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Podstawowe informacje o kierunku i programie studiéow

Nazwa jednostki prowadzgcej kierunek Kolegium Medyczne

Nazwa kierunku studiow Pielegniarstwo

Poziom studiow studia pierwszego stopnia

Profil studidow praktyczny

Forma studiéw stacjonarne
- dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu — dyscy-

Nazwa dyscypliny, do ktorej zostat plina nauki medyczne (58% - wiodaca)

przyporzadkowany kierunek - dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu — dyscy-
plina nauki o zdrowiu (42%)

Rocznik 2024/2025

Liczba semestrow 7

Jezyk studidw polski

Tytut zawodowy nadawany absolwentom licencjat pielegniarstwa

Warunkiem ukoriczenia studiéw i uzyskania dyplomu ukonczenia studiow jest pozytywna ocena pracy
dyplomowej oraz ztozenie egzaminu dyplomowego

Liczba godzin zajec i punktow ECTS

stacjonarne
taczna liczba godzin zajec 4802
Wymiar godzin zajeé z wychowania fizycznego 60
Wymiar godzin praktyki zawodowej 1200
Liczba punktéw ECTS:
konieczna do ukoriczenia studiéw 181

w ramach zaje¢ prowadzonych z bezposrednim udziatem nauczycieli akade-
mickich lub innych oséb prowadzgcych zajecia
ktdrg student musi uzyskaé w ramach zaje¢ z dziedziny nauk

149 (82%)

1
humanistycznych lub nauk spotecznych 7
za zajecia ksztattujgce umiejetnosci praktyczne 96 (53%)
ktdrg student uzyskuje w ramach zaje¢ do wyboru 1(0,5%)

Koncepcja i cele ksztatcenia

Koncepcja ksztatcenia zaktada przygotowanie wysoko wykwalifikowanej kadry pielegniarskiej. Celem ksztatce-
nia jest przekazywanie studentom nowoczesnej wiedzy medycznej oraz umiejetnosci praktycznych pozwalaja-
cych na udzielanie swiadczen pielegniarskich na jak najwyzszym poziomie z zachowaniem bezpieczenstwa wta-
snego i pacjenta, ksztattowanie nienagannej postawy etyczno-moralnej, a takze umiejetnosci organizowania
pracy witasnej i catego zespotu. Koncepcja ksztatcenia uwzglednia kompetencje zawodowe pielegniarki/ piele-
gniarza opisane w przepisach krajowych oraz europejskich. Koncepcja ksztatcenia jest spdjna z Misjg i Wizjg
Wyizszej Szkoty Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie, zatwierdzonymi Uchwatg Senatu WSIiZ, w za-
kresie:
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1. Ksztatcenia studentéw na miare potrzeb spoteczenistwa informacyjnego i gospodarki wiedzy zdolnych do
tworzenia nowych wartosci ekonomicznych, spotecznych i kulturowych, uwzgledniajac przede wszystkim
potrzeby spoteczenstwa (i zwigzane z tym potrzeby rynku pracy) w zakresie uzyskania umiejetnosci profe-
sjonalnej opieki pielegniarskiej oraz ksztattowania cech psychofizycznych niezbednych do wykonywania za-
wodu w systemie opieki zdrowotne;j.

2. Ksztattowania u studentéw predyspozycji potrzebnych do zycia w spoteczenstwie permanentnej transfor-
macji, pozwalajgcych utrzymywac przez caty okres zycia zawodowego otwartosé na zmiany, innowacyjnosc
i mobilnos¢ intelektualna.

3. Przygotowania do dziatan na rzecz awansu gospodarczego i cywilizacyjnego regionu poprzez tworzenie wa-
runkow dla ksztattowania sie i upowszechniania postaw innowacyjnych i przedsiebiorczych, prowadzenie
dziatalnos$ci naukowo-badawczej i rozwdj kadr, a takze przygotowanie w sposdb elastyczny do sprawnego
poruszania sie na rynku pracy.

4. Upowszechnianie idei oraz dziatan z zakresu spotecznej odpowiedzialnosci i zréwnowazonego rozwoju.

Dyplom licencjata pielegniarstwa uzyskuje absolwent studidow pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo,
ktory:
1. w zakresie wiedzy posiada:
a) szczegétowq wiedze z zakresu pielegniarstwa,
b) ogdlng wiedze z zakresu innych nauk medycznych,
c) znajomosé regulacji prawnych, norm etycznych i deontologii odnoszgcych sie do wykonywania zawodu
pielegniarki;
2. w zakresie umiejetnosci potrafi:
a) korzystac z aktualnej wiedzy dla zapewnienia bezpieczenstwa i wysokiego poziomu opieki,
b) udzielaé¢ Swiadczen w zakresie promowania, zachowania zdrowia i zapobiegania chorobom,
c) sprawowac catosciows i zindywidualizowang opieke nad pacjentem niepetnosprawnym i umierajgcym,
d) samodzielnie wykonywac zawdd, zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego po-
dejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie i respektowanie jego praw,
e) organizowac prace wilasng; nawigzywaé wspotprace w zespotach opieki zdrowotnej oraz inicjowac
i wspierac dziatania spotecznosci lokalnej na rzecz zdrowia;
3. w zakresie kompetencji spotecznych:
a) skutecznie i z empatig porozumiewa sie z pacjentem,
b) posiada Swiadomos¢ czynnikéw wptywajgcych na reakcje wiasne i pacjenta,
c) posiada swiadomosc¢ koniecznosci permanentnego, ustawicznego ksztatcenia sie.

Sylwetka absolwenta

By spetni¢ oczekiwania rynku pracy wzgledem zapotrzebowania na fachowg kadre pielegniarskg absolwent piele-
gniarstwa bedzie wyposazony w wiedze, umiejetnosci oraz kompetencje umozliwiajgce profesjonalne wykonywa-
nie czynnosci niezbednych podczas codziennej pracy w jednostkach ochrony zdrowia. Absolwent kierunku piele-
gniarstwo studia pierwszego stopnia o profilu praktycznym nabedzie ogdlng wiedze medyczng, szczegdétowa wie-
dze z zakresu pielegniarstwa oraz zostanie zapoznany z obowigzujgcymi normami prawnymi, etycznymi oraz nor-
mami deontologii w zakresie wykonywanego zawodu.

Absolwent w zakresie umiejetnosci w zwigzku z cigglym rozwojem wiedzy medycznej i ksztattowaniem nowych
specjalnosci medycznych bedzie umiec korzystac z aktualnej wiedzy, dajacej mozliwosé zapewnienia bezpieczen-
stwa i wysokie] jakosci opieki medycznej. Ponadto bedzie potrafit udziela¢ Swiadczenia w zakresie promowania
i zachowania zdrowia oraz prewencji chordb; samodzielnie sprawowac holistyczng opieke nad pacjentem szcze-
goélnie niepetnosprawnym i umierajgcym; samodzielnie wykonywaé czynnosci zawodowe charakterystyczne dla
zawodu pielegniarki zgodnie z przyjetymi normami moralno-etycznymi z uwzglednieniem poszanowania i respek-
towania praw pacjenta z zachowaniem tajemnicy zawodowej. Absolwent bedzie czescig personelu medycznego
pracujgcego w zespole interdyscyplinarnym, dlatego tez absolwent zostanie wyposazony w umiejetnosc pracy
w zespole oraz inicjowania i wspierania dziatai na rzecz zdrowia spotecznosci lokalnej. Zawdd pielegniarki/piele-
gniarza jest zawodem wymagajgcym okreslonych predyspozycji w zakresie kompetencji spotecznych, gdzie absol-
went pielegniarstwa powinien skutecznie i z empatig komunikowac sie z pacjentem oraz mie¢ Swiadomos¢ w za-
kresie czynnikéw, ktére majg wptyw na reakcje wiasne i pacjenta podczas Swiadczenia opieki zdrowotnej.
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Dodatkowo powinien by¢ Swiadomy ustawicznego ksztatcenia sie, ktdre jest gwarantem wykonywania czynnosci
zawodowych na najwyzszym poziomie. Tak uksztattowana sylwetka absolwenta studiow pierwszego stopnia kie-
runku pielegniarstwo pozwoli na jego aktywne zasilenie niedoboréw kadrowych w réznych placéwkach ochrony
zdrowia. Nalezy podkresli¢ fakt, ze absolwenci kierunku pielegniarstwo nie sg ksztatceni wytgcznie do pracy w szpi-
talach publicznych, ktérych pracownicy nieustannie walczg o poprawe swojej sytuacji, mogg rowniez podejmowac
prace w sektorze prywatnych ustug medycznych, przychodniach zdrowia, domach spokojnej starosci, hospicjach,
domach opieki spotecznej, sanatoriach czy organach administracji publicznej.

Zasady i forma odbywania zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych
Na kierunku pielegniarstwo, studia pierwszego stopnia, ksztatcenie praktyczne realizowane jest w formie: zaje¢ prak-
tycznych w wymiarze 1100godz./27,5 tyg. oraz praktyk zawodowych w wymiarze 1200 godz./30 tyg.):

. Zajecia Punkty Praktyki Punkty
Zakres ksztatcenia praktycznego praktyczne ECTS zawodowe ECTS
. . 80 godzin/ 120 godzin/
Podstawy pielegniarstwa 2 tygodnie 3 3 tygodnie 4
. . 20 godzin/
Promocja zdrowia 0,5 tygodnia 1
. 120 godzin/ 160 godzin/
Podstawowa opieka zdrowotna 3 tygodnie 4 4 tygodnie 6
Potoznictwo, ginekologia i pielegniarstwo 80 godzin/ 3 40 godzin/ )
potozniczo-ginekologiczne 2 tygodnie 1 tydzien
. . . 160 godzin/ 160 godzin/
Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne 4 tygodnie 6 4 tygodnie 6
Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo in- 120 godzin/ 4 160 godzin/ 6
ternistyczne 3 tygodnie 4 tygodnie
160 godzin/
. 4 tygodnie
12
Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne 0 god2|.n/ 4 w tym 0,5 tygo- 6
3 tygodnie .
dnia na bloku
operacyjnym
. . . . . 40 godzin/ 40 godzin/
Pielegniarstwo w opiece dtugoterminowe;j 1tydzien 2 1 tydzien 2
e . . 80 godzin/ 80 godzin/
Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne 2 tygodnie 3 2 tygodnie 3
. . . 80 godzin/ 80 godzin/
Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne 2 tygodnie 3 2 tygodnie 3
Psychiatria i pielegniarstwo psychia- 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
tryczne 2 tygodnie 2 tygodnie
Anestezjologia i pielegniarstwo w zagroze- 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
niu zycia 2 tygodnie 2 tygodnie
. . 40 godzin/ 40 godzin/
2 2
Opieka paliatywna 1 tydzien 1 tydzien
1100 godzin/ 1200 godzin/
1
Razem 27,5 tygodnia 4 30 tygodni 46

Studenci zobowigzani sg do odbycia zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych zgodnie z wymaganiami i w wy-
miarze okreslonym w programie studiow oraz standardach ksztatcenia.

Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe organizuje sie tak, aby zdobywanie umiejetnosci praktycznych w wa-
runkach naturalnych byto poprzedzone zdobywaniem tych umiejetnosci w warunkach symulowanych — pracow-
niach umiejetnosci pielegniarskich, Centrum Symulacji Medycznej.
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Ksztatcenie praktyczne odbywa sie w Centrum Symulacji Medycznej, podmiotach leczniczych i innych przedsie-
biorstwach i placdwkach, z ktérymi Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania podpisata umowy o wspodtpracy.
Zajecia praktyczne sg realizowane pod kierunkiem i bezposrednim nadzorem nauczyciela akademickiego, nato-
miast praktyki zawodowe pod kierunkiem opiekuna (osoby prowadzacej praktyke - pielegniarki/arza), pracow-
nika danego podmiotu. Organizacjg i nadzorem nad realizacjg ksztatcenia praktycznego sprawuje kierunkowy
Koordynator ksztatcenia praktycznego (osoba taka musi posiadaé wyksztatcenie z zakresu danego kierunku stu-
diow i doswiadczenie zawodowe).

Warunkiem zaliczenia zaje¢ praktycznych i praktyki zawodowej jest zrealizowanie wszystkich godzin przewidzia-
nych w planie studidw oraz osiggniecie efektéw uczenia sie ujetych w grupach zajeé Ci D. Szczegdtowe kryteria
oceny osiggniecia zaktadanych efektdw uczenia sie sg zawarte w kartach przedmiotu oraz w Dzienniku praktycz-
nych umiejetnosci zawodowych.

Zasady organizacji i realizacji praktyk zawodowych okresla Regulamin ksztatcenia praktycznego na kierunku Pie-
legniarstwo.

Sposoby weryfikacji i oceny efektow uczenia sie osiagnietych przez studenta w trakcie catego cyklu
ksztatcenia

Na uczelniany system weryfikacji i oceny stopnia osiggniecia przez studenta efektdw uczenia sie sktadajg sie:

e biezaca weryfikacja i ocena osigganych przez studenta efektdw uczenia sie podczas zaliczen i egzaminéw
z poszczegdlnych przedmiotdw realizowanych w ramach semestru,

e biezgca weryfikacja i ocena osigganych przez studenta efektow uczenia sie podczas realizacji zaje¢ praktycz-
nych i praktyk zawodowych,

o koncowa weryfikacja i ocena osigganych przez studenta efektéw uczenia sie na etapie przygotowania przez
studenta pracy dyplomowej oraz podczas egzaminu dyplomowego.

Dobor sposobdw (metod) weryfikacji i oceny efektdw uczenia sie zdeterminowany jest charakterem efektow
uczenia sie przewidzianych do osiggniecia w ramach danego przedmiotu. Celem poszczegdlnych form zajec re-
alizowanych w ramach przedmiotu jest osiggniecie przez studenta okreslonego poziomu efektéw uczenia sie
w kategoriach: wiedza, umiejetnosci i kompetencje spoteczne. Dlatego tez metode weryfikacji i oceny dostoso-
wuje sie do charakteru (kategorii) weryfikowanego i ocenianego efektu uczenia sie (istnieje bowiem istotna
réznica miedzy ,wiedzie¢, jak cos zrobic”, a ,,umiec to zrobi¢”). Jezeli efekty uczenia sie dotyczg np. ,,méwienia”,
metody weryfikacji powinny przewidywa¢ wypowiedz ustng, np. rozmowe. Jesli celem weryfikacji jest nato-
miast sprawdzenie umiejetnosci wykonania okreslonej czynnosci, metody weryfikacji powinny przewidywac
przestrzen do prowadzenia obserwacji lub narzedzia wykonania tej czynnosci. Przygotowujac narzedzia weryfi-
kacji efektéw uczenia sie nauczyciele akademiccy i inne osoby prowadzgce zajecia bazujg na zapisach Kart przed-
miotéw (ktére zawierajg m.in. informacje o celach przedmiotu, przedmiotowych efektach uczenia sie, tresciach
ksztatcenia, metodach weryfikacji i kryteriach oceny stopnia osiggniecia poszczegdlnych efektéw uczenia) oraz
na wytycznych okreslonych w Zarzadzeniu Rektora w sprawie przygotowania narzedzi ewaluacji wynikow pro-
cesu dydaktycznego.

W zaleznosci od charakteru (kategorii) weryfikowanego efektu uczenia, na etapie biezgcej weryfikacji i oceny

osigganych przez studenta efektéw uczenia sie, stosowane sg m.in. nastepujgce metody:

e kategoria ,wiedza” — metody weryfikacji pisemnej (m.in. testy zwierajgce pytania zamkniete lub otwarte,
testy wielokrotnego wyboru, testy wielokrotnej odpowiedzi, testy wyboru TAK\NIE, czy PRAWDA/FALSZ,
testy dopasowania odpowiedzi, projekty, prezentacje, eseje, procesy pielegnowania), metody weryfikacji
ustnej bazujgce na pytaniach otwartych,

e kategoria ,,umiejetnosci” — ¢éwiczenia (w tym laboratoryjne) bazujgce na realizacji zadan i wykonywania
czynnosci praktycznych lub rozwigzywaniu probleméw (dodatkowowo metoda problemowa, projektowa,
metoda case study, metoda symulacji medycznej, metoda obserwacji, OSCE (Objective Structured Clinical
Examination)

e kategoria , kompetencje spoteczne” — metoda projektow, metoda obserwacji.

Kluczowg metodg stosowang na etapie biezgcej weryfikacji i oceny osigganych przez studenta efektéw uczenia

sie podczas realizacji zajec praktycznych i praktyk zawodowych jest metoda obserwacji postawy i zachowan oraz

ocena umiejetnosci praktycznych w warunkach symulowanych i rzeczywistych, polegajgca na analizie/obserwa-
cji dziatania studenta w warunkach realizacji zadan wynikajacych z tresci efektéw uczenia sie. Celem stosowania
tej metody jest ocena stopnia wykonania przez studenta okreslonego (czesto wasko zdefiniowanego) zadania
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zwigzanego z wykorzystaniem praktycznych umiejetnosci. Wynik realizowanego zadania podlega ocenie ze
wzgledu na jego jako$¢ oraz poprawnos$é realizacji procedury zastosowanej do rozwigzania/wykonania zada-
nia/czynnosci.

Koncowa weryfikacja i ocena osigganych przez studenta efektdw uczenia sie odbywa sie na etapie przygotowa-
nia przez studenta pracy dyplomowej oraz podczas egzaminu dyplomowego. Z uwagi na praktyczny profil ksztat-
cenia wymagane jest przygotowanie przez studenta pracy dyplomowej w oparciu o analize indywidualnego
przypadku. Kryteria oceniania pracy dyplomowej odnoszg sie do jej zawartosci merytorycznej i wartosci edytor-
skiej. Szczegdtowe rozwiniecie zasad znajduje sie w corocznie aktualizowanym Zarzgdzeniu Rektora w sprawie
prac dyplomowych i egzaminéw dyplomowych. Promotor pracy oraz recenzent dokonujg niezaleznie od siebie
oceny pracy. Ocenie podlega m.in. zwigzek tresci z tytutem pracy, opanowanie techniki pisania pracy dyplomo-
wej oraz poprawnosci stylistyczno-jezykowej, merytoryczna zawartosc pracy, nowe ujecie problemu/tematyki,
dobdr oraz wykorzystanie zrédet. Kolejnym etapem kontroli koicowej jest egzamin dyplomowy, sktadajgcy sie
z czesci teoretycznej i praktycznej. Egzamin dyplomowy obejmuje weryfikacje osiggnietych efektéw uczenia sie
objetych programem studiéw. Egzamin praktyczny polega na bezposredniej obserwacji studenta demonstruja-
cego umiejetnosci w czasie obiektywnego standaryzowanego egzaminu klinicznego (Objective Structured Clini-
cal Examination, OSCE). Egzamin teoretyczny jest egzaminem ustnym i polega na udzieleniu przez studenta od-
powiedzi na trzy pytania obejmujace wiedze z podstaw pielegniarstwa i pielegniarstwa klinicznego (pielegniar-
stwa internistycznego, chirurgicznego i pediatrycznego).

