KARTA PRZEDMIOTU DLA NABORU 2022/2023
Forma studiéw: stacjonarna

INFORMACJE OGOLNE

1. Nazwa przedmiotu ksztatcenia

Podstawowa Opieka Zdrowotna/Nauki w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej

2. Wydziat Nauk o Zdrowiu Filia w Radzyniu Podlaskim

3. Kierunek Studiow Pielegniarstwo

4. Poziom studiow

Studia pierwszego stopnia

5. Liczba punktéw ECTS

Praktyka zawodowa - V

6. Liczba godzin w semestrze

semestr w ¢cw lab/lek lab/zp prij/zp pwWs prk
MCSM
- - - - - - 120
7. Jezyk wyktadowy polski
8. Wyktadowca

INFORMACJE SZCZEGOLOWE

9. Wymagania wstepne

1. Zaliczenie Il roku studidow.

10. Cele przedmiotu

1.0panowanie umiejetnosci, ktdre pozwolg na wykonywanie zadan w ramach Podstawowej Opieki
Zdrowotnej (POZ) w opiece nad jednostkg, rodzing, zbiorowoscig lokalng w srodowisku zamieszkania,
nauczania i wychowania oraz pracy w réznych etapach zycia

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

Student, ktéry zaliczyt przedmiot w zakresie:

UMIEJETNOSCI: potrafi

rozpoznawac uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta i czynniki ryzyka choréb

C.U29. o o
wynikajgcych ze stylu zycia;

C.U30. dobiera¢ metody i formy profilaktyki i prewencji choréb oraz ksztattowac¢ zachowania zdrowotne
réznych grup spotecznych;

C.U31. uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia;

C.U32. opracowywac i wdrazaé indywidualne programy promocji zdrowia pacjentéw, rodzin i grup
spotecznych;

C.U33. realizowaé swiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej;

KOMPETENCJI SPOLECZNYCH: jest gotow do
1. kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych

opiece, okazywania zrozumienia dla réznic Swiatopoglgdowych i kulturowych oraz
empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;

przestrzegania praw pacjenta;

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




4. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe;

5. zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

6. przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajgcych na reakcje wiasne i pacjenta;

7. dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci

i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

12. Tresci programowe

Forma zajec — praktyka zawodowa

©oNOU R BN

Rodzaje diagnoz pielegniarskich opiece srodowiskowe;j.

Zakres danych do diagnozy pielegniarskiej dla celéw promocji zdrowia, profilaktyki i opieki.
Techniki pozyskiwania i rejestrowania danych w Karcie Srodowiskowej Rodziny

Cele i zasady pracy z rodzing zdrowa, zagrozong chorobg,

Cele i zasady pracy z przewlektym problemem zdrowotnym.

Metody pracy pielegniarki z rodzina.

Metoda indywidualnego przypadku, proces pielegnowania.

Standardy pielegnowania w pielegniarstwie rodzinnym i jako$¢é ustug w POZ.

Dziatania pielegniarki POZ w ramach promoc;ji i profilaktyki zdrowia.

10 Specyfika i organizacja pracy pielegniarki Srodowiskowo-rodzinnej w placéwkach POZ.
Podsumowanie, ocena praktyk zawodowych.

13.

Narzedzia/metody dydaktyczne

Metody problemowe- aktywizujgce; dyskusja dydaktyczna, studium przypadku

Metody praktyczne- ¢wiczenia, instruktaz, zajecia praktyczne, symulacje medyczne

Metoda problemowa - dyskusja

Metoda eksponujgca- pokaz

14. Sposoby oceny (F — formujgca; P — podsumowujgca)

1. Aktywno$¢iobecnos¢ na zajeciach

Proces pielegnowania

Wykonanie zadania zgodnie z procedurg
15. Obcigzenie pracg studenta
Forma aktywnosci liczba godzin
1. Zajecia z bezposrednim udziatem nauczyciela 120
2. Naktad pracy studenta

suma 120
liczba punktéw ECTS 5

16. Literatura

Literatura podstawowa:

1. Mate kompendium Szczeklika. Interna Szczeklika — maty podrecznik; Copyright Medycyna Praktyczna
Krakow 2021/22

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

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

4. Pietrzak M, Knoff B, Kryczka T; Pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, Warszawa |. Wyd.
PZWL 2021

5. Nowacka A, Kabala A, Pawtowska E,: POZ w Polsce . Struktura, zadania i funkcje. PZWL Warszawa 2017

Literatura uzupetniajaca:

1.

Sztembis B., Slusarska B., Zarzycka D. i In.: Kwalifikacja Procedur Pielegniarskich dla Potrzeb POZ.

