Zatacznik nr 4
Standard ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu pielegniarki

Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu
pielegniarki, prowadzonego na studiach pierwszego i studiach drugiego stopnia na kierunku

pielegniarstwo.
A. STUDIA PIERWSZEGO STOPNIA

LA. SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA
1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Studia pierwszego stopnia trwajg nie krocej niz 6 semestrow.

1.2. Liczba godzin zaje¢¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza niz 4720.

1.3. Liczba punktéow ECTS konieczna do ukonczenia studiow pierwszego stopnia nie
moze by¢ mniejsza niz 180.

1.4. Kierunek pielegniarstwo jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki

medyczne albo dyscypliny naukowej — nauki o zdrowiu, jako dyscypliny wiodace;j.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztatcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktdrej jest przyporzagdkowany kierunek studidow;

2)  grup zaje¢ zintegrowanych taczacych dwa lub wiecej zagadnien z dyscypliny naukowe;j,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

3)  wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswigconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. W przypadku studiéw o profilu:

1)  ogélnoakademickim — program studiéw obejmuje zaj¢cia lub grupy zaje¢, zwigzane
z prowadzong w uczelni dziatalnoscig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktdrej jest
przyporzadkowany kierunek studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze
wiekszym niz 50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow
i1uwzglednia udzial studentéw w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia

dziatalnosci naukowej lub udzial w tej dziatalnosci;
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2)  praktycznym - program studiow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztalttujace
umiejetnosci praktyczne, ktéorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz

50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studidw.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga sie szczegotowe Liczba Liczba
efekty uczenia si¢ godzin punktéow
ECTS
A. Nauki podstawowe 500 20
B. Nauki spoteczne i humanistyczne 420 17
C. Nauki w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej 600 22
D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej 900 34
E. Zajecia praktyczne 1100 41
F. Praktyki zawodowe 1200 46
Razem 4720 180

3.1. Program studiéw konstruuje si¢ tak, aby mozliwe bylo przypisanie grupom zajec

powtarzalnej warto$ci punktowej wyrazonej w ECTS.

3.2. W ramach ksztalcenia w grupie zaje¢ B sa prowadzone zajecia z jezyka
angielskiego w wymiarze nie mniejszym niz 120 godzin. Zajecia te obejmuja jezyk
specjalistyczny z zakresu pielegniarstwa. Zajgciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz 5 punktow

ECTS.

3.3. W ramach ksztalcenia w grupie zaje¢ D przypisuje si¢ nie mniej niz 5 punktéw
ECTS za przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego.

3.4. Zajecia z wychowania fizycznego sg zajgeciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajgciom tym nie

przypisuje si¢ punktow ECTS.

3.5. W ramach realizacji programu studiow w grupach zaje¢:
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1) A1iB —po25% wymiaru godzin w kazdej z tych grup zaje¢ (1acznie nie wiecej niz 230
godzin) oraz

2) CiD-po35% wymiaru godzin w kazdej z tych grup (1acznie nie wiecej niz 525 godzin)

—moze by¢ realizowane jako praca wtasna studenta pod kierunkiem nauczycieli akademickich.
3.6. Ksztatcenie w zakresie grup zaje¢ A, B, C 1 D moze by¢ prowadzone

z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegtos¢. Liczba punktéw ECTS, jaka moze

by¢ uzyskana w ramach tego ksztatcenia, nie moze by¢ wigksza niz 10% liczby punktéw ECTS

koniecznej do ukonczenia studiéw.
4. ZAJECIA PRAKTYCZNE I PRAKTYKI ZAWODOWE

4.1. Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe maja na celu umozliwienie osiggnigcia

efektéw uczenia si¢ ujetych w grupach zaje¢ C i D.

Zakres zajeé praktycznych Zajecia praktyczne Praktyki zawodowe
i praktyk zawodowych Liczba Liczba
Liczba Liczba
punktow punktow
godzin/tygodni ECTS godzin/tygodni ECTS

Podstawy pielegniarstwa 80 godzin/ 3 120 godzin/ 4

2 tygodnie 3 tygodnie
Promocja zdrowia 20 godzin/ 1 - -

0,5 tygodnia

Podstawowa opieka zdrowotna 120 godzin/ 4 160 godzin/ 6

3 tygodnie 4 tygodnie
Potoznictwo, ginekologia 80 godzin/ 3 40 godzin/ 2
i pielegniarstwo potozniczo- 2 tygodnie 1 tydzien
ginekologiczne
Pediatria 1 pielggniarstwo 160 godzin/ 6 160 godzin/ 6
pediatryczne 4 tygodnie 4 tygodnie
Choroby wewnegtrzne 120 godzin/ 4 160 godzin/ 6
1 pielegniarstwo internistyczne 3 tygodnie 4 tygodnie
Chirurgia i pielegniarstwo 120 godzin/ 4 160 godzin/ 6
chirurgiczne 3 tygodnie 4 tygodnie w

tym 0,5
tygodnia na
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bloku
operacyjnym
Pielggniarstwo w opiece 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2
dlugoterminowe;j 1 tydzien 1 tydzien
Geriatria 1 pielegniarstwo 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
geriatryczne 2 tygodnie 2 tygodnie
Neurologia i pielggniarstwo 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
neurologiczne 2 tygodnie 2 tygodnie
Psychiatria i pielegniarstwo 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
psychiatryczne 2 tygodnie 2 tygodnie
Anestezjologia i pielggniarstwo 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
W zagrozeniu zycia 2 tygodnie 2 tygodnie
Opieka paliatywna 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2
1 tydzien 1 tydzien
Razem 1100 godzin/ 41 1200 godzin/ 46
27,5 tygodnia 30 tygodni

4.2. Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe organizuje si¢ tak, aby zdobywanie
umiejetnosci praktycznych w warunkach naturalnych byto poprzedzone zdobywaniem tych
umiejetnosci w warunkach symulowanych niskiej wiernosci (w pracowniach umieje¢tnosci

pielegniarskich).

4.3. Program praktyk zawodowych, form¢ i terminy ich odbywania oraz sposéb

weryfikacji osiagnietych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5.  INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTAL.CENIA

5.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na
osiggniecie efektow uczenia si¢, w skilad ktérej wchodzi w szczegdlnosci pracownia

umiejetnosci pielggniarskich.

5.2. Zajegcia praktyczne odbywaja si¢ warunkach symulowanych i1 w oparciu
o infrastruktur¢ podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg, z ktérymi uczelnia zawarta
umowy lub porozumienia. Praktyki zawodowe odbywaja si¢ w podmiotach wykonujacych

dziatalnos¢ leczniczg, z ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia. Zaj¢cia praktyczne
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1 praktyki zawodowe w podmiotach wykonujacych dziatalno$¢ leczniczg s3 prowadzone

w szczegllnosci w:

1) oddziatlach internistycznych,  geriatrycznych, chirurgicznych, pediatrycznych,
neurologicznych, psychiatrycznych, intensywnej terapii, opieki dlugoterminowe;j,
potozniczych, ginekologicznych i noworodkowych;

2) gabinetach podstawowej opieki zdrowotnej (pielegniarki podstawowej opieki zdrowotne;j,
pielegniarki $rodowiska nauczania i wychowania oraz lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej);

3) hospicjach.

5.3. Zajecia praktyczne 1 praktyki zawodowe odbywaja si¢ rowniez w zlobkach, z

ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia.

II.A. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

1.  Ksztalcenie stuzace osiaggnieciu efektéw uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B, Ci D
jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje

zawodowe lub naukowe oraz doswiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zajec.

2. Ksztalcenie stuzace osiggnieciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ C i D,
w ramach zaje¢ obejmujacych tresci ksztalcenia z zakresu opieki pielggniarskiej i potozniczej,
jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych prawo
wykonywania zawodu pielgegniarki lub zawodu potoznej oraz co najmniej roczng praktyke

zawodowga w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zajec.

3. Zajecia praktyczne sg prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych prawo wykonywania zawodu pielggniarki lub zawodu potoznej oraz co najmnie;j

roczng praktyke zawodowa w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zajec.

4.  Praktyki zawodowe sg prowadzone pod kierunkiem osoby posiadajacej prawo
wykonywania zawodu pielegniarki lub zawodu potoznej, bedacej pracownikiem danego
podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ leczniczg, w ktérym odbywa si¢ praktyka, a nadzo6r nad

realizacjg praktyk sprawuje opiekun praktyk z uczelni.

5. Promotorem pracy dyplomowej jest nauczyciel akademicki posiadajacy co
najmniej tytul zawodowy magistra lub réwnorzedny oraz prawo wykonywania zawodu

pielggniarki.
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III.LA. EFEKTY UCZENIA SIE

1y

2)

3)
4)

5)
6)

7)

1y

2)

3)

4)

5)

6)
7)

8)

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

rozwéj, budowe i funkcje organizmu cztowieka w warunkach prawidtowych
i patologicznych;

etiologi¢, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg 1 sposoby postgpowania
diagnostycznego i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych;
uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego;

system opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej;

zasady promocji zdrowia 1 profilaktyki choréb;

modele opieki pielegniarskiej nad osobg zdrowa, chora, z niepetnosprawnoscia
i umierajaca;

etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu pielegniarki.