Ostatnim etapem kontroli koricowe] jest obrona pracy dyplomowej, ktéra obejmuje: zaprezentowanie pracy
dyplomowej przez studenta oraz udzielenie odpowiedzi przez studenta na dwa pytania z zakresu pracy dyplo-
mowej.

Podstawowymi sposobami dokumentowania efektéw uczenia sie osiggnietych przez studenta na réznych eta-
pach procesu ksztafcenia s3: prace egzaminacyjne i zaliczeniowe, zrealizowane projekty, dzienniki praktyk,
praca dyplomowa. W celu zabezpieczenia tej dokumentacji osoby prowadzgce zajecia zobowigzane sg do prze-
kazania wszystkich prac etapowych studentdw Sekretarzowi Zaktadu. Prace te sg przetrzymywane przez okres
studiéw oraz rok od ich zakonczenia przez studentéw. Dokumentacja praktyk zawodowych jest archiwizowana
przez Biuro Praktyk Zawodowych, a prace dyplomowe sg archiwizowane i przechowywane przez Dziekanat
w teczkach studentéw.

Katalog przedmiotéw

Niniejszy rozdziat zawiera informacje o przedmiotach zawartych w planie studidow dla kierunku Pielegniarstwo
studia pierwszego stopnia, wraz z przypisaniem do nich efektdw uczenia sie (vide zatgcznik Matryca efektow
uczenia sie) i tresci programowych zapewniajgcych uzyskanie tych efektow, co zgodnie ze stanowiskiem inter-
pretacyjnym nr 10/2022 Prezydium Polskiej Komisji Akredytacyjnej z dnia 9.06.2022 r., wypetnia obowigzek
okreslony w § 3 ust. 1 pkt 3 rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 27 wrzesnia 2018 r.
w sprawie studiow, tj. ,W programie studiéw okresla sie (...) zajecia lub grupy zaje¢, niezaleznie od formy ich
prowadzenia, wraz z przypisaniem do nich efektéw uczenia sie i tresci programowych zapewniajacych uzyskanie
tych efektow”.

Nauki podstawowe

Anatomia

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):
e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Anatomia ogdlna: ptaszczyzny, osie i okolice ciata ludzkiego.
e Terminologia anatomiczna.

e Budowa anatomiczna uktadu miesniowo — szkieletowego.
e Budowa anatomiczna uktadu krazenia.

e Budowa anatomiczne uktadu oddechowego.

e Budowa anatomiczna ukfadu pokarmowego.

e Budowa anatomiczna uktadu moczowo — ptciowego.

e Budowa anatomiczna uktadu nerwowego.
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Budowa anatomiczna uktadu limfatycznego.

Budowa anatomiczna powtoki wspdlnej, narzagdéw zmystow.
Zrdznicowanie budowy anatomicznej w zaleznosci od wieku.
Specyfika naczyn zylnych, tetniczych, wiosowatych, limfatycznych.
Gruczoty wydzielania wewnetrznego.

Ptyn mdézgowo — rdzeniowy i jego krazenie.

Fizjologia
Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Istota proceséw zyciowych i ich umiejscowienie w strukturach organizmu cztowieka. Budowa komorki.
Energia jako podstawa proceséw zyciowych komorek, tkanek i narzagdéw.

Neurohormonalna regulacja proceséw fizjologicznych.

Fizjologia uktadu nerwowego.

Fizjologia uktadu krazenia.

Fizjologia uktadu miesniowego.

Fizjologia uktadu krwiotwérczego.

Fizjologia uktadu oddechowego.

Fizjologia uktadu moczowego.

Fizjologia uktadu dokrewnego.

Fizjologia uktadu pokarmowego.

Znaczenie gospodarki wodno — elektrolitowej i kwasowo — zasadowej w utrzymaniu homeostazy ustroju.
Fizjologia narzgdéw zmystéw.

Analiza podstawowych wynikéw badan — morfologia krwi, zapis EKG.

Fizjologia uktadu rozrodczego.

Znaczenie procesu fizjologicznego w funkcjonowaniu zdrowego organizmu i skutki kliniczne zaburzenia
funkcji narzadu/uktadu.

Patologia
Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia

Tresci ksztatcenia:

Podstawowe pojecia - zdrowie, choroba. Klasyfikacja chordb, konstrukcja rozpoznania klinicznego.
Czynniki chorobotwdrcze, mechanizm ich dziatania. Etiologia i patogeneza choréb cywilizacyjnych.
Alergia, stany zapalne.

Patofizjologia schorzen uktadu krazenia z uwzglednieniem zaburzen rytmu serca, niedotlenienia miesnia
sercowego i udarow mazgu.

Krew jako tkanka ptynna.

Patologia chordb uktadu oddechowego.

Choroby uktadu moczowego.

Choroby kobiecego narzadu rodnego.

Choroby uktadu nerwowego.

Patologia chordb uktadu pokarmowego.

Zmiany postepowe i wsteczne.

Apoptoza, neowascuklaryzacja.

Profilaktyka i wczesna diagnostyka wybranych schorzen nowotworowych.

Patofizjologia gruczotow wewnetrznego wydzielania.

Patologia chordb skory.

Wybrane jednostki chorobowe w oparciu o badanie podmiotowe, przedmiotowe i badania dodatkowe.
Patofizjologia ostrej niewydolnosci nerek.

Patomorfologia ogdlna i szczegdétowa w Swietle osiggnieé¢ wspodtczesnej medycyny.
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Patologia transplantacyjna.
Diagnostyka patomorfologiczna - rodzaje badan, cel i zasady wykonania.

Genetyka
Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Budowa i funkcja kwasow nukleinowych. Mutacje i naprawa DNA. Ekspresja gendw w komadrkach prokario-
tycznych i eukariotycznych.

Cechy kodu genetycznego, produkty ekspresji gendw translacja i modyfikacja potranslacyjna biatek. Ewolu-
cja genomow. Inzynieria genetyczna.

Chromosomy (budowa, liczba i ksztatt chromosomow, badanie kariotypu, prawidtowy kariotyp cztowieka).
Dziedziczenie mitochondrialne.

Chromosomowa teoria dziedziczenia. Cytogenetyka. Mutacje genowe i chromosomowe. Czynniki muta-
genne. Kancerogeneza srodowiskowa.

Przekazywanie informacji genetycznej komérkom potomnym, przebieg mitozy, przebieg mejozy, gene-
tyczne znaczenie mejozy, spermatogeneza, oogeneza, zaptodnienie i lionizacja.

Elementy genetyki klasycznej (prawa Mendla). Elementy embriologii, cytofizjologii i immunologii.
Dziedziczenie autosomalne. Identyfikowania ptci u cztowieka. Kodowanie réznych cech miedzy innymi grup
krwi.

Dziedziczenie sprzezone z ptcig: dziedziczenie sprzezone z chromosomem Y, dziedziczenie recesywne sprze-
zone z chromosomem X, dziedziczenie dominujgce sprzezone z chromosomem X.

Mozliwosci diagnostyczne we wczesnym rozpoznawaniu chordb genetycznych. Diagnostyka preimplanta-
cyjna i prenatalna. Mutacje genowe jako przyczyna nowotwordw. Poradnictwo genetyczne.

Zmiennos¢ i mutacje. Podstawy genetyki populacyjnej i wybrane zagadnienia z genetyki ewolucyjnej.

Cykl zyciowy komorki i jego zaburzenia, typy Smierci komdrek: apoptoza.

Terapia genowa. Komérki macierzyste.

Genetyczne aspekty starzenia sie oraz molekularne techniki badawcze.

Genetyczne i Srodowiskowe uwarunkowania nowotwordw.

Choroby metaboliczne o podtozu genetycznym.

Profilaktyka choréb uwarunkowanych genetycznie.

Biochemia i biofizyka

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Sktad chemiczny organizméw zywych.

Podstawy bioenergetyki i termokinetyki.

Grupy funkcyjne. Budowa, wtasciwosci i funkcje monosacharydéw. Nukleozydy i nukleotydy. Podziat, wta-
sciwosci i funkcje aminokwasdw. Wigzanie peptydowe - budowa i wtasciwosci biatek. Kwasy karboksylowe:
budowa, funkcje i wtasciwosci. Witaminy - podziat i wtasciwosci.

Biofizyczne podstawy proceséw krazenia, przewodnictwa nerwowego i wymiany gazowej. Wptyw tempe-
ratury, grawitacji, ciSnienia zewnetrznego, pola elektromagnetycznego i promieniowania jonizujgcego na
organizm cztowieka.

Fizykochemiczne podstawy dziatania zmystéw wykorzystujgcych fizyczne nosniki informacji (fale dzwiekowe
i elektromagnetyczne) — biofizyka procesu styszenia i widzenia.

Zasady pomiaru podstawowych wielkosci biofizycznych. Obliczenia chemiczne. Zasady interpretacji wyniku
laboratoryjnego.

Wyznaczanie ekstynkcji i nieznanych stezen wybranych roztworéw makroczgsteczek. Budowa, zasada dzia-
tania i wykorzystanie spektrofotometrow. Biofizyka ptynéw lepkich. Wyznaczanie wspoétczynnika lepkosci
wybranych ptyndéw i roztwordéw.

Badanie wybranych wtasciwosci biochemicznych i biofizycznych makroczgsteczek. Reakcje charaktery-
styczne dla aminokwasow, biatek, weglowodandw, lipidow.
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Kinetyka reakcji nieenzymatycznych i enzymatycznych. Wyznaczanie szybkosci reakcji i energii aktywacji.
Podstawowe metody izolacji i analizy kwaséw nukleinowych. Spektrofotometryczny pomiar stezenia i czy-
stosci RNA/DNA. taricuchowa reakcja polimerazy. Elektroforeza kwaséw nukleinowych.

Wykorzystanie metod biofizycznych i biochemicznych w diagnostyce wybranych stanéw patologicznych.

Mikrobiologia i parazytologia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Morfologia i fizjologia bakterii, wiruséw i grzybow.

Mikroflora fizjologiczna cztowieka —charakterystyka.

Metody stosowane w diagnostyce mikrobiologicznej.

Charakterystyka wybranych bakterii wywotujacych zakazenia uktadu oddechowego, pokarmowego, mo-
czowo-ptciowego, nerwowego i skory.

Wybrane zakazenia wirusowe u ludzi (HIV, AIDS, WZW).

Drobnoustroje wywotujgce choroby odzwierzece.

Wrazliwos$é mikroorganizmdw na chemioterapeutyki.

Podstawy diagnostyki grzybdw.

Zasady pobierania i przesytanie materiatéw do badan parazytologicznych.

Parazytologia lekarska — drogi zakazenia pasozytami i objawy kliniczne. Uktad pasozyt — zywiciel.
Pierwotniaki uktadu pokarmowego, krwi, chtonki, uktadu moczowo-ptciowego oraz tkanek narzgdowych.
Przywry mono- i digeniczne oraz tasiemce (cykle zyciowe, wywotywane choroby — objawy).

Nicienie i roztocza (cykle zyciowe, wywotywane choroby — objawy).

Profilaktyka pierwsze] fazy : dziatania swoiste i nieswoiste w prewencji choréb zakaznych.

Zasady sterylizacji i pracy w warunkach sterylnych.

Budowa komorki bakteryjnej. Barwienie pozytywne i negatywne bakterii. Barwienie ztozone metoda
Grama. Wykonywanie preparatow mikroskopowych. Podstawy mikroskopowania.

Podtoza mikrobiologiczne — zasady sterylnego przygotowanie pozywek. Metody otrzymywania czystych kul-
tur. Posiewy bakterii na rézne podtoza.

Badanie mikrobiologiczne wody. Miano coli. Metody badania skutecznosci zwigzkéw dezynfekcyjnych wy-
korzystywanych w praktyce szpitalnej oraz antybiotykow.

Pojecia stosowane w mikrobiologii laboratoryjnej.

Farmakologia
Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia

Tresci ksztatcenia:

Podstawowe pojecia z zakresu farmakologii, farmakodynamika i farmakokinetyka. Dawki, postacie lekéw,
sposoby wprowadzania lekéw do organizmu. Losy leku w organizmie (LADME. Wptyw proceséw chorobo-
wych na LADME. Mechanizm dziatania lekéw. Wptyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacje
lekow.

Leki (i ich substancje czynne) stosowane w obrzeku mézgu. Leki (i ich substancje czynne) moczopedne. Leki
hormonalne (i ich substancje czynne) stosowane w najczestszych chorobach uktadu endokrynnego.

Leki (i ich substancje czynne) uktadu cholinergicznego — cholinominetyki i cholinolityki. Leki psychotropowe
(i ich substancje czynne): neuroleptyczne, przeciwdepresyjne i anksjolityczne. Leki przeciwhistaminowe
i przeciwserotoninowe (i ich substancje czynne).

Leki przeciwbdlowe opiatowe, niesteroidowe leki przeciwzapalne (i ich substancje czynne). Wykaz substan-
cji bardzo silnie dziatajgcych (wykaz A), silnie dziatajacych (wykaz B) i Srodkéw odurzajgcych (wykaz N) oraz
substancji psychotropowych.

Leki (i ich substancje czynne) stosowane w chorobach uktadu oddechowego oraz w chorobach uktadu po-
karmowego.

Leki (i ich substancje czynne) stosowane w chorobach uktadu sercowo-naczyniowego, nadci$nieniu, miaz-
dzycy.
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e Glikokortykosterydy (i ich substancje czynne) stosowane systemowo i miejscowo.

e Chemioterapia zakazen drobnoustrojami.

e Krew i srodki krwiozastepcze.

o Grupy lekdw ATC- przeglad i mechanizmy ich dziatania. Objawy niepozadane dziatania lekéw. Rozpoznawa-
nie i reagowanie w sytuacjach niepozgdanego dziatania. Interakcje miedzy lekami, miedzy lekami a zywno-
Scig. Lekozaleznosé.

e 7rédta informacji o lekach.

e Krew i srodki krwiozastepcze.

e Zasady wystawiania recept na leki niezbedne do kontynuacji leczenia, w ramach realizacji zlecen lekarskich.

e Przygotowanie zapisu form recepturowych substancji leczniczych i Srodkédw spozywczych specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza.

e Toksyczne dziatanie lekéw.

Radiologia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia

Tresci ksztatcenia:

e Historia radiologii. Wilhelm Rentgen-odkrywca promieniowania X.

e Diagnostyka obrazowa — rodzaje, wskazania, przeciwwskazania do badan poszczegdlnymi metodami.

e Ochrona przed promieniowaniem jonizujgcym, narazenie zawodowe, ochrona pacjenta i personelu przed
nadmierng ekspozycja.

e Przygotowywanie chorego do badan radiologicznych, rozpoznawanie powiktan i opieka po badaniu.

e Radioterapia. Wskazania, powiktania, opieka nad chorym leczonym radioterapig.

e Rolaizadania pielegniarki w pracowni diagnostyki obrazowej.

e Angiografia obwodowa z objeciem procedur zabiegowych.

e Ultrasonografia z zastosowaniem srodkéw kontrastowych.

Nauki spoteczne i humanistyczne

Psychologia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, zaburzenia rozwojowe.

e Norma i patologia w zachowaniu cztowieka.

e Cztowiek w relacjach spotecznych. Podstawy poznania spotecznego.

e Wptyw choroby somatycznej i hospitalizacji na stan psychiczny cztowieka.

e Stres i funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych. Pomoc psychologiczna w sytuac;ji stresu.

e Podstawowe procesy poznawcze i ich zaburzenia.

e Pojecie emocje i motywacji, zaburzenia emocjonalne.

e Osobowosc¢ i temperament cztowieka, zaburzenia osobowosci.

e Istota, struktura i zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany informacji oraz modele i style
komunikacji interpersonalnej.

e Wspdtpraca pielegniarki z psychologiem.

e Techniki redukowania leku, metody relaksacji.

e Mechanizmy zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

Socjologia

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):
e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Socjologia jako nauka o spotfeczenstwie.

11



Zatacznik nr 4a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2024 z dn. 30 wrzesnia 2024r.

Interakcja spoteczna i proces socjalizacji.

Instytucje medyczne. Funkcje instytucji medycznych. Dysfunkcjonalnosé instytucji medycznych.
Socjologiczne teorie zdrowia i choroby. Rola chorego. Choroba jako przezycie.

Problematyka dyskryminacji i rasizmu. Zapobieganie zjawiskom patologii spotecznych.

Wybrane zagadnienia dewiacyjne.

Patologie wsrdd dzieci i mtodziezy.

Zjawiska nierownosci i dyskryminacji klasowej, etnicznej i pici.

Zapobieganie zjawiskom patologii spotecznych, szczegdlnie wsrdd dzieci i mtodziezy.

Odrebnosci kulturowe i religijne - rola pielegniarki w kontaktach z réznymi grupami spotecznymi.
Rola pielegniarki/pielegniarza w aspekcie wybranych zjawisk zwigzanych z dyskryminacja, patologiami i de-
wiacjami.

Pedagogika
Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Pedagogika jako nauka — przedmiot badan pedagogiki.

Proces nauczania, ksztatcenia i wychowania. Empatia, asertywnos¢ a wtasna podmiotowos¢.
Charakterystyka wybranych srodowisk wychowawczych.

Realizacja procesu wychowania w dziatalnosci zawodowej pielegniarki w odniesieniu do pacjenta w sytuacji
zagrozenia.

Trudnosci wychowawcze. Dewiacje i patologie wsrdd dzieci i mtodziezy. Zjawisko wiaczania i wykluczenia
spotecznego osbéb niepetnosprawnych. Ksztatcenie integracyjne.

Koncepcje i teoretyczne podstawy edukacji zdrowotnej. Organizacja i metody pracy opiekunczo- wycho-
wawczej w wybranych zaktadach opieki zdrowotne;.

