Niepubliczna Wyzsza Szkota Medyczna we Wroctawiu
Kierunek: _Pielegniarstwo

Wydziat Profilaktyki i Zdrowia

Profil praktyczny

Poziom kwalifikacji VI

Kierunek
studiow, rok i
kod obszaru
efektow
uczenia sie:

Pielegniarstwo rok akademicki 2019/2020, studia | stopnia, OM1

Kod

przedmiotu

K -kierunkowy /P -podstawowy /

Rodzaj studiow:
| stopnia

Stacjonarne

Nazwa
przedmiotu,
jego statut i
powiazanie
obszarowymi
efektami
uczenia sie

obowigzkowy/

OPIEKA PALIATYWNA

P6S_WG, P65_WK, P6S_UK,P6S_UW,P6S_UO, P6S_KR

Grupa zajeg,
w ramach
ktérych
osigga sie
szczegotowe
efekty
uczenia sie

D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNE)

Jednostka

prowadzaca

Woydziat Profilaktyki i Zdrowia

Rok, semestr,
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Kierownik i Osoba prowadzaca przedmiot:

realizatorzy

Szacowane - uzupetnianie notatek z wyktadoéw -10%
naktady pracy | - przygotowanie teoretyczne - 10%
w ECTS - przygotowanie i przedstawienie prezentacji -10%
- przygotowanie do testu -10%
- ilo$¢ godz. pracy studenta z nauczycielem 60%
Zatozenia i Cele:
cele 1. Poznanie podstawowych poje¢ w opiece paliatywnej.
przedmiotu 2. Poznanie zasad opieki pielegniarskiej nad pacjentem w opiece paliatywnej.
3. Ksztattowanie umiejetnosci postepowania pielegniarskiego zgodnego z zatozeniami procesu pielegnowania.
4. Ksztattowanie umiejetnosci komunikowania sie z pacjentem oraz w zespole terapeutycznym.

5. Ksztattowanie postaw etycznych, moralnych oraz postawy odpowiedzialnosci zawodowej pielegniarki.

Macierz efektéw uczenia sie dla modutu/przedmiotu w odniesieniu oraz metod weryfikacji zamierzonych efektéw uczenia sie oraz
formy realizacji zajec

Numer | Numer
efektu efektu
uczenia | uczenia
sie sie
przedm | kierunk
iotowe | owego

Po ukonczeniu modutu/przedmiotu student zna/rozumie/potrafi:

Metody
weryfikacji
osiggnieci
a
zamierzon
ych

Forma
zajec
dydakt
ycznych




go efektow

uczenia sie

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie

W1 D.w2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej Spr.ustny, W, ZP.
nad pacjentami w wybranych chorobach; pisemny Pz

W2 D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym, Spr.ustny, W, ZP.
chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, pisemny Pz
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece
dtugoterminowej;

W3 D.W6. wtasciwosci grup lekdw i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w Spr.ustny, W, ZP.
zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozgdanych, interakcji z pisemny Pz
innymi lekami i drég podania;

W4 D.W7. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réznym wieku i Spr.ustny, W, ZP.
stanie zdrowia; pisemny Pz

W5 D.ws. reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje; Spr.ustny, W, ZP.

pisemny Pz

W6 D.w18. metody, techniki i narzedzia oceny stanu $wiadomosci i przytomnosci; Spr.ustny, W, ZP.

pisemny Pz

W7 D.W25. zasady opieki nad pacjentem z przetoka jelitowa i moczows; Spr.ustny, W, ZP.

pisemny Pz

W8 D.W32. metody i skale oceny bdlu, poziomu sedacji oraz zaburzen snu oraz stanéw delirycznych u Spr.ustny, W, ZP.
pacjentow w stanach zagrozenia zycia; pisemny Pz

W9 D.W33. metody i techniki komunikowania sie z pacjentem niezdolnym do nawigzania i podtrzymania Spr.ustny, W, ZP.
efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie; pisemny Pz

W10 D.W34. zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik diagnostycznych i | Spr.ustny, W, ZP.
terapeutycznych u pacjentéw w stanie krytycznym; pisemny 74