1.2. W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

udziela¢ $wiadczen w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki choroéb;

udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowac dziatania ratownicze w ramach resuscytacji
krazeniowo-oddechowej;

rozpoznawac¢ problemy zdrowotne i okreslac priorytety w opiece pielggniarskiej;
samodzielnie organizowaé, planowac i sprawowac calosciowg i zindywidualizowang
opieke pielegniarska nad osoba chora, z niepelnosprawno$cia i umierajaca,
wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy medycznej;

samodzielnie udziela¢ Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych (w zakresie okreslonym w przepisach);

decydowac o rodzaju i zakresie $wiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych;

wspotpracowac z rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji ustalonych celéw opieki
pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych;

przeprowadza¢ badanie podmiotowe i przedmiotowe w celu postawienia diagnozy

pielegniarskie;j;



9)

10)
11)

1y

2)

3)

4)
5)

6)
7)

A.
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wystawia¢ recepty na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
1 wyroby medyczne, niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen
lekarskich;

dokonywac analizy jakos$ci opieki pielegniarskiej;

organizowa¢ prace witasng i podleglego personelu oraz wspétpracowa¢ w zespotach

opieki zdrowotne;.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotéw do:

kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii 0séb powierzonych
opiece, okazywania zrozumienia dla réznic Swiatopogladowych 1 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 powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem;

ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe;

zasiegania opinii ekspertéw w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajacych na reakcje wtasne i pacjenta;
dostrzegania i rozpoznawania wilasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejgtnosci
i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb

edukacyjnych.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

NAUKI PODSTAWOWE (anatomia, fizjologia, patologia, genetyka, biochemia

1 biofizyka, mikrobiologia i parazytologia, farmakologia, radiologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. budowg ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny gérna i dolna, klatka

piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, glowa) i czynnosciowym (uktad kostno-
stawowy, uktad mig$niowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy,
uktad moczowy, uktady ptciowe, uktad nerwowy, narzady zmystéw, powloka

wspolna);



AW2.

A W3.

A W4.

A WS.

A W6.

AWT.

A WS.

A WO.

AW10.

AWI1I.

AWI12.

AWI13.

AW14.

AWI15.

AWIe.

AWI17.

A WIS.

AW19.
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neurohormonalng regulacje procesow fizjologicznych 1 elektrofizjologicznych
zachodzacych w organizmie;

udziat uktadéw i narzagdéw organizmu w utrzymaniu jego homeostazy;

fizjologi¢ poszczegdlnych uktadéw i narzgdéw organizmu;

podstawy dziatania uktadéw regulacji (homeostaza) oraz rol¢ sprz¢zenia zwrotnego
dodatniego i ujemnego;

podstawowe pojecia z zakresu patologii ogdlnej i patologii poszczegdlnych uktadow
organizmu,

wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzagdowej ukladu krazenia, uktadu
oddechowego, uktadu trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu metabolicznego,
uktadu moczowo-ptciowego i uktadu nerwowego;

czynniki ~ chorobotwércze  zewngtrzne 1 wewngtrzne,  modyfikowalne
1 niemodyfikowalne;

uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka oraz konfliktu serologicznego
w uktadzie Rh;

problematyke choréb uwarunkowanych genetycznie;

budowe chromosoméw 1 molekularne podtoze mutagenezy;

zasady dziedziczenia rdznej liczby cech, dziedziczenia cech iloSciowych,
niezaleznego dziedziczenia cech i dziedziczenia pozajadrowej informacji genetycznej;
podstawy fizykochemiczne dzialania zmysiéw wykorzystujacych fizyczne no$niki
informacji (fale dzwigkowe i elektromagnetyczne);

witaminy, aminokwasy, nukleozydy, monosacharydy, kwasy karboksylowe i ich
pochodne, wchodzace w sktad makroczasteczek obecnych w komérkach, macierzy
zewnatrzkomorkowej i ptynach ustrojowych;

mechanizmy regulacji i biofizyczne podstawy funkcjonowania metabolizmu
W organizmie;

wplyw na organizm czynnikéw zewng¢trznych, takich jak temperatura, grawitacja,
ci$nienie, pole elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace;

klasyfikacje¢ drobnoustrojéw z uwzglednieniem mikroorganizméw chorobotworczych
1 obecnych w mikrobiocie fizjologicznej cztowieka;

podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i parazytologii oraz metody stosowane
w diagnostyce mikrobiologicznej;

poszczegbdlne grupy Srodkéw leczniczych, gléwne mechanizmy ich dziatania

1 powodowane przez nie przemiany w ustroju 1 dziatania uboczne;



A.W20.
A.W21.

AW22.
A.W23.

AW24.
AW25.
A.W26.
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podstawowe zasady farmakoterapii;

poszczegdlne grupy lekéw, substancje czynne zawarte w lekach, zastosowanie lekow
oraz postacie i drogi ich podawania;

wplyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacj¢ lekow;

wazniejsze dziatania niepozadane lekéw, w tym wynikajace z ich interakcji,
1 procedure zglaszania dziatan niepozadanych lekow;

zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich;

zasady leczenia krwig i Srodkami krwiozastepczymi;

metody obrazowania i zasady przeprowadzania obrazowania tymi metodami oraz

zasady ochrony radiologicznej.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.Ul.

A.U2.

A.U3.

A.U4.
A.US.

A.U6.

A.UT.

A.US.

A.U9.

A.U10.

A.Ul1.

postugiwac si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz wykorzystywac
znajomos¢ topografii narzadow ciata ludzkiego;

taczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi
choroby, wywiadem i wynikami badan diagnostycznych;

szacowa¢ ryzyko ujawnienia si¢ danej choroby w oparciu o zasady dziedziczenia
1 wplyw czynnikéw srodowiskowych;

wykorzystywa¢ uwarunkowania choréb genetycznych w profilaktyce chorob;
wspotuczestniczy¢ w doborze metod diagnostycznych w poszczegdlnych stanach
klinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii 1 biofizyki;

rozpoznawac najczesciej spotykane pasozyty cztowieka na podstawie ich budowy,
cykli zyciowych oraz wywolywanych przez nie objawéw chorobowych;

szacowac niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych
oraz w r6znych stanach klinicznych;

postugiwac si¢ informatorami farmaceutycznymi 1 bazami danych o produktach
leczniczych;

wystawia¢ recepty na leki niezbgdne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji
zlecen lekarskich;

przygotowywaé zapis form recepturowych substancji leczniczych 1 Srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza;

stosowac zasady ochrony radiologiczne;j.
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B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE (psychologia, socjologia, pedagogika,

prawo medyczne, zdrowie publiczne, jezyk angielski)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1.

B.W2.

B.W3.

B.W4.

B.WS5.

B.We6.

B.W7.

B.W8.
B.Wo.

B.W10.
B.WI11.
B.WI12.

B.W13.
B.Wl4.
B.WI5.

B.W16.

psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, jego zachowania prawidtowe
1 zaburzone;

problematyke relacji cztowiek — srodowisko spoteczne i mechanizmy funkcjonowania
cztowieka w sytuacjach trudnych;

etapy rozwoju psychicznego cztowieka i wystepujace na tych etapach prawidtowosci;
pojecie emocji i motywacji oraz zaburzenia osobowosciowe;

istote, strukture i zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany
informacji oraz modele i style komunikacji interpersonalnej;

techniki redukowania leku, metody relaksacji oraz mechanizmy powstawania
1 zapobiegania zespolowi wypalenia zawodowego;

pojecia oraz zasady funkcjonowania grupy, organizacji, instytucji, populacji,
spolecznosci i ekosystemu;

wybrane obszary odrebnosci kulturowych i religijnych;

zakres interakcji spolecznej 1 proces socjalizacji oraz dziatanie lokalnych spotecznosci
i ekosystemu;

pojecia dewiacji i zaburzenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii dzieciecej;
zjawisko dyskryminacji spotecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu na plec;
podstawowe pojecia 1 zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki stosowanej
i procesu wychowania w aspekcie zjawiska spolecznego (chorowania, zdrowienia,
hospitalizacji, umierania);

problematyke procesu ksztatcenia w ujeciu edukacji zdrowotnej;

metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mtodziezy 1 dorostych;

podstawowe pojecia z zakresu prawa i role prawa w zyciu spoteczenstwa, ze
szczegblnym uwzglednieniem praw cztowieka i prawa pracy;

podstawowe regulacje prawne z zakresu ubezpieczen zdrowotnych obowigzujace
w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej
oraz wybrane trendy w polityce ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych

panstwach cztonkowskich Unii Europejskie;j;



B.W17.

B.W18.

B.WI9.
B.W20.
B.W21.
B.W22.
B.W23.
B.W24.

B.W25.

B.W26.
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podstawy prawne wykonywania zawodu pielggniarki, w tym prawa i obowigzki
pielegniarki, organizacje i zadania samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych
oraz prawa i obowigzki jego cztonkéw;

zasady odpowiedzialnos$ci karnej, cywilnej, pracowniczej i zawodowej zwigzanej
z wykonywaniem zawodu pielegniarki;

prawa cztowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta;

zadania z zakresu zdrowia publicznego;

kulturowe, spoleczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego;
podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby;

istote profilaktyki i prewencji chordb;

zasady funkcjonowania rynku ustug medycznych w Rzeczypospolitej Polskiej
i wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskie;j;

swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujagce w Srodowisku zamieszkania, edukacji
1 pracy;

miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym choréb i probleméw zdrowotnych
(ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania, niepetnosprawnosci

1 zdrowia (ICF).

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.UI.
B.U2.
B.U3.

B.U4.
B.US.

B.U6.
B.U7.
B.US8.
B.UO.

B.U10.
B.UI1.

rozpoznawa¢ zachowania prawidlowe, zaburzone i patologiczne;

ocenia¢ wplyw choroby i hospitalizacji na stan fizyczny i psychiczny cztowieka;
ocenia¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych (stres, frustracja, konflikt,
trauma, zatoba) oraz przedstawia¢ elementarne formy pomocy psychologicznej;
identyfikowac btedy i bariery w procesie komunikowania sig¢;

wykorzystywa¢ techniki komunikacji werbalnej i pozawerbalnej w opiece
pielegniarskiej;

tworzy¢ warunki do prawidtowej komunikacji z pacjentem i cztonkami zespotu opieki;
wskazywac i stosowa¢ wtasciwe techniki redukowania leku i metody relaksacyjne;
stosowa¢ mechanizmy zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego;

proponowa¢ dziatania zapobiegajace dyskryminacji 1 rasizmowi oraz dewiacjom
1 patologiom wsrdd dzieci 1 mtodziezy;

rozpoznawac potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcéw ustug pielegniarskich;
opracowywac programy edukacyjne w zakresie dzialan prozdrowotnych dla ré6znych

grup odbiorcow;



B.UI2.
B.U13.