Miejsce edukacji zdrowotnej w profilaktyce i prewencji chordb oraz ksztattowaniu prawidtowych zachowan
zdrowotnych wobec réznych grup spotecznych.

Metodyka edukacji zdrowotnej: etapy, zasady, metody, srodki dydaktyczne. Porada pielegniarska.

Proces samoksztatcenia i samowychowywania.

Skuteczne rozpoznawanie potrzeb edukacyjnych w réznych grupach odbiorcéw ustug pielegniarskich.
Konstruowanie programu edukacji zdrowotne;j.

Prawo medyczne

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Prawo — podstawowe pojecia. System prawa. Zrédta prawa w Polsce i w Unii Europejskiej. Zrédta prawa
medycznego.

Prawa cztowieka.

Prawa pacjenta w polskim systemie ochrony zdrowia. Karta Praw Pacjenta, Karta Praw Cztowieka i Karta
Praw Dziecka.

Ustawodawstwo w systemie ochrony zdrowia, funkcjonowania systemu ochrony zdrowia, system ubezpie-
czen zdrowotnych w Polsce i w Unii Europejskiej, polityki ochrony zdrowia w Polsce i w panstwach czton-
kowskich Unii Europejskiej. Swiadczenia zdrowotne i zasady ich udzielania w Polsce.

Formy organizacyjno-prawne prowadzenia dziatalnosci leczniczej w Polsce.

Ustawowe zasady wykonywania zawodu pielegniarki. Prawa i obowigzki pielegniarki.

Formy wykonywania zawodu pielegniarki.

Samorzad zawodowy pielegniarek i potoznych — struktura i zadania. Prawa i obowigzki cztonkdw samorzadu
zawodowego. Odpowiedzialno$¢ zawodowa pielegniarki.

Wybrane elementy prawa cywilnego, prawa pracy i prawa karnego. Odpowiedzialno$¢ cywilna, pracownicza
i karna zwigzana z wykonywaniem zawodu pielegniarki.

Ksztatcenie i doskonalenie zawodowe pielegniarek. Organizacje pielegniarskie krajowe i zagraniczne.
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Zatacznik nr 4a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2024 z dn. 30 wrzesnia 2024r.

Zdrowie publiczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Tto historyczne powstania dziedziny ,,zdrowia publicznego”. Stare i wspétczesne ujecie ,,zdrowia publicz-
nego”. Koncepcje zdrowia publicznego.

e Podstawowe pojecia dotyczgce zdrowia i choroby.

e Promocja zdrowia, profilaktyka a zdrowie publiczne.

e Narodowy Program Zdrowia — cele i zadania.

e Ocena stanu zdrowia populacji.

e Choroby spoteczne i cywilizacyjne.

e Rodzina, srodowisko nauczania, srodowisko pracy w ujeciu zdrowia publicznego.

e Programy profilaktyczne. Populacyjne badania przesiewowe.

e Systemy opieki medycznej w Polsce i na Swiecie - organizacja i finansowanie.

e Zasady funkcjonowania rynku ustug medycznych w Polsce i wybranych krajach UE.

e Miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne (ICD-10, ICD-9, ICF, ICD-11)

e Pielegniarskie dziatania prozdrowotne w srodowisku zamieszkania, edukacji i pracy.

Jezyk angielski

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Rozwijanie zasobéw stownictwa zgodnie z podrecznikiem obowigzujgcym na danym poziomie, z uwzgled-
nieniem stownictwa z obszaru kierunku studidow (niezbednych w komunikacji z pacjentem, jego rodzing
i personelem medycznym).

e Struktury gramatyczne zgodne z podrecznikiem obowigzujgcym na danym poziomie.

e Cwiczenie rozumienia tekstu pisanego zgodnie z podrecznikiem obowigzujagcym na danym poziomie,
z uwzglednieniem tematyki z obszaru kierunku studiéw.

e Cwiczenie rozumienia tekstu ze stuchu zgodnie z podrecznikiem obowigzujagcym na danym poziomie.

e Rozwijanie umiejetnosci przygotowania wypowiedzi ustnych (np. prezentacji) zgodnie z podrecznikiem ob-
owigzujgcym na danym poziomie, z uwzglednieniem tematyki z obszaru kierunku studiow.

e Rozwijanie umiejetnosci przygotowania wypowiedzi pisemnych zgodnie z podrecznikiem obowigzujgcym
na danym poziomie, z uwzglednieniem tematyki z obszaru kierunku studiow.

Nauki w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej

Podstawy pielegniarstwa

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Podstawowe wiadomosci dotyczgce pielegniarstwa, tto historyczne, pielegniarstwo tradycyjne i nowocze-
sne. Zdrowie — uwarunkowania, potrzeby zdrowotne i ich zaspokajanie.

e Uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa z perspektywy czasu na tle transformacji opieki.

e Wspodiczesne pielegniarstwo w wymiarze teoretycznym i praktycznym oraz proces jego profesjonalizacji.

e Funkcje zawodowe pielegniarki. Rola spoteczna i zawodowa pielegniarki.

e Proces pielegnowania (istota, etapy, zasady stosowania) i primary nursing (istota, odrebnosci).

e Teorie i modele pielegnowania (F. Nightingale, V. Henderson, D. Orem, C. Roy, J. Watson, B. Neuman, H. Pe-
plau, M. Leininger).

e EBNP — praktyka pielegniarska oparta na dowodzie naukowym.

e Rodzaje diagnoz pielegniarskich, klasyfikacje diagnoz pielegniarskich.

e Rdznicowanie zadan pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym i o nie-
pomysinym rokowaniu.
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Zatacznik nr 4a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2024 z dn. 30 wrzesnia 2024r.

Standard, procedura, instrukcja, algorytm — istota i znaczenie w pracy pielegniarki.

Rdéznicowanie udziatu pielegniarki w zespole interdyscyplinarnym w procesie promowania zdrowia, profi-
laktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji.

Istota, cel, wskazania, przeciwwskazania, niebezpieczeristwa, obowigzujace zasady i struktura wykonywania
podstawowych czynnosci pielegniarskich w wybranych sytuacjach klinicznych.

Przyjecie chorego do szpitala i do oddziatu. Zapewnianie opieki i wsparcia w procesie terapeutyczno — opie-
kuiczym w okresie hospitalizacji.

Pielegnowanie zindywidualizowane w aspekcie holistycznego podejscia do pacjenta i jego rodziny.
Dziatania z zakresu profilaktyki zakazen.

Dziatania profilaktyczno — pielegnacyjne oraz zwigzane z zapewnieniem komfortu i bezpiecznym przemiesz-
czaniem pacjenta.

Dziatania opiekurnicze w zakresie higieny osobistej i otoczenia pacjenta.

Pielegniarskie dziatania diagnostyczno — leczniczo — rehabilitacyjne.

Dziatania diagnostyczno — pielegnacyjne w opiece nad dzieckiem.

Procedury pielegniarskie wykonywane w obrebie przewodu pokarmowego.

Zabiegi leczniczo — diagnostyczne oraz wspomagajgce wydalanie moczu, zabiegi doodbytnicze.

Dziatania leczniczo — profilaktyczne w opiece przed i pooperacyjne;j.

Udziat pielegniarki w zabiegach ptukania wybranych narzadéw.

Indywidualna i zbiorcza dokumentacja placowek medycznych.

Klasyczne i alternatywne metody bandazowania.

Kapiele lecznicze, pielegnacja skoéry i jej wytwordw. Stosowanie czepca przeciwwszawiczego.

Zabiegi przeciwzapalne.

Cwiczenia czynne ogdlnoustrojowe.

Ustalenie celéw i planu opieki nad pacjentem. Realizacja opieki pielegniarskiej z uwzglednieniem zapotrze-
bowania pacjenta na opieke oraz preferencji pacjenta i jego rodziny.

Monitorowanie stanu zdrowia pacjenta. Pomiary podstawowych parametréw zyciowych. Dokonywanie bie-
Zacej i koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta i skutecznosci dziatan pielegniarskich.

Udziat pielegniarki w pobieraniu materiatu do badan, wykonywanie testéw diagnostycznych.

Podawanie lekéw réznymi drogami.

Dziatania diagnostyczno-lecznicze z uzyciem dtugotrwatego dostepu naczyniowego.

Etyka zawodu pielegniarki

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Etyka - przedmiot, podstawowe pojecia.

Funkcje i Zrodta etyki. Klasyfikacja teorii etycznych. Etyka zawodu pielegniarki.

Moralnos$¢ a etyka zawodowa, normy moralne jako dyrektywy etyki normatywnej pielegniarstwa. Zasady
etycznego postepowania pielegniarki. Dylematy etyczne w pracy pielegniarki.

Aksjologia jako teoria wartosci istotnych w pielegniarstwie.

Kodeks etyki zawodowej pielegniarek i potoznych.

Odpowiedzialno$¢ zawodowa pielegniarki.

Prawa cztowieka — prawa pacjenta jako prawa moralne w praktyce pielegniarskiej. Analiza dokumentéw:
Karta Praw Pacjenta, Karta Praw Cztowieka, Karta Praw Dziecka, prawa chorych psychicznie, prawa umiera-
jacego.

Wybrane zagadnienia z bioetyki.

Promocja zdrowia

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Zdrowie publiczne, Psychologia, Pedagogika

Tresci ksztatcenia:

Paradygmaty zdrowia i ich wptyw na promocje zdrowia i profilaktyke zdrowotnga. Zachowania zdrowotne.
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Zatacznik nr 4a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2024 z dn. 30 wrzesnia 2024r.

e Profilaktyka, promocja zdrowia oraz styl zycia — podstawowe informacje.

e Determinanty zdrowia.

e Polityka panstwa w zakresie promocji zdrowia. Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025 — cele stra-
tegiczne i operacyjne. Programy promocji zdrowia Swiatowej Organizacji Zdrowia.

e Zasady konstruowania programéw promocji zdrowia i edukacji zdrowotne;.

e Wspieranie jednostki i rodziny w utrzymaniu zdrowia. Zadania pielegniarki w promocji zdrowia.

e Dostosowywanie do potrzeb zdrowotnych programéw i innych przedsiewzie¢ edukacji zdrowotne;j.

e Edukowanie pacjentdw z réznymi jednostkami chorobowymi.

e Ocena potencjatu zdrowotnego pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem swoistej metodyki.

e Edukowanie pacjenta w aspekcie samokontroli stanu zdrowia.

e Planowanie dziatan w zakresie ksztattowania zachowan sprzyjajacych zdrowiu, opracowanie konspektu do
zaje¢ edukacyjnych dla wybranej grupy odbiorcéw.

e Umiejetnosé rozpoznawania zachowan zdrowotnych pacjenta w kontekscie czynnikdw ryzyka choréb wyni-
kajacych ze stylu zycia.

Podstawowa Opieka Zdrowotna

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Psychologia, Socjologia, Pedagogika, Zdrowie publiczne, Podstawy pielegniarstwa, Ba-
dania fizykalne, Promocja zdrowia, Organizacja pracy pielegniarskiej

Tresci ksztatcenia:

e Podstawowa Opieka Zdrowotna w Polsce i na Swiecie. System zarzgdzania informacjq w POZ.

e Swiadczenia zdrowotne w zakresie POZ. Zasady finansowania $wiadczen pielegniarskich w POZ. Podstawy
prawne i formy organizacyjne prowadzenia dziatalnosci gospodarczej przez pielegniarki w POZ.

e Funkcjei zadania pielegniarki oraz innych cztonkdw zespotu POZ. Modele opieki Srodowiskowo - rodzinnej.
Determinanty i mierniki jakosci POZ; akredytacja w POZ.

e Rozpoznanie probleméw zdrowotnych i spotecznych jednostki, rodziny i spotecznosci lokalne;.

e Standardy i procedury pielegniarskie w POZ. Zasady zawierania uméw z NFZ oraz wypisywania recept na
leki i srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia oraz wnioskdw na wyroby medyczne. Porada pielegniar-
ska w POZ.

e Genogram rodziny — zapis graficzny dla celéw profilaktyki i opieki pielegniarskiej.

e Promocja zdrowia i profilaktyka chordb w praktyce pielegniarki POZ.

e Choroba jako czynnik zmian w rodzinie.

e Planowanie i realizacja opieki pielegniarskiej w Srodowisku domowym we wspétpracy z pacjentem, rodzing,
grupami wsparcia i spotecznoscig lokalna.

e Edukacja zdrowotna i profilaktyka w szkole. Dziecko chore i niepetnosprawne w szkole.

e Praca pielegniarki POZ w oparciu o proces pielegnowania. Planowanie opieki pielegniarskiej w POZ w opar-
ciu o Miedzynarodowg Klasyfikacje Praktyki Pielegniarskiej (ICNP°)

e Opieka koordynowana na poziomie POZ.

e Organizacja, planowanie i monitorowanie opieki zdrowotnej nad dzieémi i mtodziezg w szkole.

e Prowadzenie dokumentacji medycznej z zakresu opieki zdrowotnej nad uczniami.

e Standard wyposazenia gabinetu pielegniarki POZ. Produkty lecznicze podawane w POZ oraz ich mozliwe
dziatania niepozadane.

e Specyfika realizowania $wiadczen medycznych w trybie teleporad.

e Zadania pielegniarki w srodowiskowej edukacji zdrowotnej, przygotowanie do roli edukatora zdrowia wo-
bec jednostki i rodziny w srodowisku zamieszkanie podopiecznego.

Dietetyka

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia

Tresci ksztatcenia:

e Metody oceny stanu zywienia i stanu odzywiania chorego w réznym wieku.

e Podstawy zywienia cztowieka. Bilans energetyczny organizmu. Podstawowa przemiana materii, catkowita
przemiana materii, BMI.
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e Sktadniki odzywcze iich znaczenie w zywieniu cztowieka w warunkach zdrowia i choroby. Procesy trawienia
i wchtaniania sktadnikéw pokarmowych. Gospodarka wodno- elektrolitowa w organizmie. Zasady racjonal-
nego zywienia (piramida zywieniowa).

e Planowanie zywienia w oparciu o srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego.

e Podstawy prawne pracy pielegniarki w udzielaniu porad zywieniowych i edukacji pacjenta.

e Zasady wystawiania recept na Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego zgodnie z zakre-
sem uprawnien pielegniarki.

e Zywienie dojelitowe i pozajelitowe. Zywienie chorych ze zwiekszonym zapotrzebowaniem energetycznym.

e Wystawianie recept w oparciu o aktualnie obowigzujgce przepisy prawa.

e Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia stosowane u 0séb zdrowych i chorych w réznym wieku.

e Charakterystyka etapdw rozwojowych cztowieka (z uwzglednieniem okresu cigzy, laktacji) pod kagtem zmie-
niajgcego sie zapotrzebowania na skfadniki odzywcze i energetyczne.

e Klasyfikacja i charakterystyka diet, dietoterapia w wybranych jednostkach chorobowych.

Organizacja pracy pielegniarskiej

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Podstawy pielegniarstwa cz. |

Tresci ksztatcenia:

e Organizacja pielegniarskiego stanowiska pracy. Koncepcje stanowiska pracy. Proces adaptacji zawodowej.

e Organizacja pracy wtasnej i zespotowe;j. Cykl dziatania zorganizowanego.

e Zasady ergonomii w srodowisku pracy pielegniarki.

e Jakos¢ w opiece pielegniarskiej.

e Sciezka kariery zawodowe;j.

e Analiza $Srodowiska pracy — zagrozenia, wypadki przy pracy, choroby zawodowe.

e Standardy i procedury w praktyce pielegniarskiej.

e Praca w zawodzie pielegniarki/ pielegniarza - mozliwo$¢ rozwoju i sukcesu w wielu gateziach sektora me-
dycznego.

Badanie fizykalne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotéw):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia

Tresci ksztatcenia:

e Kolejnos¢ postepowania w badaniu fizykalnym pacjenta.

e Przeprowadzanie i dokumentacja badania podmiotowego i przedmiotowego.
e Podstawowe pomiary wykonywane w trakcie badania fizykalnego.

e Badanie fizykalne poszczegdlnych uktadéw i narzaddéw pacjenta.

e  Whykorzystanie systemow teleinformatycznych i systemdw tgcznosci w badaniu fizykalnym.
e Badanie fizykalne dziecka. Badanie fizykalne pacjenta geriatrycznego.

e Podstawowe pomiary w badaniu fizykalnym.

e Analiza wynikdw badania podmiotowego i przedmiotowego pacjenta.

Zakazenia szpitalne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Mikrobiologia i parazytologia

Tresci ksztatcenia:

e Zakazenia szpitalne, regulacje prawne, definicja, podziat, zZrédta i drogi szerzenia sie zakazen, czynniki ry-
zyka. Monitoring zakazen i nadzér epidemiologiczny.

e Podstawy mikrobiologii z uwzglednieniem wybranych grup drobnoustrojow, takich jak gronkowce, pateczki
Gram-ujemne, enterokoki, wirusy, grzyby i priony. Zasady pobierania materiatu do badan mikrobiologicz-
nych.

e Zjawisko lekopornosci, przyktady bakterii wielolekoopornych ze szczegdlnym uwzglednieniem szczepdw
CPE. Rejestracja czynnikéw alarmowych. Polityka antybiotykowa. Postepowanie w ognisku epidemicznym.

e Profilaktyka zakazen szpitalnych.
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e Mechanizmy odpornosci. Szczepienia ochronne jako jeden zistotnych elementéw profilaktyki zakazen i cho-
réb zakaznych. Ekspozycja zawodowa — zasady postepowania.

System informacji w ochronie zdrowia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Zintegrowany system informacyjny opieki zdrowotnej. Podstawy prawne gromadzenia i przetwarzania in-
formacji w systemie ochrony zdrowia.

e Zarzadzanie bazami danych w medycznych systemach informatycznych.

e Rejestry medyczne i dziedzinowe systemy teleinformatyczne w ochronie zdrowia.

e Elektroniczna dokumentacja medyczna — przetwarzanie, przechowywanie i udostepnianie.

e Terminologia referencyjna i jej zastosowanie w praktyce pielegniarskiej.

e Telemedycyna i e-Zdrowie. Innowacje w pielegniarstwie — Telenursing, Teleopieka.

e Transmisja informacji medycznych w diagnostyce i systemie ratownictwa medycznego.

e Technologie informatyczne wspierajgce rozwdj badan naukowych w pielegniarstwie.

e Bezpieczenstwo informacji medycznej. RODO

e SZOI - System Zarzadzania Obiegiem Informacji.

e AP-KOLCE - Centralne Kolejki Oczekujacych.

e (CeZ-Centrum e-Zdrowia.

