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I. PROGRAM STUDIOW

1. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA KIERUNKU STUDIOW

a) Nazwa Kierunku studiow:
Pielggniarstwo

b) Nazwy specjalnosci ksztalcenia:
Nie dotyczy

¢) Poziom studiow:
Studia drugiego stopnia

d) Profil ksztalcenia:
Profil praktyczny

¢) Forma studiow:
Studia stacjonarne

f) Tytul zawodowy uzyskiwany przez absolwenta:
Magister pielggniarstwa

g) Liczba semestrow:
4 semestry

h) Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studiow:
120 punktéw ECTS (zgodnie z wymaganiami Krajowych Ram Kwalifikacji)

i) Laczna liczba godzin w calym cyklu ksztalcenia:
1300 godzin

j) Przyporzadkowanie Kierunku do dyscypliny naukowe;j:
Kierunek przyporzadkowany do dyscypliny naukowej nauki medyczne (zgodnie z klasyfikacja
dziedzin nauki i1 dyscyplin naukowych MEiN)

2. OPIS ZAKLADANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Kierunek studiow Il stopnia pielegniarstwo, profil praktyczny, zostat przyporzadkowany do
nastepujacych dyscyplin naukowych:
1) dziedzina nauk medycznych 1 nauk o zdrowiu
a) dyscyplina naukowa: nauki medyczne (udzial liczby punktow ECTS: 100%)

Dyscyplina wiodaca: nauki medyczne



Objasnienia oznaczen:

W — kategoria wiedzy

U — kategoria umiejetnosci

K — kategoria kompetencji spotecznych

01, 02, 03 1 kolejne — numer efektu ksztatcenia

Efekty uczenia si¢
dla studiéow drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo
(obowiazuja od roku akademickiego 2025/2026)

Wedlug standardu ksztalcenia dla kierunku pielegniarstwo zgodnie z Rozporzgdzeniem
MN z dnia 10 paidziernika 2024 r. zmieniajgce rozporzqdzenie w sprawie standardow
ksztalcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty,
farmaceuty, pielegniarki, poloinej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika
medycznego. (Dz.U. 7 dnia 15 paidziernika 2024r., poz. 1514);

Na podstawie art. 68 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce (Dz. U. poz. 1668, z poin. zm.3);

SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. Nauki spoleczne i humanistyczne— A
B. Zaawansowana praktyka pielegniarska - B
C. Badania naukowe i rozwoj praktyki zawodowej pielegniarki— C
D. Wspolczesne wyzwania opieki pielegniarskiej
E. Modul do wyboru:

1. Medycyna pola walki dla pielegniarek

2. Kompetencje interpersonalne i psychospoteczne pielegniarki
F. Przedmiot nieobowiazkowy

G.Egzamin dyplomowy

Formy zaj¢¢:

Wyktad - W

Cwiczenia — CW

Seminaria — S

Praca wlasna studenta pod kierunkiem nauczyciela — PS
Zajecia praktyczne — ZP

Praktyka zawodowa — PZ

A. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE

Prawo w praktyce zawodowej pielegniarki, A-PwPZP (I: 10W, CW 10)
Zarzadzanie w praktyce zawodowej pielegniarki, A-ZwPZP (I: 15W, 25CW, 10 ZP,
20PZ)

Wielokulturowos$é w praktyce zawodowej pielegniarki, A-WwPZP (III: 10W, 10S)
Dydaktyka medyczna, A-DM (I:10W,15CW CSM, II: 5W, 10CW CSM)

Jezyk angielski, A-JA (I: 30 CW, II: 30CW, III: 30CW)
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W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1 | znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

A.W2 | problematyke zdarzen niepozadanych i bledow medycznych w aspekcie
bezpieczenstwa pacjenta;

A.W3 | istot¢ bledow medycznych w interwencjach pielggniarskich;

A.W4 | problematyke ubezpieczen w zakresie odpowiedzialnosci cywilnej;

A.WS5 | przepisy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych szczegélnych
kategorii w systemie ochrony zdrowia;

A.W6 | zakresy uprawnien zawodowych do udzielania §wiadczen zdrowotnych przez
pielegniarke w odniesieniu do poziomow kwalifikacji zawodowych pielegniarki;

A.W7 | metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia;

A.W8 | zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur;

A.W9 | metody oceny zapotrzebowania na opieke pielggniarskg w podstawowej opiece

A.W1 | zdrowotnej oraz w opiece ambulatoryjnej, szpitalnej i domowej;

A.W10 | pojecie kultury organizacyjnej i czynniki jg determinujace;

A.W11 | mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu;

A.W12 | style zarzadzania i znaczenie przywddztwa w rozwoju pielggniarstwa;

A.W13 | zasady realizacji i finansowania §wiadczen pielggniarskich w systemie
ubezpieczenia zdrowotnego;

A.W14 | specyfike funkcji kierowniczych, w tym istot¢ delegowania zadan;

A.W15 | metody diagnozy organizacyjnej, koncepcje i teori¢ zarzadzania zmiang oraz
zasady zarzadzania strategicznego;

A.W16 | problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi;

A.W17 | uwarunkowania rozwoju zawodowego pielegniarek;

A.W18 | naukowe podstawy ergonomii w srodowisku pracy;

A.W19 | istote procesu zmian i zasady zarzadzania zmiang;

A.W20 | modele i strategie zarzadzania jakos$cia w opiece zdrowotnej;

A.W21 | podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki medycznej;

A.W22 | metody prowadzenia dziatalnosci edukacyjnej wsrdd pacjentow;

A.W23 | metody nauczania i $rodki dydaktyczne stosowane w ksztatceniu na studiach
przygotowujacym do wykonywania zawodu pielggniarki i ksztatceniu
podyplomowym pielegniarek;

A.W24 | teori¢ pielegniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger;

A.W25 | kulturowe uwarunkowania organizacji leczenia i1 zapewnienia opieki, z
uwzglednieniem zachowan zdrowotnych i1 podejscia do leczenia;

A.W26 | roznice kulturowe 1 religijne w postrzeganiu czlowieka i1 w komunikacji miedzy-

kulturowe;j.

W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:




A.Ul | ocenia¢ zdarzenia w praktyce zawodowej pielggniarki w kontekscie zgodnosci z
przepisami prawa oraz mozliwosci i sposobéw dochodzenia roszczen, a takze
wskazywaé mozliwos$ci rozwigzania danego problemu;

A.U2 | kwalifikowa¢ dang sytuacj¢ zawodowa w odniesieniu do prawa cywilnego, prawa
karnego i prawa pracy oraz w zakresie odpowiedzialnos$ci zawodowej;

A.U3 | analizowac przyczyny bledow medycznych 1 wdraza¢ dziatania zapobiegawcze w
ramach uprawnien zawodowych pielegniarki;

A.U4 | stosowaé metody analizy strategicznej niezb¢dne dla funkcjonowania podmiotow
wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza;

A.U5 | organizowac i nadzorowac prace zespolow pielegniarek, potoznych lub personelu
pomocniczego;

A.U6 | stosowac rozne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych;

A.U7 | planowa¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac r6zne metody, organizowac rekrutacje
pracownikow i planowac proces adaptacji zawodowe;j;

A.U8 | opracowywac plan wlasnego rozwoju zawodowego i motywowaé do rozwoju
zawodowego innych cztonkow podleglego zespotu;

A.U9 | opracowywa¢ standardy organizacyjne oraz przygotowywac opisy stanowisk
pracy dla pielegniarek i innych podlegtych pracownikow;

A.U10 | opracowywac harmonogramy pracy personelu w oparciu o oceng
zapotrzebowania na opiekg pielggniarska;

A.Ul1 | nadzorowac jako$¢ opieki pielegniarskiej w podmiocie wykonujacym dziatalnosé
lecznicza, w tym przygotowac ten podmiot do zewnetrznej oceny jakosci;

A.U12 | organizowac¢ proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych technologii
stosowanych w ksztalceniu na studiach przygotowujacym do wykonywania
zawodu pielggniarki 1 ksztalceniu podyplomowym pielegniarek;

A.U13 | dobiera¢ odpowiednie srodki 1 metody nauczania w dziatalnosci dydaktycznej;

A.U14 | dokonywa¢ weryfikacji prawidtowosci organizacji procesu ksztalcenia
zawodowego;

A.U15 | wykorzystywaé w pracy zréznicowane metody i techniki komunikacji
interpersonalnej wynikajace z uwarunkowan kulturowych, etnicznych, religijnych
1 spotecznych

A.U16 | A.UI6. stosowa¢ w praktyce zatozenia teorii pielggniarstwa wielokulturowego
Madeleine Leininger

A.U17 | A.U17. rozpoznawa¢ kulturowe uwarunkowania stylu zycia majace wptyw na
zdrowie i chorobeg;

A.U18 | A.UI8. uwzglednia¢ uwarunkowania religijne i kulturowe w odniesieniu do
potrzeb pacjentow w opiece zdrowotnej;

A.U19 | A.U19. porozumiewac¢ si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2+ Europejskiego
Systemu Ksztatcenia Jezykowego.

w zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:
KS.1 dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych 1 dziatan wspotpracownikow

z poszanowaniem roznic $wiatopogladowych i kulturowych;
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KS.2 | formutowania opinii dotyczacych rdznych aspektow dziatalnosci zawodowej
1 zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu;

KS.3 okazywania dbatosci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielegniarki
1 solidarno$¢ zawodowa;

KS.4 | rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu
pielegniarki i wskazywania priorytetoéw w realizacji okre§lonych zadan;

KS.5 ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane swiadczenia zdrowotne;

KS.6 wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu
farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

B. ZAAWANSOWANA PRAKTYKA PIELEGNIARSKA

Farmakologia i ordynowanie produktéw leczniczych B-FiORL (I— 10 W, 25 CW CSM,
57P,20PZ,)

Pielegniarstwo epidemiologiczne B-PE (II - 10 W, 15 CW CSM, 5 ZP)

Poradnictwo w pielegniarstwie, B-PwP (I— 10 W, 20 CW CSM, 5 ZP)

Koordynowana opieka zdrowotna, B-KOZ (IV —7 W, 10 CW CSM, 3 ZP)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych w tym choroby
przewlekle ukladu krazenia — niewydolno$¢ krazenia i zaburzenia rytmu serca,
nadci$nienie tetnicze) B-OIETWChUK , (I - 10 W, 20 CW CSM, 10 ZP 20 PZ)
Choroby przewlekle ukladu oddechowego (niewydolnos¢ oddechowa, POChP), B-
OIiETWChUO (I1- 10W, 20 CW CSM, 10 ZP, 20 PZ)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: choroby o podtozu
alergicznym) B-OiETwA (I-7 W, 12 CW CSM, 6 ZP, 10 PZ)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: choroby nerek (leczenie
nerkozastepcze, w tym dializoterapia) B-OiETwWChUN (I1 — 10 W, 15 CW CSM, 10 ZP,
10 PZ)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: cukrzyca (opieka nad
pacjentem z cukrzyca i edukacja w cukrzycy) B-OiETwC (IIl - 10 W, 10 CW CSM, 5
ZP, 15 PZ7)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: rany przewlekle i
przetoki (leczenie ran, kompresjoterapii) B-OiETWRIP (III — 10 W, 25 CW CSM, 10
ZP,20 PZ)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: opieka nad pacjentem z
przetoka jelitowa i moczowa) B-OiETwPJiM, (Il - 7 W, 8 CW CSM, 5 ZP, 10 PZ)
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: bol ostry i przewlekly (w
tym terapia bolu u dorostych) B-OiETwBOIP, (I - 10 W, 10 CW CSM, 5 ZP, 10 PZ)
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: leczenie zywieniowe
dojelitowe i pozajelitowe B-OiETwLZ, (I1-10 W, 15 CW CSM, 5 ZP, 10 PZ)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: tlenoterapia ciagla i
wentylacja mechaniczna oraz pielegnowanie doroslego wentylowanego mechanicznie
w chorobach przewleklych B-OiET-TCiTM, (II— 10 W, 10 CW CSM, 5 ZP, 10 PZ)




Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: choroby nowotworowe
B-OiETwWChN, (Il - 10 W, 10 CW CSM, 5 ZP, 10 PZ)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: Zaburzenia ukladu
nerwowego OiETWZUN, (IV -5 W 4 CW CSM, 6 ZP, 5 PZ)

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: zaburzenia zdrowia
psychicznego oraz rehabilitacja pacjenta z przewleklymi zaburzeniami psychicznymi
B-OiETWZZPiR (IV - 10 W, 15 CW CSM, 10 ZP, 10 PZ)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1 | mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich przemiany w organizmie
czlowieka zalezne od wieku i problemoéw zdrowotnych;

B.W2 | regulacje prawne zwigzane z refundacja lekow, wyrobéw medycznych i srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego;

B.W3 | zasady ordynowania lekow zawierajacych okreslone substancje czynne (z
wylaczeniem lekow zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace, srodki
odurzajace i substancje psychotropowe) oraz srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego, w tym wystawiania na nie recept, a takze zasady
ordynowania okre§lonych wyrobow medycznych, w tym wystawiania na nie
recept albo zlecen;

B.W4 | zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki uboczne
dzialania lekow zawierajacych okreslone substancje czynne;

B.WS5 | zatoZenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych, z
uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w zespolach
interprofesjonalnych w tym zakresie;

B.W6 | uwarunkowania profilaktyki, wystepowania i kontroli zakazen szpitalnych w
dziatalnosci podmiotdéw leczniczych, z uwzglednieniem czynnikow
etiologicznych, w tym patogenow alarmowych;

B.W7 | zasady planowania, opracowywania, wdrazania i nadzorowania dziatah
zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych;

B.W8 | zalozenia teoretyczne poradnictwa w pracy pielegniarki bazujace na regulacjach
prawnych 1 transteoretycznym modelu zmiany Prochaski i DiClemente;

B.W9 | predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, z uwzglednieniem
choroby przewleklej;

B.W10 | metody oceny stanu zdrowia pacjenta w poradnictwie pielegniarskim;

B.W11 | zasady postgpowania terapeutycznego w przypadku problemow zdrowotnych;

B.W12 | zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich wynikéw w zakresie
posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki;

B.W13 | zakres profilaktyki chordb zakaznych, spotecznych i cywilizacyjnych;

B.W14 | modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Rzeczypospolitej Polskiej 1
wybranych panstwach;

B.W15 | zadania koordynatora $wiadczen zdrowotnych w wybranych rodzajach

Swiadczen;




B.W16

zasady koordynowania programoéw zdrowotnych oraz organizacji procesu
udzielania $wiadczen zdrowotnych w réznych obszarach systemu ochrony
zdrowia, z uwzglednieniem aktualnych zmian systemowych;

B.W17

zasady funkcjonowania zespotow interprofesjonalnych w opiece zdrowotnej w
oparciu o wybrane obszary swiadczen specjalistycznych, w tym zespotu
psychiatrycznej opieki srodowiskowe;;

B.W18

zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego i1 opieki nad pacjentami z
niewydolno$cia krazenia, zaburzeniami rytmu serca i nadci$nieniem tetniczym
oraz nowoczesne technologie wykorzystywane w terapii i monitorowaniu
pacjentow z chorobami uktadu krazenia;

B.W19

patomechanizm, objawy, diagnostyke, leczenie i postepowanie pielegniarskie w
niewydolnosci oddechowej, POChP i chorobach o podtozu alergicznym, w
warunkach opieki stacjonarnej i domowej;

B.W20

zastosowanie spirometrii w ocenie zaburzonej wydolnosci oddechowej oraz
zasady pomiaru szczytowego przeptywu wydechowego (Peak Expiratory Flow,
PEF), testow nadreaktywnosci oskrzeli, badan in vivo i in vitro;

B.W21

grupy lekow stosowanych w chorobach alergicznych majacych wplyw na wynik
testow skornych;

B.W22

gospodarke wodno-elektrolitowa 1 kwasowo-zasadowa u pacjenta dializowanego;

B.W23

zasady 1 zakres farmakoterapii stosowanej u pacjenta dializowanego;

B.W24

uprawnienia zawodowe pielegniarki w leczeniu dializami oraz standardy
specjalistycznej opieki pielggniarskiej nad pacjentem w przebiegu leczenia
nerkozastgpczego w technikach przerywanych i technikach ciaglych (Continuous
Renal Replacement Therapy, CRRT);

B.W25

zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastgpczego (ciagla
ambulatoryjna dializa otrzewnowa — CADO, ambulatoryjna dializa otrzewnowa —
ADO, hemodializa);

B.W26

przyczyny 1 zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz opieki nad
pacjentami z niewydolnos$cig narzagdows;

B.W27

kryteria kwalifikacji 1 procedury stwierdzenia $mierci mdzgowej oraz warunki
zaprzestania tlenoterapii daremnej;

B.W28

zasady opieki nad pacjentem — biorcg narzadow przed przeszczepieniem
narzadow 1 po ich przeszczepieniu oraz nad dawca narzadow;

B.W29

patomechanizm cukrzycy, astmy, POChP 1 przewleklej niewydolnosci krazenia
oraz ich powiktania;

B.W30

nowoczesne technologie leczenia 1 monitorowania cukrzycy, z uwzglednieniem
osobistych pomp insulinowych i systeméw do cigglego monitorowania glikemii;

B.W3l1

zasady 1 metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny lub
opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w cukrzycy, astmie,
POCHhP i przewlektej niewydolno$ci krazenia;

B.W32

etiopatogenez¢ nowotwordw oraz epidemiologie 1 profilaktyke chorob
nowotworowych;




B.W33 | zasady leczenia pacjenta z chorobg nowotworowa, w tym terapii
spersonalizowanej, i opieki nad takim pacjentem,;

B.W34 | zasady i sposoby pielggnowania pacjenta po radioterapii i chemioterapii;

B.W35 | metody rozpoznawania reakcji pacjenta na chorobe i leczenie onkologiczne;

B.W36 | czynniki ryzyka, patomechanizm zaburzenia gojenia ran, klasyfikacje i1 kliniczne
metody oceny ran niegojacych si¢ oraz postgpowanie diagnostyczno-
terapeutyczne zachowawcze i zabiegowe;

B.W37 | zasady stosowania hiperbarii tlenowej, terapii podcisnieniowej, larw i
biochirurgii w leczeniu owrzodzen zylnych i niedokrwiennych, odlezyn,
odmrozen i zespotu stopy cukrzycowej;

B.W38 | wspotczesne koncepcje miejscowego leczenia rany niegojacej si¢, w tym rodzaje
lawaseptykow, antyseptykow 1 opatrunkow oraz zasady ich doboru 1 refundacji,
zasady ogolnego leczenia ran niegojacych si¢ oraz metody wspomagajace proces
gojenia ran;

B.W39 | zasady postugiwania si¢ podstawowymi narz¢dziami chirurgicznymi w procesie
opracowywania i leczenia rany;

B.W40 | zasady edukacji i przygotowania pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w zakresie
profilaktyki wystepowania ran, ich powiktan oraz pielggnacji ran niegojacych sig;

B.W41 | zastosowanie kompresjoterapii profilaktycznej i leczniczej w chorobach uktadu
zylnego 1 limfatycznego;

B.W42 | zasady oceny funkcjonowania przetoki jelitowej i moczowej oraz ich powiktan,
w tym zasady postepowania w powiktaniach miejscowych;

B.W43 | zasady przygotowania pacjenta z przetoka jelitowa i moczowa, jego rodziny lub
opiekuna do opieki nad pacjentem, zasady doboru sprzetu stomijnego i jego
refundacji oraz zasady statej i kompleksowej opieki nad pacjentem z przetoka;

B.W44 | rodzaje bolu (ostry, przewlekty), mechanizm i drogi przewodzenia oraz czynniki
wplywajace na jego odczuwanie;

B.W45 | metody 1 narzedzia oceny 1 monitorowania odczuwania bolu przez pacjenta;

B.W46 | zasady i metody farmakologicznego i niefarmakologicznego postepowania
przeciwbolowego w rdznych sytuacjach klinicznych u dorostych, w tym osob
starszych;

B.W47 | dzialanie i skuteczno$¢ lekéw przeciwbolowych z rdznych grup (opioidowe i
nieopioidowe leki przeciwbolowe, niesteroidowe leki przeciwzapalne — NLPZ,
drabina analgetyczna i koanalgetyki) oraz ich dzialania niepozadane;

B.W48 | metody leczenia zywieniowego dziecka 1 dorostego, zasady wspotpracy z
zespolem zywieniowym w planowaniu 1 realizacji metod, technik oraz rodzajow
zywienia dojelitowego 1 pozajelitowego w ramach profilaktyki powiktan;

B.W49 | wskazania oraz powiklania stosowania tlenoterapii;

B.W50 | zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii i monitorowania stanu
pacjenta ze wzgledu na toksyczno$¢ tlenu;

B.W51 | wskazania 1 zasady stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej 1

nieinwazyjnej oraz mozliwe powiktania jej zastosowania w podmiocie
leczniczym lub $rodowisku domowym,;
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B.W52 | przyczyny, objawy i przebieg depresji, zaburzen lgkowych oraz uzaleznien;

B.W53 | zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi, w tym
z depresja 1 zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjentem uzaleznionym, jego rodzing
lub opiekunem, oraz zasady edukacji terapeutycznej i rehabilitacji
psychiatrycznej tych osob, z uwzglednieniem wszystkich poziomow swiadczen
zdrowotnych (ambulatoryjnych, posrednich, szpitalnych oraz srodowiska zycia
pacjenta);

B.W54 | zakres pomocy w ramach §wiadczen zdrowotnych oferowanych osobom z
problemami zdrowia psychicznego oraz ich rodzinom lub opiekunom;

B.W55 | zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami uktadu nerwowego,
w tym z chorobami degeneracyjnymi;

B.W56 | zastosowanie 1 zasady wykonywania badania ultrasonograficznego (USG) do
oceny lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich kaniulacji, lokalizacji
cewnika Foleya, zglebnika Zzotadka, rurki intubacyjnej oraz przeptywu
naczyniowego i ukrwienia rany;

B.W57 | zasady orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy i wystawiania zaswiadczen o
czasowej niezdolnos$ci do pracy.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.UI dobierac i1 przygotowywac zapisy form recepturowych lekow zawierajacych
okreslone substancje czynne na podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta;

B.U2 interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktéw leczniczych;

B.U3 dobiera¢ 1 ordynowac leki zawierajace okreslone substancje czynne, z

wylaczeniem lekow zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace, srodki
odurzajace i substancje psychotropowe, w tym wystawiaé¢ na nie recepty;

B.U4 dobiera¢ i ordynowac¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, w tym wystawiac na nie recepty, oraz ordynowac okre§lone
wyroby medyczne, w tym wystawiaé na nie zlecenia albo recepty;

