bezpieczenstwa c.u76
i poufnosci informacji medycznej oraz ochrony danych osobowych;
planowac¢ opieke nad pacjentem i jego rodzina z wykorzystaniem klasyfikacji praktyki C.Us1 .

. L SRR . L zajgcia
pielegniarskiej (ICNP, NANDA), oceny wydolnosci opiekunczo-pielgegnacyjnej oraz praktyczne
ekomapy Srodowiska; praktyka

I stosowa¢ wybrang metod¢ pielegnowania w opiece nad pacjentem; C.U1l zale;(r);ié);Na,
. . . . . .. wiasna
gromadzi¢ dane o stanie zdrowia pacjenta z wykorzystaniem technologii cyfrowych; C.U69 studenta
prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczna, w tym w postaci elektronicznej, oraz postugiwac C.U40
si¢ nig i zabezpieczac zgodnie z przepisami prawa;
Umiejetnosci stosowa¢ migdzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chordb i problemow B.U17
zdrowotnych (ICD-10), funkcjonowania, niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF) oraz
procedur medycznych;
stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub jego wydolnosci funkcjonalnej D.U2.
w okreslonych sytuacjach zdrowotnych; zajgcia
praktyczne,
monitorowa¢ stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub innych jednostkach C.U4 praktyka
2. organizacyjnych systemu ochrony zdrowia; zawodowa,
praca
dokonywac¢ wstepnej, biezacej i koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta (stan, problemy, C.US wiasna
potrzeby) i ewaluacji podejmowanych interwencji pielggniarskich; studenta
dokonywa¢ roéznymi technikami pomiaru parametréw zyciowych (w tym ci$nienia tgtniczego D.U3. zajecia
na te¢tnicach konczyn gornych i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, $wiadomosci) praktyczne,
3. i ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do planowania opieki w réznych stanach praktyka
klinicznych; zawodowa,
praca




wykonywac u pacjenta w r6znym wieku pomiar temperatury ciata, t¢tna, oddechu, ci$nienia
tetniczego krwi, osrodkowego ci$nienia zylnego, saturacji, szczytowego przeptywu
wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciata, wzrostu lub dtugosci
ciata, obwodow: glowy, klatki piersiowej, talii, wskaznika masy ciata (Body Mass Index,
BMI), wskaznikoéw 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 faldow skorno-thuszczowych, obwodow brzucha i konczyn) oraz interpretowac ich
wyniki;