Jezyk migowy (zajecia fakultatywne do wyboru)

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Psychologia

Tresci ksztatcenia:

e Przyczyny zaburzen stuchu i mowy w kontekscie porozumiewania sie. Znaczenie wczesnego wykrywania
zaburzen mowy.

e Sposoby i srodki komunikowania sie 0séb z uszkodzeniem stuchu. Zasady komunikacji z pacjentem niesty-
szacym.

e Znaki daktylograficzne: statyczne, dynamiczne, liczbowe i idiograficzne w zakresie gromadzenia informacji
o sytuacji zdrowotnej pacjenta.

e Postugiwanie sie znakami jezyka migowego w opiece nad pacjentem gtuchoniemym. Przygotowanie pa-
cjenta do Swiadomego uczestnictwa w procedurach medyczno-opiekunczych.

e Postugiwanie sie jezykiem migowym w zakresie terminologii sytuacyjnej: zbieranie wywiadu, udzielanie
Swiadczen opiekunczo - pielegnacyjnych, udzielanie pierwszej pomocy, przekazywanie informacji rodzinie.

Wspotpraca w zespotach opieki zdrowotnej (zajecia fakultatywne do wyboru)

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

e Podstawy pielegniarstwa, Prawo medyczne, Organizacja pracy pielegniarskiej

Tresci ksztatcenia:

e Definicja zespotu, role w zespole oraz czynniki warunkujgce wspotprace i wspotdziatanie. Zachowania pozy-
tywne i negatywne w zespole.

e Metody pracy wtasnej i zespotowej w systemie opieki zdrowotne;j.

e Znaczenie motywowania i przywodztwa w pracy zespotowej. Rola lidera.

e Efektywnos¢ pracy zespotu w zaleznosci od stylu zarzadzania, kultury organizacyjnej i zarzgdzania zmiana.
Metody oceny efektywnosci pracy zespotu.

e Proces podejmowania decyzji.

e 7Zrédtairodzaje konfliktéw w pracy zespotowe;.

e Metody rozwigzywania problemdéw w zespotach pracowniczych.

e Strategie i techniki negocjowania.
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Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Podstawy pielegniarstwa, Badania fizykalne, Organizacja pracy pielegniarskiej, Farma-
kologia

Tresci ksztatcenia:

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie chordb uktadu krazenia.

e Stany nagte i zagrazajgce zyciu w kardiologii.

e Zasady postepowania pielegniarskiego w ostrym zespole wiencowym (OZW). Pielegnowanie pacjenta po
leczeniu inwazyjnym choroby niedokrwiennej serca.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie choréb pulmonologicznych.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie chordb uktadu pokarmowego.

e Woybrane schorzenia watroby i trzustki: niewydolnos¢ i marskosé watroby, wirusowe zapalenie watroby,
ostre i przewlekte zapalenie trzustki.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie choréb uktadu moczowego.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie chordb uktadu dokrewnego.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie chordb krwi i uktadu krwiotwdrczego.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie choréb uktadu ruchu.

e Podstawy badania podmiotowego i przedmiotowego pacjenta w chorobach wewnetrznych. Podstawowe
badania diagnostyczne w kardiologii. Badania laboratoryjne oraz obrazowe w diagnostyce choréb we-
wnetrznych.

e Rolaizadania pielegniarki w procesie profilaktyki, diagnostyki i leczenia najczestszych chordb uktadu odde-
chowego, uktadu sercowo - naczyniowego, uktadu moczowego, uktadu krwiotwdrczego, uktadu pokarmo-
wego, uktadu endokrynnego.

e Opieka pielegniarska nad pacjentami ze schorzeniami reumatycznymi.

e Zadania edukacyjne i opiekuncze pielegniarki wobec pacjenta z cukrzycsa.

e Zasady wykonywania badan EKG — interpretacja krzywej EKG.

e Zadania pielegniarki wobec chorego hospitalizowanego z powodu choréb internistycznych.

e Poradnictwo w zakresie samoopieki w wybranych chorobach internistycznych.

Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Pedagogika, Farmakologia

Tresci ksztatcenia:

e Podstawy auksologii i charakterystyka poszczegdlnych okreséw rozwojowych dziecka.

e Zaleznosci miedzy dtugoscig trwania cigzy a rozwojem ptodu. Skala Apgar.

e Patofizjologia okresu noworodkowego.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie chordb uktadu krazenia u dzieci.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu nerwowego u dzieci.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu moczowego u dzieci.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu pokarmowego u dzieci.

e Wybrane zagadnienia z endokrynologii dzieciece;.

e Niedoczynnos$¢ i nadczynnosé tarczycy. Cukrzyca. Zespoét Cushinga. Zaburzenia hormonalne ze strony przy-
sadki.

e Choroby metaboliczne wieku dzieciecego — etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, leczenie.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu krwiotwdrczego u dzieci.

e Choroby pasozytnicze wieku dzieciecego.

e Choroby zakazne wieku dzieciecego — szczepienia ochronne.

e Zadania pielegniarki wobec dziecka hospitalizowanego i jego rodzicéw.

e Pielegnowanie dziecka w wybranych chorobach wieku rozwojowego (chorobach uktadu moczowego, cho-
robach uktadu krazenia, chorobach uktadu nerwowego, chorobach uktadu oddechowego, chorobach
uktadu krwiotwdrczego, chorobach uktadu pokarmowego).
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Zasady profilaktyki i zywienia dziecka w wybranych chorobach metabolicznych.

Udziat pielegniarki w opiece nad dzieckiem niepetnosprawnym.

Problemy pielegnacyjne u dziecka z wadami rozwojowymi twarzoczaszki.

Problemy pielegnacyjne dziecka z cukrzyca.

Specyficzne problemy w opiece nad dzieckiem z chorobg nowotworows.

Udziat pielegniarki we wczesnej diagnostyce zaburzen rozwoju dziecka.

Podstawy opieki nad noworodkiem i wczesniakiem.

Standardy i procedury stosowane w opiece nad dzieckiem zdrowym i chorym.

Udziat pielegniarki w promocji zdrowia oraz w dziataniach profilaktycznych wobec populacji wieku rozwo-
jowego.

Reakcja dziecka i rodzicéw w obliczu choroby i koniecznosci hospitalizacji.

Pielegniarska ocena stanu zdrowia dziecka, jej znaczenie w diagnostyce i planowaniu opieki w wybranych
chorobach wieku rozwojowego.

Zasady pielegnacji skory dziecka.

Ocena rozwoju psychofizycznego dziecka — bilans zdrowia dziecka.

Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Badania fizykalne, Psychologia, Farmakologia, Or-
ganizacja pracy pielegniarskiej

Tresci ksztatcenia:

Nowoczesne metody diagnozowania i leczenia w chirurgii.

Rany: rodzaje, podziat, ocena, leczenie. Amputacje.

Oparzenia i odmrozenia.

Urazy oraz choroby chirurgiczne narzadu ruchu - przyczyny, metody postepowania diagnostyczno-terapeu-
tycznego.

Urazy oraz choroby chirurgiczne jamy brzuszne;j.

Choroby endokrynne leczone chirurgicznie.

Urazy oraz choroby czaszkowo-mdzgowe. Uszkodzenia oraz choroby chirurgiczne kregostupa i rdzenia kre-
gowego.

Choroby uktadu oddechowego leczone chirurgicznie.

Choroby uktadu krazenia leczone chirurgicznie.

Choroby uktadu pokarmowego wymagajgce interwencji chirurgiczne;j.

Choroby narzgdéw moczowo-ptciowych leczone chirurgicznie.

Patofizjologia, objawy kliniczne oraz powiktania chirurgiczne choréb nowotworowych.

Zasady leczenia krwig i srodkami krwiozastepczymi.

Przyjecie pacjenta do oddziatu. Postepowanie przedoperacyjne.

Zasady zywienia chorych w oddziale chirurgicznym.

Obserwacja i pielegnowanie chorego po zabiegu operacyjnym z uwzglednieniem rodzaju znieczulenia i me-
tody operacyjnej.

Przygotowanie oraz pielegnacja pacjenta po zabiegu w obrebie gruczotu tarczowego.
Przygotowanie oraz pielegnacja pacjenta po zabiegu w obrebie jamy brzuszne;j.

Pielegnowanie pacjenta po urazie czaszkowo — mézgowym.

Pielegnowanie pacjenta po operacji narzadu ruchu.

Przygotowanie oraz pielegnacja pacjenta po zabiegu w obrebie klatki piersiowej.

Pielegnacja oséb z oparzeniami.

Udziat pielegniarki w terapii bélu.

Pielegnacja pacjentéw w wybranych stanach zagrozenia zycia w chirurgii.

Opieka pielegniarska nad pacjentem ze schorzeniami naczyn obwodowych: tetniczych i zylnych.
Opieka pielegniarska nad chorym z wytoniong stomig jelitowg i urostomia.

Urazy termiczne — opieka pielegniarska.

Opieka pielegniarska nad chorym w systemie ,chirurgii jednego dnia”.
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e Opieka nad pacjentkami po mastektomii.

e Pielegnowanie chorych z endoprotezg stawu biodrowego, opieka przed i pooperacyjna, rola wczesnego
usprawniania pacjentéw.

e Przygotowywanie chorego do zabiegu operacyjnego w trybie nagtym i planowym.

e Zasady przygotowania chorego do badan diagnostycznych w réznych stanach chirurgicznych i opieka w trak-
cie i po badaniu, profilaktyka powikfan.

e Problemy pielegnacyjne pacjentdow przed i po zabiegu chirurgicznym.

e Czynniki zwiekszajace ryzyko okotooperacyjne, ocena zagrozen stanu zdrowia i zycia chorego

Potoznictwo, ginekologia i pielegniarstwo potozniczo — ginekologiczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Badanie fizykalne, Podstawy pielegniarstwa, Organizacja pracy pielegniar-
skiej, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Promocja zdrowia

Tresci ksztatcenia:

e Biologia rozrodu. Antykoncepcja. Nieptodnos¢ matzeniska jako problem medyczny i spoteczny.

e Fizjologia porodui potogu. Zmiany ogdlnoustrojowe i sterowanie hormonalne w cigzy. Wspoéfczesne metody
diagnostyczne w fizjologii i patologii cigzy. Symptomatologia krwawien w cigzy wczesnej i pdzniej. Wybrane
zagadnienia z patologii cigzy.

e Cigza wysokiego ryzyka. Poréd patologiczny. Zaburzenie mechanizmu porodowego. Pordd przedwczesny.
Konflikt serologiczny. Gestoza EPH. Cukrzyca. tozysko przodujace. Niedokrwistosé.

e Etiopatogeneza, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie w wybranych schorzeniach ginekologicz-
nych. Badania diagnostyczne w potoznictwie i ginekologii.

e Nowotwory narzadu rodnego oraz gruczotu piersiowego u kobiet.

e Zasady organizacji opieki ginekologiczno — potozniczej. Opieka pielegniarska nad kobietg w réznych okre-
sach jej zycia.

e Cykl ptciowy, uwarunkowania hormonalne. Zaptodnienie. Rozwdj zarodka ludzkiego. Metody regulacji po-
czec. Przygotowanie do rodzicielstwa, cel i zasady opieki przedkoncepcyjnej.

e Rozpoznanie i czas trwania cigzy. Cigza przenoszona. Opieka przedporodowa. Badania laboratoryjne i fizy-
kalne. Edukacja ciezarnej odnosnie higieny, odzywiania, profilaktyki zakazen, zazywania lekow.

e Planowanie opieki nad kobietg w cigzy fizjologicznej i potogu. Pordd fizjologiczny. Okresy porodu, postepo-
wanie.

e Opieka pielegniarska nad noworodkiem donoszonym i wczesniakiem.

e Udziat pielegniarki w rozpoznawaniu zaburzen dotyczacych sfery psychicznej u potoznicy oraz u pacjentek
w przebiegu chordb ginekologicznych.

e Rozwigzywanie najczestszych problemdw ciezarnej/rodzacej z krwawieniem. Pielegnowanie i przygotowa-
nie do samopielegnowania ciezarnych z zagrazajgcym porodem przedwczesnym. Pielegnowanie ciezarnych
w stanie przedrzucawkowym. Opieka nad ciezarng, rodzaca, potoznicg w rzucawce. Obserwacja i pielegno-
wanie potoznicy w potogu powiktanym.

e Dziatania edukacyjne dotyczgce promocji karmienia piersia.

e Standardy pielegnowania i procedury pielegniarskie stosowane dla potrzeb opieki ginekologiczno — potoz-
niczej.

e Rozpoznawanie czynnikdw ryzyka, zagrozen zdrowotnych i problemoéw pielegnacyjno — opiekunczych u ko-
biet w zaleznosci od wieku i sytuacji zdrowotnej.

Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

e Psychologia, Pedagogika, Etyka zawodu pielegniarki, Podstawy pielegniarstwa, Badania fizykalne, Choroby
wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Organizacja pracy pielegniarskiej, Promocja zdrowia

Tresci ksztatcenia:

e FEtiologia, patogeneza i obraz kliniczny zaburzen psychicznych. Oméwienie wybranych schorzen i zaburzen
psychicznych (schizofrenia, psychoza, zespdt maniakalny, nerwica, depresja z tendencjami samobdjczymi).

e Organizacja opieki psychiatrycznej w swietle obowigzujgcych przepisdw prawnych. Ustawa o ochronie zdro-
wia psychicznego i zastosowaniu przymusu bezposredniego.
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Substancje psychoaktywne — symptomatologia wybranych zespotéw uzaleznien.

Nowoczesne metody diagnostyki i terapii w psychiatrii. Leczenie farmakologiczne w psychiatrii.

Zaburzenia odzywiania: bulimia, anoreksja. Stany nagte w psychiatrii.

Zaburzenia psychiczne u dzieci (zespét nadpobudliwosci psychoruchowej — ADHD, zespoty lekowe, zespét
Aspergera, Autyzm).

Udziat pielegniarki w profilaktyce, diagnozowaniu i kompleksowej terapii chordb psychicznych.

Specyfika probleméw pielegniarskich w opiece nad chorym psychicznie w zaleznosci od wieku pacjenta,
rozpoznania klinicznego, rodzaju i etapu leczenia: pacjent w wieku rozwojowym, pacjent dorosty, pacjent
geriatryczny, pacjent psychotyczny, z zaburzeniami nerwicowymi, uzalezniony, z zaburzeniami osobowosci,
zaburzeniami odzywiania.

Sposoby przezywania choroby, hospitalizacji i radzenia sobie w sytuacjach trudnych —rola pielegniarki w ob-
serwacji pacjenta psychiatrycznego.

Rodzaje standardéw i procedur stosowanych w opiece psychiatrycznej.

Pielegnacja chorego z majaczeniem alkoholowym.

Pielegnacja pacjenta z zaburzeniami odzywiania: anoreksja, bulimia.

Zadania pielegniarki w opiece nad dzieckiem z zaburzeniami zachowania (zaburzenia koncentracji, trudnosci
szkolne, autoagresja, agresja). Rola pielegniarki w opiece nad dzieckiem autystycznym i z zespotem Asper-
gera.

Udziat pielegniarki w psychoterapii, psychoedukacji i rehabilitacji pacjentéw z zaburzeniami psychicznymi.

Teorie pielegnowania stosowane w opiece nad pacjentem leczonym psychiatrycznie.

Formy pomocy, wsparcia i opieki nad chorym psychicznie — grupy wsparcia, kluby, stowarzyszenia pacjen-
téw i rodzin chorych psychicznie.

Zasady podawania i przechowywania lekéw psychotropowych. Rozpoznawanie skutkéw ubocznych po sto-
sowaniu lekéw psychotropowych.

Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Farmakologia, Psychologia, Radiologia, Badania fizykalne, Podstawy piele-
gniarstwa, Organizacja pracy pielegniarskiej, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia
i pielegniarstwo chirurgiczne

Tresci ksztatcenia:

Rozpoznawanie standw zagrozenia zycia.

Anestezja. Rodzaje znieczulenia. Przygotowanie pacjenta do znieczulenia, opieka w trakcie i po zabiegu.
Intensywny nadzér metodami bezprzyrzadowymi i przyrzgdowymi. Postepowanie w ostrych stanach zagro-
zenia zycia.

Metody i przyrzady stosowane do udrazniania drég oddechowych i sztucznej wentylacji.

Postepowanie z pacjentem w trakcie $pigczki. Przyczyny, rozpoznanie, ocena zaburzen swiadomosci.

NZK — przyczyny, objawy, postepowanie. Reanimacja krgzeniowo — oddechowa. Zasady reanimacji kraze-
niowo-oddechowej u dzieci i dorostych.

B4l i jego leczenie — patofizjologia bélu ostrego, metody oceny chorego z bdlem, techniki analgez;ji.
Zaburzenia snu u pacjentéw leczonych na oddziatach intensywnej terapii.

Toksykologia — wybrane zagadnienia.

Elementy transplantologii. Dylematy etyczno — moralne.

Elektroterapia w zagrazajacych zyciu zaburzeniach rytmu serca.

Farmakoterapia w resuscytacji krgzeniowo-oddechowej.

Specyfika pracy pielegniarki w OIOM.

Odrebnosci w pielegnowaniu dorostego i dziecka w warunkach intensywnej opieki medycznej i odcinku ane-
stezjologicznym bloku operacyjnego

Opieka nad chorym nieprzytomnym — monitorowanie stanu pacjenta.

Postepowanie pielegniarskie z pacjentem hospitalizowanym w oddziale intensywnej terapii z powodu réz-
nych stanéw klinicznych (niewydolnos¢ krazeniowo — oddechowej, ARDS, zator ptucny, wstrzgs, ostra nie-
wydolnos¢ nerek, ostre zapalenie trzustki, Spigczka watrobowa, cukrzyca, sepsa, zatrucia)
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Zywienie enteralne i parenteralne dorostych i dzieci z wykorzystaniem réznych technik, w tym pompy ob-
rotowo — perystaltyczne;j.