B.US rozpoznawac zjawisko 1 skutki polifarmakoterapii 1 polipragmazji oraz edukowac
pacjenta, jego rodzing lub opiekuna, a takze pracownikdéw opieki zdrowotnej w
zakresie stosowane]j farmakoterapii;

B.U6 stosowac zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opieka zdrowotng 1
wybranym chorobom zakaZznym oraz zwalczania tych zakazen i chordb, a takze

zasady nadzoru epidemiologicznego;

B.U7 planowac i prowadzi¢ edukacje pracownikow opieki zdrowotnej w zakresie
profilaktyki i zwalczania zakazen szpitalnych oraz edukacj¢ pacjentéw, ich

rodzin lub opiekunéw w zakresie odnoszacym si¢ do opieki poszpitalne;;

B.U8 wykorzystywaé wskazniki jakos$ci zarzadzania opiekg pielegniarskg w nadzorze
epidemiologicznym oraz analizowa¢ wieloaspektowo$¢ wystepowania zakazen

szpitalnych;
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B.U9 diagnozowac¢ zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg przewlekla;

B.U10 | ocenia¢ adaptacj¢ pacjenta do choroby przewlektej;

B.U11 | udziela¢ porad osobom zagrozonym uzaleznieniami i uzaleznionym,
wykorzystujac transteoretyczny model zmian Prochaski i DiClemente;

B.U12 | przygotowywac materialy edukacyjne dla pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w
ramach poradnictwa zdrowotnego;

B.U13 | wykorzystywac¢ zasoby technologiczne dla potrzeb poradnictwa zdrowotnego;

B.U14 | dobiera¢ i stosowac¢ metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania
porad pielggniarskich;

B.U15 | wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zalezno$ci od oceny stanu pacjenta w
ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki;

B.U16 | dostosowywac do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostgpne programy
promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej;

B.U17 | wdraza¢ programy promocji zdrowia dla pacjentow, ich rodzin lub opiekunow;

B.U18 | stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotnej;

B.U19 | prowadzi¢ dzialania w zakresie profilaktyki i prewencji chordb zakaZnych,
spotecznych i cywilizacyjnych;

B.U20 | reagowac na swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w srodowisku
zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy;

B.U21 | koordynowac realizacj¢ $wiadczen zdrowotnych dla pacjentéw z chorobami
przewlektymi;

B.U22 | opracowywac diagnozg¢ potrzeb zdrowotnych i plan organizacji opieki oraz
leczenia na poziomie organizacji i migdzyinstytucjonalnym;

B.U23 | planowa¢ i koordynowa¢ proces udzielania §wiadczen zdrowotnych, z
uwzglednieniem kryterium jakosci 1 efektywnosci;

B.U24 | planowac¢ 1 prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie
samoobserwacji 1 samopielggnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie
opieki nad pacjentem z chorobg przewlekla (przewlekta niewydolnos$cia krazenia,
zaburzeniami rytmu serca 1 nadci$nieniem tetniczym, POChP, cukrzycg);

B.U25 | wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do monitorowania stanu

pacjentéw z chorobami przewleklymi;
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B.U26 | wykonywa¢ badania diagnostyczne stosowane w przewlektych chorobach uktadu
oddechowego i interpretowac ich wyniki;

B.U27 | sprawowac specjalistyczng opieke pielggniarska nad pacjentem w przebiegu
leczenia nerkozastepczego w technikach przerywanych oraz technikach cigglych
(CRRT);

B.U28 | planowac i prowadzi¢ edukacj¢ terapeutyczng pacjenta w zakresie
samoobserwacji i samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie
opieki nad pacjentem podczas dializy i hemodializy;

B.U29 | modyfikowaé¢ dawke lekow w trakcie hemodializy i dializy otrzewnowej zgodnie
z ustalonym planem leczenia;

B.U30 | planowac¢ i sprawowac opieke pielgegniarskg nad pacjentem z niewydolnoscia
narzagdowg przed przeszczepieniem narzadow i po ich przeszczepieniu;

B.U31 | planowa¢, sprawowac i koordynowa¢ opieke nad pacjentem z cukrzyca;

B.U32 | motywowac¢ pacjenta z cukrzycg do radzenia sobie z chorobg i do wspolpracy w
procesie leczenia;

B.U33 | stosowac nowoczesne metody monitorowania glikemii i podawania insuliny, w
szczegoOlnosci technikg podskornego wlewu;

B.U34 | planowa¢ opieke¢ nad pacjentami z wybranymi chorobami nowotworowymi
leczonymi systemowo;

B.U35 | obstugiwa¢ wszczepialne systemy dostepow naczyniowych (Totally Implantable
Venous Access Devices, TIVDs) w warunkach chemioterapii domowej;

B.U36 | stosowa¢ metody i §rodki tagodzace skutki uboczne chemioterapii i radioterapii;

B.U37 | rozpoznawac sytuacje psychologiczng pacjenta 1 jego reakcje na chorobe oraz
proces leczenia onkologicznego;

B.U38 | udziela¢ pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi wsparcia motywacyjno-
edukacyjnego w zakresie zapobiegania powiklaniom wynikajacym z choroby
nowotworowej oraz leczenia onkologicznego 1 jego objawOw ubocznych;

B.U39 | rozpozna¢ czynniki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran oraz sklasyfikowac i
klinicznie oceni¢ rany niegojace si¢;

B.U40 | samodzielnie dobra¢ do rodzaju i stanu rany metody leczenia rany oraz
nowoczesne opatrunki;

B.U41 | stosowa¢ podcis$nienie i terapi¢ larwami w leczeniu ran przewlektych;

B.U42 | usung¢ martwice z rany, wykorzystujac narzedzia chirurgiczne;
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B.U43 | doradza¢ cztonkom zespotu interprofesjonalnego w zakresie profilaktyki ran i ich
nowoczesnego leczenia;

B.U44 | rozpozna¢ powiklania rany;

B.U45 | zatozy¢ paski do zamykania ran;

B.U46 | wykona¢ diagnostyke rany odlezynowej, owrzodzenia nowotworowego,
oparzenia, odmrozenia, rany urazowej powierzchownej, owrzodzenia konczyn
dolnych i zespotu stopy cukrzycowe;;

B.U47 | dokona¢ pomiaru wskaznika kostka-ramig, paluch-rami¢ oraz zaburzenia czucia i
zinterpretowac ich wyniki;

B.U48 | rozpozna¢ zmiany skorne na stopie oraz schorzenia paznokcia u pacjenta z
cukrzyca;

B.U49 | rozr6znia¢ i usuwac nagniotki, modzele oraz pielegnowac skore stop wokot rany
u pacjenta z cukrzyca;

B.U50 | przygotowac pacjenta do profilaktyki, samokontroli i pielegnacji rany oraz
og6lnego postepowania wspomagajacego proces gojenia ran oraz jego rodzing
lub opiekuna do opieki nad pacjentem w tym zakresie;

B.U51 | przeprowadzi¢ diagnostyke kwalifikujaca chorego do kompresjoterapii;

B.U52 | stosowa¢ kompresjoterapi¢ profilaktyczng w profilaktyce pierwszo-, drugo-i
trzeciorzgdowej oraz stosowaé kompresjoterapi¢ leczniczg w chorobach uktadu
zylnego 1 limfatycznego;

B.U53 | pobra¢ materiat biologiczny z rany do badania bakteriologicznego i innych
badan,w tym badania mykologicznego i wirusologicznego;

B.U54 | wyznaczy¢ miejsca wylonienia przetoki jelitowej 1 moczowej, oceniac ich
funkcjonowanie oraz stosowa¢ nowoczesne techniki pielegnacji;

B.U55 | dobra¢ sprzet i sSrodki do zaopatrzenia przetoki jelitowej 1 moczowej oraz
doradzac pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi w zakresie refundacji 1
doboru tego sprzetu i tych srodkow oraz w zakresie mozliwosci wsparcia
spotecznego;

B.U56 | przygotowac pacjenta, jego rodzing¢ lub opiekuna do postepowania w przypadku
wystgpienia powiktan dermatologicznych i chirurgicznych przetoki jelitowej 1
moczowej;

B.U57 | wykona¢ irygacje¢ przetoki jelitowej (kolostomii);
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B.U58 | wykorzystywac¢ standaryzowane narz¢dzia do oceny natgzenia bolu, z
uwzglednieniem wieku i stanu klinicznego pacjenta;

B.U59 | samodzielnie dobiera¢ i stosowa¢ metody leczenia farmakologicznego bolu
ostrego 1 przewleklego oraz metody niefarmakologicznego leczenia bolu w
zalezno$ci od stanu klinicznego pacjenta;

B.U60 | monitorowac¢ skuteczno$¢ leczenia przeciwbdlowego oraz modyfikowa¢ dawke
leku przeciwbdlowego w zakresie zlecenia lekarskiego;

B.U61 | prowadzi¢ edukacj¢ pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w procesie terapii bolu
ostrego i przewlektego;

B.U62 | wykorzystywac standaryzowane narzedzia w przeprowadzaniu oceny stanu
odzywienia pacjenta;

B.U63 | monitorowac stan ogolny pacjenta w czasie leczenia zywieniowego w réznych
stanach klinicznych;

B.U64 | prowadzi¢ zywienie dojelitowe z wykorzystaniem roznych technik, w tym pompy
zywieniowej 1 zywienia pozajelitowego droga zyl centralnych i obwodowych;

B.U65 | obstugiwac port naczyniowy, dostep centralny, obwodowy, przezskorng
endoskopowa gastrostomi¢ (PEQG), przezskorna endoskopowa jejunostomi¢ (PEJ)
oraz zgtebnik do zotadka lub zglebnik dojelitowy;

B.U66 | edukowac pacjenta, jego rodzing lub opieckuna w zakresie prowadzenia zywienia
dojelitowego lub pozajelitowego, obstugi 1 pielegnacji dostepu zywieniowego
oraz postgpowania zapobiegajacego powiktaniom Zywienia dojelitowego i
pozajelitowego;

B.U67 | samodzielnie ordynowac srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego w okreslonych stanach klinicznych oraz wystawia¢ na nie recepty;

B.U68 | przygotowywac sprzet i urzadzenia do wdrozenia wentylacji mechaniczne;j
inwazyjnej;

B.U69 | zapewnia¢ pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w sposob inwazyjny 1
nieinwazyjny kompleksowa opieke pielegniarska w warunkach stacjonarne;j
opieki zdrowotnej i w warunkach domowych;

B.U70 | obslugiwac respirator w trybie wentylacji inwazyjnej 1 nieinwazyjnej;

B.U71 | przygotowywac 1 stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej;
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B.U72

edukowac pacjenta, jego rodzine lub opiekuna w zakresie postgpowania
zapobiegajacego wystapieniu powiktan zwigzanych z prowadzeniem wentylacji

mechanicznej oraz opieki nad pacjentem w warunkach domowych;

B.U73

ocenia¢ potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym z
depresja 1 zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze

planowa¢ interwencje w ramach uprawnien zawodowych pielegniarki;

B.U74

analizowac 1 dostosowywac¢ do potrzeb pacjenta programy promocji zdrowia

psychicznego;

B.U75

rozpoznawac sytuacj¢ zyciowg pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji

spolecznej;

B.U76

prowadzi¢ psychoedukacje pacjenta (dzieci, mtodziezy, dorostych, w tym oséb
starszych) z zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresja i zaburzeniami

lgkowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze jego rodziny lub opiekuna;