C.U10

przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne w r6znych stanach D.U4.
klinicznych do planowania i realizacji opieki pielegniarskiej;
wykorzystywac techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych i patologicznych C.U67
funkcji skory, narzadow zmystow, glowy, klatki piersiowej, gruczotow piersiowych pacjenta
(badanie i samobadanie), jamy brzusznej, narzadow ptciowych, uktadu sercowo
naczyniowego, uktadu oddechowego, obwodowego uktadu krazenia, uktadu migsniowo- zajecia
szkieletowego i uktadu nerwowego oraz dokumentowa¢ wyniki badania fizykalnego i praktyczne,
wykorzystywac je do oceny stanu zdrowia pacjenta; praktyka
zawodowa,
przeprowadza¢ kompleksowe badanie fizykalne pacjenta, dokumentowa¢ wyniki badania praca
oraz dokonywac ich analizy dla potrzeb opieki pielegniarskiej, zastosowaé oceng C.U68 wiasna
kompleksowa stanu zdrowia pacjenta wedtug schematu cztery A (Analgesia — znieczulenie, studenta
Activity of daily living— aktywnos¢ zycia, Adverseeffects — dziatania niepozadane,
Aberrantbehaviors — dziatania niepozadane zwigzane z lekami), stosowaé system opisu
rozpoznania stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki pielegniarskiej PES oraz oceniaé
kompletno$¢ zgromadzonych informacji dotyczacych sytuacji zdrowotnej pacjenta wedtug
schematu SOAP (Subjective — dane subiektywne, Objective — dane obiektywne, Assessment
— ocena, Plan/Protocol — plan dziatania);
zajgcia
ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowa¢ farmakologiczne D,Us. praktyczne,
i niefarmakologiczne metody postgpowania przeciwbolowego; praktyka
zawodowa,
praca
asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych jam ciata (naktucia jamy brzusznej, D.U6
naktucia jamy optucnowej, pobierania szpiku, punkcji ledzwiowej) oraz endoskopii; zajgcia
praktyczne,
pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz asystowac lekarzowi C.Ul1 praktyka
przy badaniach diagnostycznych; zawodowa,
praca
wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych; c.U12
przygotowywac i podawac pacjentowi leki roznymi drogami zgodnie z posiadanymi D.U7.
uprawnieniami zawodowymi pielggniarki lub pisemnym zleceniem lekarza w okre$lonych
stanach klinicznych oraz produkty lecznicze z zestawOw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie;
postugiwac si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach A.U13
leczniczych;
oblicza¢ dawki lekow zgodnie z charakterystyka produktu leczniczego; AU1S
zajgcia
przechowywac i przygotowywac leki zgodnie z obowigzujacymi standardami CUl14 praktyczne,
farmakoterapii i standardami opieki pielggniarskiej; praktyka
zawodowa,
obliczy¢ dawke leku, samodzielnie podawac pacjentowi leki roznymi drogami zgodnie C.U15 praca
z uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub pisemnym zleceniem lekarza, oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych zycie, a takze
uczestniczy¢ w zabiegu podazy toksyny botulinowej przez lekarza w procedurach
medycznych w leczeniu spastycznosci;
wystawia¢ recepty na leki, w tym recepturowe, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia 1,Ul6
zywieniowego oraz wyroby medyczne w ramach kontynuacji leczenia w ramach realizacji
zlecen lekarskich;
uczestniczy¢ w przetaczaniu krwi i jej sktadnikow oraz preparatow krwiozastepczych. 1.U17
zajgcia
rozpoznawa¢ powiktania farmakoterapii, leczenia dietetycznego oraz wynikajace z dziatan D.U9. praktyczne,
terapeutycznych i pielggnacii; praktyka
zawodowa,
praca
dobierac i stosowac dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i dorostych zywienie dojelitowe D.U10.
(przez zglebnik do Zotadka i przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;
zaktada¢ zglebnik do zotadka, monitorowac jego potozenie i drozno$¢, usuwac go oraz C.U34 pr:l?g?zane
wymieni¢ PEG (niskoprofilowa gastrostomi¢ balonowa); praktyka
dobrac¢ i stosowac dostgpne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zglebnik do zotadka C,U23 zawodowa,
lub przetoke odzywcza); praca
wystawia¢ zlecenia na $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego; C.U35




prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob; D.U1l.
wykonywac¢ zabiegi higieniczne u dziecka i dorostego, pielegnowac skore i jej wytwory oraz C.U29
blony $luzowe z zastosowaniem $rodkow farmakologicznych i materiatow medycznych, w
tym stosowac kapiele lecznicze;
stosowaé zasady zapobiegania zakazeniom odcewnikowym krwi, szpitalnemu zapaleniu ptuc, C.U73
zakazeniom uktadu moczowego, zakazeniom uktadu pokarmowego o etiologii Clostridioides
difficile, zakazeniom miejsca operowanego, zakazeniom ran przewlektych i zakazeniu
ogolnoustrojowemu;
zajecia
zaplanowac¢ i wykona¢ podstawowe dziatania z zakresu diagnostyki mikrobiologicznej oraz C.Ul1 praktyczne,
10 zinterpretowac uzyskane wyniki; praktyka
: zawodowa,
ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowac dziatania profilaktyczne; C.U30 praca
wykonywac procedure higienicznego mycia i dezynfekcji rak, zaktada¢ i zdejmowac c.u7
rekawice medyczne jednorazowego uzycia, zaktada¢ odziez operacyjna, stosowac zasady
aseptyki i antyseptyki, postgpowaé z odpadami medycznymi oraz stosowaé $rodki ochrony
indywidualnej i procedure¢ poekspozycyjna;
przygotowaé narzedzia i sprzet medyczny do realizacji procedur oraz skontrolowaé C.U8
skuteczno$¢ sterylizacji;
stosowac zabiegi przeciwzapalne; C.Ul13
prowadzi¢ rehabilitacje¢ przytozkowa i aktywizacje pacjenta z wykorzystaniem elementow D.U13.
terapii zajeciowej;
przemieszczacd i pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem réznych technik, metod i sprzetu, C.U24 zajecia
1 z zastosowaniem zasad bezpieczenstwa pacjenta i swojego; praktyczne,
’ 11praktyka
wystawiac zlecenia na wyroby medyczne w ramach kontynuacji zlecenia lekarskiego; C.U25 zawodowa
wykonywac nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia bierne i czynne; C.U28
zajgcia
12 edukowac pacjenta, jego rodzing¢ lub opiekuna w zakresie doboru oraz uzytkowania sprzetu D.U14. praktyczne,
’ pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych; praktyka
zawodowa
zajgcia
13 prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna; D.U15. praktyczne,
’ praktyka
zawodowa
stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawiazania i podtrzymania D.Ul6.
efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie;
zajecia
14 wykorzystywac techniki komunikacji werbalnej i pozawerbalnej w praktyce pielegniarskiej; B.U6 praktkycine,
’ praktyka
postugiwac si¢ jezykiem migowym i innymi sposobami oraz srodkami komunikowania si¢ w c.u77 zawodowa
opiece nad pacjentem niedostyszacym i niestyszacym;
komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w zakresie pozyskiwania i D.U17.
przekazywania informacji o stanie zdrowia pacjenta;
korzysta¢ z wybranych modeli organizowania pracy wlasnej i zespotu oraz planowaé prace B.U20
zespotu i motywowac cztonkow zespotu do pracy;
zajecia
15 identyfikowa¢ czynniki zaklocajace prace zespotu i wskazywac sposoby zwigkszenia B.U21 praktyczne,
’ efektywnosci w pracy zespotowej; praktyka
zawodowa
wskazywac sposoby rozwiagzywania probleméw przedstawianych przez cztonkow zespotu; B.U22
stosowac¢ zasady prawidtowej i efektywnej komunikacji z cztonkami zespotu B.U23
interprofesjonalnego;
organizowac izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i chorobg zakazng w podmiotach leczniczych; D.U18.
stosowac zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opieka zdrowotng i zwalczania ich; C.U72 zajecia
16. praktyczne,
stosowac §rodki ochrony indywidualnej niezbgdne dla zapewnienia bezpieczenstwa swojego, C.U74 praktyka
R y Y A . . zawodowa
pacjentow i wspolpracownikow przed zakazeniami zwigzanymi z opieka zdrowotna oraz
wdraza¢ odpowiedni rodzaj izolacji pacjentow
doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii w roznych D.U19.
stanach klinicznych; zajgcia
17 praktyczne,
’ podac¢ pacjentowi doraznie tlen z wykorzystaniem réznych metod oraz uczestniczy¢ C.U27 praktyka
w tlenoterapii z wykorzystaniem dostepu do centralnej instalacji gazoéw medycznych, butli z zawodowa
tlenem lub koncentratora tlenu;
18 wykona¢ badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w spoczynku oraz rozpozna¢ stan D.U20. zajgcia
) zagrazajacy zdrowiu i zyciu; praktyczne,