Pielegnowanie chorego z dostepem naczyniowym zylnym i tetniczym. Tamowanie krwawien, krwotokdéw.
Rola pielegniarki w profilaktyce powikfan zwigzanych z inwazyjnymi technikami diagnostycznymi i terapeu-
tycznymi oraz wynikajgcymi z dtugotrwatego unieruchomienia pacjentéw leczonych w oddziatach intensyw-
nej terapii.

Wsparcie i edukacja rodzin pacjentéw leczonych w Oddziale Intensywnej Opieki Medyczne;.

Pielegniarstwo opieki dtugoterminowej

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Badania fizykalne, Psychologia, Farmakologia, Or-
ganizacja pracy pielegniarskiej, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia i pielegniar-
stwo chirurgiczne, Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne, Podstawy rehabilitacji

Tresci ksztatcenia:

Organizacja opieki dtugoterminowej w Polsce i na Swiecie. Zasady udzielania $wiadczer w zakresie opieki
dtugoterminowej w ramach systemu ochrony zdrowia i pomocy spotecznej w Polsce. Kryteria kwalifikacji
pacjentéw do objecia opieka dtugoterminows.

Uwarunkowania zdrowotne oraz inne czynniki zwiekszajgce zapotrzebowanie na opieke dtugoterminowsa.
Aspekt opieki dtugoterminowej w wybranych jednostkach chorobowych.

Istota prawidtowej diagnozy pielegniarskiej jako podstawy do planowania i realizacji opieki nad pacjentem
przewlekle chorym w jego srodowisku domowym lub zaktadzie pielegnhacyjno — opiekuriczym/ opiekunczo
— leczniczym.

Rola i zadania pielegniarki w opiece dtugoterminowej z uwzglednieniem postepowania profilaktycznego,
diagnostycznego, rehabilitacyjnego, dietetycznego, farmakologicznego.

Analiza standarddw i procedur pielegniarskich stosowanych w opiece dtugoterminowe].

Problemy pielegnacyjne, opiekuncze, socjalno — bytowe i emocjonalne warunkujgce sprawowanie opieki
pielegniarskiej w opiece dtugoterminowej.

Wybrane zagadnienie opieki dfugoterminowej nad dzie¢mi. Wptyw choroby przewlektej i niepetnospraw-
nosci na funkcjonowanie rodziny.

Organizacja wsparcia spotecznego i wspodtpracy z instytucjami, organizacjami spotecznymi, stowarzysze-
niami w celu rozwigzywania problemdéw zdrowotnych, socjalnych i prawnych pacjentéw przewlekle chorych
i niepetnosprawnych.

Pielegnacja pacjentéw z tlenoterapiag domowag i sztucznie wentylowanych.

Specyfika postepowanie pielegniarskiego wobec pacjenta w stanie wegetatywnym.

Metody aktywizacji fizycznej, psychicznej i zawodowej oséb niepetnosprawnych.

Profilaktyka powiktan przewlektych z uwzglednieniem przygotowania chorego do samoopieki w warunkach
domowych.

Metody postepowania z pacjentem przewlekle chorym narazonym na powstanie odlezyn oraz z pacjentem
z odlezynami réznego stopnia.

Problemy zywieniowe w opiece dtugoterminowe;j.

B4l przewlekty — rozpoznawanie, monitorowanie, leczenie dolegliwosci bélowych.

Udziat pielegniarki we wspdtpracy interdyscyplinarnej w opiece nad pacjentem przewlekle chorym.

Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Farmakologia, Podstawy pielegniarstwa, Psychologia, Badania fizykalne, Or-
ganizacja pracy pielegniarskiej, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne

Tresci ksztatcenia:

Zaburzenia funkcji uktadu nerwowego.

Badanie neurologiczne pacjenta. Leczenie farmakologiczne stosowane w neurologii.

Stany nagte w neurologii. Udar mdzgu, guz mdzgu, padaczka.

Schorzenia wieku dzieciecego: mézgowe porazenie dzieciece, padaczka, przepuklina oponowo — rdzeniowa.
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Urazy kregostupa i rdzenia kregowego.

Choroby zwyrodnieniowe mdzgu: choroba Parkinsona, choroba Alzheimera. Choroby demielinizacyjne -
stwardnienie rozsiane.

Choroby miesni i nerwéw obwodowych, porazenie nerwu twarzowego. Bdle korzeniowe kregostupa. Profi-
laktyka, leczenie.

Stany zapalne w zakresie OUN (bakteryjne i wirusowe zapalenie opon mdézgowo — rdzeniowych).
Postepowanie pielegniarskie z pacjentem w wybranych stanach zaburzenia funkcji uktadu nerwowego.
Postepowanie pielegniarki w zaburzeniach komunikacji u chorych po udarze mézgu. Zasady stosowania psy-
choterapii u chorych z zaburzeniami uktadu nerwowego.

Standardy i procedury pielegniarskie stosowane w oddziale neurologicznym.

Rola pielegniarki w podmiotowym i przedmiotowy badaniu neurologicznym.

Udziat pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych.

Przygotowanie chorego do samoopieki jako gtéwny element edukacji zdrowotnej prowadzonej przez piele-
gniarke wobec chorego w przebiegu schorzen uktadu nerwowego.

Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Badania fizykalne, Podstawy pielegniarstwa, Etyka zawodu pielegniarki, Or-
ganizacja pracy pielegniarskiej, Psychologia, Socjologia, Farmakologia, Choroby wewnetrzne i pielegniar-
stwo internistyczne, Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne

Tresci ksztatcenia:

Gerontologia. Fizjologia procesu starzenia.

Wielkie problemy geriatryczne w aspekcie schorzen wieku podesztego, opieki medycznej i wyzwan dla
ochrony zdrowia.

Schorzenia wieku geriatrycznego o podtozu neurologicznym osrodkowego uktadu nerwowego.

Choroby o podtozu zwyrodnieniowym i reumatoidalnym.

Choroby z grupy ortopedyczno — urazowych.

Choroby o podtozu naczyniowym.

Choroby o podtozu pulmonologicznym.

Stany zagrozenia zycia w opiece geriatrycznej.

Zasady farmakoterapii w starszym wieku. Niekorzystne interakcje lekdw w geriatrii.

Uwarunkowania starzenia sie spoteczenstwa polskiego i stan opieki geriatrycznej w Polsce.

Rola pielegniarki w opiece nad pacjentem w wieku geriatrycznym z uwzglednieniem zjawiska wielo-choro-
bowosci.

Specyfika postepowania pielegniarskiego osdb starszych ze zdiagnozowang chorobg Alzhaimera, Parkin-
sona, po udarze moézgu w réznych okresach przebiegu choroby.

Opieka pielegnacyjna u pacjentdow po amputacji koriczyn w warunkach szpitalnych i Srodowiskowych.
Postepowanie pielegnacyjne u pacjentéw zagrozonych powiktaniami, odlezynami oraz deficytami w ukta-
dzie krgzeniowo-oddechowym.

Formy i metody aktywizowania oséb starszych w zaleznosci od stanu zdrowia. Zadania pielegniarki w pro-
cesie aktywizowania i usprawniania.

System wsparcia spotecznego osdb starszych i ich rodzin/opiekundw. Narzedzia i skale oceny wsparcia.
Zadania pielegniarki w zapewnieniu optymalnej jakosci zycia oséb w podesztym wieku.

Przemiany demograficzne a specyfika opieki pielegniarskiej nad osobg w podesztym wieku.

Kobieta — mezczyzna, odrebnosci w procesie starzenia.

Edukacja 0sdb starszych i ich rodzin/opiekunéw w zakresie aktywizacji i przygotowania do samoopieki.
Profilaktyka powiktan choréb wieku podesztego i promowanie zdrowia u ludzi starszych.

Uwarunkowania reakcji pacjenta geriatrycznego na chorobe i koniecznos¢ hospitalizacji.

Specyfika pracy w oddziale geriatrycznym/innych placéwkach opieki oséb w podesztym wieku. Standardy
opieki, modele pielegnowania stosowane w opiece geriatrycznej.
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Opieka paliatywna

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Badania fizykalne, Farmakologia, Psychologia, Or-
ganizacja pracy pielegniarskiej, Przedmioty z zakresu specjalistycznej opieki pielegniarskiej: Choroby we-
wnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne, Pediatria i pielegniarstwo
pediatryczne, Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne, Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia

Tresci ksztatcenia:

e Okres terminalny w wybranych chorobach uktadowych — podstawy kliniczne chordb.

e Jakos¢ opieki, jakos¢ zycia jako priorytet dziatan pielegniarskich w opiece paliatywne;j.

e Znaczenie diagnozy jako wyznacznika planowania opieki pielegniarskiej w opiece paliatywne;.

e Leczenie paliatywne: radioterapia, chemioterapia, leczenie hormonalne, chirurgiczne z uwzglednieniem
dziatan niepozadanych.

e BOl totalny — diagnoza i metody leczenia. Rola pielegniarki w fagodzeniu bélu.

e Opieka nad pacjentem w zaawansowanej fazie choroby nowotworowej. Opieka nad chorym, opieka nad
rodzing i bliskimi, opieka nad dawcami wsparcia.

e Znaczenie medycyny paliatywnej i leczenia objawowego na przyktadach: bdlu, dusznosci, leku, depresiji,
zmeczenia, zaparé, nudnosci i wymiotdow, kacheksji, odlezyn, obrzeku limfatycznego.

e Zasady wiasciwej komunikacji z chorym i jego rodzina.

e Psychospoteczne i duchowe problemy chorych. Opieka nad chorym w okresie umierania i agonii. Zadania
pielegniarki po Smierci pacjenta.

e Opieka pielegniarska nad dzieckiem w stanie terminalnym i jego rodzing. Wsparcie rodziny po $mierci
dziecka.

e Standardy i procedury stosowane w opiece paliatywnej.

e Organizacja opieki paliatywno — hospicyjnej w Polsce i na swiecie.

e Charakterystyka populacyjno — kliniczna chorych objetych opieka terminalng.

e Udziat pielegniarki w przyjeciu chorego do oddziatu paliatywnego, diagnozowaniu i planowaniu opieki.

e Holistyczny model postrzegania cztowieka w realizacji zatozen opieki paliatywne;j.

e Lekiinne reakcje cztowieka jako objawy towarzyszgce chorym w stanie terminalnym.

e Organizacja pracy w oddziale opieki paliatywnej/hospicjum. Standardy, procedury w opiece paliatywne;j.

e Planowanie, organizowanie, sprawowanie opieki nad pacjentem i jego rodzing oraz monitorowanie skutecz-
nosci podjetych dziatan.

e Edukacja rodziny chorego w zakresie sprawowania opieki nieprofesjonalnej nad pacjentem umierajgcym.

Podstawy rehabilitacji

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Podstawy pielegniarstwa, Fizjologia, Patologia, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne

Tresci ksztatcenia:

o Niepetnosprawnosc — definicja, rodzaje i zasady kompleksowej opieki. Rodzaje niepetnosprawnosci.

e Problemy psychospoteczne osoby niepetnosprawnej i jej rodziny.

e Cele, zasady i etapy rehabilitacji.

e Podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej (kinezyterapia, fizykoterapia, ergoterapia, psychoterapia).

e Okreslanie rodzaju niepetnosprawnosci oraz celéw, etapdw i zasad rehabilitacji.

e Rehabilitacja kompleksowa: lecznicza, zawodowa, spoteczna i psychologiczna. Nowoczesne metody i tech-
niki usprawniania chorych.

e Rolaizadania pielegniarki w zespole rehabilitacyjnym.

e Przebiegisposoby postepowania rehabilitacyjnego w wybranych jednostkach chorobowych.

e Rehabilitacja 0séb z uposledzeniem umystowym, uszkodzeniem narzadu ruchu i zmystow.

e Sprzet i pomoce ortopedyczne — podziat, zastosowanie, zasady doboru i technika postugiwania sie zaleco-
nymi pomocami ortopedycznymi i technicznymi.

e Przebieg i metody postepowania rehabilitacyjnego w réznych jednostkach chorobowych. Identyfikacja
i przeciwdziatanie powiktaniom na réznych etapach choroby. Analiza przypadkdw klinicznych.
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e Woczesne usprawnianie pacjenta, rehabilitacja przytézkowa oraz aktywizacja pacjenta z wykorzystaniem ele-
mentéw terapii zajeciowe;j.

e Mozliwosci wieloptaszczyznowej adaptacji Srodowiska oraz zastosowania sprzetu i zaopatrzenia ortope-
dycznego w zaleznosci od potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami. Rozpoznanie i udziat w likwidacji barier
na réznych etapach choroby.

Podstawy ratownictwa medycznego

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia

Tresci ksztatcenia:

System Panstwowego Ratownictwa Medycznego w Polsce - struktura i funkcje. Regulacje prawne funk-
cjonowania Systemu PRM.

Bezpieczenstwo wtasne, poszkodowanego i miejsca zdarzenia przy udzielaniu pierwszej pomocy.
Ocena poszkodowanego, badanie wstepne i szczegdtowe.

Pierwsza pomoc u osoby poszkodowanej nieprzytomnej oddychajgce]. Pozycja boczna ustalona.
Algorytm RKO (dorosty, dziecko, noworodek).

Przyrzagdowe udraznianie drég oddechowych z zastosowaniem dostepnych urzgdzen nadgtosniowych.
Podaz tlenu i monitorowanie stanu zdrowia pacjenta podczas tlenoterapii.

Zasady defibrylacji. Stosowanie automatycznego defibrylatora zewnetrznego AED.

Najczestsze stany nagte: nagte zatrzymanie krazenia (NZK), zawat miesnia sercowego, udar mdzgu, za-
trucia, inne stany nieprzytomnosci — standardy postepowania.

Pierwsza pomoc w: zadtawieniu (dorostego, dziecka), omdleniu, drgawkach

Pierwsza pomoc przy oparzeniach termicznych, elektrycznych i chemicznych. Postepowanie ratunkowe
w hipotermii - metody ogrzewania chorego — zastosowanie koca NRC.

Dorazne unieruchomienie ztaman, zwichniec i skrecen. Postepowanie w urazach kregostupa, transport
osoby poszkodowanej z zastosowaniem podbierakéw i deski ortopedyczne;j.

Pierwsza pomoc w krwawieniu z nosa, w krwawieniu i krwotoku z rany — zastosowanie opatrunku uci-
skowego, paski uciskowe].

Wstrzas: rodzaje, postepowanie.

Pierwsza pomoc przy wypadku masowym. Zasady postepowania, segregacja medyczna- TRIAGE, trans-
port poszkodowanych w poszczegdlnych stanach zagrozenia zycia.

Rola i zadania pielegniarki/pielegniarza w jednostkach systemu ratownictwa medycznego.
Specjalistyczna pomoc w okresie tzw. , ztotej godziny” — zadania pielegniarki/pielegniarza.

Badania naukowe w pielegniarstwie

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Etyka zawodu pielegniarki, Podstawy pielegniarstwa

Tresci ksztatcenia:

Istota badan naukowych w pielegniarstwie. Elementy wiedzy o nauce i poznaniu naukowym. Paradyg-
maty pielegniarstwa.

Etyka w badaniach naukowych z uwzglednieniem miedzynarodowych dokumentéw.

Regulacje prawne w zakresie prawa autorskiego i wtasnosci intelektualnej.

Proces badawczy i jego etapy.

Metody badan majace zastosowanie w pielegniarstwie. Badania jakosciowe: metoda indywidualnego
przypadku, sondaz diagnostyczny, metoda szacowania.

Techniki badan i narzedzia badawcze.

Seminarium dyplomowe

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:
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e Zasady pisania pracy dyplomowej i kryteria oceny. Struktura pracy licencjackiej na kierunku pielegniar-
stwo.

e Formutowanie zatozen badawczych - cel, problemy badawcze.

e Wybdr terenu badan i oséb badanych oraz zasady doboru metod, technik i narzedzi badawczych.

e Zasady konstruowania narzadzi badawczych - kwestionariusz ankiety, kwestionariusz wywiadu, lista py-
tan do wywiadu, arkusz obserwacji, dziennik obserwacji i pomiaréw, skale ocen.

e 7rédta informacji naukowej. Pozyskiwanie, gromadzenie i analiza piémiennictwa. Sporzadzanie przypi-
soOw i pismiennictwa do opracowania naukowego.

e Konstruowanie projektu badawczego w ramach badan jakosciowych (praca kazuistyczna).

e Krytyczna analiza literatury kierunkowej, artykutdéw naukowych z czasopism pielegniarskich.

e Narzedzia badawcze i zasady opracowania wynikéw badan.

e Sposoby prezentacji uzyskanych wynikéw badan (tabele, wykresy, diagramy).

e Formalno —techniczne aspekty pracy (poprawnosé stylistyczno — jezykowa, bibliografia, aneks).

e Dobdr pismiennictwa naukowego adekwatnego do wybranego problemu badawczego.

Dodatkowe przedmioty obowigzkowe
Wychowanie fizyczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):
e Brak

Tresci ksztatcenia:

Wybrane formy i techniki aktywnosci fizycznej oraz podstawowe zasady i podstawy techniczne gier zespoto-

wych i indywidualnych, w tym:

e Lekkoatletyka. Cwiczenia ogélnorozwojowe, rozgrzewka, bieg, skok, rzut - zasady.

e Pitka siatkowa. Przyjecie i podanie pitki sposobem oburgcz gérnym i oburgcz dolnym, zagrywka, przyjecie
zagrywki. Taktyka: podstawowe ustawienie na boisku przy wtasnej zagrywce, asekuracja bloku srodkiem
obrony i wtasnego ataku, gra szkolna i wtasciwa. Zasady gry.

e Pitka nozna. Przyjecie pitki w miejscu i biegu, uderzenia pitki: wewnetrzng czescig stopy, podbiciem, uderze-
nie gtowa, prowadzenie pitki. Taktyka: rozgrywanie statych fragmentéw gry; rzuty wolne, rzut z rogu, karny,
gra uproszczona i wiasciwa. Zasady gry.

e Pitka koszykowa. Podania, chwyty, rzuty z miejsca i z wyskoku, rzut z biegu, koztowanie, taktyka: obrona
kazdy swego, atak wedtug zasad, gra uproszczona i wtasciwa. Zasady gry.

e Zajecia ruchowe przy muzyce: aerobik, step reebok, callanetics, zajecia z przyborami, stretching.

e Specjalistyczne zajecia sitowe na sitowni.

e Nordic walking, marszobiegi, biegi terenowe — technika wykonywania.

e Tenis, tenis stotowy, badminton. Technika, zasady gry.

