Sy

labus Wydziatu Medycznego Uczelni tazarskiego

Pielegniarstwo, profil praktyczny

1. Nazwa przedmiotu

2. Forma zajeé¢ | Wyktad,
Podstawowa opieka zdrowotna samoksztatcenie,
zajecia praktyczne

3. Rok akademicki, rok

0 o 2021-2022
studiow, semestr realizacji
. 1,I/1v, v
przedmiotu
4. Stopien studiow, tryb . . .
licencjat/stacjonarne

studiow

5. Cel przedmiotu

Opanowanie wiedzy i umiejetnosci, ktére pozwolg na wykonywanie zadan
w ramach Podstawowe]j Opieki Zdrowotnej (POZ) w opiece nad jednostka,
rodzing, zbiorowoscig lokalng w srodowisku zamieszkania, nauczania i
wychowania oraz pracy w réznych etapach zycia.

6. Wymagania wstepne brak

7. Koordynator przedmiotu, Imie i nazwisko Adres email
kontakt Mgr Grazyna Kaca

8. Prowadzacy zajecia, Imie i nazwisko Adres email

kontakt

Mgr Grazyna Kaca

Mgr Agnieszka Czescik

9. Metody ksztatcenia

Wyktad, ¢wiczenia medyczne Zajecia praktyczne - zaliczenie seminariow,
poprawne przygotowanie diagnozy pielegniarskiej dotyczacej oceny
rozwoju psycho-motorycznego dziecka zdrowego w ztobku.

10. Efekty uczenia sie
Rozporzadzenie Ministra Na

uki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie standardéw

ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki,
potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego. Zatgcznik nr 4.

Wiedza

Absolwent zna i rozumie: Przedmiotowy Kierunkowy

Kod efektu Metody weryfikacji

organizacje i funkcjonowanie podstawowe;j C.W19. POZ. 11

opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i
innych panstwach, z uwzglednieniem zadan
pielegniarki i innych pracownikdéw systemu

ochrony zdrowia;

warunki realizacji i zasad

Swiadczen pielegniarskich w podstawowej

opiece zdrowotnej;

y finansowania C.w2o0.

podstawowe metody organizacji opieki C.w2s.
pielegniarskiej i ich znaczenie dla jakosci tej

opieki;

problematyke jakosci w opiece

zdrowotnej; C.W31.

zasady budowy i funkcjonowania Systemu C.W39.
Informacji Medycznej (SIM), dziedzinowych
systemow teleinformatycznych oraz rejestréw
medycznych, a takze zasady ich wspétdziatania;

Umiejetnosci

Absolwent potrafi: Przedmiotowy Kierunkowy

Kod efektu Metody weryfikacji

prowadzi¢ dokumentacje
postugiwac sie nig;

medyczng oraz C.U26. POZ. 11

opracowywac i wdrazac indywidualne programy C.u32.

promocji zdrowia pacjentéw, rodzin i grup
spotecznych;




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

Kompetencje spoteczne Kod efektu Metody weryfikacji
absolwent jest gotow do: Przedmiotowy | Kierunkowy

kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania POZ. 11

godnosci i autonomii o0sdb powierzonych

opiece, okazywania zrozumienia dla rdznic
Swiatopogladowych 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;

ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane
czynnosci zawodowe;

zasiegania opinii ekspertéw w przypadku
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem

problemu;

przewidywania i uwzgledniania czynnikow
wptywajgcych na reakcje wtasne i pacjenta;
dostrzegania i rozpoznawania witasnych

ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i
kompetencji spotecznych oraz dokonywania
samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych.

11. Metody weryfikacji

Eseje, raporty, krotkie ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions,
MCQ), testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub
dopasowania odpowiedzi.

Bezposrednia obserwacja studenta demonstrujgcego umiejetnos¢ w czasie obiektywnego standaryzowanego
egzaminu klinicznego (Objective Structured Clinical Examination, OSCE).

Egzaminy s3 standaryzowane i sg ukierunkowane na sprawdzenie wiedzy na poziomie wyzszym niz sama
znajomos$¢ zagadnien (poziom zrozumienia zagadnien, umiejetno$¢ analizy i syntezy informacji oraz
rozwigzywania problemaoéw).