praktyka

wykonywac badanie EKG u pacjenta w r6znym wieku w spoczynku, interpretowa¢ sktadowe C.U70 zawodowa
prawidtowego zapisu czynnosci bioelektrycznej serca, rozpoznawaé zaburzenia zagrazajace
zdrowiu i zyciu;
oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem wynikéw badan pacjenta, w tym D.U21.
modyfikowaé¢ dawke stalg insuliny; zajecia
19 praktyczne,
’ wykona¢ pomiar glikemii i ciat ketonowych we krwi z uzyciem glukometru, pomiar glukozy Cc.U6 praktyka
i ciat ketonowych w moczu z uzyciem paskow diagnostycznych, pomiar cholesterolu we krwi zawodowa
oraz wykonac¢ inne testy paskowe.
przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych oraz zabiegu D.U22
operacyjnego w trybach pilnym i planowym;
20.
stosowa¢ zasady ochrony radiologiczne;j. A.U16
zajecia
1 rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach D.U23. praktyczne,
’ operacyjnych; praktyka
zawodowa
dobierac technike i sposoby pielegnowania rany, w tym usuwaé szwy i zaktada¢ opatrunki D.U24.
specjalistyczne;
zatozy¢ opatrunek na rang, zmieni¢ go lub zdjaé; C.U38 zajecia
29 praktyczne,
: usunaé szwy z rany; C.U39 praktyka
zawodowa
dobra¢ rodzaj i technike zaktadania bandazy i innych materiatow opatrunkowych oraz C.U36
je stosowac;
zajecia
23 dobiera¢ metody i $rodki pielegnacji ran na podstawie ich klasyfikacji; D.U25. praktyczne,
’ praktyka
zawodowa
pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa i moczowa; D.U26. zajgcia
24 praktyczne,
’ pielegnowac przetoki jelitowe i moczowe, w tym stosowac zasady i techniki zaktadania oraz C.U32 praktyka
wymiany worka stomijnego i $rodki do pielegnacji przetok; zawodowa
przekazaé pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok operacyjny na badania inwazyjne lub D.U27. .
przyjac pacjenta z bloku operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekaza¢ pacjenta z ZEJ goa
25. oddziatu do innego dziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz przekazaé¢ informacje o praktyczne,
pacjencie zgodnie z zasadami protokotu SBAR (Situation — sytuacja, Background — tto, praktyka
Assessment — ocena, Recommendation — rekomendacja); zawodowa
zajgcia
2% przygotowac pacjenta do transportu medycznego i zapewni¢ mu opieke w trakcie tego D.U35. praktyczne,
’ transportu; praktyka
zawodowa
stosowaé procedury postepowania pielegniarskiego w stanach zagrozenia zdrowia i zycia; D.U36.
udzielaé pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zdrowia i zycia; C.U41
doraznie tamowac krwawienia i krwotoki; C.U43
wykonywa¢ ptukanie jamy ustnej, gardta, oka, ucha, zotadka, pecherza moczowego, przetoki C.U21 zajgcia
27 jelitowej i rany; praktyczne,
’ praktyka
wykonywac¢ zabiegi doodbytnicze; C.U31 zawodowa
zaktada¢ cewnik do pgcherza moczowego, monitorowac diureze, usuwaé cewnik C.U33
i prowokowa¢ mikcjg;
prowadzi¢, dokumentowac i ocenia¢ bilans ptynow pacjenta; C.U9
zajecia
8 pielegnowac pacjenta z rurka intubacyjna lub tracheostomijng oraz wentylowanego D.U38. praktyczne,
’ mechanicznie; praktyka
zawodowa
wykonywac toalete drzewa oskrzelowego systemem otwartym lub zamknigtym u pacjenta w D.U39.
okreslonych stanach klinicznych;
zajgcia
29. prowadzi¢ gimnastyke oddechowa oraz wykonywa¢ drenaz utozeniowy, inhalacje i CU26 prikagt;il;e’
odsluzowywanie drog oddechowych; ’ zﬂwo dowa
pielggnowac zylny dostgp naczyniowy obwodowy i centralny oraz dotgtniczy; D.UA40. zajgcia
30 praktyczne,
’ zaktada¢ i usuwac cewnik z zyt obwodowych, w tym zyly szyjnej zewnetrznej, wykonywac C.U22 praktyka
kroplowe wlewy dozylne oraz monitorowac i pieclegnowac miejsce wkiucia obwodowego; zawodowa
- rozpozna¢ agoni¢ i pielegnowac pacjenta umierajacego; D.U41. zajecia

praktyczne,




stosowac techniki radzenia sobie w sytuacjach trudnych w pracy zawodowej pielggniarki
takich jak ciezka choroba pacjenta, Smier¢, btad medyczny, przemoc fizyczna i psychiczna;

B.U9

praktyka
zawodowa

32.

postgpowac zgodnie z procedurg z cialem zmartego pacjenta;

D.U42.

zajecia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

33.

przeprowadzi¢ oceng pacjenta w ramach procedury kwalifikacyjnej do przyjecia do
$wiadczen opieki dtugoterminowej (domowych, dziennych i stacjonarnych);

D.U43.

zajecia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

32.

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

D.U44.

zajecia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

33.