Bezpieczenstwo i higiena warunkdéw ksztatcenia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak
Tresci ksztatcenia:

e Niektdre regulacje prawne z zakresu ochrony pracy, w tym dotyczace praw i obowigzkéw studentow
i pracownikéw uczelni.

e Postulaty ergonomii w organizowaniu bezpiecznego stanowiska nauki z komputerem i innymi maszy-
nami. Ocena zagrozen czynnikami szkodliwymi i ucigzliwymi dla zdrowia, wystepujgcymi w procesach
pracy i nauki oraz metody ochrony przed zagrozeniami w czasie zaje¢ dydaktycznych.

e Psychologiczne wskazowki jak sie uczy¢ i organizowac prace (prawo Pareto w uczeniu sie, efekt poczatku
i konca - przerwy w nauce, krzywa zapominania, rola powtarzania, dobowy rytm intelektualny, warunki
efektywnej pracy umystowej, przetamywanie blokad pamieciowych.

e Zasady postepowania w razie wypadkow i w sytuacjach zagrozen (pozaru, awarii, itp.), w tym zasady
udzielania pomocy przedlekarskiej w razie wypadku.
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Wyzwania cywilizacyjne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):
e Brak
Tresci ksztatcenia:
e Cywilizacja przemystowa jako cywilizacja marnotrawstwa - krétki rys historyczny oraz stan obecny
e Zmiany klimatu i spadek bioréznorodnosci na ziemi oraz ich antropogeniczne przyczyny
e Wspodtpraca z Przyroda i jej nasladowanie jako podstawa dobrostanu naszego gatunku
e Konieczne procesy naprawcze: redukcja gazéw cieplarnianych
e Konieczne procesy naprawcze: kapitalny remont systemu produkcji zywnosci
e Konieczne procesy naprawcze: gospodarka odpadami
e Zakres koniecznych zmian w gospodarce i w sposobie organizacji i funkcjonowania spoteczenstwa dla
jego pomyslnosci
e Wytyczne dla zrwnowazonego zdrowego odzywiania
e Rozpoznawanie podstawowych gatunkéw roslin zielnych
e Biordznorodnosc ekosystemu lesnego
e Zagospodarowanie odpadéw organicznych
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Zatacznik do Katalogu przedmiotéw - Matryca efektow uczenia sie

nazwa kierunku studiéw: PIELEGMIARSTWO 2024/2025 MATRYCA EFEKTOW KSZTALCENIA Zalgcanik do Katalogu przedmictow Piclegniarstwo 2024-25
poziom ksztalcenia: studia pierwszego stopnia
profil ksztatcenia: praktyczny
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zna i rozumie budowe ciata ludzkiego w podejsdu topegraficznym [koficzyny
gorna i dolna, Katka piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, glowa) i
AW |czynnosciowym [uktad kostno-stawowy, uktad miesniowy, uktad krazenia, nauki medyczne 1 ¥ 1
uktad oddechowy, ukiad pokarmnowy, ukfad moczowy, ukiady piciowe, uktad
nenwowy, narzady zmystdw, powloka wspdina);

AW zna i rozumie r_|eurohormunalna regulacje prw.Jce_sdw fizjologicznych i e 1 x 1
elektrofizjologicznych zachodzgoych w organizmi

AW zna i rozumie udziat ukiaddw i narzaddw crganizmu w utrzymaniu jego = 1 " 1
homeostazy;

AWS (zna i rozumie fizjologie poszczegdlnych uktaddw i narzaddw organizmu; nauki medyczne 1 b3 1

WS, zna i Tuujlmie podstaany :Ir.'laia.n'la u-kl':adc'uw regulacji (homeostaza) oraz role e 1 x 1
sprzefenia zwrotnego dodatniege i ujsmnego;

Anwe, |¥nairozumie podstawowe pojecia z zakresu patelogii ogdlnej | patologii e 1 X 1

poszczegd inych uktaddw organizmu;

zna i rozumie wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzgdowe] ukladu
AWT. |kraienia, ukltadu cddechowego, uktadu trawiennego, uktadu hormonalnege, |nauki medyczne 1 X 1
uktadu metabolicznego, uktadu moczowo-piciowege | ukiadu nerwowego;

zna i rozumie coynniki chorobotwdrcze zewnetrzne i wewnetrzne,

AWE. ki med: 1 X 1
micdyfikowalne i niemodyfikowalne; e
zna i rozumie vwarunkowania genetyczne grup krwi cziowieka oraz konfliktu

AWS. - ’ genatyczne grup nauki medyczne | 1 x 1
serclogicznego w ukiadzie Rh;

AWI10. |zna i rozumie problematykg chordb uwarunkowanych genetycznie; nauki medyczne 1 X 1

AWIL. (2na i rozumie budowe chromosomdw | molekularne podicfe mutageneazy; nauki medyczne 1 X 1
zna i rozumie zasady dziedziczenia rozne| liczby cech, dziedziczenia cech

AWI2. [ilosciowych, niezaleznego dziedziczenia cech i dziedziczenia pozajgdrowsj nauki medyczne 1 X 1

informacii genetycane];

zna i rozumie podstawy fizykochemiczne dziatania zmysicw
AWI3 |wykorzystujgcych fizyczne nosniki informadi (fale dowigkowe i nauki medyczne 1 X 1
elektromagnetyczne);

zna i rozumie witaminy, aminokwasy, nukleozydy, monosacharydy, kwasy
AWI1L |karboksylowe iich pochodne, wchodzace w skiad makrocasteczek obecnych [nauki medyczne 1 X
w komdrkach, macierzy zewngtrzkemdrkowe] | phynach ustrojowych;

zna i rozumie medhanizmy reguladji i biofizyczne podstawy funkcjonowania

mietabolizrmu w organizmis;
zna | rozumie wiphyw na organizm ynnikdw zewnstrznych, takich jak

AWI1E. |temperatura, grawitacja, cisnienie, pole elektromagnetyczne oraz nauki o zdrowiu 1 X 1

AWIS. nauki medyczne 1 X 1

promieniowanis jonizujgce;
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zna i rezumie klasyfikacje drobnoustrojow z uwzglednieniem
AWI17. |mikroorganizméw chorebotwérczych i obecmych w mikrobiocie fizjologiczne] |nauki medyczne 1 1
cztowieka;
Awig, |2nairozumie podstawowe Fe]ql:lazzal:relsu m.lkrobllc-loglulparazytn ogii I 1 % 1
oraz metody stosowane w diagnostyce mikrobiologicznej;
zna i rozumie poszczegdine grupy srodkdw leczniczych, gidwne mechaniznmy
AWI9. |ich dziatania i powodowane przez nie przemiany w ustroju i dzistania nauki medyczne 1 X 1
uboczne;
AW20. |zna i rozumie podstawowe zasady farmakoterapii; nauki medyczne 1 X 1
Awzy, [*nairozumie pos:l:-z.egur.legrupy elcow:.sf.lbstal.'l.qeczynne za.wamew e 1 X 1
ekach, zastosowanie lekow oraz postacie i drogi ich podawania;
AWiD 1na‘i rozumie wphyw procesdw chorobowych na metabelizm i eliminacje e 1 X 1
ekow;
AWI3. .1na.|rn1um!fz ?a\.'aznlepzedzlaianla.nlep:}zalfar!eleifnw,wm'n mlkajao&i I 1 X 1
ich interakgji, | procedure zgtaszania dziatan niepoiadamych lekdw;
e 1na|r|:l.1um|e zasady wystawiania recept w ramach realizadi zlecen T e e 0 x a
ekarskich;
AW3IS. |7na i rozumie zasady leczenia krwig i srodkami krwiozastepczymi; nauki medyczne 1 X 1
AWIE 1na.| rozumie rﬁemd\rehmlnwanla|zasel|d-,'p.rzeprlnwadzan|a obrazowania —rree 1 % 1
tymi metedami oraz zasady ochrony radielogicznej.
o pmmﬁpostugllwaclmg-n"p.mkrw:eml.anurwnu:'twelrn anatorﬁlcznym oraz rroutki rmedycne a X a
wykorzystywa znajemosc topografii narzgddw data ludzkiego;
AUz pc.:ttl.aﬁiac?véohmzyusz.k{:dzeﬁ?kanl:.owm:-hinall1q|.:lowv\:hznhjawami I 1 % 1
Eliniczrymi choroby, wywiadem | wynikami badan diagnostycznych;
AU3. pc::tlaffs:ac_u\.t.-acw:vku ujarn.'rluenllasmd.anel:homb\rwopamuo zasady ki o 2Growiu 1 % 1
dziedziczenia i wplyw coynnikow srodowiskowych;
AU4 pMIB’ﬁW'p'kDIZ\}StVWEI: uwarunkowania chorob genetycznych w profilaktyce e 1 % 1
chorob;
potrafi wspdtuczestniczyt w deborze metod diagnostyczmych w
AUS. |poszczegolnych stanach Kinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu nauki medyczne 1 X 1
biochemii i biofizyki;
potrafi rozpoznawac nzjczescie] spotykane pasoiyty clowiska na podstawie
AUB. |ich budowy, cykli 2yciowych oraz wywotywanych przez nie objawdw nauki medyczne 1 X 1
chorobowaych;
AUT pc.maﬁs:acuwacnlell:!emlec:ensmoFe!mrkolugu:zne w okreslomych grupach e 1 X 1
wigkowych oraz w roznych stanach klinicamych;
AUS. pmlaﬁposruglwa_cmg informatorami farmaceutyczmmi i bazami danych o ki o 2Growiu 1 X 1
produktach leczniczych;
AUS. pmmﬁwst.awiﬁérecep.ut\.rna Ie.ki niezbgdne do kontynuaci leczenia w I 1 x
ramach realizacji zlecen lekarskich;
potrafi przyzotowywad zapis form recepturowych substancii leczniczych i
A0, |srodkdw spodywezych specjzinego preznaczenia fywisniowego zleconych  |nauki medyczne 1 X 1
przez |ekarza;
AULL |potrafi stosowsat zasady ochrony radiclogiczne). nauki o 2drowiu 1 X 1
Zna i rozumie hologiczne podstawy rozwoju czlowicka, jego zachowania
BWL. roZUMIE PEVSROTOEICENs padstany rozwel 158 nauki o zdrowiu 1 X 1
prawidtowe i zaburzone;
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Bz [T rnrjumle p(oblemat\rkq. relacji n_:ztohwek—srn.dcmrlsko spotecane i nauki o zdrowiu 1 X 1
mechanizmvy funkcjonowsnia cziowieka w sytuscjach trudnych;
B3 zna i rozumie _etapf\r rlm..woju psychicznego cziowieka i wystepujgace ma tych nauki o zdrowiu 1 X 1
etapach prawidtowosci;
B.W4. |zna i rozumie pojecie emodi | motywacd]i oraz zaburzenia osobowosciowe; nauki o zdrowiu 1 X 1
zna i rozumie istote, strukture i zjawiska zachodzace w procesie
B.WE. |przekazywania i wymiany informac)i oraz modele i style komunikagji nauki o zdrowiu 1 X 1
interpersonalnej;
i ie techniki reduk ia leku, metody relaksacji hani
Bwe. |81 rnwm!e .E ni .| res u owania e_u_ et .y relaksaci oraz mechanizmy (o i 1 X 1
powstawania | zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego;
BWT. .r.na i rnrf.lmie pojgc.ia oraz zasaf:h_' _funkl:jenowan'la Erupy, organizacji, nauki o zdrowiu 1 " 1
instytucii, populadi, spotecznosc | ekosystenu;
B)WE. |zna i rozumie wybrane obszary odrebnosci kulturowych i religijmych; nauki o zdrowiu 1 X 1
BwS. zna i rozumie ZEICFESIII'.lt.Eﬁ!kI:]I spofeczne] | proces socjalizac)i oraz dziatanie nauki o zdrowiu 1 " 1
okalnych spofecznosd i ekosystemu;
Bwio. [T rn:lum!e F_’OJE'_:IE dewiacji i zaburzenia, ze szczegolnym uwzglednieniem nauki 0 zdrowiu 1 " 1
patolegii drieciece];
BWIL zna i rozumie zlaw.lsko dyskryminac]i spofecznej, kulturowej, etnicznej oraz nauki o zdrowiu 1 % 1
ze wzgledu na pied;
zna i rozumie podstawowe pojecia i zagadnienia 2 zakresu pedagogiki jako
BWI12 |nauki stosowane] i procesu wychowania w aspekcie zjawiska spotecznego nauki o zdrowiu 1 X 1
{chorowania, zdrowienia, hospitalizacji, umierania);
B3 znai rnwrr!ie problematyke procesu ksztatcenia w ujeciu edukacji nauki o zdrowiu n ¥ 1
zdrowotnej;
B.WI14. (zna i rozumie metodyke edukaci zdrowotnej dzieci, miodziezy i dorostych; nauki o zdrowiu 1 b 1
zna i rozumie podstawowe pojecia z zakresu prawa i rolg prawa w Zyciu
BWIS. (spofeczenstwa, ze szczegolnym wwzglednieniem praw chowieka i prawa nauki o zdrowiu 1 X 1
Dracy;
zna i rozumie podstawowe regulacje prawne z zakresu ubezpieczen
zdrowotnych obowigzujace w Rzeczypospolite] Polskig] i innych parstwach
BWIE. |cztonkowskich Unii Europejskiej oraz wybrane trendy w polityce ochrony nauki o zdrowiu 1 X 1
zdrowia w Rzeczypospolitej Polskisj i innych panstwach cztonkowskich Unii
Eurcpejskis|;
zna i rozumie podstawy prawne wykonywania zawodu pielggniarki, w tym
BWI17. |prawa i chowigzhki pielegniarki, organizacje i zadania samorzgdu nauki o zdrowiu 1 X 1
zawodowsego piclggniarek | potoinych oraz prawa i obowigzki jego czionkdw;
) N dy odpowiedzialngsd k i jine, R
B! | 2na i rozumie z.as-a ',-.o powiedzial n.esm armej E\f-\f-ll'IE]. pr:iEO'hI'IIIZIE]I nauki © zdrowiu 1 " 1
zawodowe] zwigzane] z wykonywaniem zawodu pielggniarki;
B.WI1S. |zna i rozumie prawa czlowieka, prawa dziecka | prawa pacjenta; nauki o zdrowiu 1 X 1
BMW20. |zna i rozumie zadania z zakresu zdrowia publicznego; nauki o zdrowiu 1 X 1
Bwz1 |2 |. rozumie kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia ki 0 v oWl 1 X 1
publiceneso;
BMW22. [zna i rozumie podstawowe pojecia dotyczgoe zdrowia i choroby; nauki o zdrowiu 1 X 1
BW23. |zna i rozumie istote profilaktyki i prewencji chordb; nauki o zdrowiu 1 X 1
zna i rozumie zasady funkcjonowania rynku ustug medycznych w
BW24. (Rzeczypospolite] Polskie] i wybranych panstwach cztonkowskich Unii nauki o zdrowiu 1 X 1

Eurcpejskisj;
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Bwas, |28 i rozumie swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujgce w Srodowisku nauki o zdrowiu 1 x 1
zamieszkania, edukadii i pracy;
zna i rozumie miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chorgb i
BW26. |problemow zdrowotnych (ICD-10), procedur medycznych (ICD-8) oraz nauki o z2drowiu 1 X 1
funkrjonowania, niepetnosprawnosci i zdrowia (I1CF).
B.UL. |potrafi rozpoznawac zachowania prawidiows, zaburzone i patologiczns; nauki medyczne 1 X 1
BUZ pmmfloceniac'wpfywchornhv'|hc:-sp'rtali:acjinastanﬁzl,'cznyipsythil:znl,' TS 1 X 1
clowieka;
potrafi oceniac funkcjonowanie ciowieka w sytuadach trudnych (stres,
B.U3. |frustracja, konfiikt, trauma, fafoba) oraz przedstawiac elementarne formy nauki o zdrowiu 1l X 1
pomocy psychologicne];
B.U4. |potrafi identyfikowac bledy i bariery w procesie komunikowania sig; nauki o zdrowiu 1 X 1
BLUS. po?mﬁwknrw_he:hn]ki komunikacji werbalne] | pozawerbalne] w ki © 2drowiu 1 X 1
opiece pislegniarskiej;
B.UE. potrafi twn.m,fc' warunki do prawidtowej komunikacji z pacjentem i czfonkami ki © 2drowiu 1 X 1
zespoiu opieki;
BUT. pmﬁﬁw?kam\-amstosuwacMasmwete:hnlklr\edukuwanla leku | metody ki © 2drowis 1 X 1
relaksacyjne;
BUS. potrafi stosowac mechanizmy zapobiegania zespofowi wypalenia ki 1 2ddrowit 1 X 1
zawodowego;
B9 poh.aﬁ.prn?onou\.'aé.dziaiallnia.zap?hi-e-gaqu:et-:lv.sknmina:jiirasizrnowinlaz ki 1 2ddrowit 1 " 1
dewiacjom i patologiom werod dzieci | mbodziedy;
BU10. p.cmaﬁ.rozpi.:lznawac'pntlzehvedukawjne w grupach odbiorcdw ushug rauki © 2drowiu 1 X 1
pislegniarskich;
BUIL pcmaﬁopral:o\-‘\-wac'?!'ngramveduka.wjn?w zakresie dziatan rauki © 2drowiu 1 X 1
prozdrowotnych dia roinych grup odbiorcow;
BU12. |potrafi stosowad praepisy prawa dotyczgce praktyki zawodowe] pielegniarki; |nauki o zdrowiu 1 X 1
BUAZ. po.tlaﬁoceniac's'w'labo\.'\fetlepd\rqot\rlzqc-e ochrony zdrowia w aspekcie ki © 2ddrowin 1 % 1
najnowszych damych epidemiologicznych i demograficanych;
L potrafi ana imw.aéioten'laé ﬁ:ll"lltc.jol'lo.'\:\'inié rﬁ'znvch_svsteméwop’lel:i S — 1 X a
medycznej oraz identyfikowac Zrodia ich finansowania;
potrafi stosowad miedzynarodowe klasyfikage statystyczne, w tym chorob i
B.U15. |problemdw zdrowotnych (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz nauki o zdrowiu 1 X 1
funkcjonowania niepeinosprawnosci i zdrowia [ICF);
B.U16. |potrafi analizowat pismiennictwo medyczne w jszyku angielskim; nauki o zdrowiu 1l X 1
BU1T. pmmﬁporulz.umlewacs@. w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego nauki © 2drowin 1 X 1
Systemu Opisu Ksztabcenia Jezykowego.
L IHE.ITDE:UI'HIE :.lwar.unllcowanlilnoz-fwujl..l.ple glgnlalstwana.tletl?mfonﬂaCJl R — a X a
opieki pizlegniarskie] i profesjonalizacji wspdtczesnego pielegniarstwa;
W 1nair|:lr.un'|iz=T pojecie pielegnowania, w tym wspierania, pomagania i nauki o zdrowiu 1 X 1
towarzyszenia;
CwWa. 1na|ru_r.umle.fl.lr!yqe_lz.ad.anla:_awnd_m-aeplelggnlarluorazrolqpaqentaw nauki o 2drowiu 1 X 1
procesie realizacii opieki pielegniarskief;
zra i rozumie proces pielggnowania (istota, etapy, zasady) i primary nursing
CW4. |{istota, odrebnosci) oraz wplyw pielegnowania tradycyjnege na nauki o zdrowiu 1 X 1
funkcjonowanie praktyki pielegniarskie;;
C.WES.  |2na i rozumie klasyfikacje diagnoz i praktyk pielegniarskich; nauki o zdrowiu 1 X 1
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zna i rozumie istote opieki pielegniarskie] oparte] o wybrane zafozenia