B.U14.

B.UIS.

B.Ul6.
B.U17.
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stosowac przepisy prawa dotyczace praktyki zawodowej pielggniarki;

ocenia¢ swiatowe trendy dotyczace ochrony zdrowia w aspekcie najnowszych danych
epidemiologicznych i demograficznych;

analizowa¢ 1 ocenia¢ funkcjonowanie réznych systemow opieki medycznej oraz
identyfikowac zrodta ich finansowania;

stosowa¢ miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym choréb i probleméw
zdrowotnych (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania
niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF);

analizowa¢ piSmiennictwo medyczne w jezyku angielskim;

porozumiewac si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu Opisu

Ksztatcenia Jezykowego.

C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIE]J (podstawy

pielggniarstwa, etyka zawodu pielegniarki, promocja zdrowia, podstawowa opieka zdrowotna,

dietetyka, organizacja pracy pielegniarskiej, badanie fizykalne, zakazenia szpitalne, system

informacji w ochronie zdrowia, zajecia fakultatywne do wyboru: jezyk migowy lub wspoétpraca

w zespotach opieki zdrowotnej)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WI1.

C.W2.
C.W3.

C.wW4.

C.W5s.
C.We.

C.W7.

C.W&.

uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa na tle transformacji opieki pielegniarskiej
1 profesjonalizacji wspoiczesnego pielggniarstwa;

pojecie pielggnowania, w tym wspierania, pomagania i towarzyszenia;

funkcje i zadania zawodowe pielegniarki oraz role¢ pacjenta w procesie realizacji
opieki pielegniarskie;j;

proces pielegnowania (istota, etapy, zasady) i primary nursing (istota, odrebnosci)
oraz wplyw pielegnowania tradycyjnego na funkcjonowanie praktyki pielegniarskiej;
klasyfikacje diagnoz i praktyk pielegniarskich;

istot¢ opieki pielegniarskiej opartej o wybrane zatozenia teoretyczne (Florence
Nightingale, Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy, Betty Neuman);
istote, cel, wskazania, przeciwwskazania, powiktania, obowigzujace zasady i technike
wykonywania  podstawowych  czynnosci  pielegniarskich, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych;

zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym

1 0 niepomys$lnym rokowaniu;



C.Wo.

C.W10.

C.WI1l.

C.W12.
C.W13.

C.Wl14.

C.W1s.

C.W1e.

C.W17.

C.W18.

C.W19.

C.W20.

C.W21.

C.W22.
C.W23.

C.W24.
C.W2s.

C.W26.
C.W27.

C.W28.
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zakres 1 charakter opieki pielegniarskiej w wybranych stanach pacjenta, sytuacjach
klinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie, zaburzonej sferze
psychoruchowej;

zakres opieki pielggniarskiej i interwencji pielegniarskich w wybranych diagnozach
pielegniarskich;

udziat pielegniarki w zespole interdyscyplinarnym w procesie promowania zdrowia,
profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji;

przedmiot etyki ogdlnej i zawodowej;

istot¢ podejmowania decyzji etycznych i1 rozwigzywania dylematéw moralnych
w pracy pielegniarki;

problematyke etyki normatywnej, w tym aksjologii wartos$ci, powinnos$ci i sprawnosci
moralnych istotnych w pracy pielegniarki;

kodeks etyki zawodowej pielegniarki i potoznej;

zasady promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej;

zasady konstruowania programéw promocji zdrowia;

strategie promocji zdrowia o zasiggu lokalnym, krajowym i §wiatowym,;

organizacj¢ i1 funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej
Polskiej 1 innych panstwach, z uwzglednieniem zadah pielegniarki 1 innych
pracownikéw systemu ochrony zdrowia;

warunki realizacji i zasady finansowania $wiadczen pielegniarskich w podstawowe;j
opiece zdrowotnej;

metody oceny S$rodowiska nauczania i wychowania w zakresie rozpoznawania
probleméw zdrowotnych dzieci i mlodziezy;

zapotrzebowanie organizmu na sktadniki pokarmowe;

zasady zywienia oséb zdrowych i chorych w réznym wieku oraz zywienia
dojelitowego i1 pozajelitowego;

zasady leczenia dietetycznego 1 powiklania dietoterapii;

rodzaje 1 zastosowanie S$rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zZywieniowego;

pojecie stanowiska pracy, zakres obowigzkéw, uprawnien i odpowiedzialnosci;
przepisy prawa dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozktadu czasu pracy
i obcigzenia na stanowiskach pielegniarskich;

podstawowe metody organizacji opieki pielggniarskiej i ich znaczenie dla jakosci tej

opieki;



C.W29.
C.W30.

C.W3l.
C.W32.
C.W33.
C.W34.

C.W35s.

C.W36.

C.W37.
C.W38.

C.W39.

C.W40.
C.W41.

C.w42.
C.W43.
C.W44.
C.W45.
C.W46.
C.wW47.
C.W48.
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etapy planowania pracy wilasnej i podleglego personelu;

mozliwosci planowania kariery zawodowej i uwarunkowania wlasnego rozwoju
zawodowego;

problematyke jakosci w opiece zdrowotnej;

pojecie i1 zasady prowadzenia badania podmiotowego i jego dokumentowania;
metody i techniki kompleksowego badania przedmiotowego;

znaczenie wynikéw badania podmiotowego i przedmiotowego w formutowaniu oceny
stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki pielggniarskiej;

sposoby przeprowadzania badania fizykalnego z wykorzystaniem systeméw
teleinformatycznych lub systeméw lacznosci;

pojecie zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym zakazen
szpitalnych, z uwzglednieniem zrédet i rezerwuaru drobnoustrojéw w $rodowisku
pozaszpitalnym i szpitalnym, w tym drog ich szerzenia;

sposoby kontroli szerzenia si¢, zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych;
mechanizm i sposoby postgpowania w zakazeniu krwi, zakazeniu ogélnoustrojowym,
szpitalnym zapaleniu ptuc, zakazeniu drég moczowych izakazeniu miejsca
operowanego;

zasady budowy 1 funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM),
dziedzinowych systeméw teleinformatycznych oraz rejestrow medycznych, a takze
zasady ich wspétdziatania;

metody, narzedzia i1 techniki pozyskiwania danych;

podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne, w zakresie
niezbednym do gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta;

zasady komunikowania si¢ z pacjentem niestyszacym;

priorytety pracy zespolowej i czynniki wptywajace na efektywno$¢ pracy zespotu;
znaczenie motywacji cztonkéw zespotu dla jakosci 1 efektywnosci pracy;

rolg przywddztwa i style zarzadzania w pracy zespotowej oraz ich wady i zalety;
proces podejmowania decyzji w zespole;

metody samooceny pracy zespotu;

czynniki zakidcajace prace zespotowa 1 metody rozwigzywania konfliktow w zespole.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.UlL

stosowa¢ wybrang metode¢ pielggnowania w opiece nad pacjentem;



C.U2.

C.U3.

C.U4.

C.Us.

C.U6.

C.U7.
C.Us.

C.Uo.

C.U10.
C.Ul1.
C.U12.

C.Ul13.
C.U14.

C.Uls.

C.Ule.

C.U17.
C.Ul18.
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gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania
przedmiotowego, analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta
i sformutowania diagnozy pielegniarskie;j;

ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej oraz realizowac jg wspdlnie z pacjentem i jego
rodzing;

monitorowac stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub innych jednostkach
organizacyjnych systemu ochrony zdrowia;

dokonywac biezacej i koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta i podejmowanych
dziatan pielegniarskich;

wykonywac testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i1 glukozy we krwi
i w moczu oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe;

prowadzi¢, dokumentowac i ocenia¢ bilans ptynéw pacjenta;

wykonywa¢ pomiar temperatury ciata, t¢tna, oddechu, ci$nienia tetniczego krwi,
osrodkowego cisnienia zylnego, obwodOw, saturacji, szczytowego przeptywu
wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciala, wzrostu,
wskaznika BMI, wskaznikéw dystrybucji tkanki thuszczowej: WHR, WHtR, grubosci
fatdow skérno-ttuszczowych);

pobiera¢ material do badan laboratoryjnych i1 mikrobiologicznych oraz asystowac
lekarzowi przy badaniach diagnostycznych;

stosowac zabiegi przeciwzapalne;

przechowywac i przygotowywac leki zgodnie z obowigzujgcymi standardami;
podawac pacjentowi leki r6znymi drogami, zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza
lub zgodnie z posiadanymi kompetencjami oraz oblicza¢ dawki lekéw;

wykonywac szczepienia przeciw grypie, WZW i tezcowi;

wykonywac ptukanie jamy ustnej, gardia, oka, ucha, zotadka, pecherza moczowego,
przetoki jelitowej i rany;

zaklada¢ 1 usuwac cewnik z zyt obwodowych, wykonywa¢ kroplowe wlewy dozylne
oraz monitorowac i pielggnowac miejsce wktucia obwodowego, wktucia centralnego
i portu naczyniowego;

wykorzystywa¢ dostgpne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zgle¢bnik,
przetoki odzywcze);

przemieszczac i pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem réznych technik i metod;
wykonywa¢ gimnastyke oddechowa i drenaz ulozeniowy, odS$luzowywanie drég

oddechowych i inhalacje;



C.U19.
C.020.
C.U21.

C.U22.
C.U23.
C.U24.
C.U25.
C.U26.
C.U27.
C.U28.

C.U29.

C.U30.

C.U31.
C.U32.

C.U33.
C.U34.

C.U3s.