B.U77

prowadzi¢ rehabilitacje pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym treningi
umiejetnosci spotecznych w réznych obszarach opieki, w szczegdlnosci w

srodowisku pacjenta i jego rodziny;

B.U79

sprawowac¢ zaawansowang opieke pielegniarska nad pacjentem z zaburzeniami

uktadu nerwowego, w tym z chorobami degeneracyjnymi;

B.U79

wykonywa¢ badania USG w celu lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich
kaniulacji, lokalizacji cewnika Foleya, zgtebnika Zzotadka, rurki intubacyjnej oraz

przeptywu naczyniowego i1 ukrwienia rany;

B.U80

stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.

w zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

KS.1

dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych 1 dziatan wspotpracownikow
z poszanowaniem roznic $wiatopogladowych i kulturowych;

KS.2

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu;

KS.3

okazywania dbalo$ci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielggniarki
1 solidarno$¢ zawodowa;

KS.4

rozwigzywania ztozonych problemdéw etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan;

KS.5

ponoszenia odpowiedzialnos$ci za realizowane $wiadczenia zdrowotne;

KS.6

wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu
farmaceutycznego i reklamy jego produktow.
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C. BADANIA NAUKOWE I ROZWOJ PRAKTYKI ZAWODOWEJ
PIELEGNIARKI

Badania naukowe w praktyce zawodowej pielegniarki, C-BNwPZP (Il — 10W, 158, I1I
—10S)

Statystyka medyczna, C-SM (Il — 10W, 15 CW, III — 15 CW)

Informacja naukowa, C-IN (III - 10W, 10S)

Praktyka zawodowa pielegniarki oparta na dowodach naukowych, C-PZPONDN (I -
10W, 10CW)

Praktyka zawodowa pielegniarki w perspektywie miedzynarodowej, C-PZPwPM (111 —
10W, 10S)

Seminarium dyplomowe, C-SD (III — 15S, IV — 20S)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1 | uwarunkowania rozwoju badan naukowych w pielegniarstwie;

C.W2 | priorytety badan naukowych w pielegniarstwie;

C.W3 | dobre praktyki w badaniach naukowych;

C.W4 | metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w jakosciowych i ilo§ciowych

badaniach naukowych;

C.W5 | zasady opracowania modelu badawczego, w tym cel, problemy badawcze,
zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki i1 narz¢dzia badawcze oraz

dobor grupy do badan;

C.W6 | zasady analizy i prezentacji wynikéw badan naukowych oraz ich

upowszechniania;

C.W7 | zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych;

C.W8 | narzedzia informatyczne, testy statystyczne i zasady opracowywania wynikéw

badan naukowych;

C.W9 | Zrédia naukowej informacji medycznej;

C.WI10 | sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych;

C.W11 | zasady i etapy praktyki zawodowej pielegniarki opartej na dowodach naukowych

(Evidence Based Nursing Practice);
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C.W12 | zalozenia i zasady opracowywania standardow postgpowania pielegniarskiego,z
uwzglednieniem praktyki zawodowej pielggniarki opartej na dowodach
naukowych oraz praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie;

C.W13 | zasady i etapy przygotowania rekomendacji, wytycznych i zalecen w zakresie
praktyki zawodowej pielegniarki opartej na dowodach naukowych;

C.W14 | systemy ksztalcenia na studiach przygotowujacego do wykonywania zawodu
pielegniarki 1 ksztalcenia podyplomowego pielegniarek w wybranych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej;

C.W15 | strukture i zasoby pielegniarstwa w Europie i na $wiecie oraz prognozy ich
rozwoju;

C.W16 | glowne zagrozenia Srodowiska pracy pielegniarek 1 potoznych w Europie i na
Swiecie;

C.W17 | role i zadania krajowych i migdzynarodowych organizacji pielegniarskich
(m.in.Mig¢dzynarodowej Rady Pielegniarek (International Council of Nurses,
ICN), Europejskiej Federacji Stowarzyszen Pielggniarek (European Federation of
Nurses Associations, EFN), Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego (PTP));

C.W18 | procedure uznawania kwalifikacji zawodowych pielegniarek w Rzeczypospolitej
Polskiej i innych panstwach europejskich;

C.W19 | systemy opieki pielggniarskiej 1 wspodlczesne kierunki rozwoju autonomii
zawodu;

C.W20 | zasady dostepu obywateli panstw cztonkowskich Unii Europejskiej do $wiadczen
zdrowotnych w §wietle prawa Unii Europejskiej;

C.W21 | role i priorytety polityki zdrowotnej Swiatowej Organizacji Zdrowia (World
Health Organization, WHO) oraz Unii Europejskie;j.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul rozpozna¢ uwarunkowania rozwoju badan naukowych w pielggniarstwie;

C.U2 rozpozna¢ priorytety badan naukowych w pielegniarstwie w ujeciu
miedzynarodowym,europejskim i krajowym;

C.U3 scharakteryzowa¢ metody, techniki 1 narzgdzia badawcze stosowane w badaniach

naukowych w pielegniarstwie;
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C.U4 opracowac¢ model badawczy, w tym sformutowa¢ cel badan, problemy badawcze,
zmienne, wskazniki do zmiennych, metody, techniki i narzedzia badawcze oraz
dobra¢ grupe do badan;

C.Us przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac jego wyniki
oraz odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy;

C.U6 przygotowywac bazy danych do obliczen statystycznych;

C.U7 stosowac testy parametryczne i nieparametryczne dla zmiennych zaleznych 1
niezaleznych;

C.U8 korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej, krajowej i zagranicznej, z
naukowych baz danych oraz informacji i danych przekazywanych przez
migdzynarodowe organizacje i stowarzyszenia pielegniarskie;

C.U9 wskazac¢ roznice miedzy praktyka oparta na dowodach naukowych a praktyka
opartg na faktach;

C.U10 | wskaza¢ etapy praktyki opartej na dowodach naukowych;

C.Ul1l | scharakteryzowaé poziomy i stopnie dowodéw naukowych;

C.U12 | wykorzystywa¢ wyniki badan naukowych w zakresie opieki pielegniarskiej do
podjecia wlasciwej decyzji w praktyce zawodowej pielegniarki;

C.U13 | przygotowywac rekomendacje w zakresie opieki pielggniarskiej w oparciu o
dowody naukowe;

C.Ul4 | analizowaé dokumenty Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) i
Migdzynarodowej Rady Pielegniarek (ICN) w zakresie aktualnego stanu
pielegniarstwa i uwarunkowan rozwoju zawodu pielegniarki;

C.U15 | rozroznia€ systemy ksztalcenia 1 uprawnienia zawodowe pielegniarek w
Rzeczypospolitej Polskiej i za granica;

C.Ul6 | C.U16. rozroéznia¢ modele opieki pielegniarskiej w kontek$cie rozwoju zawodu
pielegniarki 1 zachodzacych zmian w zakresie opieki nad pacjentem w réoznym
wieku 1 stanie zdrowia.

w zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

KS.1 dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan wspotpracownikow
z poszanowaniem rdznic swiatopogladowych 1 kulturowych;

KS.2 | formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
1 zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu;

KS.3 okazywania dbatos$ci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielegniarki
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1 solidarno$¢ zawodowa;

KS.4 rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem
zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetow w realizacji okre§lonych zadan;

KS.5 | ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane §wiadczenia zdrowotne;

KS.6 wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu

farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

D. WSPOLCZESNE WYZWANIA OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ

Godziny do dyspozycji Uczelni: 125 godzin (10 pkt ECTS)

1.Ultrasonografia w praktyce pielegniarskiej, D-UdP (IV: 10W, 25CW CSM, 5ZP)
2.Pielegniarstwo infuzyjne, D-PI (III: W5, 15CW CSM

3.0cena stanu zdrowia pacjenta w wieku senioralnym, D-OSZPwWS (I: W15, 15CW
CSM, 10ZP)

4.0pieka i edukacja terapeutyczna nad pacjentem w wieku senioralnym, D-OiETPwS
(IIl: W10, 12CW CSM, 3ZP)

WIEDZA

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.WO. metody oceny zapotrzebowania na opieke pielggniarska w podstawowej opiece
zdrowotnej oraz w opiece ambulatoryjnej, szpitalnej i domowe;j

B.W1. mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich przemiany w organizmie
cztowieka zalezne od wieku 1 probleméw zdrowotnych

B.W4. zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki uboczne
dziatania lekow zawierajacych okreslone substancje czynne

B.WO. predyktory funkcjonowania czlowieka zdrowego i chorego, z uwzglednieniem
choroby przewlektej;

B.W10. metody oceny stanu zdrowia pacjenta w poradnictwie pielegniarskim;

B.WI1I. zasady postepowania terapeutycznego w przypadku problemow zdrowotnych;
zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich wynikow w zakresie

B.W12. | posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki;

B.W17. | zasady funkcjonowania zespotow interprofesjonalnych w opiece zdrowotnej w
oparciu o wybrane obszary §wiadczen specjalistycznych, w tym zespotu
psychiatrycznej opieki srodowiskowe;j

B.W19. | patomechanizm, objawy, diagnostyke, leczenie i postepowanie pielegniarskie w
niewydolnosci oddechowej, POChP 1 chorobach o podtozu alergicznym, w
warunkach opieki stacjonarnej i domowe;j
przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz opieki

B.W26 nad pacjentami z niewydolnoscig narzadowa;

20




B.W29. | patomechanizm cukrzycy, astmy, POChP i przewlektej niewydolnos$ci krazenia
oraz ich powiklania
zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny

B.W31. lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli i samoopieki w cukrzycy,
astmie, POChP 1 przewleklej niewydolnosci krazenia;
czynniki ryzyka, patomechanizm zaburzenia gojenia ran, klasyfikacje 1

B.W36. kliniczne metody oceny ran niegojacych si¢ oraz postgpowanie diagnostyczno-
terapeutyczne zachowawcze i zabiegowe;

B.W49. | wskazania oraz powiktania stosowania tlenoterapii;

B.W55. zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami uktadu nerwowego,
w tym z chorobami degeneracyjnymi;
zastosowanie i zasady wykonywania badania ultrasonograficznego (USG) do

B.WS56 oceny lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich kaniulacji, lokalizacji
cewnika Foleya, zglebnika zotadka, rurki intubacyjnej oraz przeptywu
naczyniowego i ukrwienia rany;

Zna i rozumie zaawansowane procedury pielggniarskie stosowane w terapii

D.W1 infuzyjnej, z uwzglednieniem dostgpOw naczyniowych i monitorowania
pacjenta.

D.W2 Zna i rozumie fizjologiczne i patologiczne podstawy prowadzenia terapii
infuzyjnej oraz mozliwe powiktania.