W zakresie kompetencji spotecznych prowadzi sie obserwacje wnioskdw i postawy studenta podczas
prowadzonych zajec.

12. Tresci ksztatcenia

L.p. | Tematyka zajec ‘ L. godz.

Wykiad

1.Koncepcja funkcjonowania Podstawowej Opieki Zdrowotnej w Swietle przemian opieki | 20
zdrowotnej w Polsce

2.Podstawowa Opieka Zdrowotna i jej zadania w odniesieniu do $wiadczen realizowanych
przez pielegniarke w zakresie promocji zdrowia, profilaktyki, leczenia i rehabilitacji.
3.Poznanie specyfiki pracy w POZ oraz zadan poszczegdlnych cztonkéw sprawujgcych
opieke na jednostkg, rodzing i spotecznoscia (opieka nad dzieckiem, uczniem, cztowiekiem
pracujgcym, kobietg ciezarng, osobg starsza.

4.Cele przeksztatcen i zadania zespotu podstawowej opieki zdrowotnej (praktyka
indywidualna i grupowa pielegniarki rodzinnej i lekarza rodzinnego, niepubliczny zakfad
opieki zdrowotnej).

5.Koncepcje i zadania pielegniarstwa srodowiskowo - rodzinnego w POZ. Sytuacja
spoteczno-demograficzna rodzin w Polsce. Funkcjonowanie rodziny w zdrowiu i chorobie.
6.Planowanie rodziny. Cykle zycia rodziny . Wydolnos¢ opiekunczo-pielegnacyjna rodziny
7.System opieki spotecznej nad rodzina. Swiadczenia, instytucje, rodzaje pomocy,
8.Standardy pielegnowania w pielegniarstwie rodzinnym. Koncepcje pielegnowania
stosowane w pielegniarstwie rodzinnym.




9.Metody pracy pielegniarki rodzinnej z rodzing.

10.0pieka na niepetnosprawnym w srodowisku zamieszkania.

11.Rodzina uzalezniona, pomoc rodzinie uzaleznionej

12.Sytuacja cztowieka starego w rodzinie.

13.Planowanie i realizacji opieki pielegniarskiej w Srodowisku zamieszkania - opieka
domowa dtugoterminowa, srodowisku nauczania i wychowania oraz w srodowisku pracy
w ramach POZ.

14.Spotecznosc lokalna i jej wptyw na zdrowie cztowieka.

15.Wspofczesne zagrozenia zdrowotne spoteczerstwa i udziat pielegniarki w realizacji
zadan wynikajgcych z realizacji polityki zdrowotnej na poziomie podstawowej opieki
16.Narodowy Program Zdrowia 2007-2015 oraz inne programy zdrowotne realizowane w
odniesieniu do cztowieka zdrowego i chorego w zakresie podstawowej opieki zdrowotne;.
17. Informatyzacja w podstawowej opiece zdrowotnej

Cwiczenia

Nie dotyczy

Zajecia praktyczne

1. Rozpoznanie sytuacji zdrowotnej rodziny.

2. Ocena wydolnosci opiekunczo - pielegnacyjnej rodziny

—diagnoza.

3. Praktyczna realizacja pracy z rodzina.

4. Podstawy planowania opieki nad rodzina.

5. Kierunek zmian w odniesieniu do chordb w rodzinie (na przyktadzie rodziny) i realizacja
planu opieki.

6. Stosowanie wybranego modelu pielegnowania przyjetego w pielegniarstwie rodzinnym
w odniesieniu do problemdéw zdrowotnych rodziny.

7. Zastosowanie wiasciwej metody pracy w rodzinie.

8. Metody dokumentowania (karta srodowiskowa rodziny, genogram rodziny).

9. Weryfikacja metody pracy w rodzinie w oparciu o ocene wydolnosci pielegnacyjnej,
funkcje oraz koncepcje zdrowa rodziny.