C.U36.
C.U37.

C.U38.
C.U39.

C.U40.
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wykonywac nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne;

wykonywac zabiegi higieniczne;

pielegnowac¢ skore i jej wytwory oraz blony Sluzowe z zastosowaniem S$rodkow
farmakologicznych i materialtéw medycznych, w tym stosowac kapiele lecznicze;
ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowa¢ dziatania profilaktyczne;

wykonywac zabiegi doodbytnicze;

zaktada¢ cewnik do pgcherza moczowego, monitorowac diureze i usuwac cewnik;
zaktada¢ zgtebnik do zotadka oraz monitorowac i usuwacé zglebnik;

prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng oraz postugiwac si¢ nia;

rozwigzywac dylematy etyczne i moralne w praktyce pielggniarskiej;

ocenia¢ potencjal zdrowotny pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem skal, siatek
i pomiarow;

rozpoznawa¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta i czynniki ryzyka
choréb wynikajacych ze stylu zycia;

dobiera¢ metody i formy profilaktyki i prewencji choréb oraz ksztattowac zachowania
zdrowotne réznych grup spolecznych;

uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia;

opracowywac 1 wdraza¢ indywidualne programy promocji zdrowia pacjentow, rodzin
i grup spotecznych;

realizowac $wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej;
ocenia¢ srodowisko zamieszkania, nauczania 1 wychowania oraz pracy w zakresie
rozpoznawania probleméw zdrowotnych;

ocenia¢ stan odzywienia organizmu z wykorzystaniem metod antropometrycznych,
biochemicznych i badania podmiotowego oraz prowadzi¢ poradnictwo w zakresie
zywienia;

stosowac diety terapeutyczne w wybranych schorzeniach;

dobiera¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wystawiac¢ na
nie recepty w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji na temat ich
stosowania;

podejmowac decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspdtpracy w zespole;
monitorowa¢ zagrozenia w pracy pielegniarki i czynniki sprzyjajace wystgpowaniu
chor6éb zawodowych oraz wypadkéw przy pracy;

wspotuczestniczy¢ w opracowaniu standardéw i procedur praktyki pielegniarskiej

oraz monitorowac jako$¢ opieki pielggniarskiej;



C.U41.
C.U42.

C.U43.

C.U44.

C.U45.

C.U46.

C.U47.

C.U48.
C.U49.
C.U50.

C.U51.

C.U52.

C.U53.
C.U54.
C.U55.
C.Use.
C.U57.
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nadzorowac i ocenia¢ prace podlegtego personelu;

planowac¢ wiasny rozwdj zawodowy 1 rozwija¢ umiejetnosci aktywnego poszukiwania
pracy;

przeprowadza¢ badanie podmiotowe pacjenta, analizowaé i interpretowaé jego
wyniki;

rozpoznawac 1 interpretowa¢ podstawowe odrebnosci w badaniu dziecka i osoby
dorostej, w tym osoby w podesztym wieku;

wykorzystywa¢ techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych
1 patologicznych funkcji skory, zmystow, glowy, klatki piersiowej, gruczotow
piersiowych, jamy brzusznej, narzagdéw piciowych, ukladu sercowo-naczyniowego,
uktadu oddechowego, obwodowego uktadu krazenia, ukladu mig$niowo-
szkieletowego i uktadu nerwowego oraz dokumentowa¢ wyniki badania fizykalnego
1 wykorzystywac je do oceny stanu zdrowia pacjenta;

przeprowadza¢ kompleksowe badanie podmiotowe 1 przedmiotowe pacjenta,
dokumentowa¢ wyniki badania oraz dokonywac¢ ich analizy dla potrzeb opieki
pielegniarskiej;

przeprowadza¢ badanie fizykalne z wykorzystaniem systemow teleinformatycznych
lub systemoéw tacznosci;

wdraza¢ standardy postepowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym,;

stosowac srodki ochrony wiasnej, pacjentéw i wspétpracownikéw przed zakazeniami;
interpretowa¢ 1 stosowa¢ zatozenia funkcjonalne systemu informacyjnego
z wykorzystaniem zaawansowanych metod 1 technologii informatycznych
w wykonywaniu i kontraktowaniu $wiadczen zdrowotnych;

postugiwa¢ si¢ w praktyce dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad
bezpieczenstwa i poufnosci informacji medycznej oraz prawa ochrony wilasnosci
intelektualnej;

postugiwa¢ si¢ znakami jgzyka migowego i1 innymi sposobami oraz S$rodkami
komunikowania si¢ w opiece nad pacjentem z uszkodzeniem stuchu;

analizowac korzys$ci wynikajace z pracy zespotowe;;

korzysta¢ z wybranych modeli organizowania pracy wiasnej i zespotu;

wskazywac sposoby rozwigzywania problemoéw cztonkéw zespotu;

planowac prace zespotu i motywowac cztonkéw zespotu do pracy;

identyfikowac¢ czynniki zakldcajace prace zespotu i wskazywac sposoby zwigkszenia

efektywnosci w pracy zespotowe;j.
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D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNE] (choroby wewngtrzne
i pielegniarstwo internistyczne, pediatria 1 pielegniarstwo pediatryczne, chirurgia
i pielegniarstwo chirurgiczne, poloznictwo, ginekologia i pielegniarstwo potozniczo-
ginekologiczne, psychiatria 1 pielegniarstwo psychiatryczne, anestezjologia i1 pielegniarstwo
w zagrozeniu zycia, pielggniarstwo opieki dlugoterminowej, neurologia i1 pielggniarstwo
neurologiczne, geriatria 1 pielegniarstwo geriatryczne, opieka paliatywna, podstawy
rehabilitacji, podstawy ratownictwa medycznego, badania naukowe w pielggniarstwie,

seminarium dyplomowe)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w réznym wieku;

D.W2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie 1 zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach;

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie
internistycznym, chirurgicznym, polozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym,
geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej,
opiece paliatywnej, opiece dtugoterminowej;

D.W4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania;

D.W5. zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz
zabiegdéw diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach
1 zabiegach;

D.W6. wiasciwosci grup lekéw i ich dzialanie na uktady i narzady pacjenta w réznych
chorobach w zaleznosci od wieku i1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania;

D.W7. standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym
wieku i stanie zdrowia;

D.W8. reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje;

D.W9. proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym, spolecznym
1 ekonomicznym;

D.WI10. zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki
medycznej, neurologicznej, psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej,
chirurgicznej, paliatywnej, dtugoterminowej oraz na bloku operacyjnym);

D.W11. etiopatogeneze najczgstszych schorzen wieku podesziego;



D.W12.

D.W13.

D.W14.

D.WI15s.

D.W16.
D.W17.
D.W18.
D.W109.
D.W20.
D.W21.
D.W22.

D.W23.
D.W24.

D.W25.
D.W26.
D.W27.
D.W28.
D.W29.

D.W30.
D.W31.
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narzedzia 1 skale oceny wsparcia 0s6b starszych i ich rodzin oraz zasady ich
aktywizacji;

patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie choréb wieku
rozwojowego: uktadu oddechowego, uktadu krazenia, uktadu nerwowego, drég
moczowych, uktadu pokarmowego oraz chor6b  endokrynologicznych,
metabolicznych, alergicznych i krwi;

patofizjologie, objawy kliniczne choréb i stanéw zagrozenia zycia noworodka,
w tym wczesniaka oraz podstawy opieki pielegniarskiej w tym zakresie;

cel 1 zasady opieki prekoncepcyjnej oraz zasady planowania opieki nad kobieta
w cigzy fizjologicznej;

okresy porodu fizjologicznego i zasady opieki nad kobieta w okresie potogu;
etiopatogenezg¢ schorzen ginekologicznych;

metody, techniki i narzedzia oceny stanu Swiadomosci 1 przytomnosci;
etiopatogenezg i objawy kliniczne podstawowych zaburzen psychicznych;

zasady obowigzujace przy zastosowaniu przymusu bezposredniego;

mozliwosci stosowania psychoterapii u pacjentow z zaburzeniami psychicznymi;
zasady zywienia pacjentéw, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan
przed- i pooperacyjnych wedtug protokotu kompleksowej opieki okotooperacyjnej dla
poprawy wynikow leczenia (Enhanced Recovery After Surgery, ERAS);

czynniki zwigkszajace ryzyko okolooperacyjne;

zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym,
w chirurgii jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po zabiegu operacyjnym
w celu zapobiegania wczesnym i péznym powiklaniom;

zasady opieki nad pacjentem z przetoka jelitowg i moczowa;

podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej i zawodowej;

przebieg i sposoby postgpowania rehabilitacyjnego w ré6znych chorobach;

standardy i procedury postgpowania w stanach nagtych i zabiegach ratujacych zycie;
zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym, obejmujgcej monitorowanie
w zakresie podstawowym i rozszerzonym;

metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po znieczuleniu;

patofizjologie¢ i1 objawy kliniczne choréb stanowigcych zagrozenie dla zycia
(niewydolno$¢ oddechowa, niewydolnos$¢ krazenia, niewydolno$¢ uktadu nerwowego,

wstrzas, sepsa);



D.W32.

D.W33.

D.W34.

D.W35.

D.W36.

D.W37.

D.W38.

D.W39.
D.W40.
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metody 1 skale oceny boélu, poziomu sedacji oraz zaburzen snu oraz stanéw
delirycznych u pacjentéw w stanach zagrozenia zycia;

metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania
i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane
leczenie;

zasady profilaktyki powiklan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik
diagnostycznych i terapeutycznych u pacjentéw w stanie krytycznym;

zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postepowania resuscytacyjnego
w zakresie podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS)
1 zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS);

zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;
procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach
1 innych sytuacjach szczegdlnych;

przedmiot, cel, obszar badan naukowych i paradygmaty pielggniarstwa;

metody i techniki prowadzenia badan naukowych;

zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i podstawowe regulacje prawne

z zakresu prawa autorskiego i prawa ochrony wtasnosci intelektualne;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.Ul.