Projekt ,Klasyfikacja procedur pielegniarskich i ich zastosowanie do polskiego systemu opieki
zdrowotnej”, http://www.igichp.edu.pl/pracprof.htm



https://pzwl.pl/autor/Mariola-Pietrzak,a,156105759
https://pzwl.pl/autor/Barbara-Knoff,a,156105758
https://pzwl.pl/autor/Tomasz-Kryczka,a,156105760

2. Krajewska- Kutak E. Osoba ciezko chora lub niepetnosprawna w domu. Poradnik dla opiekundéw.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL. 2013

17. Formy oceny — szczegoty

1. Bardzo dobry- opanowanie catego materiatu, przedstawianie wiedzy w logiczny uktad, wtasciwie
rozumie uogodlnienia i zwigzkdw miedzy nimi oraz wyjasnianie zjawisk, samodzielne
wykorzystywanie teorii w praktyce. Postugiwanie sie poprawnym jezykiem, stylem i terminologia
naukowa.

2. Dobry plus - opanowanie catego materiatu, wigzanie wiedzy w logiczng catos¢, wyjasnianie
zaleznosci pomiedzy zachodzgcymi zjawiskami, samodzielne wykorzystywanie teorii w praktyce z
niewielkim ukierunkowaniem przez nauczyciela. Postugiwanie sie terminologig medyczna.

3. Dobry -Opanowanie materiatu programowego, wigzanie wiedzy w logiczng cato$é, rozumienie
uogoélnien i zwigzkéw miedzy nimi, stosowanie wiedzy teoretycznej i praktycznej z pomoca
nauczyciela. Postugiwanie sie poprawnym jezykiem i terminologia naukowsa.

4. Dostateczny plus- opanowanie materiatu programowego, wigzanie wiedzy wykazywanie zwigzkéw
logicznego powiazania miedzy zjawiskami z pomocg nauczyciela. Wykorzystanie wiedzy
teoretycznej w praktyce po ukierunkowaniu przez nauczyciela. Jezyk poprawny. Postugiwanie sie
terminologiag medyczna.

5. Dostateczny —opanowanie tresci programowych do tresci podstawowych, trudnosci w tgczeniu ich
w logiczna catosé. Wykorzystanie wiedzy teoretycznej w praktyce przy pomocy nauczyciela. Jezyk
potoczny, styl nieporadny.

6. Niedostateczny — brak wiadomosci programowych, brak rozumienia uogdlnien, umiejetnosci
wyjasniania zjawisk i zaleznosci miedzy nimi, liczne i powazne btedy, styl nieporadny, trudnosci w
formutowaniu odpowiedzi.

Kryteria weryfikacji efektow uczenia sie osigganych w procesie pielegnowania;

Zakres wykonania;

Umiejetnos¢ gromadzenia i analizowania danych o podmiocie opieki z wykorzystaniem metod i narzedzi:
wywiad, obserwacja, analiza dokumentacji medycznej, skale, testy na potrzeby pielegnowania; pkt— 0-1-2
Umiejetnosé wykorzystania zgromadzonych informacji do wtasciwego formutowania diagnozy
pielegniarskiej

pkt—0-1-2

Umiejetnosé okreslania celéw opieki pkt— 0-1-2

Planowanie dziatar adekwatnych do sytuacji zdrowotnej pacjenta i rodziny; pkt—0-1-2

Realizacja planowanych dziatan zgodnych z aktualnymi standardami udzielania swiadczen pielegniarskich
pkt—0-1-2

Umiejetnos¢ oceny efektow zrealizowanych planowanych dziatan pielegniarskich

pkt—0-1-2

Stosowanie poprawnej terminologii pielegniarskiej pkt— 0-1-2

UWAGA: Uzyskanie 0 pkt w ktérymkolwiek elemencie oceny uniemozliwia pozytywne zaliczenie procesu
pielegnowania skala ocenl14 pkt- b. dobry ,13 pkt- dobry plus. 12 pkt- dobry, 11 pkt- dostateczny plus, 10
pkt- dostateczny,9 pkt i mniej niedostateczny

Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych i postawy w czasie zaje¢ w;

W zakresie kompetencji spotecznych;

-wspotpracuje w grupie, bierze odpowiedzialnosé za podjete dziatania,

-wykorzystuje zdobytg wiedze na temat umiejetnosci miekkich w pracy w zespole,

- Swiadomy koniecznosci ciggtego uzupetniania wiedzy i umiejetnosci.

Ocenianie ciggte poprzez informacje zwrotne na podstawie podejmowanych dziatan, i debrefingu .
Formy i warunki zaliczenia przedmiotu;

Przedmiot konczy sie zaliczeniem z oceng

18. Inne przydatne informacje o przedmiocie

1. Bezposrednich informacji o problematyce zajec i tresciach programowych udziela Prowadzacy w trakcie
zajed i podczas konsultacji




2. Zajecia odbywac sie bedg w podmiotach wykonujgcych dziatalnosc¢ leczniczg

3. Zajecia odbywac sie bedg zgodnie z aktualnym planem zajec

4. Konsultacji odbywac sie beda zgodnie z obowigzujagcym terminarzem