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

D.U45.

zajecia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

34.

krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan naukowych;

korzysta¢ z pismiennictwa medycznego w jezyku angielskim, a w przypadku prowadzenia
ksztalcenia w jezyku angielskim — z pi$miennictwa medycznego w innym j¢zyku obcym;

D.U46

B.U24

zajecia
praktyczne,
praktyka
zawodowa
praca
wlasna
studenta

35.

rozpoznawac potrzeby pacjentéw, ich rodzin lub opiekunéw w zakresie odrgbnosci
kulturowych i religijnych oraz podejmowac¢ interwencje zgodne z zasadami etyki zawodowej
pielegniarki;

rozwigzywac dylematy etyczne i moralne wystepujace w praktyce zawodowe;j pielegniarki;

B.U19

B.UI8

zajgcia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

W zakresie kompetencji spolecznych absolwent:

Kompetencje
spoteczne

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

K.S1.

wyktad,
zajgcia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu;

K.S2.

wyktad,
zajgcia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym
przestrzegania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem;

K.S3.

wyktad,
zajecia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

ponoszenia odpowiedzialnoéci za wykonywane czynno$ci zawodowe;

K.S4.

wyktad,
zajgcia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwiazaniem problemu;

K.Ss.

wyktad,
zajecia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

przewidywania i uwzgledniania czynnikoéw wptywajacych na reakcje whasne i pacjenta;

K.Sé6.

wyktad,
zajgcia
praktyczne,
praktyka
zawodowa

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

K.Sé6.

wyktad,
zajgcia
praktyczne,
praktyka
zawodowa




Forma zajec Metody dydaktyczne

Wyktad Wyklad informacyjny z wykorzystaniem technik multimedialnych, wyktad
problemowy.

Tematyka zajeé

System opieki dlugoterminowej w Polsce — organizacja, struktura i podstawy prawne.

Zasady przyjecia i pobytu pacjenta w zaktadach opieki dlugoterminowej — procedury, prawa i obowiazki pacjenta
Kompleksowa opieka nad pacjentem w zaktadach opieki dlugoterminowej — podejscie interdyscyplinarne..

Rola i zadania pielggniarki w opiece dlugoterminowej — zakres kompetencji i odpowiedzialnosci zawodowe;.

Standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece dlugoterminowej nad pacjentem w ré6znym wieku i stanie zdrowia.
Rola pielggniarki w przygotowaniu rodziny i pacjenta do samoopieki i samo pielegnacji.

Przebieg i sposoby postepowania rehabilitacyjnego w réznych chorobach w opiece dtugoterminowe;.

Wspolpraca pielegniarki z instytucjami opieki zdrowotnej i spotecznej — koordynacja i ciaglo$¢ opieki

Komunikacja i budowanie relacji terapeutycznych z pacjentem i jego rodzina w opiece dlugoterminowe;j

Swiatowe trendy i kierunki rozwoju opieki dugoterminowej — porownanie systemoéw w Europie i na §wiecie

Nowoczesne technologie w opiece dtugoterminowej — teleopieka, e-zdrowie i cyfrowe narzedzia monitorowania pacjentow, zastosowanie
aplikacji mobilnych.

Wyzwania i perspektywy opieki dtugoterminowej w starzejacym si¢ spoleczenstwie

Forma zajeé
Metody dydaktyczne
Zajecia praktyczne Symulacja medyczna — 10 godz. WW Metoda problemowa -symulacja
medyczna, ¢wiczenia praktyczne.
Zajecia w warunkach naturalnych — 30 godz. Metoda sytuacyjna
Tematyka zajec

Zapoznanie si¢ z zasadami ergonomii i obowigzujacymi zasadami BHP w oddziale opieki diugoterminowej

Ocena stanu pacjenta i kwalifikacja do §wiadczen opieki dtugoterminowej: przeprowadzenie wywiadu i badania fizykalnego, stosowanie
skal oceny stanu zdrowia i wydolnosci funkcjonalnej.

Postawa wobec uczu¢ i sposobu zachowania pielggnowanej osoby, rozwijanie postawy empatycznej i profesjonalnej wobec pacjenta,
stosowanie odpowiednich metod komunikacji werbalnej i niewerbalne;j.

Badanie i obserwacja chorego w opiece dtugoterminowej. Prowadzenie dokumentacji medycznej z zasadami bezpieczefistwa i poufnosci
danych, raportowanie istotnych obserwacji zespotowi terapeutycznemu.