Zna zasady stosowania ultrasonografii w pielggniarstwie oraz mozliwosci jej

D.W3 wykorzystania w lokalizacji dostepéw naczyniowych i monitorowaniu
powiktan.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.US rozpoznawac zjawisko 1 skutki polifarmakoterapii 1 polipragmazji oraz
edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna, a takze pracowniké6w opieki
zdrowotnej w zakresie stosowanej farmakoterapii

B.U9 diagnozowac zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg przewlekta;

B.U10 ocenia¢ adaptacj¢ pacjenta do choroby przewlektej;

BUI2 przygotowywaé materialy edukacyjne dla pacjenta, jego rodziny lub opiekuna
w ramach poradnictwa zdrowotnego;

BUI4 dobierac i stosowa¢ metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania
porad pielggniarskich;

BUIS wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu pacjenta w
ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki;

BUL6 dostosowywac¢ do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostgpne programy
promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej;

B.U17 wdraza¢ programy promocji zdrowia dla pacjentéw, ich rodzin lub opiekunow;

B.U18 stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotne;;
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B.U22 opracowywac diagnoz¢ potrzeb zdrowotnych i plan organizacji opieki oraz
leczenia na poziomie organizacji i mi¢dzyinstytucjonalnym
wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do monitorowania stanu
B.U25 pacjentow z chorobami przewlektymi;
wykonywac badania diagnostyczne stosowane w przewlektych chorobach uktadu
B.U26 oddechowego i interpretowac ich wyniki;
B.U31 planowac¢, sprawowac i koordynowac opieke nad pacjentem z cukrzyca
obstugiwa¢ wszczepialne systemy dostepdw naczyniowych (Totally
B.U35 Implantable Venous Access Devices, TIVDs) w warunkach chemioterapii
domowej;
rozpozna¢ czynniki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran oraz sklasyfikowac i
B.U39 klinicznie oceni¢ rany niegojace si¢;
B.US8 wykorzystywac standaryzowane narzedzia do oceny natgzenia bolu, z
uwzglednieniem wieku i stanu klinicznego pacjenta
B.U62 wykorzystywac¢ standaryzowane narzedzia w przeprowadzaniu oceny stanu
odzywienia pacjenta
obstugiwaé port naczyniowy, dostep centralny, obwodowy, przezskorng
B.U65 endoskopowa gastrostomi¢ (PEG), przezskorna endoskopowa jejunostomie
(PEJ) oraz zglebnik do zotadka lub zglebnik dojelitowy;
B.U71 przygotowywac i stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej
B.U75 rozpoznawac sytuacj¢ zyciowa pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji
spotecznej
B.U78 sprawowac¢ zaawansowang opieke pielggniarskg nad pacjentem z zaburzeniami
uktadu nerwowego, w tym z chorobami degeneracyjnymi
wykonywa¢ badania USG w celu lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich
B.UT9 kaniulacji, lokalizacji c;wnika Eoleya', zglqbnika zoladka, rurki intubacyjnej
oraz przeplywu naczyniowego i ukrwienia rany;
wykonywa¢ badania USG w celu lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich
B.U79. kaniulacji, lokalizacji cewnika Foleya, zglebnika Zzotadka, rurki intubacyjne;j
oraz przeplywu naczyniowego 1 ukrwienia rany;
B.U80 stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.
w zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:
KS1 dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i1 dziatah wspotpracownikow
z poszanowaniem roznic swiatopogladowych i kulturowych;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j
KS.2 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym

rozwigzaniem problemu;
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okazywania dbalosci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielggniarki

KS.3 i solidarno$¢ zawodowa;
rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem
KS.4 zawodu
pielegniarki i wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych zadan;
KS.5 ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane §wiadczenia zdrowotne;
wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych
KS.6 przemystu

farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

E.MODUL DO WYBORU: E1 lub E2.
1. MEDYCYNA POLA WALKI DLA PIELEGNIAREK
2. KOMPETENCJE INTERPERSONALNE I PSYCHOSPOLECZNE
PIELEGNIARKI
Godziny do dyspozycji Uczelni: 75 godzin (6 pkt ECTS)
E1. Medycyna pola walki dla pielggniarek, E-MPWdP (IV: 30W, 30CW CSM, 15ZP)
E2. Kompetencje interpersonalne i psychospoteczne pielegniarki, E-KIiPP (IV: 30W, 30CW
CSM, 15ZP)

*WIEDZA

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

Zakresy uprawnien zawodowych do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez

A.W6. pielegniarke w odniesieniu do poziomow kwalifikacji zawodowych pielegniarki;

AWI9 istote procesu zmian i zasady zarzadzania zmiana;

A.W22 metody prowadzenia dzialalnosci edukacyjnej wsrod pacjentow;

AW26 roznice kulturowe 1 religijne w postrzeganiu cztowieka 1 w komunikacji mi¢dzy-
kulturowe;.

B.W1l zasady postgpowania terapeutycznego w przypadku problemoéw zdrowotnych

B.W15 zadania koordynatora $wiadczen zdrowotnych w wybranych rodzajach swiadczen;
zasady 1 metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny lub

B.W31. | opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli 1 samoopieki w cukrzycy,
astmie, POChP i przewlektej niewydolnosci krgzenia

B.W33 zasady leczenia pacjenta z chorobg nowotworowg, w tym terapii
spersonalizowanej, 1 opieki nad takim pacjentem;

B.W35 metody rozpoznawania reakcji pacjenta na chorobg i leczenie onkologiczne

B.W30. Zasady postugiwania si¢ podstawowymi narz¢dziami chirurgicznymi w procesie

opracowywania i leczenia rany;
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Dziatanie i skutecznos¢ lekow przeciwbolowych z réznych grup (opioidowe i

B.W47. | nieopioidowe leki przeciwbolowe, niesteroidowe leki przeciwzapalne — NLPZ,
drabina analgetyczna i koanalgetyki) oraz ich dziatania niepozadane;
EWI Zna 1 okresla priorytety dziatania zespotowego w cigzkich warunkach pola
walki;
EW2 Rozumie podziat stref dziatania taktycznego oraz zasady ewakuacji MEDEVAC
/ CASEVAG / MASCAL;
EW3 zna mechanizmy przystosowania si¢ cztowieka do sytuacji trudnych,
kryzysowych i traumatycznych
*UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
AUS. Organizowac 1 nadzorowac pracg zespotéw pielegniarek, potoznych lub
personelu pomocniczego;
wykorzystywac¢ w pracy zrdéznicowane metody i techniki komunikacji
A.UI5 interpersonalnej wynikajace z uwarunkowan kulturowych, etnicznych,
religijnych i spotecznych
rozpoznawac kulturowe uwarunkowania stylu zycia majace wptyw na zdrowie i
A.U17 chorobeg;
uwzglednia¢ uwarunkowania religijne 1 kulturowe w odniesieniu do potrzeb
A.UI8 pacjentdw w opiece zdrowotnej;
B.U2. Interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktow leczniczych;
B.UILS. Wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zaleznos$ci od oceny stanu pacjenta w
ramach posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki;
BUIG. dostosowywac¢ do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostgpne programy
promocji zdrowia 1 edukacji zdrowotnej;
B.U18 stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotne;j
prowadzi¢ dzialania w zakresie profilaktyki 1 prewencji chordb zakaznych,
B.U19 spotecznych i cywilizacyjnych;
B.U20 reagowac na swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w srodowisku
zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy;
koordynowa¢ realizacje¢ $wiadczen zdrowotnych dla pacjentéw z chorobami
B.U21 przewlektymi;
planowaé opiek¢ nad pacjentami z wybranymi chorobami nowotworowymi
B.U34 leczonymi systemowo;
udziela¢ pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi wsparcia motywacyjno-
B.U38. edukacyjnego w zakresie zapobiegania powiklaniom wynikajacym z choroby
nowotworowej oraz leczenia onkologicznego 1 jego objawow ubocznych;
B.U40. Samodzielnie dobra¢ do rodzaju i stanu rany metody leczenia rany oraz

nowoczesne opatrunki;
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Przygotowywac¢ sprzet 1 urzadzenia do wdrozenia wentylacji mechanicznej

B.U68. : ..
inwazyjnej;

B.UTS rozpoznawac sytuacj¢ zyciowg pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji
spolecznej;
prowadzi¢ psychoedukacje pacjenta (dzieci, mtodziezy, dorostych, w tym osob

B.U76 starszych) z zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresja i zaburzeniami
lekowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze jego rodziny lub opiekuna;

B.U8O stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta

E.Ul Potrafi w praktyce porusza¢ si¢ algorytmami wedlug TCCC / TECC;

EUD Wykonuje dziatania w stresie, obcigzeniu oraz w ci¢zkich warunkach
taktycznych;

EU3 Umie postugiwac si¢ algorytmami MEDEVAC / CASEVAG oraz polowg kartg
medyczna;

EU4 potrafi prowadzi¢ skuteczng komunikacje interpersonalng z pacjentem, rodzing,
zespolem i spotecznoscia

KS.1 dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan wspodtpracownikow
Z poszanowaniem roznic $wiatopogladowych i kulturowych;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;j

KS.2 1 zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu;

KS3 okazywania dbatosci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa;
rozwiazywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem

KS.4 zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetoéw w realizacji okreslonych zadan;

KS.5 ponoszenia odpowiedzialnos$ci za realizowane Swiadczenia zdrowotne;

KS.6 wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu
farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

K.S7 Potrafi wykonywac¢ zadania zespolowo w duzym obcigzeniu oraz zarzadza

zespolem medycznym w cigzkich warunkach srodowiskowych;

F. PRZEDMIOT NIEOBOWIAZKOWY
1. Wychowanie fizyczne, E-WF (30 godzin)

UMIEJETNOSCI

W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:

F.UIL.

posiada specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form
aktywnosci fizycznej niezbednych dla studiowanego kierunku.

KOMPETENCJE SPOLECZNE

W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:
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F.KS.1. | podejmuje dziatania zespolowe ponoszac odpowiedzialno$¢ za wspdlnie
realizowane zadania petnigc w zespole roézne role;

F.KS.2. | realizuje zdania w spos6b zapewniajacy bezpieczenstwo wlasne i otoczenia w tym
przestrzega zasad BHP;

F.KS.3. | dba o stan wtasnego zdrowia oraz sprawno$¢ ruchowg niezbedng do wykonywania
zawodu.

G.EGZAMIN DYPLOMOWY

1. Praca dyplomowa/ Egzamin magisterski, G-ED (120 godzin)

WIEDZA

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

F.WI1. | kierunki, zakres i rodzaj badan naukowych w pielegniarstwie;

F.W2. | reguly dobrych praktyk w badaniach naukowych;

F.W3. | metody i techniki badawcze stosowane w badaniach naukowych
w pielegniarstwie;

F.W4. zasady praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence based
medicine) i w pielggniarstwie (evidence based nursing practice);

F.W5. | narzedzia informatyczne, testy statystyczne i zasady opracowywania wynikow
badan naukowych;

F.W6. | zrodta naukowej informacji medyczne;j;

UMIEJETNOSCI
W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:

F.UI. przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac 1 zinterpretowac¢ jego wyniki
oraz odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy;

F.U2. stosowac testy parametryczne i nieparametryczne dla zmiennych zaleznych 1
niezaleznych;

F.U3. korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej,
naukowych baz danych oraz informacji i danych przekazywanych przez
mig¢dzynarodowe organizacje 1 stowarzyszenia pielegniarskie;

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

KS.1. dokonywania krytycznej oceny dziatan wlasnych i dziatan wspotpracownikéw z
poszanowaniem rdznic $wiatopogladowych
1 kulturowych;

KS.2. formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalno$ci zawodowe;j z

samodzielnym rozwigzaniem problemu;
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KS.3. okazywania dbalosci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielegniarki i
solidarno$¢ zawodowa;

KS.4. rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych
z wykonywaniem zawodu pielggniarki i wskazywania priorytetow
w realizacji okreslonych zadan;

KS.5. ponoszenia odpowiedzialno$ci za realizowane swiadczenia zdrowotne;

KS.6. wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu

farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

Efekty uczenia si¢: uzupelniajace:

Dla studentow, ktorzy sg absolwentami studidow pierwszego stopnia rozpoczetych przed rokiem
akademickim 2016/2017 i nie ukonczyli kursu specjalistycznego, o ktorym mowa
w art.15a ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielggniarki i potoznej
(Dz. U. z 2019 r. poz. 576, z p6ézn. zm.), w zakresie wystawiania recept na leki, $rodki

spozywcze specjalistycznego przeznaczenia zywieniowego i wyroby medyczne, niezbedne do

kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich

A. NAUKI PODSTAWOWE (NP) )
1. Farmakologia, A-F_u (I: 15W, 10CW CSM)

WIEDZA

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W24. | poszczegodlne grupy lekow, substancje czynne zawarte w lekach, zastosowanie
lekéw oraz postacie i drogi ich podawania;

A.W25. | wplyw procesow chorobowych na metabolizm i eliminacje lekow;

A.W26. | dzialania niepozadane lekow, w tym wynikajace z ich interakcji 1 procedure
zglaszania dziatan niepozadanych lekéw;

A.W27. | zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich;

UMIEJETNOSCI

W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:

A.U13. | postugiwa¢ si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach
leczniczych;

A.Ul4. | przygotowywac zapis form recepturowych substancji leczniczych 1 srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza;

A.U15. | oblicza¢ dawki lekow zgodnie z charakterystyka produktu leczniczego;

B. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ

1. Dietetyka, C-D_u (I: 2W, 2CW CSM)
2. Podstawowa opieka zdrowotna, C-POZ _u (I: 5W, 10ZP)

WIEDZA

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
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C.W28. ‘ srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego

UMIEJETNOSCI

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

dobierac¢ srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia medycznego, udziela¢

C.Us8. |. . ; )
informacji na temat ich stosowania;

DODATKOWE EFEKTY KSZTALCENIA

Realizowane w obrebie nauk podstawowych

(A), nauk spotecznych i humanistycznych

(B) nauk z zakresu zaawansowanej praktyki pielegniarskiej

(C) nauk z zakresu badan naukowych i rozwoju praktyki zawodowej pielegniarki
(D) wspolczesnych wyzwan opieki pielggniarskiej,

(E : E1 i E2) medycyny pola walki dla pielegniarek, kompetencji interpersonalnych i
psychospotecznych pielegniarki

Dodatkowe efekty uczenia si¢ z zakresu sztucznej inteligencji do realizacji w wybranych
przedmiotach:

Wielokulturowos¢ w praktyce zawodowej pielegniarki, A-WwPZP (III: 10W, 10S)
Dydaktyka medyczna, A-DM (I:10W,15CW- CSM,ZP10, II: 5W, 10CW-CSM)
Pielegniarstwo epidemiologiczne, B-PE (II: 10W, 15CW- CSM, 5ZP)

Poradnictwo w pielegniarstwie, B-PwP (I: 10W, 20CW- CSM, 5 ZP)

Koordynowana opieka zdrowia, B-KOZ (IV: 7W, 10CW- CSM,3 ZP)

Badania naukowe w praktyce zawodowej pielegniarki, C-BNwP (II: 1W, 1585, III: 10S)
Informacja naukowa, C-IN (III: 10W, 10S)

Praktyka zawodowa pielegniarski oparta na dowodach naukowych, C-PZPonDN (II:
10W, 10CW)

WIEDZA

Symbol
efektu
uczenia

sie

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W30 | mozliwosci korzystania z systemow sztucznej inteligencji w opiece nad pacjentem
wielokulturowym

A.W31 | zastosowanie narzedzi sztucznej inteligencji w dydaktyce medycznej

B.W53 | mozliwosci wykorzystania sztucznej inteligencji w walce zakazeniami szpitalnymi

B.W54 | mozliwosci korzystania z systemow sztucznej inteligencji do przygotowania
spersonalizowanych i modyfikowalnych programéw edukacyjnych

B.W55 | mozliwos$ci korzystania z systemow sztucznej inteligencji w ochronie zdrowia.

C.Wl14. e . C . . . .
mozliwo$ci zastosowania sztucznej inteligencji w pielegniarstwie
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C.WI15 | dobre praktyki wykorzystania sztucznej inteligencji w pisaniu prac dyplomowych
z zachowaniem zasad etycznych
UMIEJETNOSCI
Symbol
efektu . - , .
.| W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:
uczenia
sie
B.U62 | korzystac z systemOw sztucznej inteligencji do przygotowania spersonalizowanych
1 modyfikowalnych programoéw edukacyjnych
C.U8. | postugiwac si¢ znanymi, sprawnymi systemami A.I.

Dodatkowe efekty uczenia si¢ z zakresu wspolczesnych wyzwan opieki pielegniarskiej,
realizowane w przedmiocie:

Pielegniarstwo infuzyjne, D-PI (III: 5W, 15 CW CSM)

WIEDZA
Symbol
efektu S . .
. | W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
uczenia
sie
D.W1 Zna i rozumie zaawansowane procedury pielegniarskie stosowane w terapii
infuzyjnej, z uwzglednieniem dostepdw naczyniowych i monitorowania pacjenta
D.W2 | Zna i rozumie fizjologiczne 1 patologiczne podstawy prowadzenia terapii
infuzyjnej oraz mozliwe powiktania
D.W3 | Zna zasady stosowania ultrasonografii w pielggniarstwie oraz mozliwosci jej

wykorzystania w lokalizacji dostepdw naczyniowych i monitorowaniu powiktan.

Dodatkowe efekty uczenia si¢ realizowane w ramach modulu do wyboru, obejmujacego
medycyn¢ ratunkowa oraz komunikacje¢ interpersonalna, w przedmiotach:

Medycyna pola walki dla pielegniarek, E-MPWdP (IV: 30W, 30 CW CSM, 15ZP)
Kompetencje interpersonalne i psychospoleczne pielegniarki, E-KIiPP (IV: 30W, 30
CW CSM, 15ZP)

WIEDZA

Symbol
efektu
uczenia
sie

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.WI

Zna i okreéla priorytety dziatania zespotowego w cigzkich warunkach pola walki;
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E.W2 Rozumie podziat stref dzialania taktycznego oraz zasady ewakuacji MEDEVAC /
CASEVAG / MASCAL;
E.W3 zna mechanizmy przystosowania si¢ cztowieka do sytuacji trudnych, kryzysowych
1 traumatycznych
UMIEJETNOSCI
Symbol
efektu . - , .
.| W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:
uczenia
sie
E.Ul. Potrafi w praktyce porusza¢ sie algorytmami wedlug TCCC / TECC;
E.U2. Wykonuje dziatania w stresie, obcigzeniu oraz w ciezkich warunkach taktycznych;
E.U3. Umie postugiwac si¢ algorytmami MEDEVAC / CASEVAG oraz polowa kartg
medyczng
E U4 potrafi prowadzi¢ skuteczng komunikacje interpersonalng z pacjentem, rodzina,
T zespotem i spotecznos$cia
KOMPETENCJE SPOLECZNE
Symbol | W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:
efektu
uczenia
sie
K.S.7 Potrafi wykonywac¢ zadania zespotowo w duzym obcigzeniu oraz zarzadza

zespotem medycznym w cigzkich warunkach srodowiskowych;

Dodatkowe efekty uczenia si¢ z zakresu jezyka angielskiego do realizacji :

Jezyk angielski, A-JA (I: 30 CW, II: 30CW, III: 30CW)

UMIEJETNOSCI

Symbol
efektu
uczenia

sie

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.U20

posiada znajomosci jezyka w zakresie stownictwa ogolnego oraz terminologii
medycznej zwigzanej z kierunkiem pielggniarstwo
- zna struktury gramatyczne oraz gramatyczno-leksykalne

Dodatkowe efekty uczenia si¢ z zakresu wspolpracy z otoczeniem spoleczno-
gospodarczym, realizowane w przedmiotach:

Seminarium Dyplomowe, C-SD (III: 15S, IV: 20S) )
Koordynowana opieka zdrowotna, B-KOZ (IV: 7W, 10CW- CSM 3ZP)

WIEDZA

Symbol efektu
uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
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W.RI Zna strukturg 1 specyfike regionalnego systemu ochrony zdrowia oraz

lokalnych potrzeb zdrowotnych spotecznosci na terenach wiejskich i
przygranicznych.

W.R2 Posiada wiedzg¢ o mozliwosciach wspotpracy migedzy uczelnia,
samorzadem terytorialnym i placéwkami medycznymi w regionie w
zakresie realizacji opieki zdrowotnej 1 edukacji zdrowotnej

UMIEJETNOSCI

Symbol efektu

.. W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
uczenia sie

Potrafi zidentyfikowa¢ lokalne potrzeby zdrowotne i spoteczne oraz
projektowa¢ dziatania opiekuncze i edukacyjne w odpowiedzi na
U.RI1 wyzwania charakterystyczne dla regionu (np. starzejace si¢
spoteczenstwo, niski dostgp do specjalistow, bariery transportowe).

Umie wspotpracowac z przedstawicielami placowek medycznych, opieki
U.R2 spotecznej, organizacji pozarzadowych i samorzadéw w zakresie
wdrazania programéw zdrowotnych

Potrafi zastosowac¢ rozwigzania teleopieki i narzedzia cyfrowe (e-zdrowie)
U.R3 w konteks$cie wsparcia pacjentdow w trudno dostgpnych lokalizacjach
regionu.

KOMPETENCJE SPOLECZNE

Symbol efektu | W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:
uczenia si¢

Rozumie znaczenie wspotpracy migdzyuczelnianej, migdzyinstytucjonalne;j
KR.1 1 migdzypokoleniowej w budowaniu lokalnego systemu wsparcia
zdrowotnego.

Czuje si¢ wspotodpowiedzialny za poprawe jakos$ci Zycia 1 zdrowia
KR.2 spotecznosci lokalnej poprzez podejmowanie dziatan diagnostycznych,
opiekunczych, edukacyjnych i badawczych.

Wykazuje gotowos¢ do aktywnego uczestnictwa w inicjatywach
zdrowotnych podejmowanych przez lokalne instytucje 1 Srodowiska, w tym

KR.3 , . .
we wspotpracy z partnerami z regionu.

3. HARMONOGRAM REALIZACJI PROGRAMU STUDIOW

Harmonogram realizacji programu studiow stacjonarnych, obejmujacy harmonogram
studiow, harmonogram ksztatcenia praktycznego w Medycznym Centrum Symulacji
Medycznej (MCSM), harmonogram ksztatcenia w formie e-learningéw oraz diagramy ECTS,
znajdujg si¢ w zalaczniku.

Catkowita liczba godzin ksztalcenia wynosi 1300, natomiast tgczna liczba punktow
ECTS (European Credit Transfer System) przypisana do programu studiow to 120. Struktura
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programu opiera si¢ na podziale tresci ksztatcenia na moduty, z przypisaniem odpowiedniej
liczby godzin oraz punktéw ECTS.

W module A — Nauki spoteczne i humanistyczne — zrealizowanych zostaje 220 godzin
zaje¢, za ktore student uzyskuje 19 punktow ECTS. Modul B — Zaawansowana praktyka
pielegniarska — obejmuje 510 godzin i 40 punktow ECTS. W module C — Badania naukowe i
rozw0j praktyki zawodowej pielegniarki — zaplanowano 170 godzin zaj¢¢ oraz 15 punktow
ECTS. W ramach modutu D — Wspotczesne wyzwania opieki pielggniarskiej — student odbywa
125 godzin zaje¢ 1 zdobywa 10 punktow ECTS. Modut E — przedmiot do wyboru — realizowany
jest w wymiarze 75 godzin i obejmuje 6 punktow ECTS; student wybiera jeden z dwéch
tematoéw: ,,Medycyna pola walki dla pielegniarek” lub ,,Opieka i edukacja terapeutyczna nad
pacjentem w wieku senioralnym”.