D.U2.

D.U3.
D.U4.

D.US.

D.Ue.

D.U7.

D.U8.

D.U9.

gromadzi¢ informacje, formutowac¢ diagnozg¢ pielgegniarska, ustala¢ cele i plan opieki
pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac¢ ewaluacji opieki
pielegniarskiej;

prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentdow w ré6znym wieku i stanie
zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i uzaleznien;

prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystgpujacych w przebiegu choréb;

organizowa¢ izolacj¢ pacjentdow z chorobg zakazng w miejscach publicznych
1 w warunkach domowych;

ocenia¢ rozwdj psychofizyczny dziecka, wykonywac testy przesiewowe i wykrywac
zaburzenia w rozwoju;

dobierac technike i sposoby pielggnowania rany, w tym zaktadania opatrunkéw;
dobiera¢ metody i srodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji;

rozpoznawac powiklania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach
operacyjnych;

doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii;



D.U10.

D.U11.

D.U12.

D.U13.

D.U14.

D.U15.

D.U16.

D.U17.

D.U18.

D.U19.

D.U20.

D.U21.

D.U22.

D.U23.
D.U24.

D.U25.
D.U26.

D.U27.
D.U28.

D.U29.
D.U30.
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wykonywac¢ badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawa¢ zaburzenia zagrazajace
zyciu;

modyfikowa¢ dawke statg insuliny szybko- i krétkodziatajacej;

przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych;
wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badah diagnostycznych;
przygotowywaé¢ zapisy form recepturowych substancji leczniczych w ramach
kontynuacji leczenia;

dokumentowac sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang opieke
pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych;
uczy¢ pacjenta i1 jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-
rehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych;

prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

rozpoznawac powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego;

pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurkg intubacyjng i tracheotomijng;
prowadzi¢ rozmow¢ terapeutyczng;

prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa 1 aktywizacje z wykorzystaniem elementéw
terapii zajeciowej;

przekazywa¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia
pacjenta;

asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych;

ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowac
farmakologiczne i niefarmakologiczne postepowanie przeciwbdlowe;

postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmarlego pacjenta;

przygotowywac¢ i podawac¢ pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na
zlecenie lekarza;

udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia;

doraznie unieruchamia¢ ztamania ko$ci, zwichnigcia i skrecenia oraz przygotowywac
pacjenta do transportu;

doraznie tamowac¢ krwawienia i krwotoki;

wykonywa¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u oséb dorostych i dzieci oraz
stosowac¢ automatyczny defibrylator zewnetrzny (Automated External Defibrillator,

AED) 1ibezprzyrzadowe udroznienie drég oddechowych oraz przyrzadowe
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udraznianie dr6g oddechowych =z zastosowaniem dostepnych urzadzen
nadgtosniowych;
D.U31. krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan naukowych;

D.U32. przeprowadza¢ badanie jakoSciowe, postugujac si¢ narzgdziami badawczymi.

IV.A. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiggni¢tych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania
zroznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych, ktérych dotycza te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w zakresie wiedzy mozna weryfikowa¢ za pomocg

egzamindw pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzaminéw pisemnych mozna stosowaé 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.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i sg ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomos¢ zagadnieh (poziom zrozumienia zagadnien,

umiejetnos¢ analizy i syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Weryfikacja osiggnietych efektéw uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci wymaga
bezposredniej obserwacji studenta demonstrujacego umiejetnos¢ w czasie obiektywnego
standaryzowanego egzaminu klinicznego (Objective Structured Clinical Examination, OSCE),

ktéry moze stanowi¢ forme¢ egzaminu dyplomowego.

6.  Studia pierwszego stopnia konczg si¢ egzaminem dyplomowym, skladajacym si¢
z czgs$ci teoretycznej i praktycznej. Egzamin dyplomowy obejmuje weryfikacje osiggnietych
efektéw uczenia si¢ objetych programem studiow.

7. Pracg¢ dyplomowg student przygotowuje w oparciu o analiz¢ indywidualnego

przypadku.
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STUDIA DRUGIEGO STOPNIA

SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1.  WYMAGANIA OGOLNE
1.1. Studia drugiego stopnia trwajg nie krécej niz 4 semestry.
1.2. Liczba godzin zaj¢¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza niz 1300.

1.3. Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studiéw drugiego stopnia nie

moze by¢ mniejsza niz 120.

1.4. Kierunek pielegniarstwo jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki

medyczne albo dyscypliny naukowej — nauki o zdrowiu, jako dyscypliny wiodace;j.

1y

2)

3)

1y

2)

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztalcenia jest realizowany w postaci:

zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiéws;

grup zaje¢ zintegrowanych tagczacych dwa albo wiecej zagadnien z dyscypliny naukowe;,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studidow;

wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswieconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. W przypadku studiéw o profilu:

ogllnoakademickim — program studiéw obejmuje zajg¢cia lub grupy zaje¢, zwigzane
z prowadzong w uczelni dziatalnoscig naukowag w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
przyporzadkowany kierunek studiéw, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze
wiekszym niz 50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow i uwzglednia
udzial studentéw w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia dziatalnosci naukowe;j
lub udziat w tej dziatalnosci;

praktycznym — program studiow obejmuje zajgcia lub grupy zaje¢ ksztattujace
umiejetnosci praktyczne, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz

50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studidw.

2.3. Proces ksztalcenia na studiach drugiego stopnia jest zorganizowany w sposob

umozliwiajacy studentom be¢dacym absolwentami studidw pierwszego stopnia, ktorzy

rozpoczeli  ksztalcenie przed rokiem akademickim 2016/2017 i nie ukonczyli kursu

specjalistycznego, o ktérym mowa w art. 15a ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
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pielegniarki 1 potoznej (Dz. U. z 2019 r. poz. 576, z p6zn. zm.), osiggniecie szczegdétowych
efektéw uczenia si¢ okreslonych dla studiéw pierwszego stopnia w zakresie wystawiania recept
na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyroby medyczne,

niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osigga sie Liczba godzin Liczba punktow
szczegolowe efekty uczenia si¢ ECTS
A. Nauki spoteczne i humanistyczne 270 23
B. Zaawansowana praktyka pielegniarska 510 40
C. Badania naukowe i rozw@j pielegniarstwa 170 15
D. Praktyki zawodowe 200 10
Razem 1150 88

3.1. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 150 godzin zajec
dydaktycznych (12 punktéw ECTS), ktére moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajgce
efekty uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B i C, z tym, ze program studiéw umozliwia studentowi
wybor zajec, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie mniejszym niz 5% liczby

punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studidow.

3.2. W ramach ksztalcenia w zakresie grupy zaje¢ A sg prowadzone zajecia z jezyka
angielskiego w wymiarze nie mniejszym niz 90 godzin. Zajgcia te obejmuja jezyk
specjalistyczny z zakresu pielegniarstwa. Zajgciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz 6 punktow
ECTS.

3.3. Program studiéw umozliwia studentom uzyskanie nie mniej niz 20 punktéw ECTS
za przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego.

3.4. Ksztalcenie w zakresie grup zaje¢ A, B 1 C moze by¢ prowadzone
z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegtos¢. Liczba punktéw ECTS, jaka moze
by¢ uzyskana w ramach tego ksztatcenia, nie moze by¢ wigksza niz 10% liczby punktéw ECTS

koniecznej do ukonczenia studiéw.
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4. PRAKTYKI ZAWODOWE

4.1. Praktyki zawodowe maja na celu osiggnigcie efektow uczenia si¢ ujetych w grupach

zaje¢ AiB.

Zakres praktyk zawodowych Liczba godzin
Zarzadzanie w pielegniarstwie 20
Edukacja terapeutyczna w wybranych chorobach przewlektych 40
Opieka onkologiczna 40
Wentylacja mechaniczna dtugoterminowa w opiece stacjonarnej i domowej 40

(oddziat intensywnej terapii, oddziat choréb ptuc i poradnia leczenia

domowego tlenem)

Pracownia endoskopowa 40

Podstawowa opieka zdrowotna (gabinet pielegniarki podstawowej opieki 20

zdrowotnej i gabinet lekarza podstawowej opieki zdrowotne;j)

Razem 200

4.2. Program praktyk zawodowych, form¢ i1 terminy ich odbywania oraz sposob

weryfikacji osiggnigtych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5.  INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTAL.CENIA

5.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na

osiggniecie efektow uczenia si¢.

5.2. Praktyki zawodowe odbywaja si¢ w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢
lecznicza, z ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia, w szczegdlnosci w oddziatach
szpitalnych oraz gabinetach podstawowej opieki zdrowotnej (pielegniarki podstawowej opieki

zdrowotnej i lekarza podstawowej opieki zdrowotnej).

II.B. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE
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1.  Ksztalcenie stuzace osiggnigciu efektéw uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B i C jest
prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajagcych kompetencje

zawodowe lub naukowe oraz do$wiadczenie w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zajec.

2. Ksztalcenie stuzace osiagnieciu efektow uczenia si¢ w grupie zaje¢ A, B i C,
w ramach zaje¢ obejmujacych tresci ksztalcenia z zakresu opieki pielggniarskiej, jest
prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajagcych prawo
wykonywania zawodu pielggniarki oraz co najmniej roczng praktyke zawodowag w zakresie

wlasciwym dla prowadzonych zajec.

3. Praktyki zawodowe sa prowadzone pod kierunkiem osoby posiadajacej prawo
wykonywania zawodu pielegniarki bedacej pracownikiem danego podmiotu wykonujacego
dziatalnos¢ lecznicza, w ktéorym odbywa si¢ praktyka, a nadzér nad realizacjg praktyk sprawuje

opiekun praktyk z uczelni.