Wspolpraca z zespotem interdyscyplinarnym.

Pomoc pacjentowi w utrzymaniu jak najkorzystniejszego stanu zdrowia: profilaktyka odlezyn, przykurczéw, powiktan ze strony uktadu
krazenia i oddechowego, wspieranie samoobstugi i aktywnosci pacjenta, wykonywanie ¢wiczen izometrycznych, pionizacja, nauka
chodzenia z pomocg sprzgtu wspomagajacego.

Monitorowanie i fagodzenie bolu u pacjentéw w opiece dtugoterminowej, ocena bolu przy uzyciu skal, stosowanie farmakologicznych i
niefarmakologicznych metod tagodzenia bolu, dokumentowanie dziatan i efektéw interwencji.

Farmakoterapia w opiece przewlektej — przygotowanie i podawanie lekow zgodnie z uprawnieniami i zasadami aseptyki, obserwacja
pacjenta pod katem reakcji niepozadanych, dokumentowanie podawania lekow i zglaszanie nieprawidlowosci zespotowi
terapeutycznemu.

Formutowanie diagnozy pielggniarskiej i podejmowanie odpowiednich dziatan pielggnacyjnych, analiza zgromadzonych danych i
wynikow badan, ocenianie stanu pacjenta na podstawie wybranych narzedzi badawczych.

ZP - SYMULACJA MEDYCZNA

Ocena stanu pacjenta przewlekle chorego:
- przeprowadzenie wywiadu (SOAP),
- ocena wydolnos$ci w czynnosciach dnia codziennego,
- dokonanie pomiaru parametréw zyciowych,
- sformutowanie diagnozy pielggniarskie (wg ICNP/NANDA) i zaplanowanie interwencji,
- przekazanie wynikow oceny cztonkom zespotu terapeutycznego z wykorzystaniem protokotu SBAR
- udokumentowanie czynnosci w dokumentacji.

Opieka nad pacjentem z PEG:
- przygotowanie sprzetu,
- sprawdzenie droznos¢ i potozenia PEG,
- podanie pokarmu przez zglebnik zgodnie z zasadami bezpieczenstwa i aseptyki,
- zgloszenie ewentualnych nieprawidtowosci lekarzowi / dietetykowi, omowienie planu Zywienia z zespotem,
- udokumentowanie procedury w dokumentacji.

Profilaktyka odlezyn u pacjenta lezacego:

- zastosowanie odpowiednich skal oceny ryzyka odlezyn (np. Norton/Braden),
zaplanowanie profilaktyki (zmiana pozycji, materac przeciwodlezynowy, pielegnacja skory),
repozycjonowanie pacjenta z uzyciem sprzgtu pomocniczego i technik ergonomicznych,
zachowanie zasad bezpieczenstwa pacjenta i wlasnego podczas czynnosci,
- przekazanie informacji o stanie skory pacjenta i wdrozonych dziataniach do zespotu terapeutycznego,
udokumentowanie dziatan profilaktycznych.




Edukacja pacjenta i rodziny w opiece dlugoterminowej:

prowadzenie rozmowy z pacjentem (symulator) i czlonkiem rodziny (aktor), wymagajacym diugoterminowe;j tlenoterapii domowej,
- przekazanie informacji o obstudze koncentratora tlenu, zasadach bezpieczenstwa,

ocena poziomu zrozumienia przekazanych informacji,

wsparcie emocjonalne rodziny,

omowienie wynikow edukacji z zespotem w celu kontynuacji spojnych dziatan,

- udokumentowanie przeprowadzonej edukacji.

Opieka nad pacjentem umierajacym:
- opiekowanie si¢ pacjentem-symulatorem w stanie agonii.
ocena poziomu bolu,
- zastosowanie farmakologicznych i niefarmakologicznych metod fagodzenia objawow (np. ulozenie, nawilzanie jamy ustnej,
zapewnienie komfortu),
prowadzenie rozmowy terapeutycznej wspierajacej rodzing w procesie umierania pacjenta,
wspolpraca z lekarzem i psychologiem w zakresie kontroli objawow i wsparcia rodziny,
- przygotowanie i uzupetnienie dokumentacji zgodng z obowigzujacymi protokotami.