CWE. |teoretyczne (Florence Nightingale, Virginia Henderson, Dorothea Orem, nauki o zdrowiu 1 X 1

Callista Roy, Betty Neuman|;

zna i rozumie istote, cel, wskazania, przeciwwskazania, powikiania,
CW7. |obowigzujace zasady i technike wykonywania podstawowych czynnosci nauki medyczne 1 X 1
pielegniarskich, diagnostycznych, leczmiczych i rehabilitacyjmych;

zna i rozumie zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrownm,

C.WE. . )
zagrozonym chorobg, dhorym i o nieponmysinym rokowaniu;

nauki medyczne 1 X 1

zna i rozumie zakres i charakter opieki pielegniarskie] w wybranych stanach
C.WI. |pacjenta, sytuacjach klinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym nauki medyczne 1 X 1
komforcie, zaburzonej sferze psychoruchowe];

zna i rozumie zakres opieki pielegniarskig] | interwencji pielegniarskich w

CwWio. ki med 1 X 1
wybranych diagnozach pielggniarskich; R —

CWIL zna i rnwn'!le udzmr_ pielegmiarki v\. z?spole |nten—hrsrypllna.rr.r\tm w Er_o:e_ﬂe nauki o zdrowiu 1 X 1
promowania zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitagi;

CWI1Z. |zna i rozumie przedmiot etyki ogding] | zawodowej; nauki o zdrowiu 1 X 1

cwiz, [T rnujmle istote poﬂE]ITIDWEI?IE dELT\'T.]I.EE\fl:ln'p'I:h | rozwigzywania nauki o zdrowiu 1 X 1
dylematow moralnych w pracy pielegniarki;

CWi4. zna i. run.!rr?i.e pmblem}al?'\rkq etyki I'IO.I'ITIET‘{WI'IEJI W tym :ikstH?g‘li \..-vartoéc'l, nauki o zdrowiu 1 X 1
powinnosci | sprawnosci moralmych istotrych w pracy pielegniarki;

C WIS, |zna i rozumie kodeks etyki zawodowe] pislegniarki | pefoinej; nauki o zdrowiu 1 X 1

CWIE. |zna i rozumic zasady promedi zdrowia i profilaktyki zdrowotne; nauki o adrowiu 1 X 1

CWI17. |zna i rozumie zasady konstrucwania programow promoci zdrowia; nauki o adrowiu 1 X 1

CWLE 1.na. i rozumie strategie promocji zdrowia o zasiggu lokalnym, krajowym i nauki o zdrowiu 1 X 1
Swiatowym;
zna i rozumie organizacje i funkcjonowanie podstawowe] opieki zdrowotnej

CW19. |w Rzeczypospolitej Polskiej i inmych panstwach, z uwzglednieniem zadan nauki o zdrowiu 1 x 1
pielggniarki i inmych pracownikdw systemu ochrony zdrowia;

w20, 1|.'|a i rn.wmlfz warunki real IEEC]! i za_saﬂy ﬁnansnwa_nla Swiadczen nauki o zdrowiu 1 X 1
pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotnej;

CWIL zna i rozumie metody oceny srodowiska nauczania | wychowania w zakresie nauki o zdrowiu 1 X

rozpoznawania problemdw zdrowotnych dried | miodzissy;

C.W22. |zna i rozumie zapotrzebowanie organizmu na skiadniki polamowe; nauki o zdrowiu 1

zna i rozumie zasady Zywienia 0s0b zdrowych i chorych w rozmym wieku oraz

cowas | . R .
Fywienia dojelitowepo | pozajelitowego,

nauki medyczne 1

CW24. |2na i rozumie zasady leczenia dietetycznego i powiktania distoterapii; nauki medyczne 1

E A
S

zna i rozumie rodzaje i zastosowanie srodkow spoZywczych specjainego
przeznaczenia fywieniowego;

CW25. nauki medyczne 1

CW26. zna i rD-i‘.I..II'I"!IE poljgme stanowiska pracy, zakres cbowigzkow, uprawnien i nauki o zdrowiu 1 % 1
odpowiedzialnosci;

zna i rozumie przepisy prawa dotyzace czasu pracy, pracy Zmianowej,

CwWeT. . N . ; . . nauki o zdrowiu 1 X 1
rozkiadu czasu pracy i obcigzenia na stanowiskach pielegniarskich;

o L zna i rDT:IJI'HIE !::ods’ta.wolwelmcttody organizacji opieki pielegniarskigj i ich nauki o zdrowiu 1 % 1
znaczenie dla jakosci tej opieki;

CW29. |zna i rozumic etapy planowania pracy wiasnej i podiegie rsonelu; nauki o zdrowiu 1 X 1

cowag, |23 rozumie moziwesci planowania kariery zawodowe] | uwarunkowania S — a x o

wiasnego rozwoju zawodowego;
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CW31. |zna i rozumie problematyks jakosd w opiece zdrowotnej; nauki o zdrowiu 1 X 1
Cwaz 1na|ruzum|ep-e.'.ajecmlzasadyprnwadzemabadanlapndmlomwegoljego e 1 X 1
dokumentowania;
CW33. |zna i rozumie metody i techniki kempleksowego badania przedmictowego;  (nauki medyczne 1 X 1

zna i rozumie znaczenie wynikéw badania podmictowego | przedmictowego
CW34. |w formufowaniu cceny stanu zdrowia pacjenta dia potrzeb opieki nauki medyczne 1 X 1
pielegniarskiej;

zna i rozumie sposoby przeprowadzania badania fizykalnege z

CW3E. . . . nauki medyczne 1 X 1
wykorzystaniem systemow teleinformatycznych lub systemow fgcznosc; e
zna i rozumie pojecie zakazen zwigzanych z udzielaniem swiadczen

T zdrowotnych, w tym zal:a.'?er'l szpitalnw:.h, 2 uwzg Qd.I'IiEI'I'IEI'hl z'réf!ef i T — 1 X 1
rezerwuaru drobnoustrojow w Srodowisku pozaszpitalnym i szpitalmym, w
tym drog ich szerzenia;
zna i rozumie spoesoby kontroli szerzenia sig, zapobiegania | zwalczania

CMW37. posohy = Tpabieg nauki o zdrowiu 1 X 1

zakaien szpitalnych;

zna i rozumie mechanizm i sposoby postepowania w zakazeniu krwi,
COWEE. |zakateniu ogdlnoustrojowym, szpitalmym zapaleniu pluc, zakateniu drog nauki medyczne 1 X 1
moczowych i zakazeniu misjsca operowanego;

zna i rozumie zasady budowy i funkgonowania Systemu Informaci

CW39. |Medycznej (SIM), dziedzinowych systemdw teleinformatycznych oraz nauki o zdrowiu 1 X 1
rejestréw medycznych, a takie zasady ich wspotdziatania;

CW4D. |zna i rozumie metody, narzedzia i techniki poryskiwania danych; nauki o zdrowiu 1 X 1
zna i rozumie podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i

CWa1. |idecgraficzene, w zakresie niezbgdnym do gromadzenia informac]i o sytuacji  |nauki o zdrowiu 1 X 1
zdrowotne] pacjents;

CW42. |zna i rozumie zasady komunikowania sie z pacjentem niestyszaoym; nauki o zdrowiu 1 ks 1

Cwag, |73 irozum I.E priorytety pracy zespofowe]j | czynniki wptywajace na nauki & zdrowi 1 X 1
efektywnoic pracy zespotu;

cwaa (231 rnium.u? znaczenie motywacji czlonkéw zespotu dla jakoscii nauki o zdrowiu 1 X 1
efektywnoici pracy;

CWAS. _1na i ruzu.m ie role przywodztwa i style zarzadzania w pracy zespofowe] oraz nauki & zdrowi 1 x 1
ich wady i zalety;

CW46. |zna i rozumie proces podejmeowania decyzji w zespole; nauki o zdrowiu 1 X 1

CWA7. |zna i rozumie metody samooceny pracy 2espotu; nauki o zdrowiu 1 X 1

Cwas. na i .rnzaum ie czyniniki zaktocajgoe prace zespolows | metody rozwigzywania nauki o 2drowiy 1 X 1
kenfliktow w zespole.

C.UL.  |potrafi stosowac wybrang metode pielegnowania w opiece nad pacjentem;  [nauki medyczne 1 X 1

potrafi gromadzic informacje metods wywisdu, cbssrwacji, pomiardw,
C.U2. |badania przedmictowego, analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu (nauki medyczne 1 X X 2
zdrowia pacjenta | sformufowania diagnozy pislegniarskiej;

potrafi ustalat cele | plan opieki pielegniarskiej oraz realizowat jg wspdinie z

cu3i. ) . i nauki meadyczne 1 X X 2
pacjentem i jego rodzing;
potrafi monitorowad stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub .

Cu4. X 1
inmych jednostkach organizacyjnych systemu echrony adrowia; S o

CUs. potrafi dokonywac biezace] i koncowe] oceny stanu zdrowia pacjenta i nauki medyczne 1 % X 2

podejmowanych dziatan pielegniarskich;
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potrafi wykonywacd testy dizgnostyczne dia oznaczenia ciat ketonowych i
C.Us. |glukozy we krwi i w moczu oraz chelesterolu we krwi oraz inne testy nauki medyczne 1 x 1
paskowe;
C.U7. |potrafi prowadzic, dokumentowac i oceniac bilans phméw pacjenta; nauki medyczne 1 b 1
potrafi wykonywad pomiar temperatury ciafa, tetna, oddechu, cisnienia
tetniczege krwi, osredkowege cisnienia Zylnego, obwoddw, saturadji,
CUE. |szczytowego przephywu wydechowege oraz pomiary antropometryczne nauki medyczne 1 b4 X 2
{pomiar masy ciata, wezrostu, wskaznika BMI, wskaznikow dystrybucdji tkanki
thuszczowe]: WHR, WHtR, grubosci fatddw skérno-thuszczowych);
cus. potrafi poh'leralé materiai. do badan Ia-bomt.or\rjmn:h i mikrobiologiczmych e 1 " 1
oraz asystowac lekarzowi przy badaniach diagnostyczmych;
C.U10. |potrafi stosowat zabiegi przeciwzapalne; nauki medyczne 1 X 1
CuiL potrafi pl—geclhomwac i przygotowywac leki zgodnie 2 obowizzujgoymi e 1 X X 2
standardami;
potrafi podawac pacjentowi leki roznymi drogami, zgodnie z pisemmym
C.U12. (zleceniem |ekarza lub zgodnie z posiadanymi kempetencami oraz obliczac nauki medyczne 1 X 1
dawki lekow;
CU13. |potrafi wykonywat szczepienia praeciw grypie, WEW i tgicowi; nauki medyczne 1 X X 2
CuUls potrafi wykonywad prulcanieja!'ny _ustnej.._garﬂta, oka, ucha, fotadka, e 1 % 1
pecherza moczowego, przetoki jelitowe] | ramy;
potrafi zaktadad | usuwad cewnik z 2yt cbwodowych, wykonywat kroplowe
CU15. |wlewy dofyine oraz monitorowacd i pielegnowad migjsce wkhucia nauki medyczne 1 b4 1
obwodowezo, wituda centralnego | portu naczyniowego;
CUIE. pmmﬁ.wkurm: dostgpne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez = ToET 1 X% 1
zgtebnik, przetoki odiywcze);
CULT. po‘tmfl przemisszczac | pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem roznych e 1 " 1
technik i metod,
CULE. po‘tllaﬁ W‘kanV-WEI': %,'imnasty‘kg Dddel-:l-'nowqi drenaz utoieniowy, e 1 " 1
odsluzowywanie drog oddechowych i inhalagje;
C.U1S. |potrafi wykonywad nacieranie, oklepywanie, cwiczenia czynne i biermne; nauki medyczne 1 X 1
CU20. |potrafi wykeonywat zabiegi higieniczne; nauki medyczne 1 X 1
potrafi pielggnowat skdrg i jej wytwory oraz biony Sluzowe z zastosowaniem
C.UZ1. [srodkdiw farmakologiczmych | materiatdw medycznych, w tym stosowad nauki medyczne 1 b4 1
kgpiele lecznicze;
C.U22. |potrafi oceniat ryzyko rozwoju odleiyn i stosowac dziatania profilaktycane;  |nauki medyczne 1 4 1
C.U23. |potrafi wykonywat zabiegi dood| icze; nauki medyczne 1 X 1
Cuz4. po‘tmﬁ_iak{ad.af: cewnik do pecherza moczoweso, monitorowad diureze i e 1 % 1
usuwac cewnik;
C.U25. |potrafi zaktadac zgfebnik do zotgdka oraz monitorowad i usuwad zghebnil; nauki medyczne 1 X 1
C.U26. |potrafi prowadzic dokumentacie medyczng oraz postugiwac sig nig; nauki medyczne 1 X X 2
C.U27. |potrafi rozwigzywat dylematy etyczne | moralne w praktyce pislegniarskiej; |nauki o zdrowiu 1 X 1
potrafi oceniac potencjat zdrowotny pacjenta i jego rodziny z . .
C.U28. :
orzystaniem skal, siatek | pomizrow; TUIEEL AT . KX 2
VS ; p
cuzs. po‘tﬁfl .lozpulnawac‘mvaru_nk_owanla zachow.an.:dmwutn',lch pacjienta i nauki o zdrowiu 1 w| % 3
czynniki ryzyka chordb wnmikajgoych ze stylu oydia;
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C.u30. po‘tmﬁdoh}leracmetndv|fom‘|vpmﬂ!alct\.rk||prewenc1|mnroberaz nauki o zdrowiu 1 %l x 2
ksrtattowac zachowania zdrowotne rofmych srup spofecznvch;
C.U31. |potrafi uczy pacjenta samokontroli stanu zdrowia; nauki o zdrowiu 1 X X 2
cuza po‘tfaﬁolpral:owy\\.fac"lwdla'zaf: indywidualne programy promocji zdrowia nauki o zdrowiu 1 % 1
pacjemtow, redzin i grup spotecanych;
Cu3a. p:‘tlaﬁ::eal-lzowac swiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowe] opieki nauki o zdrowiu 1 X 1
zdrowotnej;
cusa. po‘tmﬁo::enlacsmdn\.ws.kn zamleszbfanla, nmauczania i wychowania oraz pracy nauki o 2drowiu 1 X 1
w zakresie rozpoznawania problemow zdrowotnych;
potrafi oceniac stan odiywienia organizmu z wykorzystaniem metod
C.U35. |antropometrycznych, biodhemiczmych i badania podmiotowego oraz nauki medyczne 1 X 1
prowadric poradnictwo w zakresie Fywienis:
C.U36. |potrafi stosowat diety terapeutyczne w ranyich schorzeniach; nauki medyczne 1 X 1
P ety 3 yez!
potrafi dobierac srodki spodywcze specjalnesgo przeznaczenia fywienioweso i
C.U3T. |wystawial na nie recepty w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udzielad |[nauki medyczne 1 XX 2
informiacii na temat ich stosowania;
cuss. potrafi podejmowat decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspdtpracy nauki o zdrowiu 1 X 1
w zespole;
Cu3s. po‘tmﬁmonnlormuall: zagrnzenlawpracvplelggnlalrlcl|czvnn|l:|sprz\qajaoe nauki o 2drowiu 1 % 1
wystepowaniu chorob zawodowych oraz wypadkow przy pracy;
Cuso. p:}tmﬁ)ﬂsp?ml:zestnn:w.cw npmlcl\owap.lu sTanl:Ia.rdnw.|prn.|:eldurptalit\tk| nauki o 2drowiu 1 X 1
pielegniarskie] oraz monitorowad jakosc opieki pielegniarskisj;
C 41 |potrafi nadzorowac i oceniad prace podlesteso personelu; nauki o zdrowiu 1 X 1
U4z potrafi planowat wiasny rozwoj zawodowy | rozwijac umiejgtnosc D R — o " 1
" |aktywnego poszukiwania pracy;
potrafi przeprowadzac badanie podmioctows pacjenta, analizowac i .
C.L43, .. . ki med 1 X 1
interpretowad jego wyniki; i
potrafi rozpoznawacd i interpretowac podstawowe odrebnosci w badaniu i
c.u44, ki med 1 X 1
deziecka i esoby doroste], w tym osoby w pedeszhymn wieku, i
potrafi wykorzystywac techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych i
patolegicznych funkcji skéry, zmysidw, glowy, kiatki piersiows], gruczotdw
piersiowych, jamy brzusznej, narzaddw ptciowych, ukladu sercowo- .
C.LM45, ki med 1 X 1
naczyniowego, uktadu eddechowego, cbwodowego uktadu krazenia, uktadu A
migsniowoszkieletowego | uktadu nerwowego oraz dokumentowad wyniki
badania fizykalnego | wykorzystywac je do oceny stanu zdrowia pacjenta;
potrafi przeprowadzac kempleksowe badanie podmiotowe | przedmiotowe
C.LME. |pacjenta, dokumentowad wyniki badania oraz dokenywac ich anzlizy dla nauki medyczne 1 X 1
potrzeb opiski pielssniarskie|;
U4t po‘tl.aﬁpﬁeprnwadzac’badan'leﬁzylca nez.\q{\,rlcorzv:taniem systemow R 1 % X 2
teleinformatycznych lub systemow fgcznosci;
cuds, po‘t.laﬁwdmiaéstandard\rpostgpowaniazapoh'legajqcegozakaien'lorn nauki o zdrowiu 1 % " 2
szpitalym;
Ccuas. :'T:’F;:E::;:;?dei ochrony wiasnej, pacjentow i wspdipracownikow nauki o 2drowiu 1 % X 2
potrafi interpretowad i stosowat zatozenia funkcjonalne systemu
C.USD. |informacyjnege z wykorzystaniem zaawansowanych meted i technologii nauki o zdrowiu 1 X 1