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

U1 D.U1. gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarska, ustalac cele i plan opieki Spr.ustny, W, ZP.
pielegniarskiej, wdrazac interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki prakt. Pz
pielegniarskiej;

u2 D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw w réznym wieku i stanie zdrowia Spr.ustny, W, ZP.
dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien; prakt. Pz

U3 D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktarn wystepujacych w przebiegu choréb; Spr.ustny, W, ZP.

prakt. Pz

ua D.U9. doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii; Spr.ustny, W, ZP.

prakt. Pz

us D.U10. wykonywacé badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia zagrazajace zyciu; Spr.ustny, W, ZP.

prakt. Pz

U6 D.U1l6. uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu Spr.ustny, W, ZP.
pielegnacyjnorehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych; prakt. Pz

u7 D.U17. prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zgtebnik i przetoke odzywczg) Spr.ustny, W, ZP.
oraz zywienie pozajelitowe; prakt. Pz

us D.u1s. rozpoznawac powikfania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, Spr.ustny, W, ZP.
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego; prakt. Pz

U9 D.U20. prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; Spr.ustny, W, ZP.

prakt. Pz

U10 D.U22. przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; Spr.ustny, W, ZP.

prakt. Pz

U1l D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; Spr.ustny, W, ZP.

prakt. Pz
u12 D.U24. oceniac poziom bdlu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowac farmakologiczne i Spr.ustny, W, ZP.
niefarmakologiczne postepowanie przeciwbdlowe; prakt. Pz

U13 D.U25. postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; Spr.ustny, W, ZP.

prakt. Pz
uisa D.U26. przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie Spr.ustny, W, ZP.
lekarza; prakt. Pz

W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

K1 D.K6 przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta; obserwacja | W, ZP.

Pz

K2 D.K7 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i obserwacja | W, ZP.

kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych. Pz
Program W zatgczeniu (szczegdtowy program ksztatcenia na odrebnych stronach: tematyka wyktadow, liczba godzin, ¢wiczen, seminariow,

samoksztatcenia. Dla samoksztatcenia dodatkowo wpisac cele i metody jego realizacji, np. przygotowanie raportu, sprawozdania,

rzedmiotu . .. . . .
P eseju, prezentacji multimedialnej.)

Prosze oznaczy¢ krzyzykami w skali 1-3 jak powyzsze efekty sg osiggane na zajeciach w dziedzinie wiedzy, umiejetnosci i postaw:
Wiedza + + +

Umiejetnosci + + +

Postawy + + +




Forma i warunki

Obecnos$¢ na zajeciach, aktywny udziat w zajeciach, systematyczne przygotowanie do zaje¢, aktywny udziat w dyskusji,

zaliczenia: pozytywny wynik egzaminu koricowego

Egzamin kornicowy

wyktad, wyktad konwersatoryjny, dyskusja, ,ZP, praktyka zawodowa
Metody Metody weryfikacji efektéw ksztatcenia w zakresie wiedzy:
weryfikacji 1. Sprawdzian pisemny (test wielokrotnego wyboru; pytania otwarte)
osiggniecia 2. Ocena aktywnosci studenta podczas zajec
zamierzonych 3. Ocena przygotowania do zaje¢
efektow Metody weryfikacji efektow ksztatcenia w zakresie umiejetnosci:

ksztatcenia

1. zaliczenie poszczegdlnych zadan
2. ocena przedstawionego referatu
Metody weryfikacji efektdw ksztatcenia w zakresie kompetencji spotecznych
1. Przedtuzona obserwacja przez nauczyciela prowadzacego
2. Samoocena studenta

Literatura
podstawowa i
uzupetniajaca

Literatura podstawowa:

1. De Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (red.), Pielegniarstwo opieki paliatywnej, PZWL, Warszawa 2017.
2. De Walden-Gatuszko K., Ciatkowska-Rysz A., Medycyna paliatywna, PZWL, Warszawa 2015.
3. Koper A., Wronska I.: Problemy pielegnacyjne pacjentéw z choroba nowotworowa. Czelej, Lublin 2003.