ITII.B. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE
1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) zasady i metody monitorowania stanu zdrowia pacjenta oraz realizacji dziatan
promocyjno-profilaktycznych w populacji 0s6b zdrowych;

2)  standardy realizacji zaawansowanych i samodzielnych §wiadczen pielegniarskich;

3)  mechanizmy dziatania produktéw leczniczych i zasady ich ordynowania;

4)  wytyczne terapeutyczne i standardy opieki pielggniarskiej w chorobach przewlektych;

5)  zasady i metody edukacji oséb zdrowych i chorych w chorobach przewlektych;

6) role pielegniarki w koordynowanej opiece zdrowotne;j;

7)  problematyke zarzadzania zespotami pielegniarskimi i organizacjami opieki zdrowotnej;

8)  uwarunkowania rozwoju jakos$ci ustug zdrowotnych;

9) regulacje prawne dotyczace wykonywania zawodu pielegniarki i udzielania $wiadczen
zdrowotnych;

10) metodologi¢ badan naukowych i zasady ich prowadzenia;

11) wymagania dotyczace przygotowywania publikacji naukowych;

12) kierunki rozwoju pielgegniarstwa w Europie i na swiecie;

13) zasady udzielania $wiadczen zdrowotnych w opiece dtugoterminowej;



14)

15)

1y

2)

3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
11)
12)
13)
14)
15)

16)

17)
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uwarunkowania kulturowe 1 religijne sprawowania opieki pielegniarskiej nad pacjentami
r6znych narodowosci 1 wyznan;

metodyke ksztalcenia zawodowego przeddyplomowego i podyplomowego.

1.2. W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:

monitorowa¢ stan zdrowia dzieci i os6b dorostych, w tym os6b starszych, oraz wdrazaé
dziatania edukacyjne i promocyjno-profilaktyczne;

rozwigzywac problemy zawodowe, szczegllnie zwigzane z podejmowaniem decyzji
w sytuacjach trudnych, wynikajacych ze specyfiki zadan zawodowych i warunkéw ich
realizacji;

dobiera¢, zleca¢ i interpretowa¢ badania diagnostyczne w ramach posiadanych
uprawnien;

opracowywa¢ program edukacji terapeutycznej pacjenta zchoroba przewlekta,
prowadzi¢ te edukacje i dokonywac ewaluacji tego programu;

samodzielnie pielegnowac pacjenta z rang przewlekly i przetoka;

koordynowac opieke zdrowotng nad pacjentem w systemie ochrony zdrowia;
ordynowac leki, srodki specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyroby medyczne,
w tym wystawia¢ na nie recepty lub zlecenia;

udziela¢ samodzielnych porad zdrowotnych w zakresie posiadanych kompetencji
zawodowych;

tworzy¢ standardy opieki pielgegniarskiej oraz wdrazac je do praktyki pielegniarskiej;
stosowac¢ odpowiednie przepisy prawa w dziatalnosci zawodowej;

okresla¢ zapotrzebowanie pacjentdow na opieke pielegniarskg oraz opracowywac
zatozenia pielegniarskiej polityki kadrowe;j;

komunikowac si¢ z pacjentem, uwzgledniajagc uwarunkowania kulturowe i wyznaniowe;
organizowac i1 nadzorowac¢ prace zespotu pielggniarskiego i personelu pomocniczego;
prowadzi¢ badania naukowe i1 upowszechnia¢ ich wyniki;

wykorzystywa¢ wyniki badan naukowych i $wiatowy dorobek pielegniarstwa dla
rozwoju praktyki pielegniarskiej;

zapewnia¢ opieke pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w warunkach opieki
dlugoterminowej stacjonarnej i domowej;

stosowa¢ metodyke nauczania oraz ewaluacji w realizacji zadan z zakresu ksztatcenia

zawodowego.



1y

2)

3)

4)

5)
6)

A.
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1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotéw do:

dokonywania krytycznej oceny dziatah wlasnych 1 dziatan wspdtpracownikéw
z poszanowaniem réznic swiatopogladowych i kulturowych;

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej i zasi¢ggania
porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
okazywania dbatosci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa;

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

ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane Swiadczenia zdrowotne;

wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu

farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE
NAUKI SPOLECZNE 1 HUMANISTYCZNE (psychologia zdrowia, prawo

w praktyce pielegniarskiej, zarzadzanie w pielegniarstwie, dydaktyka medyczna,

pielegniarstwo wielokulturowe, jezyk angielski)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

AWI.

modele i podejscia stosowane w psychologii zdrowia;

A.W2. znaczenie wsparcia spotecznego i psychologicznego w zdrowiu i chorobie;

A W3.

teorie stresu psychologicznego, zaleznosci miedzy stresem a stanem zdrowia oraz inne

psychologiczne determinanty zdrowia;

A.W4. podejscie salutogenetyczne podmiotowych uwarunkowan optymalnego stanu zdrowia

A WS.

i podejscie patogenetyczne uwarunkowane chorobg;
procesy adaptacji cztowieka do zycia z przewlekta chorobg i uwarunkowania tych

procesow;

A.W6. skutki prawne zdarzen medycznych;

A.W7. istot¢ bledow medycznych w pielegniarstwie w Kkontek$cie niepowodzenia

w dziataniach terapeutyczno-pielggnacyjnych;

A.W8. system ubezpieczen w zakresie odpowiedzialnosci cywilnej;

A.W9. uwarunkowania prawne przetwarzania danych wrazliwych w systemie ochrony

zdrowia;



AWI0.

AWII.
AWI12.
A.W13.
AW14.
AWI15.
AW16.
AWI17.
A.W18.

A.W19.
A.W20.
A.W21.
AW22.
AW23.
A.W24.
A.W25.

A W26.

AW27.

A W28.

A.W29.
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poziomy uprawnien do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke
w odniesieniu do pozioméw kwalifikacji pielggniarskich;

metody zarzgdzania w systemie ochrony zdrowia;

zasady funkcjonowania organizacji i budowania struktur;

pojecie kultury organizacyjnej i czynnikéw j3 determinujacych;

mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu;

style zarzadzania i znaczenie przywddztwa w rozwoju pielegniarstwa;

zasady $wiadczenia ustug pielegniarskich i sposéb ich finansowania;

specyfike funkcji kierowniczych, w tym istot¢ delegowania zadan;

metody diagnozy organizacyjnej, koncepcje 1 teori¢ zarzadzania zmiang oraz zasady
zarzadzania strategicznego;

problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi;

uwarunkowania rozwoju zawodowego pielggniarek;

naukowe podstawy ergonomii w srodowisku pracy;

modele i strategie zarzadzania jako$cia;

podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki medyczne;j;

zasady przygotowania do dziatalnosci dydaktycznej;

metody nauczania i Srodki dydaktyczne stosowane w ksztatceniu przeddyplomowym
i podyplomowym;

Europejska Konwencje o Ochronie Praw Czlowieka i Podstawowych Wolnosci;
teori¢ pielegniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger;

kulturowe uwarunkowania zapewnienia opieki z uwzglednieniem zachowan
zdrowotnych i podejscia do leczenia;

réznice kulturowe i religijne w postrzeganiu cztowieka i w komunikacji

miedzykulturowej.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

AUl

A.U2.
A.U3.

wskazywac rolg wsparcia spotecznego i psychologicznego w opiece nad osobg zdrowa
i chorg;

wskazywaé¢ metody radzenia sobie ze stresem;

ocenia¢ zdarzenia w praktyce zawodowej pielggniarki w kontekscie zgodnos$ci
z przepisami prawa oraz mozliwosci i sposobéw dochodzenia roszczen, a takze

wskazywac¢ mozliwosci rozwigzania danego problemu;



A.U4.

A.US.
A.U6.

A.UT.

A.US.

A.U9.

A.U10.

A.Ul1.

A.U12.

AWI13.

A.U14.

A.U15S.
A.U16.

A.U17.

A.U18.

A.U19.
A.U20.

A.U21.
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kwalifikowa¢ dang sytuacj¢ zawodowa w odniesieniu do prawa cywilnego, karnego
1 zawodowego;

analizowac przyczyny btedow medycznych i proponowa¢ dzialania zapobiegawcze;
analizowa¢ struktur¢ zadan zawodowych pielegniarek w kontekscie posiadanych
kwalifikacji;

stosowa¢ metody analizy strategicznej niezbedne dla funkcjonowania podmiotéw
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza;

organizowac i nadzorowac prace zespotéw pielggniarskich;

stosowac rézne metody podejmowania decyzji zawodowych 1 zarzadczych;

planowa¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac r6zne metody, organizowaé rekrutacje
pracownikéw i realizowac proces adaptacji zawodowej;

opracowywa¢ plan rozwoju zawodowego wlasnego 1 podleglego personelu
pielegniarskiego;

przygotowywac opisy stanowisk pracy dla pielggniarek oraz zakresy obowigzkow,
uprawnien i odpowiedzialnosci;

opracowywac harmonogramy pracy personelu w oparciu o ocen¢ zapotrzebowania na
opieke pielegniarska;

nadzorowac jakos¢ opieki pielegniarskiej w podmiotach wykonujacych dziatalnos¢
leczniczg, w tym przygotowac ten podmiot do zewngtrznej oceny jakosci;

dobiera¢ odpowiednie $rodki i metody nauczania w dziatalnos$ci dydaktycznej;
dokonywa¢ weryfikacji osiagnietych efektow uczenia si¢ 1 organizacji procesu
ksztatcenia zawodowego;

wykorzystywa¢ w pracy zréznicowanie w zakresie komunikacji interpersonalnej
wynikajace z uwarunkowan kulturowych, etnicznych, religijnych i spotecznych;
stosowaC w praktyce zalozenia teorii pielggniarstwa wielokulturowego Madeleine
Leininger;

rozpoznawac¢ kulturowe uwarunkowania zywieniowe 1 transfuzjologiczne;
uwzglednia¢ uwarunkowania religijne i kulturowe potrzeb pacjentéw w opiece
zdrowotnej;

porozumiewac si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2+ Europejskiego Systemu