Przygotowanie pracy magisterskiej oraz przygotowanie do egzaminu dyplomowego,
sktadajacego si¢ z czesci teoretycznej i praktycznej, obejmuje 120 godzin i wiaze si¢ z
uzyskaniem 20 punktéw ECTS.

Dodatkowo, w ramach godzin pozostajacych do dyspozycji uczelni przewidziano 200
godzin zaje¢, ktérym przypisano 16 punktow ECTS. Sa one rozdzielone w ramach modutu D
(125 godzin / 10 punktow ECTS) oraz modutu E (75 godzin / 6 punktow ECTS).

Uczelnia zapewnia studentom bezptatny dostep do infrastruktury sportowej w wymiarze 30
godzin rocznie. Przedmiot ,,Wychowanie fizyczne” ma charakter fakultatywny i nie jest
wliczany do obowigzkowego wymiaru zaje¢ dydaktycznych.

W ramach uzupehiajacego planu studiéw na kierunku pielegniarstwo — studia drugiego
stopnia — przewidziano dodatkowe moduty. Modut A — Nauki podstawowe (farmakologia) —
obejmuje 25 godzin i 2,5 punktu ECTS. Modul C — Nauki w zakresie podstawowej opieki
pielegniarskiej (dietetyka, podstawowa opieka zdrowotna) — realizowany jest w wymiarze 19
godzin 1 odpowiada 1,5 punktu ECTS. Lacznie uzupelniajace ksztalcenie obejmuje 44 godziny
14 punkty ECTS.

4. OPIS MODULOW KSZTALCENIA Z PRZYPISANIEM EFEKTOW UCZENIA SIE
I TRESCI PROGRAMOWYCH

Studia 11 stopnia (opisy modutow zgodnie z przyjetym zalgcznikiem do uchwaty Senatu) — w
zatlgczeniu

5. WYKAZ PRZEDMIOTOW I FORM REALIZOWANYCH Z WYKORZYSTANIEM
METOD I TECHNIK KSZTALCENIA NA ODLEGLOSC

Wykaz przedmiotow i form realizowanych z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na
odlegtos¢ na studiach drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo realizowane jest zgodnie z
zasadami okreslonymi w Harmonogramie studiow drugiego stopnia na kierunku pielggniarstwo
— e-learning; (zalgcznik)
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6. SPOSOBY WERYFIKACJI I OCENY EFEKTOW UCZENIA SIE OSIAGNIETYCH
PRZEZ STUDENTA W TRAKCIE CYKLU KSZTALCENIA

Weryfikacja osiagnigtych przez studenta efektow uczenia si¢ odbywa si¢
z zastosowaniem roznorodnych metod oceniania, adekwatnych do obszardéw, ktorych dotycza
dane efekty. Efekty uczenia si¢ w zakresie wiedzy weryfikowane sg za pomocg egzaminOw
pisemnych 1 ustnych. W ramach egzaminow pisemnych stosuje si¢ rozne formy: eseje, raporty,
kroétkie ustrukturyzowane pytania oraz testy wyboru, w tym testy jednokrotnego wyboru (MCQ
— Multiple Choice Questions), wielokrotnego wyboru (MRQ — Multiple Response Questions),
pytania typu prawda/fatsz oraz pytania z dopasowaniem odpowiedzi.

Egzaminy ustne maja charakter standaryzowany i1 ukierunkowany sg na ocen¢ wiedzy
na poziomie wyzszym niz proste zapamigtywanie faktéw, obejmujagc poziom rozumienia,
analizy, syntezy i rozwigzywania probleméow.

W ramach oceny wiedzy i kompetencji studentow wykorzystywane sg takze prezentacje
indywidualne i zespotowe, oparte na przygotowanych materiatach multimedialnych, analiza
literatury fachowej (takze w jezyku obcym) oraz studia przypadku (case study), w oparciu o
ktoére student opracowuje i przedstawia plan specjalistycznej opieki pielggniarskie;.
Weryfikacja efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci praktycznych odbywa si¢ w formie
bezposredniej obserwacji studenta wykonujacego zadania w warunkach symulowanych,
podczas Obiektywnego Strukturyzowanego Egzaminu Klinicznego (Objective Structured
Clinical Examination — OSCE II), stanowigcego czes¢ egzaminu dyplomowego.

Ocena efektow uczenia si¢ osiggnietych w ramach przygotowania pracy dyplomowej
oraz egzaminu dyplomowego odbywa si¢ zgodnie z zasadami okreslonymi w Regulaminie
dyplomowania na studiach drugiego stopnia.

Egzamin dyplomowy na studiach drugiego stopnia sklada si¢ z dwoch czesci:
teoretycznej 1 praktycznej. Po zlozeniu pracy dyplomowe;j student przystepuje do egzaminu
koncowego, obejmujacego oceng wiedzy (cze$¢ teoretyczna) oraz umiejetnosci praktycznych
(czes¢ praktyczna, realizowana w warunkach symulowanych). Za przygotowanie pracy
dyplomowej oraz udzial w egzaminie dyplomowym student uzyskuje tacznie 20 punktoéw
ECTS.

Proces dyplomowania na kierunku Pielegniarstwo realizowany jest zgodnie
z Regulaminem Studiow PANS w Nysie oraz Regulaminem dyplomowania obowigzujacym na
studiach drugiego stopnia.

Monitorowanie realizacji efektow uczenia si¢ odbywa si¢ w ramach Wewne¢trznego
Systemu Zapewniania Jako$ci Ksztalcenia, monitoringu praktyk zawodowych, oceny wynikow
egzaminow dyplomowych, a takze poprzez wspolprace z Biurem Karier i Badania Rynku
Pracy, w tym analiz¢ losow zawodowych absolwentow.

7. WYMIAR, ZASADY I FORMY ODBYWANIA PRAKTYK ZAWODOWYCH WRAZ
Z LICZBA PUNKTOW ECTS

Ksztalcenie praktyczne na studiach drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo
realizowane jest zgodnie z zasadami okreslonymi w Regulaminie Praktycznej Nauki Zawodu
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(zalgcznik), ktory reguluje organizacje oraz przebieg zaje¢ praktycznych i praktyk
zawodowych.

8. ZASADY REALIZACJI PROCESU DYPLOMOWANIA

Zasady realizacji procesu dyplomowania na studiach drugiego stopnia na kierunku
pielegniarstwo realizowane jest zgodnie z zasadami okreslonymi w Regulaminie
Dyplomowania (zatgcznik)

9. SUMARYCZNE WSKAZNIKI CHARAKTERYZUJACE PROGRAM STUDIOW

Studia drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo trwajg cztery semestry i obejmuja
tacznie 1300 godzin zaje¢ dydaktycznych, w tym praktyk zawodowych. Sposrdd tej liczby, 764
godziny przeznaczone sg na praktyczng nauke zawodu. Na te¢ pule sktada si¢ 564 godzin
¢wiczen realizowanych w Centrum Symulacji Medycznej (CSM), obejmujacych zaréwno
¢wiczenia symulacyjne, jak i zaj¢cia praktyczne, w tym 15 godzin zaje¢ prowadzonych w
placowkach medycznych, oraz 200 godzin praktyk zawodowych. Pozostate 536 godzin
przeznaczono na zajecia o charakterze teoretycznym — wyklady, seminaria i ¢wiczenia
tablicowe — z czego 306 godzin przypada na wyktady, 90 godzin na seminaria i 140 godzin na
¢wiczenia

W ramach programu ksztalcenia przewidziano realizacje treSci w pieciu gtoéwnych
grupach przedmiotow. Na grupe A — Nauki spoteczne i humanistyczne — przyporzadkowano
220 godzin i 19 punktow ECTS. Grupa B — Zaawansowana praktyka pielggniarska, w tym
opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych — obejmuje 510 godzin zaje¢ 1 40
punktéw ECTS. Grupa C — Badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki — to
170 godzin 1 15 punktow ECTS. Grupa D — Wspodlczesne wyzwania opieki pielegniarskiej —
obejmuje 125 godzin 1 10 punktéw ECTS. Zajecia w ramach modutu do wyboru — E —
realizowane s3 w wymiarze 10 godzin i przypisano im 6 punktow ECTS. Student wybiera jeden
z dwoch dostepnych modutéw: ,,Medycyna pola walki dla pielegniarek” lub ,,Kompetencje
interpersonalne i1 psychospoteczne pielegniarki”.

Ponadto, 6 punktow ECTS przypisano zaj¢ciom z jezyka angielskiego, a 20 punktow
ECTS przystuguje za przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu
dyplomowego, ktory sktada si¢ z czgéci teoretycznej i praktycznej. Lacznie 38 punktow ECTS
przeznaczono na realizacj¢ zaje¢ wykladowych, seminaryjnych 1 ¢wiczen tablicowych, w tym
19 punktéw za wyktady. Na ksztatcenie umiejetnosci praktycznych przypada 62,25 punktow
ECTS, w tym 52,25 punktéw za ¢wiczenia 1 zajecia praktyczne realizowane w CSM oraz 10
punktow za praktyki zawodowe.

Calkowita liczba punktow ECTS, jaka student zdobywa w toku studiow, wynosi 120.
Program jest zgodny z obowigzujacymi standardami ksztalcenia i zapewnia rownowage migdzy
zajeciami teoretycznymi a rozwijaniem kompetencji praktycznych niezbednych do
samodzielnego wykonywania zawodu pielegniarki na poziomie magisterskim.
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II.

1.

INFORMACJE DODATKOWE DOTYCZACE CHARAKTERYSTYKI PROGRAMU
STUDIOW

ZWIAZEK KIERUNKU STUDIOW Z MISJA I STRATEGIA ROZWOJU UCZELNI

Misja PANS w Nysie

Panstwowa Akademia Nauk Stosowanych w Nysie to nowoczesny osrodek
edukacyjny 1 naukowy, ksztalcacy specjalistow wyposazonych w aktualng wiedze
1 praktyczne umiejetnosci, przygotowanych do skutecznego funkcjonowania na rynku pracy
oraz aktywnego uczestnictwa w rozwoju gospodarczym i spotecznym. Uczelnia stawia na
rozwo6j oferty dydaktycznej, kompetencji kadry, infrastruktury dydaktycznej i naukowej,
a takze na internacjonalizacj¢ dzialan. Wpisujac si¢ w akademickg tradycje Nysy, PANS
ukierunkowana jest na wspolprace z otoczeniem spoteczno-gospodarczym oraz samorzadem
terytorialnym.

Wizja Uczelni

PANS w Nysie to uczelnia najlepiej przygotowujaca do wykonywania zawodu. Jest
osrodkiem stymulujacym rozwoj regionu oraz wspottworzacym system ksztalcenia
ustawicznego.

Cele strategiczne PANS w Nysie:

— zapewnienie najwyzszej jakos$ci ksztatcenia,
— nowoczesne i efektywne zarzadzanie uczelnia,
— wiodaca rola uczelni w rozwoju spoleczno-gospodarczym regionu.

