KARTA PRZEDMIOTU DLA NABORU 2022/2023
Forma studiow: stacjonarna

INFORMACIJE OGOLNE

1. Nazwa przedmiotu Podstawowa opieka zdrowotna/ Praktyki zawodowe
2. Nazwa kierunku Pielegniarstwo
3. Poziom studidw studia drugiego stopnia
4. Liczba punktéw ECTS 1
5. Liczba godzin w semestrze

semestr w cw lab/lek prj/zp pws prk

I 20

6. Jezyk wyktadowy polski
7. Wyktadowca mgr Dorota Frenchowicz

INFORMACIJE SZCZEGOtOWE

8. Wymagania wstepne

1. Znajomos¢ zadan pielegniarki sSrodowiskowo-rodzinne;j.

2. Wiedza z zakresu interny i pielegniarstwa internistycznego.

9. Cele przedmiotu

Opanowanie wiedzy i umiejetnosci, ktéra pozwala na samodzielne wykonywanie zadan niezbednych dla
zapewnienia profesjonalnej i opieki pielegniarskiej nad jednostkg, rodzing i zbiorowoscig lokalng w ramach
Podstawowej Opieki Zdrowotnej w srodowisku zamieszkania, nauki i wychowania.

10. Efekty uczenia sie w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych

Student, ktéry zaliczyt przedmiot w zakresie:

UMIEJETNOSCI potrafi:

dostosowywac do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostepne programy promoc;ji zdrowia i

B.U.22. edukacji zdrowotnej;

B.U.23. wdrazaé programy promocji zdrowia dla pacjentéw i ich rodzin;

B.U.24. stosowac wybrane metody edukacji zdrowotnej;

prowadzi¢ dziatania w zakresie profilaktyki i prewencji choréb zakaznych, chordb spotecznych i
B.U25. chordb cywilizacyjnych;

reagowac na swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujgce w srodowisku zamieszkania, edukacji i
B.U26. pracy;

przygotowywac pacjenta z nadcisnieniem tetniczym, przewlektg niewydolnoscig krazenia i

B.U27. . L . .
zaburzeniami rytmu serca do samoopieki i samopielegnacji;

B.U28. planowac i przeprowadzaé edukacje terapeutyczng pacjenta, jego rodziny i opiekuna w zakresie




samoobserwacji i samopielegnacji przy nadcisnieniu tetniczym, w przewlektej niewydolnosci
krazenia i przy zaburzeniach rytmu serca;

KOMPETENCIJI SPOLECZNYCH jest gotéw do:

4, ponoszenia odpowiedzialnos¢ za realizowane swiadczenia zdrowotne.

11. Tresci programowe

Forma zajec — praktyki

1. Rolaizadania pielegniarki sSrodowiskowo rodzinnej w dostosowaniu i wdrazaniu programéw promocji
zdrowia.

2. Rozpoznawanie i prowadzenie dziatarh w zakresie profilaktyki i prewencji choréb zakaznych, choréb
spotecznych i cywilizacyjnych.

3. Zagrozenia zdrowotne wystepujgce w Srodowisku zamieszkania, edukacji i pracy.

4. Przygotowanie pacjenta i jego rodziny do samoopieki i samopielegnacji.

Forma zajec — praca wtasna studenta pod kierunkiem nauczyciela akademickiego.
1. Opracowanie konspektu edukacyjnego dla pacjenta z nadcisnieniem tetniczym na podstawie
wybranego studium przypadku.
2. Opracowanie konspektu edukacyjnego dla pacjenta i jego rodziny w zakresie samoopieki i
samopielegnacji na podstawie wybranego studium przypadku.
3. Opracowanie procesu pielegnowania.

12. Narzedzia/metody dydaktyczne

1. Metody problemowe i aktywizujgce; dyskusja dydaktyczna, studium przypadku

2. Metody praktyczne - instruktaz, praktyka zawodowa

3. Konspekt edukacyjny

13. Sposoby oceny (czastkowe, koricowe )

1. Opracowanie konspektu edukacyjnego- ocena czgstkowa

Opracowanie procesu pielegnowania- ocena czgstkowa

3. Zaliczenie umiejetnosci zgodnie dziennikiem praktyk- ocena czastkowa

14. Obcigzenie pracg studenta

Forma aktywnosci liczba godzin
1. Zajecia z bezpos$rednim udziatem nauczyciela oraz konsultacje 20
2. Nakfad pracy studenta 10
suma 30
liczba punktéw ECTS 1

15. Literatura

Literatura podstawowa:

1. Marcinowicz L, Chlabicz S; Jak skutecznie rozmawiac z pacjentem i jego rodzing? Praktyka lekarza
rodzinnego. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014

2. Marcinowicz L, Slusarska B. (red.); Opieka nad podopiecznym w praktyce pielegniarki rodzinnej. Opisy
indywidualnych przypadkow. Wydawnictwo Continuo, Wroctaw 2017.

Literatura uzupetniajaca:

1. Woynarowska B; Edukacja zdrowotna. PZWL, Warszawa 2021

16. Formy oceny — szczegoty

Przedmiot konczy sie zaliczeniem z ocena.
Warunki zaliczenia:
e obowigzkowa obecnos¢ na wszystkich zajeciach (nieobecnosci odpracowujemy po ustaleniu z
prowadzgcym zajecia i dziatem praktyk),
e przestrzeganie regulaminu praktyk-potwierdzenie pisemne potwierdzajgce zapoznanie sie z nim),
e obowigzkowe estetyczne umundurowanie, punktualnosé,
e biezace zaliczanie umiejetnosci zgodnie z dzienniczkiem umiejetnosci, prowadzenie procesu




pielegnowania (petna dokumentacja) w stosunku do wyznaczonego pacjenta.
e zaliczanie obowigzkowych tematéw.