Ksztatcenia Jezykowego.
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B. ZAAWANSOWANA PRAKTYKA PIELEGNIARSKA (farmakologia i ordynowanie
produktéw leczniczych; pielggniarstwo epidemiologiczne; endoskopia; poradnictwo
w pielegniarstwie; koordynowana opieka zdrowotna; promocja zdrowia i $wiadczenia
profilaktyczne; opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych, w tym:
niewydolnos¢ krazenia i zaburzenia rytmu, nadcis$nienie t¢tnicze, niewydolnos¢ oddechowa,
leczenie nerkozastepcze, cukrzyca, choroba nowotworowa, rany przewlekle 1 przetoki, bol,
leczenie zywieniowe, tlenoterapia ciggta i wentylacja mechaniczna, zaburzenia ukladu

nerwowego, zaburzenia zdrowia psychicznego)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.WI1. mechanizmy dzialania produktéw leczniczych oraz ich przemiany w ustroju zalezne
od wieku i probleméw zdrowotnych;

B.W2. regulacje prawne zwigzane z refundacja lekéw, wyrobéw medycznych i §rodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego;

B.W3. zasady ordynowania produktéw leczniczych zawierajacych okreslone substancje
czynne, z wylaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace,
srodki odurzajace 1 substancje psychotropowe, oraz okreslonych wyrobow
medycznych, w tym wystawiania na nie recept lub zlecen;

B.W4. objawy i skutki uboczne dziatania lekow zawierajacych okreslone substancje czynne;

B.W5. zalozenia organizacji i nadzoru epidemiologicznego w zaktadach opieki zdrowotnej;

B.W6. uwarunkowania wystepowania, kontroli 1 profilaktyki zakazen szpitalnych w r6znych
oddziatach szpitalnych, z uwzglednieniem czynnikéw etologicznych, w tym
patogenow alarmowych;

B.W7. zasady planowania, opracowania, wdrazania i nadzorowania dziatan zapobiegawczych
oraz przeciwepidemicznych;

B.WS8. organizacj¢ i funkcjonowanie pracowni endoskopowej oraz zasady wykonywania
procedur endoskopowych;

B.WO. diagnostyczne i terapeutyczne mozliwosci endoskopii w zakresie przewodu
pokarmowego, drég oddechowych, urologii, ginekologii, laryngologii, anestezjologii
1 ortopedii;

B.W10. zasady prowadzenia dokumentacji medycznej obowigzujace w pracowni
endoskopowej;

B.W11. zalozenia teoretyczne poradnictwa w pracy pielggniarki bazujace na regulacjach

prawnych i transteoretycznym modelu zmiany (Prochaska 1 DiClemente);



B.WI12.

B.W13.
B.W14.

B.WI5.

B.W16.

B.W17.

B.W18.

B.WI9.

B.W20.

B.W21.

B.W22.

B.W23.
B.W24.

B.W25.

B.W26.

B.W27.
B.W28.
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predyktory funkcjonowania czlowieka zdrowego i chorego, z uwzglednieniem
choroby przewleklej;

metody oceny stanu zdrowia pacjenta w poradnictwie pielegniarskim;

zasady postgpowania terapeutycznego w przypadku najczestszych probleméw
zdrowotnych;

zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich wynikéw w zakresie
posiadanych uprawnien zawodowych;

modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Rzeczypospolitej Polskiej i
wybranych panstwach;

regulacje prawne w zakresie koordynacji opieki zdrowotnej nad $wiadczeniobiorca
w systemie ochrony zdrowia;

zasady koordynowania programéw zdrowotnych oraz procesu organizacji i udzielania
swiadczen zdrowotnych w réznych obszarach systemu ochrony zdrowia;

zasady funkcjonowania zespotéw interdyscyplinarnych w opiece zdrowotnej;
zatozenia i1 zasady opracowywania standardéw postgpowania pielegniarskiego z
uwzglednieniem praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence
based medicine) 1 w pielggniarstwie (evidence based nursing practice);

zatozenia 1 zasady tworzenia oraz ewaluacji programéw zdrowotnych oraz metody
edukacji terapeutycznej;

zakres profilaktyki i prewencji choréb zakaznych, choréb spotecznych i choréb
cywilizacyjnych;

procedure 1 zakres bilansu zdrowia dziecka i osoby dorostej;

badania profilaktyczne oraz programy profilaktyczne finansowane ze S$rodkéw
publicznych przez Narodowy Fundusz Zdrowia;

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

patomechanizm, objawy, diagnostyke i postegpowanie pielegniarskie w przewlektej
niewydolnosci oddechowej;

technike badania spirometrycznego;

standardy specjalistycznej opieki pielggniarskiej nad pacjentem w przebiegu leczenia
nerkozastepczego w technikach przerywanych i technikach ciagtych (Continuous

Renal Replacement Therapy, CRRT);



B.W29.

B.W30.

B.W31.

B.W32.

B.W33.

B.W34.

B.W35.

B.W36.

B.W37.

B.W38.
B.W309.

B.W40.
B.W41.

B.W42.
B.W43.

B.W44.

B.W45.
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zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastepczego (ciggta ambulatoryjna
dializa otrzewnowa CADOQO, ambulatoryjna dializa otrzewnowa ADO, hemodializa,
hiperalimentacja);

przyczyny i zasady postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz opieki nad
pacjentami z niewydolnos$cig narzagdowg;

zasady opieki nad pacjentem przed i po przeszczepieniu narzagdow;

zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny
iopiekuna w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji w cukrzycy, astmie
1 przewleklej obturacyjnej chorobie ptuc;

patomechanizm cukrzycy, astmy 1 przewleklej obturacyjnej choroby pluc oraz
powiktania i zasady koordynacji dziatan zwigzanych z prowadzeniem edukacji
terapeutycznej;

etiopatogenez¢ nowotworzenia, epidemiologi¢ i profilaktyke choréb nowotworowych;
zasady leczenia 1 opieki nad pacjentem z choroba nowotworowg, w tym terapii
spersonalizowanej;

zasady 1 sposoby pielegnowania pacjenta po radioterapii i chemioterapii;

metody rozpoznawania reakcji pacjenta na chorobe i leczenie onkologiczne;

metody oceny ran przewlektych 1 ich klasyfikacje;

nowoczesne metody terapii i role hiperbarii tlenowej oraz terapii podcisnieniowej
w procesie leczenia najczesciej wystepujacych ran przewleklych, w szczegdlnosci
owrzodzen zylnych, owrzodzen niedokrwiennych, odlezyn, odmrozen, zespotu stopy
cukrzycowej;

zasady doboru opatrunkéw w leczeniu ran przewlektych;

zasady przygotowania pacjenta i jego rodziny w zakresie profilaktyki wystepowania
ran oraz ich powiktan;

zasady oceny funkcjonowania przetoki jelitowej i moczowej oraz ich powiktan;
zasady przygotowania pacjenta z przetokg jelitowa 1 moczowg oraz jego rodziny do
samoobserwacji i samoopieki oraz zasady doboru sprzetu stomijnego i jego refundacji;
metody oceny boélu w réznych sytuacjach klinicznych i farmakologiczne
oraz niefarmakologiczne metody jego leczenia;

zasady wspotpracy z zespotem zywieniowym w planowaniu i realizacji metod, technik
oraz rodzajow zywienia dojelitowego i1 pozajelitowego w ramach profilaktyki

powiktan;



B.W46.

B.W47.

B.W48.

B.W49.
B.W50.

B.W51.

B.W52
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zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii, monitorowania stanu pacjenta
leczonego tlenem i toksycznosci tlenu;

wskazania i zasady stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjnej
oraz mozliwe powiklania jej zastosowania;

wpltyw choroby przewleklej na funkcjonowanie psychofizyczne cztowieka
1 ksztaltowanie wi¢zi migdzyludzkich;

przyczyny, objawy i przebieg depresji, zaburzen lgkowych oraz uzaleznien;

zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi, w tym
depresja 1 zaburzeniami lekowymi, oraz pacjentem uzaleznionym;

zakres pomocy i wsparcia w ramach $wiadczen oferowanych osobom z problemami

zdrowia psychicznego i ich rodzinom lub opiekunom;

. zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami uktadu nerwowego, w tym

chorobami degeneracyjnymi.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.UI.

B.U2.
B.U3.

B.U4.

B.US.

B.U6.

B.U7.

B.US8.

B.UO.

B.U10.

B.UI1.
B.U12.

dobiera¢ i przygotowywac zapis form recepturowych lekow zawierajacych okreslone
substancje czynne, na podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta;

interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktéw leczniczych;

ordynowac leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyroby
medyczne oraz wystawia¢ na nie recepty lub zlecenia;

dobiera¢ 1 zleca¢ s$rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
1 wyroby medyczne w zaleznoS$ci od potrzeb pacjenta;

stosowa¢ zasady zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych oraz nadzoru
epidemiologicznego w réznych zaktadach opieki zdrowotnej;

planowac i przeprowadza¢ edukacje personelu w zakresie profilaktyki i zwalczania
zakazen i choréb zakaznych;

wykorzystywa¢ wskazniki jakosci zarzadzania opieka pielegniarskg w nadzorze
epidemiologicznym:;

uczy¢ pacjenta i jego rodzing postgpowania przed planowanym i po wykonanym
procesie diagnostyki i terapii endoskopowej;

wspotuczestniczy¢ w procesie diagnostyki i terapii endoskopowej;

prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w pracowni endoskopowej;

diagnozowac zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg przewlekts;

ocenia¢ adaptacje pacjenta do choroby przewleklej;



B.U13.

B.U14.

B.UIS.
B.Ul6.

B.U17.

B.U18.

B.UI9.

B.U20.

B.U21.

B.U22.