Zwigzek studiow drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo z misjg i strategia uczelni

Ksztatcenie na kierunku pielegniarstwo na poziomie drugiego stopnia $cisle wpisuje si¢
w misj¢ 1 strategi¢ rozwoju PANS w Nysie. Celem ksztalcenia jest przygotowanie pielggniarek
1 pielegniarzy do pelnienia zaawansowanych rol zawodowych, w tym funkcji eksperckich,
edukacyjnych, menedzerskich i badawczych, z uwzglednieniem wyzwan wspodtczesnego
systemu ochrony zdrowia.

Program studiow magisterskich stanowi odpowiedZ na rosngce potrzeby zdrowotne
spoteczenstwa oraz dynamiczne zmiany zachodzace w opiece zdrowotnej, w tym koniecznos$¢
podnoszenia kwalifikacji zawodowych 1 rozwoju kompetencji specjalistycznych. Umozliwia
kontynuacje¢ ksztalcenia na poziomie zaawansowanym osobom, ktore ukonczyly studia
pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo, wzmacniajagc tym samym ich potencjat
zawodowy 1 zwiekszajac konkurencyjnos$¢ na rynku pracy.

Dzigki wspotpracy z podmiotami leczniczymi regionu, w tym ze Szpitalem
Powiatowym w Nysie oraz Specjalistycznym Szpitalem MSWiA w Ghuchotazach, studenci
maja mozliwo$¢ rozwijania kompetencji w warunkach zblizonych do rzeczywistych.
Nowoczesna infrastruktura dydaktyczna, w tym Monoprofilowe Centrum Symulacji
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Medycznej, umozliwia prowadzenie zaje¢ z wykorzystaniem zaawansowanych technologii
cyfrowych i metod symulacji medycznej wysokiej wierno$ci.

Uruchomienie studiéw drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo w roku
akademickim 2015/2016 byto kontynuacjg wczes$niejszych dziatan uczelni na rzecz rozwoju
ksztalcenia pielegniarek 1 pielegniarzy. Dotychczasowe do$wiadczenia, rozwdj kadry
dydaktycznej oraz systematyczne podnoszenie jakosci ksztatcenia przyczyniajg si¢ do
zwigkszania prestizu kierunku pielggniarstwo oraz zaspokajania potrzeb spoleczno-
zdrowotnych regionu.

PANS w Nysie, prowadzac ksztalcenie na poziomie magisterskim, wspiera takze rozwoj
naukowy pielegniarek i pielegniarzy, umozliwiajac im udziat w projektach badawczo-
naukowych oraz przygotowanie do podj¢cia dalszego ksztalcenia na poziomie studiow
podyplomowych i doktoranckich. Tym samym uczelnia aktywnie wspiera procesy ksztatcenia
ustawicznego i rozwdj zawodowy kadry medycznej w regionie.

KONCEPCJA KSZTALCENIA I SYLWETKA ABSOLWENTA

Koncepcja ksztalcenia na Kierunku Pielegniarstwo — studia Il stopnia (magisterskie)

Koncepcja ksztatcenia na studiach magisterskich na kierunku Pielggniarstwo opiera si¢
na idei ksztalcenia kompetentnych, samodzielnych i odpowiedzialnych pielggniarek
i pielegniarzy, zdolnych do $wiadczenia zaawansowanych ustug zdrowotnych, realizowanych
zgodnie z aktualng wiedza, standardami praktyki klinicznej oraz zasadami etyki zawodowe;j.
Studia magisterskie maja na celu poglebienie wiedzy i rozwoj zaawansowanych umiej¢tnosci
zawodowych, umozliwiajacych samodzielne podejmowanie decyzji klinicznych, wdrazanie
innowacyjnych rozwigzan w opiece pielggniarskiej, prowadzenie badan naukowych oraz
aktywne uczestnictwo w ksztattowaniu polityki zdrowotnej.

Program ksztalcenia integruje zatozenia zaawansowanej praktyki pielegniarskie;j,
umozliwiajacej ordynowanie lekdéw, zlecanie badan diagnostycznych, prowadzenie terapii
bolu, leczenia ran, edukacji terapeutycznej, opieki koordynowanej oraz §wiadczen w ramach
podstawowej opieki zdrowotnej. Ksztatcenie obejmuje rowniez przygotowanie do petnienia rol
kierowniczych i zarzadczych, a takze dydaktycznych w ksztatceniu pielggniarek.

Realizacja ksztalcenia odbywa si¢ w oparciu o aktualne wytyczne europejskie, zasady
Evidence-Based Practice (EBP), z poszanowaniem réznic kulturowych, religijnych 1
swiatopogladowych pacjentéw. Istotnym elementem procesu dydaktycznego jest rozwoj
kompetencji spoltecznych, komunikacyjnych, krytycznego myslenia oraz odpowiedzialnosci
zawodowe;.

Sylwetka absolwenta kierunku Pielegniarstwo — studia II stopnia (magisterskie)

Absolwent studiow drugiego stopnia na kierunku Pielegniarstwo:

e posiada zaawansowang wiedze¢ teoretyczng i praktyczng z zakresu nauk o zdrowiu
i pielggniarstwa, umozliwiajaca samodzielne i1 odpowiedzialne planowanie,

36



3.

organizowanie oraz realizowanie kompleksowej opieki pielegniarskiej na poziomie
zaawansowanym,

dysponuje umiejetnosciami analizy i oceny stanu zdrowia pacjenta, rozpoznawania
problemoéw pielegnacyjnych, wdrazania zindywidualizowanych interwencji oraz
ewaluacji podejmowanych dziatan,

jest przygotowany do pehlienia roli lidera zespolu pielegniarskiego, edukatora
zdrowotnego oraz inicjatora dziatan na rzecz poprawy jakosci opieki zdrowotne;,
potrafi wykorzystywa¢ aktualne wyniki badan naukowych w praktyce zawodowej oraz
prowadzi¢ dziatania z zakresu evidence-based practice (EBP),

jest przygotowany do prowadzenia dziatalno$ci naukowej, uczestnictwa w badaniach
oraz kontynuowania ksztalcenia na studiach trzeciego stopnia (doktoranckich) lub w
ramach ksztalcenia specjalistycznego i1 ustawicznego,

przestrzega zasad etyki zawodowej i1 przepisow prawa regulujacych wykonywanie
zawodu pielggniarki/pielegniarza,

zna jezyk obcy oraz postuguje si¢ jezykiem specjalistycznym w zakresie pielggniarstwa
na poziomie umozliwiajagcym korzystanie z literatury i komunikacje w $rodowisku
mig¢dzynarodowym.

Absolwent kierunku pielegniarstwo — studia II stopnia — uzyskuje tytul magistra pielegniarstwa
1 jest przygotowany do pracy:

w placowkach ochrony zdrowia (szpitale, POZ, AOS, opieka dlugoterminowa,
hospicja),

w instytucjach naukowo-badawczych i edukacyjnych,

w strukturach zarzadzania opieka zdrowotna,

jako specjalista w zakresie nowoczesnych technologii 1 innowacyjnych rozwigzah w
pielegniarstwie,

na rynku migdzynarodowym, dzigki uznawalnosci dyplomu i mobilno$ci zawodowe;.

WARUNKI PROWADZENIA STUDIOW I REALIZACJI KSZTALCENIA

a. Kadra dydaktyczna

Zajecia w ramach kierunku Pielggniarstwo — studia drugiego stopnia — prowadzone sg przez
kadre akademicka posiadajaca odpowiednie kwalifikacje zawodowe, naukowe 1 dydaktyczne,
zgodnie z wymaganiami obowigzujacych przepisow prawa oraz standardow ksztalcenia dla
kierunku pielegniarstwo.

W realizacj¢ programu studiéw zaangazowani s3:

nauczyciele akademiccy posiadajacy tytut zawodowy magistra pielegniarstwa oraz
co najmniej dwuletnie do§wiadczenie zawodowe w zakresie prowadzonych zajec,
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e osoby z tytutem doktora lub doktora habilitowanego w dziedzinie nauk o zdrowiu lub
nauk medycznych, w dyscyplinie nauki medyczne,

e specjaliSci  praktycy @ —  posiadajacy  prawo  wykonywania  zawodu
pielegniarki/pielggniarza oraz kwalifikacje potwierdzone certyfikatami lub tytulami
specjalisty w okreslonych dziedzinach pielegniarstwa.

Zajecia praktyczne oraz ksztalcenie kliniczne prowadzone sg we wspotpracy z
podmiotami leczniczymi przez pielggniarki/pielggniarzy czynnych zawodowo, posiadajacych
prawo wykonywania zawodu oraz co najmniej dwuletnie dos§wiadczenie w miejscu odbywania
zajec.

Uczelnia zapewnia réwniez udziatl specjalistow z innych dziedzin — lekarzy,
farmaceutow, psychologow, fizjoterapeutow i ekspertdéw z zakresu zdrowia publicznego —
zgodnie z potrzebami programowymi poszczegdlnych modutow ksztatcenia.

Wszyscy prowadzacy posiadaja kompetencje dydaktyczne, a ich kwalifikacje i1
dos$wiadczenie gwarantujg wlasciwa realizacj¢ efektow uczenia si¢ oraz wysoka jako$¢
ksztalcenia.

b. Infrastruktura dydaktyczna

Proces ksztatcenia na kierunku Pielegniarstwo — studia drugiego stopnia — realizowany
jest z wykorzystaniem infrastruktury dydaktycznej i klinicznej, zapewniajacej osiagniecie
zaktadanych efektow uczenia sie.

Zajecia dydaktyczne odbywaja sie w odpowiednio wyposazonych salach wyktadowych
i seminarnych, pracowniach umieje¢tnosci  pielegniarskich, laboratoriach  oraz
w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej, umozliwiajacym nauke w warunkach
zblizonych do rzeczywistych sytuacji klinicznych.

Praktyki zawodowe sg prowadzone w oparciu o:

o infrastrukture uczelni,
e oraz bazg kliniczna podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, z ktorymi uczelnia
zawarta stosowne umowy lub porozumienia o wspotpracy.

Miejsca realizacji praktyk zawodowych dostosowane sa do zakresu ksztalcenia oraz efektow
uczenia si¢ przewidzianych w programie studiow i obejmuja w szczegodlnosci:

e oddziaty szpitalne o roznych profilach (np. wewnetrzne, chirurgiczne, intensywnej
terapii, pediatryczne),

e poradnie 1 ambulatoria specjalistyczne,

o gabinety pielegniarki podstawowej opieki zdrowotne;,

o gabinety lekarza podstawowej opieki zdrowotne;j,

o inne jednostki systemu ochrony zdrowia, w ktorych pielegniarki/pielegniarze wykonuja
Swiadczenia zdrowotne.
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Wszystkie miejsca realizacji praktyk zawodowych spelniajg standardy okreslone
w przepisach prawa oraz zapewniaja warunki do nabywania kompetencji zawodowych
wymaganych od absolwenta kierunku pielegniarstwo na poziomie magisterskim. Nadzor nad
realizacja praktyk zawodowych sprawuje wyznaczony opiekun praktyk z uczelni.
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Zalaczniki:

N~

Harmonogram studiow drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo,

Diagramy ECTS - studia drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo,
Harmonogram studiow drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo — e-learning;
Harmonogram ksztatcenia praktycznego w MCSM- studia drugiego stopnia
na kierunku pielegniarstwo,

Regulamin praktycznej nauki zawodu studia drugiego stopnia na kierunku
pielegniarstwo,

Regulamin dyplomowania - studia drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo;
Karty opisu modutu ksztalcenia - studia drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo.
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