Literatura uzupetniajaca:

1. Rogiewicz M. (red.), Praktyczny podrecznik psychoonkologii dorostych, Medycyna Praktyczna, Krakdw 2015

2. Rogiewicz M. (red.), Praktyczny podrecznik psychoonkologii dzieci i nastolatkdw, Medycyna Praktyczna, Krakéw 2015

3. Malec-Milewska M., Krajnik M. Wordliczek J. (red.), Chory na nowotwor — kompendium leczenia bélu, Medical Education,
Warszawa 2014

4. Klbler-Ross E., Rozmowy o $mierci i umieraniu, Media Rodzina of Poznan, Poznan 1998

5. Jeziorski A.: Onkologia — podrecznik dla pielegniarek, PZWL, Warszawa 2005.

7. Krasuska M. E., Stanistawek A., Turowski K.: Standardy w pielegniarstwie onkologicznym i opiece paliatywnej, Neurocentrum,
Lublin 2005.

8. Krzakowski M.: Onkologia kliniczna, Tom 1 i ll, Borgis, Warszawa 2006.

9. Dominiak I., Gaworska-Krzeminska A., Kilariska D.: Ordynowanie lekéw i wypisywanie recept. Przewodnik dla pielegniarek i
potoznych. Edumetriq, Sopot 2016.

Wymagania dotyczgce pomocy dydaktycznych: rzutnik multimedialny, laptop.

Warunki wstepne: Student powinien posiada¢ wiedze z zakresu anatomii, fizjologii, biochemii, patologii, podstaw pielegniarstwa.

Ocena Kryteria zaliczenia przedmiotu
Bardzo dobra | Zrozumienie tematu i petna jego realizacja, wykorzystanie materiatéw pomocniczych.
(5,0) Odpowiedz na wszystkie zadawane pytania (92,5-100%)
Ponad dobra | Zrozumienie omawianego tematu i petna jego realizacja. Poprawna merytorycznie odpowiedZ na wigkszo$¢ pytan (85,5-92%)
(4,5) WypowiedzZ na ogdt uporzgdkowana i spdjna. Przestrzeganie zasad poprawnego méwienia,
Dobra Omodwienie tematu w sposdb poprawny ale niepogtebiony. Poprawna merytorycznie odpowiedz na pytania zawarte w zestawie
(4,0) pytan (76,5-84%). Nieliczne btedy w zakresie postugiwania sie pojeciami
Dos¢ dobra Poprawna merytorycznie ale niepetna odpowiedz na pytania zawarte w zestawie pytan (68,5-76%). Pojedyncze btedy w zakresie
(3,5) postugiwania sie pojeciami. Wystarczajgce stownictwo.
Dostateczna WypowiedZ sptycona, drugorzedne btedy rzeczowe. Poprawna merytorycznie ale niepetna odpowiedZ na pytania zawarte w
(3,0) zestawie pytan (60-68%). Kilka btedéw w zakresie postugiwania sie pojeciami.

podpis autora




PROGRAM KSZTAtCENIA

Niepubliczna Wyzsza Szkota Medyczna we Wroctawiu
Wydziat Profilaktyki i Zdrowia

Profil praktyczny

Kierunek: _Pielegniarstwo

Studia: | stopnia Stacjonarne

Opieka paliatywna
Wyktady : 30
Samoksztatcenie: 15
Zajecia praktyczne: 40
Praktyka zawodowa:40
Osoba prowadzgca przedmiot: mgr Agata Ferens
Wyktady: 30 godz.

Cele:

1. Poznanie podstawowych pojec¢ w opiece paliatywnej.

2. Poznanie zasad opieki pielegniarskiej nad pacjentem w opiece paliatywne;..

3. Ksztattowanie umiejetnosci postepowania pielegniarskiego zgodnego z zatozeniami procesu pielegnowania.
4, Ksztattowanie umiejetnosci komunikowania sie z pacjentem oraz w zespole terapeutycznym.