B.U23.

B.U24.

B.U25S.

B.U26.

B.U27.

B.U28.

B.U29

B.U30.
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udziela¢ porad osobom zagrozonym uzaleznieniami i uzaleznionym, wykorzystujac
transteoretyczny model zmian (Prochaska i1 DiClemente);

przygotowywa¢ materialy edukacyjne dla pacjenta i jego rodziny w ramach
poradnictwa zdrowotnego;

wykorzystywac zasoby technologiczne dla potrzeb poradnictwa zdrowotnego;
dobierac i stosowac¢ metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania porad
pielegniarskich;

dokonywa¢ wyboru i zleca¢ badania diagnostyczne w ramach posiadanych uprawnien
zawodowych;

wdraza¢ dzialanie terapeutyczne w zalezno$ci od oceny stanu pacjenta w ramach
posiadanych uprawnien zawodowych;

koordynowa¢ realizacje $wiadczen zdrowotnych dla pacjentéw ze schorzeniami
przewlektymi;

opracowywac diagnoze potrzeb zdrowotnych i plan organizacji opieki oraz leczenia
na poziomie organizacji i mi¢dzyinstytucjonalnym:;

planowa¢ i  koordynowa¢ proces udzielania $wiadczen zdrowotnych,
z uwzglednieniem kryterium jakosci 1 efektywnosci;

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

wdraza¢ programy promocji zdrowia dla pacjentéw i ich rodzin;

stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotnej;

prowadzi¢ dzialania w zakresie profilaktyki i prewencji choréb zakaznych, choréb
spotecznych i choréb cywilizacyjnych;

reagowac na swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w Srodowisku zamieszkania,
edukacji i pracy;

przygotowywac¢ pacjenta z nadcisnieniem tetniczym, przewlekla niewydolnoscia
krazenia i zaburzeniami rytmu serca do samoopieki 1 samopielggnaciji;

planowac i przeprowadzac edukacje terapeutyczng pacjenta, jego rodziny i opiekuna
w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji przy nadci$nieniu tetniczym,
w przewleklej niewydolnosci krazenia i przy zaburzeniach rytmu serca;
wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do monitorowania pacjentow
z chorobami uktadu krazenia;

wykonywac badania spirometryczne i interpretowac ich wyniki;



B.U31.

B.U32.

B.U33.

B.U34.

B.U35.
B.U36.

B.U37.

B.U38.
B.U39.

B.U40.

B.U41.

B.U42.

B.U43.
B.U44.

B.U45.

B.U46.

B.U47.
B.U48.

B.U49.

B.U50.
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sprawowac specjalistyczng opieke pielegniarska nad pacjentem w przebiegu leczenia
nerkozastepczego w technikach przerywanych oraz technikach ciagtych (Continuous
Renal Replacement Therapy, CRRT);

planowac i przeprowadzac edukacje terapeutyczng pacjenta, jego rodziny i opiekuna
w zakresie samoobserwacji 1 samopielegnacji podczas dializy i hemodializy;
planowa¢ 1 sprawowac opieke pielegniarska nad pacjentem z niewydolno$cig
narzagdowa, przed i po przeszczepieniu narzadow;

wykorzystywac aktualng wiedze w celu zapewnienia wysokiego poziomu edukacji
terapeutycznej pacjentéw chorych na cukrzyce, ich rodzin 1 opiekunéws;

planowac i koordynowac opieke nad pacjentem chorym na cukrzyce;

motywowac¢ pacjenta chorego na cukrzyce do radzenia sobie z chorobg i do
wspotpracy w procesie leczenia;

planowac opieke nad pacjentami z wybranymi chorobami nowotworowymi leczonymi
systemowo;

stosowac metody i srodki tagodzace skutki uboczne chemioterapii i radioterapii;
rozpoznawac sytuacje psychologiczng pacjenta i jego reakcje na chorobe oraz proces
leczenia, a takze udziela¢ mu wsparcia motywacyjno-edukacyjnego;

oceniac i klasyfikowac rany przewlekle;

dobiera¢ opatrunki z uwzglednieniem rodzaju i stanu rany;

przygotowywac pacjenta i jego rodzing do profilaktyki, samokontroli i pielegnacji
rany;

stosowa¢ nowoczesne techniki pielegnacji przetok jelitowych 1 moczowych;
przygotowywac pacjenta ze stomig do samoopieki i zapewnia¢ doradztwo w doborze
sprzetu stomijnego;

ocenia¢ nat¢zenie bolu wedtug skal z uwzglednieniem wieku pacjenta i jego stanu
klinicznego;

dobierac¢ i1 stosowa¢ metody leczenia farmakologicznego bdlu oraz stosowa¢ metody
niefarmakologicznego leczenia bélu w zaleznosci od stanu klinicznego pacjenta;
monitorowac¢ skutecznos$¢ leczenia przeciwbdélowego;

prowadzi¢ edukacj¢ pacjenta w zakresie samokontroli i samopielggnacji w terapii
bélu;

wykorzystywa¢ standaryzowane narzedzia w przeprowadzaniu oceny stanu
odzywienia pacjenta;

monitorowac stan ogélny pacjenta w czasie leczenia zywieniowego;



B.U51.

B.U52.

B.U353.

B.U54.

B.US5S.

B.U56.

B.U57.

B.US8.

B.U59.
B.U60.

B.U61.
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prowadzi¢ zywienie dojelitowe z wykorzystaniem réznych technik, w tym pompy
perystaltycznej i zywienia pozajelitowego droga zyt centralnych i obwodowych;
przygotowywac sprzet 1 urzadzenia do wdrozenia wentylacji mechaniczne;j
inwazyjnej, w tym wykonywac test aparatu;

obstlugiwac respirator w trybie wentylacji nieinwazyjnej;

przygotowywac i stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej;
zapewnia¢ pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w sposéb inwazyjny
kompleksowa opieke pielggniarska;

komunikowa¢ si¢ z pacjentem wentylowanym mechanicznie z wykorzystaniem
alternatywnych metod komunikacji;

ocenia¢ potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja
i zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze planowac interwencje
zdrowotne;

analizowac 1 dostosowywac do potrzeb pacjenta dostepne programy promocji zdrowia
psychicznego;

rozpoznawac sytuacj¢ zyciowa pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji spoteczne;j;
prowadzi¢ psychoedukacje pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja
i zaburzeniami lekowymi, oraz pacjenta uzaleznionego i jego rodziny (opiekuna),
atakze stosowa¢ treningi umiej¢tnosci spotecznych jako forme rehabilitacji
psychiatrycznej;

sprawowac zaawansowang opieke pielegniarka nad pacjentem z zaburzeniami uktadu

nerwowego, w tym z chorobami degeneracyjnymi.

C. BADANIA NAUKOWE I ROZWOJ PIELEGNIARSTWA (badania naukowe

w pielggniarstwie, statystyka medyczna, informacja naukowa, praktyka pielggniarska oparta na

dowodach naukowych, pielegniarstwo w perspektywie mie¢dzynarodowej, seminarium

dyplomowe)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1.
C.W2.
C.W3.
C.W4.

kierunki, zakres i rodzaj badan naukowych w pielegniarstwie;
reguly dobrych praktyk w badaniach naukowych;
metody i techniki badawcze stosowane w badaniach naukowych w pielegniarstwie;

zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych;



C.W5s.

C.We.

C.WT.

C.W8.

C.Wo.

C.W10.

C.Wl11.
C.W12.

C.W13.
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narzedzia informatyczne, testy statystyczne i zasady opracowywania wynikow badan
naukowych;

zrédia naukowej informacji medycznej;

sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych;

zasady praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence based
medicine) i w pielegniarstwie (evidence based nursing practice);

systemy ksztalcenia przeddyplomowego i podyplomowego pielggniarek w wybranych
panstwach cztonkowskich Unii Europejskie;j;

procedure uznawania kwalifikacji zawodowych pielegniarek w Rzeczypospolitej
Polskiej 1 innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;

systemy opieki pielegniarskiej i wspoétczesne kierunki rozwoju opieki pielegniarskiej;
zasady dostgpu obywateli panstw cztonkowskich Unii Europejskiej do $wiadczen
zdrowotnych w $wietle prawa Unii Europejskiej;

role i priorytety polityki zdrowotnej Swiatowej Organizacji Zdrowia oraz Komisji

Europejskiej.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.UL
C.U2.
C.U3.

C.U4.
C.Us.

C.Ue6.

C.U7.

wskazywac kierunki i zakres badan naukowych w pielegniarstwie;

zaplanowac¢ badanie naukowe i oméwic jego cel oraz spodziewane wyniki;
przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac jego wyniki oraz
odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzys;

przygotowywac bazy danych do obliczen statystycznych;

stosowal testy parametryczne i nieparametryczne dla zmiennych zaleznych
i niezaleznych;

korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej, naukowych
baz danych oraz informacji i danych przekazywanych przez migdzynarodowe
organizacje 1 stowarzyszenia pielegniarskie;

przygotowywac rekomendacje w zakresie opieki pielggniarskiej w oparciu o dowody

naukowe.

IV.B. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE
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1.  Weryfikacja osiggnietych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

i kompetencji spotecznych, ktérych dotycza te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowa¢ za pomocg

egzamindéw pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzaminéw pisemnych mozna stosowaé eseje, raporty, krétkie
ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ),
testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub

dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i sg ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomos$¢ zagadnien (poziom zrozumienia zagadnien,
umiejetnos¢ analizy i syntezy informacji oraz rozwigzywania probleméw). Mozliwe jest
wykorzystanie opiséw przypadkéw klinicznych, na podstawie ktérych student ustala

1 prezentuje plan specjalistycznej opieki pielegniarskie;j.

5.  Studia drugiego stopnia konczg si¢ egzaminem dyplomowym obejmujacym

weryfikacje osiggnigtych efektéw uczenia si¢ objetych programem studiow.