10.Zakres Swiadczen i ustug oraz szczegétowe funkcje i zadania zwigzane z promocja,
profilaktyka, leczeniem, rehabilitacjg $wiadczona na rzecz ludnosci w ramach POZ
11.Model $wiadczen pielegniarskich oraz metody pracy w ramach POZ.
12.Funkcje i zadania pielegniarki pracujgcej w poradniach: ogdlnej, dziecka zdrowego,
chorego, poradni dla kobiet

13.Promowanie i potegowanie zdrowia pacjentéw POZ w réznym wieku poprzez programy
szczepien ochronnych i profilaktyki chordb o znaczeniu spotecznym

14.Rozpoznawanie zagrozen i potrzeb zdrowotnych uczniéw oraz planowanie dziatan
edukacyjnych w srodowisku szkolnym.

120

13. Za

gadnienia realizowane w ramach pracy wiasnej studenta

L.p.

Opis

L. godz.

1.

przygotowanie referatu na podstawie wybranego artykutu pochodzgcego z czasopisma
naukowego nt. problemoéw zdrowotnych wystepujacych w rodzinie

2.

przygotowanie do egzaminu

14. Formy zaliczenia

Obecnos¢ na zajeciach (100%) oraz opanowanie materiatu przewidzianego
programem. Egzamin/zaliczenie konicowe w formie podanej przez
prowadzgcego. Wyktad — egzamin pisemny lub ustny. Podstawg zaliczenia
wyktadu jest pozytywna ocena z egzaminu pisemnego lub ustnego. Zajecia
praktyczne — zaliczenie pisemne Ilub ustne. Podstawg zaliczenia zajec
praktycznych jest uzyskanie pozytywnej oceny, ktérg warunkujg: aktywny udziat
studenta na zajeciach, pozytywna ocena z prac zaliczeniowych lub ustnych.

15. Warunki zaliczenia

Skala ocen: <60% pkt — 2; 60-67% pkt — 3,0; 68-75% pkt — 3,5; 76-83% pkt — 4,0;
84-91% pkt 4,5; 92-99% pkt — 5. 100% pkt — 5,5 oraz wykazanie sie na zajeciach
wyjatkowg znajomoscig przedmiotu.




16. Punkty ECTS Liczba godzin na | Liczba
zrealizowanie punktéow
aktywnosci ECTS

Godziny kontaktowe

Wyktad 20 0,8

Seminaria 0

Cwiczenia 0

Zajecia praktyczne 120 4

Praktyka zawodowa (odrebny sylabus) 160 6

Inna aktywnos¢ studentéw
Praca wtasna studentéw 5 0,2
Suma | 305 11

17. Literatura podstawowa

. Dorota Kilariska. Pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej Tom

1. Makmed. Lublin, 2, 2010

. Barbara Slusarska, Ludmita Marcinowicz, Katarzyna Kocka.

Pielegniarstwo rodzinne i opieka $rodowiskowa. PZWL. Warszawa,
1,2019

. Ewa Hryniewiecka, llona Joniec-Maciejak. Ordynacja i farmakoterapia w

praktyce pielegniarki i potoznej. Edra Urban & Partner. Wroctaw, 1, 2019

. Agnieszka Nowacka, Anna Kubala, Elzbieta Pawtowska. POZ w Polsce.

PZWL. Warszawa, 1, 2017

18. Literatura uzupetniajaca

. Dorota Kilanska, Aleksandra Gaworska-Krzemiriska , Hanna Grabowska.

E-zdrowie - wprowadzenie do informatyki w pielegniarstwie. PZWL.
Warszawa, 1, 2017

. Jolanta Goérajek-Jozwik. Wprowadzenie do diagnozy pielegniarskiej.

PZWL. Warszawa, 1, 2016

. Ewa Barczykowska, Kamila Falernczyk. Metoda studium przypadku w

pielegniarstwie pediatrycznym — wybr. zagadn. z opieki nad dzieckiem w
podstawowe]j opiece zdrowotnej. Continuo. Wroctaw, 1, 2014

19. Miejsce realizacji

Uczelnia tazarskiego/przychodnia POZ

20. Inne uwagi

Brak