RYTERIA OCENY UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH:

1. Sposéb wykonania czynnosci; poziom wykonania czynnosci pkt 2; zgodnie z- Poziom 2pkt:
e Zasady- przestrzega zasad, wiasciwa technika i kolejnos¢ wykonania czynnosci: 2pkt.
e Sprawnosc¢- czynnosci wykonuje pewnie, energicznie: 2pkt.
e Skutecznosc¢- postepowanie uwzglednia sytuacje pacjenta, osigga cel: 2pkt.
e Samodzielnos¢- dziatania wykonuje catkowicie samodzielne: 2pkt.
o Komunikowanie sie z pacjentem- poprawny, samodzielny, skuteczny dobér tresci: 2pkt.
e Postawa- potrafi krytycznie oceni¢ ianalizowa¢ swoje postepowanie, wspétpracuje
z zespotem terapeutycznym, petna identyfikacja z rolg zawodowa: 2pkt.

2. Sposob wykonania czynnosci; poziom wykonania czynnosci pkt 1; zgodnie z- Poziom 1pkt:
e Zasady- przestrzega zasad po ukierunkowaniu: 1 pkt.
e Sprawnos$¢- wykonuje mato pewnie, po krétkim zastanowieniu: 1 pkt.
e Skutecznos¢- nie zawsze uwzglednia sytuacje zdrowotng pacjenta, osigga cel po
ukierunkowaniu: 1 pkt.
e Samodzielnos$¢- wymaga przypomnienia i ukierunkowania w niektérych dziataniach: 1 pkt.
¢ Komunikowanie z pacjentem- wymaga naprowadzania, kierunkowania w wyborze tresci: 1
pkt.
e Postawa- ma trudnosci w krytycznej ocenie i analizie swojego postepowania, we wspétpracy
z zespotem terapeutycznym oraz w identyfikacji z rolg zawodowa: 1 pkt.
3. Sposob wykonania czynnosci; poziom wykonania czynnosci pkt 0; zgodnie z- Poziom 0 pkt:
e Zasady- nie przestrzega zasad, chaotycznie wykonuje dziatania: 0 pkt.
e Sprawnos¢- czynnosci wykonuje niepewnie, bardzo wolno: 0 pkt.
e Skutecznosc- nie bierze pod uwage indywidualnej sytuacji pacjenta, nie osigga celu: 0 pkt.
e Samodzielno$é- wymaga statego naprowadzania i przypominania w kazdym dziafaniu: O pkt.
¢ Komunikowanie z pacjentem- nie potrafi utrzymac kontaktu werbalnego z pacjentem: 0 pkt.
e Postawa- nie potrafi krytycznie ocenié i analizowaé swojego postepowania, nie wspdtpracuje
z zespotem terapeutycznym, nie identyfikuje sie z rolg zawodowa: 0 pkt.

Punktacja / oceny:12- pkt.- bardzo dobra; 11-10 dobry plus; 9-8 pkt.- dobra; 7 -6 pkt.- dostateczna plus;
5 -4 pkt.— dostateczna, 3-0 pkt.- niedostateczna
Obserwacja procedur w praktyce - zaliczenie

Kryteria oceny procesu pielegnowania:

e Prawidtowe rozpoznanie probleméw pielegnacyjnych(0-5 pkt.).

e Prawidtowo sformutowany cel opieki(0-4 pkt.).

e Prawidtowo dobrane interwencje pielegniarskie(0-3 pkt.).

e Uwzglednienie edukacji zdrowotnej/psychoedukacji w procesie pielegnowania(0-3 pkt.).

e Postugiwanie sie stownictwem medycznym(0-2 pkt.).

e Zachowana hierarchia probleméw(0-3 pkt.).
Punktacja/Oceny — b. dobry — 20-19 pkt; dobry plus-18-17 pkt.; dobry- 16-15 pkt; dostateczny plus 14-13 pkt.;
dostateczny 12-11 pkt.; 10 pkt i nizej niedostateczny

Kryteria oceny pracy pisemnej( konspektu edukacyjnego):
e Zgodnosc tresci z tematem- 0-3 pkt.
e Ujecie zagadnienia zgodnie z aktualng wiedzg(medyczng, spoteczng, humanistyczng)- 0-3 pkt.
e Niezaleznosé, oryginalnos¢ myslenia- 0-3 pkt.
e Logiczny ukfad pracy- 0-3 pkt
e Szata graficzna zgodna z ustalonymi wymogami(poprawnos¢ edytorska)- 0-3 pkt.
Punktacja:




e 15 pkt.- bardzo dobry(5,0)
14-13 pkt. — dobry plus(4,5)
12-11 pkt.- dobry(4,0)

10-9 pkt. -dostateczny plus(3,5)
8-7 pkt.- dostateczny(3,0)

e  6-0 pkt.- niedostateczny(2,0)

Kryteria oceny z zakresu kompetencji spotecznych:

Student:
e wspotpracuje w grupie, bierze odpowiedzialnos¢ za podjete dziatania,
o wykorzystuje zdobytg wiedze na temat umiejetnosci miekkich w pracy w zespole,
e Swiadomy koniecznosci ciggtego uzupetniania wiedzy i umiejetnosci

17. Inne przydatne informacje o przedmiocie

1. Bezposrednich informacji o problematyce zajec i tre$ciach programowych udziela prowadzacy w trakcie
zajec i podczas konsultacji

2. Zajecia odbywac sie bedg w podmiotach wykonujgcych dziatalnos¢ lecznicza.

Zajecia odbywac sie bedg zgodnie z aktualnym planem/grafikiem zajec.

4. Konsultacje odbywad sie bedg zgodnie z obowigzujgcym terminarzem.