Forma zajec Metody dydaktyczne
Praktyka zawodowa Metoda sytuacyjna, ¢wiczenia praktyczne

Tematyka zajeé
Zapoznanie si¢ z zasadami ergonomii i BHP, zasady bezpieczenstwa pracy w oddziale opieki dlugoterminowe;j, aseptyka, srodki ochrony
indywidualnej.
Ocena stanu pacjenta: pomiar parametrow zyciowych, badania podstawowe, interpretacja wynikow, wykorzystanie danych w planowaniu
opieki.

Rozpoznanie potrzeb pacjenta w opiece dtugoterminowej, ocena potrzeb zdrowotnych, emocjonalnych i spotecznych, przekazanie
informacji zespotowi terapeutycznemu.

Rozpoznanie schorzen i identyfikacja problemow zdrowotnych, podejmowanie interwencji zgodnie z zaleceniami lekarza, monitorowanie
efektow, dokumentowanie dziatan.

Organizowanie opieki pielggniarskiej nad osoba przewlekle chora, planowanie dziatan pielggnacyjnych zgodnie ze stanem pacjenta,
wspolpraca z zespotem terapeutycznym, dokumentowanie planu opieki.

Organizowanie dzialan zwigzanych z problemami pielggnacyjnymi, utrzymanie czystosci ciata i otoczenia pacjenta, zaspokajanie
podstawowych potrzeb (odzywianie, wydalanie), monitorowanie stanu zdrowia, dokumentacja dziatan.

Przygotowanie i podawanie lekow, podawanie lekow doustnie, podskornie, domigsniowo i dozylnie, aseptyka, obserwacja dziatan
niepozadanych, dokumentowanie procedur.

Pomoc pacjentowi w utrzymaniu jak najkorzystniejszego stanu zdrowia, zapobieganie odlezynom, przykurczom, powiktaniom ptucnym,
¢wiczenia izometryczne, pionizacja, nauka chodzenia z pomoca sprzgtu, wspieranie samodzielno$ci pacjenta.

Edukacja pacjenta i jego rodziny, prowadzenie rozmow edukacyjnych, przekazanie informacji o opiece, leczeniu i profilaktyce, ocena
zrozumienia informacji.

Adaptacja i aktywizacja pacjenta przewlekle chorego, planowanie dziatan wspierajacych samodzielno$¢ i aktywnos¢, organizacja
srodowiska domowego lub stacjonarnej opieki, wspolpraca z zespotem terapeutycznym.

Forma zajeé Metody dydaktyczne

Praca wtasna studenta Metoda projektu, praca z tekstem:

projekt procesu pielegnowania na podstawie analizy indywidualnego przypadku (case study),
analiza dowodow naukowych w artykutach naukowych i analiza wytycznych lub zalecen
dotyczacych praktyki pielegniarskiej w opiece dlugoterminowej w oparciu o przeglad
piSmiennictwa.

Tematyka zajeé

Temat 1.

Zaburzenia potykania — przyczyny i skutki u pacjentow w opiece dlugoterminowej — studium przypadku z przegladem literatury.

Zakres: przedstawienie pacjenta z dysfagia (trudnosci w potykaniu) i mozliwymi powiktaniami, opis roli pielggniarki w ocenie ryzyka
zachly$nigcia, monitorowaniu przyjmowania pokarmow, stosowaniu odpowiednich diet i technik karmienia, edukacja pacjenta i rodziny,
dokumentacja obserwacji i dziatan, analiza interwencji w odniesieniu do aktualnych standardow opieki nad pacjentami z dysfagia.

Temat 2.

Problemy 0s6b z niepetnosprawnoscia intelektualna w aspekcie opieki dtugoterminowej — studium przypadku z przegladem literatury.
Zakres: przedstawienie pacjenta z niepetnosprawnoscia intelektualna i jego indywidualnych potrzeb, opis roli pielegniarki w planowaniu i
realizacji opieki (wsparcie w codziennych czynnos$ciach, komunikacja, aktywizacja, profilaktyka zdrowotna), wspotpraca z rodzing i
zespotem interdyscyplinarnym, dokumentacja opieki, analiza dziatan w odniesieniu do aktualnych standardéw opieki 0sob z
niepetosprawnoscia intelektualng w systemie dtugoterminowym.
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