informatyczmych w wykomywaniu i kontraktowaniu swiadczen zdrowotnych;
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potrafi postugiwac sie w praktyce dokumentacjy medyczng oraz przestrzegac
C.US1. |zasad bezpieczenstwa i poufnodci informaci medyczne] oraz prawa ochreny  (nauki medyczne 1 X X 2
wiasnosd intelektualnej;
potrafi postugiwad sig znakami jezyka migowego i innymi sposobami oraz
CUSZ. | srodkami komunikowania sig w opiece nad pacjentem z uszkodzeniem nauki o zdrowiu 1 X 1
stuchiu;
CUS3. |potrafi analizowat kerzyici wynikajgce z pracy zespotowej; nauki o adrowiu 1 X 1
C.US4. |potrafi korzystad z wybranych modeli organizowania pracy wiasne] i zespotu; |nauki o zdrowiu 1 X 1
C.US5. |potrafi wskazywac sposoby rozwigzywania problemow cztonkow zespotu; nauki o zdrowiu 1 X 1
C.USE. |potrafi planowat prace zespotu i motywowad czionkéw zespotu do pracy; nauki o zdrowiu 1 X 1
i pmmﬁ'lden.wﬂkov\.jal':a.vnniki zalk.rﬁcaja:epra:ezespoiuiwskaszaé S —— a X B
sposoby zwigkszenia efektywnosc w pracy zespofowe].
DWL 1r!airnwmiec:\rnnikir\mpl:aizagroieniazdrowo‘tneupacjentéwwrﬁin\,rm nauki o zdrowiu 1 x| % x X a
wishu:
zna i rozumie etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, lecenie,
DW2. (rokowanie i zasady opiski pislegniarskie] nad pagentami w wybramych nauki medyczne 1 XX X[ X|X|X[X[X]|X]X 10
chorobach;
zna i rozumie zazady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w
oW pielgniarmie'|nte.rnistl,'|:1nvm,:hirurg'l.cznym,poin;d'.l'u:ln-gineknogicznym, e 1 wlwl sl el nl sl ol xlx]x 10
pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, w
intensywne] opiece medycznej, opiece paliatywne], opiece diugoterminowej;
DW4. [zna i rozumie rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; nauki medyczne 1 | ¥ | X 3
2na i rozumie zasady prrygotowania pacjenta w rozmym wieku i stanie
DW5S. [zdrowiz do badan oraz zabiegow diagnostycznych, a takze zasady opieki w nauki medyczne 1 | ¥ X 3
trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach;
2na i rozumie wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady | narzady
DWE. pacjenta\T\-r(ljérrvth.cho.rn?am.wza Eéneléc'lodv\.'.ilekll.l'lstal.'uuzdrn).\l-ia.? i 1 wlwl el el xl sl x| x| x| x 10
uwzglednieniem dziafan nispoigdanych, interakcji z innymi lekami i drog
podania;
zna i rozumie standardy i precedury pielegniarskie stosowane w opiece nad .
D7, ) .. X . . . nauki medyczne 1 || X || X | H|X[X]|X]|X 10
pacjentem w rézmym wieku i stanie zdrowia;
DWE. 1nai_rnz.umi.erealscje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i i 1 x| x| x X X 5
hospitalizacje;
Dwe. 1nairnwr.niep(ocesstanenialsiqwaspfekciebiolog'u:r.nrrn_. nauki o 2drowiu 1 X 1
psychelogiczmym, spotecznym i ekonomiczmym;
zna i rozumie zasady organizacji opieki specjalistyczne] (geriatrycznej,
DW1D. '|nte.ns','\n\.'ne1oFiek'ln'..edmnﬂjj.nn.EuroIfJgil:z_nej.p.:'svthiat_m:znej. ) e e 1 wlwl el el x| ol x| x| x|x 10
pediatryczne], internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, diugoterminowe]
oraz na bioku operacyinym;
DW11. (zna i rozumie etiopatogeneze najczestszych schorzen wisku podesziego; nauki medyczne 1 X 1
DW1Z 1nairuzumig nar.'.ed:_iaiﬁkaleocen\rwspalcia os6b starszych i ich redzin nauki o 2drowiu 1 X 1
oraz zasady ich akbywizacji;
zna i rozumie patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie
DWW, chorob wieku rezwojowego: ukfadu oddechowego, ukiadu krazenia, uktadu e 1 X 1

nerwowego, drig moczowych, ukizdu pokarmowego oraz chorcb
endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i lrwi;
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zna i rozumie patofizjologig, objawy kliniczne chordb i standw zagrozenia
DW14. |zycia noworodka, w tym wezesnizka oraz podstawy opieki pielegniarskiej w  [nauki medyczne 1 X X 2
tym zakresie;
DWIE. 1na. i |l'n1un1ie cleli:asal:hr' opi.ek'lpl.'eknncepcvjnewmz zasady planowania nauki o 2drowiu 1 % 1
opicki nad kobietg w cigy fizjologiczne];
Dowige |2N i rozumie okresy porodu fizjiologicznego i zasady opieki nad kobietg w =t 1 X 1
okresie potogu;
DW17. |zna i rozumie etiopatogeneze schorzen ginekologicznych; nauki medyczne 1 X 1
DS, 1nairnr.um}ie.menod\t.tel:hn'lkiinalzedila oceny stanu Swiadomosd i STy 1 X X 2
prytomnosci;
DS, 1na|r.|:l1um|e etiopatogeneze i objawy kliniczne podstawowych zaburzen T 1 X X 2
psychicznych;
= znai nl:lz.um!e zasady obowigzujgce przy zastosowaniu praymusu e o X a
bezposredniego;
DL 1nair|:l1|.!mie_mu'z i'\fvoécis!:osowan'la psychoterapii u pacjentdw z TS 1 X 1
zaburzeniami psychiczrymi;
zra i rozumie zasady Zywienia pacjentow, z uwzglednieniem leczenia
o dieteh,lc:negn.,ws.ka.iaﬁ pueﬂ-ipnr_l'upemcwn\,lchwediug!}r?tnlcoiu ] S 1 " 1
kompleksowej opiekd okotooperacyjne] dia poprawy wynikdw leczenia
{Enhanced Recovery After Surgery, ERAS);
DW23. | zna i rozumie coynniki zwigkszajgce ryzyko okotooperacyjne; nauki medyczne 1 X 1
2na i rozumie zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w
o, \ tr\rl:!iepi n\,l'm'lpla.nmm,m, wcl'!'lrurgi'ljednegn dni.a ora_zzasadvep'leki r!a.d sy n ¥ 1
pacjentem po zabiegu operacyjnym w celu zapobiegania wzesnym i poznym
powikianiom;
DW35S. |zna i rozumie zasady opieki nad pacjentem z przetoks jelitows | mocows; nauki medyczne 1 X X 2
DUW26. |zna i rozumie podstawowe kisrunki rehabilitagi lecznicze] | zawodowe]; nauki medyczne 1 X 1
DT zra i rozumie przebieg i sposoby postepowania rehabilitacyjnego w rozmych e 1 X 1
chorobach;
DW2s. 1na.ir|:l1umie sltandart.:l\riplo:edur\rpostqpmniawstanach naghych i S 1 % " 2
zabiegach ratujgoych fyce;
T 1na.| I'DI..LIITIIE zas?dyohserlwaql DBE]E.I'IIEDOEEbIEgLI op.eral:\rjnvrn. s 0 X x z
obejmujgce] monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym;
DW30. 1n_airr.l1un_1ie metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po STy 1 . % 2
znieczuleniu;
zna i rozumie patofizjologie | objawy Kiiniczne chordb stanowigoych
DW31 |zagrozenie dia Zycia (niswydolnosc oddechowa, niewydolnost krazenia, nauki medyczne 1 X 1
nigwydolnost ukladu nerwowego, wstrzas, sepsal;
D2, 1nairn1u|.'nie mfanod\tisl:aleoc.env!xiu_.pc-ziomuseda.cji c.:-ra.u.ahul—geﬁsnu sy n X 1
oraz stanow deliryczmych u pacjentow w stanach zagrozenia Zycia;
zna i rozumie metody i techniki komunikowania sie z pacjentem niezdolmym
DUW33. |do nawigzania | podtrzymania efektywne] komunikacji ze wzgledu na stan nauki medyczne 1 XX X 3
zdrowia lub stosowane leczenie;
zna i rozumie zasady profilaktyki powiktan zwiszanych ze stosowaniem
DW34. |inwazyjnych technik diagnostycznych i terapeutycznych u pacjentow w stanie [nauki medyczne 1 X 1

krytycznym;
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zna i rozumie zasady udzielania pierwsze] pomocy | algonymy postspowania
DW35. Tesulsq'ltal:yjnegow zaknlas'le pedstawowych zabie;éwresulsc'{'tal.:yjnw:h T 1 X 1
{Basic Life Support, BLS) i zaswansowanego podtrzymywania fycia
{Advanced Life Support, ALS);
D W3E. 1na|rnz_um|e zasady organizacdji i funkcjomowania systemu Panstwowe nauki o zdrowiu 1 " 1
Ratowmictwe Medyczne;
DW37. zna i rozumie ptocedurv?albeipieczenia.medy\:znegzn w zdarzeniach nauki o zdrowiu 1 X 1
masowych, katastrofach i inmych sytuacjach szczegoinych;
DW3s. 1|.'|a|rnlu.|m|e przedmiot, cel, obszar badan naukowych i paradygmaty nauki o zdrowiu 1 w| 2
piglegniarstwa;
DLW3S. |zna i rozumie metody i techniki prowadzenia badan naukowych; nauki o zdrowiu 1 .S 1
zna i rozumie zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych | podstawows
DUW4E0. |regulacje prawne 2 zakresu prawa autorskiego | prawa echrony wiasnosd nauki o zdrowiu 1 b 1

intalektuaingj.

potrafi gromadzic informace, formutowat diagnozg pielegniarska, ustalac
D.UL.  |cele i plan opicki pielggniarskiz], wdraza interwencje pislegniarskie oraz nauki medyczne 1 Kl H| X[ X| X || x| K] X[ X 10
dokonywat ewaluaci opieki pielesniarskis]:

potrafi prowadzic poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w réznym

DUz . . ki med: 1 Xl X|X[X]|X[X]|X[X]X|X 10
wigku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleinien; s

DUS. |potrafi prowadzic profilaktyke powikian wystepujgoych w przebiegu chorob; (nauki medyczne 1 X[ X|X[X|X[X]|X[X]X|X 10

DUa. pcm?ﬁ orgar.llzowac izolacje pacjentow z chorobg zakaZzng w miejscach T 1 wlwl s el sl sl ol sl wlx 10
publicznych | w warunkach domowrych;

D.US. pc‘tm_ﬁ ocenla_c rozwoj p.sy\:hc-ﬁ Z\.rl:_zn-,' d:lel:l:a._. wiykonywac testy nauki o zdrowiu 1 X 1
przesiewowe i wykrywat zaburzenia w rozwoju;

DUE. potrafi do’hlerac technike i sposoby pielegnowania rany, w tym zakiadania T 1 X X % 3
opatrunkow;

DU7. |potrafi dobierac metody i srodkd pislegnac)i ran na podstawie ich klasyfikacii; [nauki medyczne 1 X X X 3

DUE. p.cmaﬁ rozpur.na\fvac PEWIHEHIE po s!:el:jal istycznych badaniach e 1 wlwl x| x X X 6
diagnostycznych i zabiegach operacyjmych;

DUs. potrafi dOr.;iil'I'IE podawac pacjentowi then | monitorowad jego stan podczas A 1 ¥| wl | x % c
tlenoterapii;

DU1D. potrafi wykonywac badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia —rE e 1 X % 2

zagrafajgre Syciu;

DULL. |potrafi modyfikewac dawke stalg insuliny szybko- | krotkodziatajace]; nauki medyczne 1 x| X 2

potrafi przygotowywad padgenta fizycznie | psychicznie do badan

D.uiz. ki med 1 K| X|XE|X|X| K| X|[X]X 9
diagnostycznych: e

DULE. p.cmaﬁ wystawiac skierowania na wykonanie okreslonych badan = 1 X 1
diagnostyczmych;

DUl potrafi przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych w Tt 1 X 1

ramach kontynuacji leczenia;

potrafi dokumentowad sytuacjg zdrowotny pacjenta, dynamika jgj zmian i
DLULS. |realizowang opieke pielegniarsky, z uwzglednieniem narzedzi nauki medyczne 1 A IO I O I A O I I 10
informatycznych do gromadzenia danych;

potrafi uczyé pacjenta i jego opiskuna doboru oraz uZytkowania sprzetu

DU16. . ki med: 1 X M| X | K| X B
pielegnacyjne rehabilitacyjnego | wyrobow medycznych; e —
T pG‘tIT:Iﬁ- p!'nwadzil': u ns_ﬁb dc:-msh'ch.'l dZ.'IEC.i Fywien ie. dojelitowe (przez e N | % wlwl x| x|« -
bnik i przetoke odiywcza) oraz fywisnie pozajelitowe;
DULE. potrafi rozpoznawac powikiania leczenia farmakologicznego, distetycznego, A 1 wlwl sl el sl =l x| el x|« 1n

rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego,
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DL, pmmﬁplelq:‘i;nowal: pacjenta z przetoky jelitows oraz rurks intubacyjng i et 1 X x| % 3
tracheotomijng;
D.U20. |potrafi prowadzic rozmows terapeutyczng; nauki medyczne 1 ¥| X X 3
DL pu‘tmﬁpll'nwadzil':“reh_ah?limcjeprz\déél:cmqiakt\-wiial:]e z wykorzystaniem e 1 X Wl x| ® X 5
elementdw terapii zajeciowej;
DUz pe‘tlaflpl—‘ell:aszamnforrnacjeczionlcomzespoiuterapeut\rlznegooslznle e et 1 wlwlxlwlxlulxlxlx]x 10
zdrowia pacjenta;
D.U23. | potrafi asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; nauki medyczne il K| E]|X| X X X 6
potrafi oceniac poziom bolu, reakcje pacjenta na bal i jego nasilenie oraz
DU24. | stosowat farmakologiczne i niefarmakologiczne postepowanis nauki madyczne 1 XXX X X 5
przeciwbolowe;
D.U25. po‘tlaﬁgostggowaézgodnie:.pmcedula z ciatem zmariego pacjents; nauki medyczne 1 K| X X 3
DLUZE. pmmﬁ?nv:gutom'wampuldawacpacjentomIeklromvmldrugaml. e 1 wlxlx el ol x| %l x| x| x 10
samodzielnie lub na zecenie lekarza;
DUT. :;‘til:.ﬁudzlelacplemsm] pomocy w stanach bezposredniego zagrezenia e 1 % X 2
DUZE. potrafi doraznie unisruchamiad ztamania kosc, zwichnieda i skrecenia oraz e 1 X 1

preyEctowywad pacjenta do transporty;

D.U2S. | potrafi doraznie tamowac krwawienia | krwotokd; nauki medyczne 1 * 1

potrafi wykonywac podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osob doroshych i
drieci oraz stosowat automatyczny defibrylator zewnetrzny [Automated
D30, |External Defibrillator, AED) i bezprzyrzgdowe udroinienie drog cddechowych (nauki medyczne 1 X 1
oraz przyrzgdowe udrainianie drig cddechowych z zastosowaniem
dosteprivch urzadzen nadgiosniowych;

D31 | potrafi krytycznie analizowad publikowane wyniki badar naukowych; nauki o zdrowiu 1 ¥l 1
D3z potrafi pl—‘e?ruwadzac badanie jakosdowe, postugujgc sig narzedziami nauki o zdrowiu 1 X 1
badawczymi.

jest gotow do kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosc i
autonomii osob powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roznic

K1 .. i " . R K nauki o zdrowiu 1 X | X S I I O O O A O I 13
Zwiatopoglgdowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego
rodzing;

K2 jest gotdw do przestrzegania praw pacjenta; nauki o zdrowiu 1 X | X KX | X || XX X x| XX
jest gotow do samodzizlnego | rzetelnego wykonywania zawedu zgodnie z

K3.  |zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci | powinnosd moralmych w nauki o zdrowiu 1 X K| X K| M| X | K| X | X X X[ XK
opiece nad pacjentem:

K4, jest gotow do ponoszenia odpowiedzialnosd za wykomywane czynnosci nauki o 2drowiu 1 X x| x wlwlxlwl x| xlxl x| x| x
zawodowe;

KE. jestgml_iw:lousiqg:aniaPpini'lekspertc'mwpmppadkutrudnns'ciz T a X | x X wlwlwl sl el nl x| x| x| x | x
samodzielnym rozwigzaniem problemu;

KE. jestg\::ntuw:Iop.ﬁew.ldeanla|uw1glgdn|an|aa.vnnlkuwwﬁvwa]awmna nauki o zdrowiu 1 X ¥ | x wlwlxlwlxlulxlxlxlx 13
reakcje whasne i pacjenta;
jest gotow do dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen w zakrasie

K7.  |wiedzy, umiejetnosci | kompetenci spotecznych oraz dokonywania nauki o zdrowiu 1 B0 IR O O O O A A I O O O 0 O 0 I N O N - A IO - I O O O A 0 I O I I A O O I O I S O O O (-
samooeceny deficytow i potrzeb edukacyinych.

Liczha efektow realizowana na danym przedmiocie 134 | 130 (3| 5|5 (7|6 |4|12| 3 |15| 7| 6| 7|11| 2 |47| 6 (15|25 8 |12|10| 6| 7| 4|12(31(34(38(29|27(38|32|28|30|28| 6 |10| 5| 5

39