5. Ksztattowanie postaw etycznych, moralnych oraz postawy odpowiedzialnosci zawodowej pielegniarki.

Tresc zajec:

1. Organizacja opieki paliatywnej i hospicyjnej w Polsce.

2. Podstawy opieki paliatywnej w opiece nad pacjentem. Standardy w pielegniarskiej opiece paliatywnej.

3. Rola pielegniarki w paliatywnym zespole terapeutycznym.

4. Objawy wystepujace u chorych z zaawansowanym procesem nowotworowym.

5. Problemy pielegnacyjne w opiece paliatywnej i zadania pielegniarki w ich rozwigzywaniu.

6. Stany nagte w opiece paliatywnej —rola pielegniarki.

7. Komunikowanie sie z chorym i jego rodzing. Zasady przekazywania niepomysinych informacji.

8. Postawy wobec nieuleczalnej choroby. Dziatania wspomagajgce mechanizmy radzenia sobie z choroba.

9. Problemy psychospoteczne chorych w opiece paliatywnej. Wsparcie dla rodziny w okresie choroby i zatoby.
10. Istota bolu w chorobie nowotworowej. Udziat pielegniarki w leczeniu bélu nowotworowego. Niefarmakologiczne metody leczenia bélu.
11. Specyfika opieki pielegniarskiej nad dzieckiem z chorobg nowotworowa.

12. Rola pielegniarki w zapewnieniu lepszej jakosci zycia chorych onkologicznie i ich rodzin.

13. Diagnoza pielegnowania u chorego w stanie terminalnym.

14. Planowanie i realizacja opieki nad pacjentem z chorobg nowotworowg i jego rodzing.

15. Zastosowanie standarddw pielegniarskiej opieki paliatywnej.

16. Etyczne aspekty opieki nad pacjentem opieki paliatywnej, odpowiedzialnos¢ zawodowa pielegniarki.

17. Prawa pacjenta w opiece hospicyjnej i paliatywnej.

18. Rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania.

19. Zasady wystawiania skierowan na okreslone badania diagnostyczne.

20. Zasady przygotowywania zapisu form recepturowych substancji leczniczych stosowanych w opiece paliatywne;.
21. Woypisywanie recept przez pielegniarke opieki paliatywnej w swietle obowigzujacych przepiséw prawnych.

Samoksztatcenie: 15 godz.

Cele:

1. Utrwalenie wiadomosci dotyczacych ustalania diagnozy pielegniarskiej i planowania opieki nad pacjentami w terminalnej opiece.
2. Ksztattowanie umiejetnosci ustalania zasad i planowania opieki nad chorymi w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia.

3. Ksztattowanie postaw etycznych pielegniarki i odpowiedzialnosci w realizacji zadan zawodowych.

4. Ksztattowanie potrzeby systematycznego wzbogacania i uzupetniania wiedzy zawodowej i umiejetnosci oraz profesjonalizmu
zawodowego.

Metody realizacji: przygotowanie prezentacji multimedialnej, dyskusja.

Tematy:

1. Specyficzne problemy pacjenta z chorobg nowotworowg w wybranych jednostkach.

3 Standardy domowej opieki paliatywnej nad dzie¢mi i dorostymi.

4, Zywienie chorych w opiece paliatywnej.

5 Kompetencje pielegniarki opieki paliatywnej w swietle obowigzujgcych aktéw prawnych.



PROGRAM ZAJEC

Opieka paliatywna

Zajecia praktyczne
40 godz.

Realizacja: lll rok - sem. 6 - 40 godzin,

Cele dydaktyczno-wychowawcze:
1. Poznanie procedur i zasad wdrazania opieki paliatywnej w pielegnowaniu pacjentéw o niepomysinym rokowaniu.

uhwn

Poznanie struktury i organizacji pracy w opiece paliatywnej.

Poznanie zasad opieki pielegniarskiej w wybranych podmiotach opieki paliatywnej.

Ksztattowanie umiejetnosci tworzenia procedury procesu pielegnowania.

Ksztattowanie pozytywnego stosunku do zadan zawodowych, pacjenta i zespotu terapeutycznego.

6. Ksztattowanie umiejetnosci komunikowania sie z pacjentem i jego bliskimi.
Efekty ksztatcenia

Numer Numer | Po ukoriczeniu modutu/przedmiotu student zna/rozumie/potrafi: Metody Forma
efektu efektu weryfikacji | zajec
uczenia | uczenia osiggnieci | dydakty
sie sie a cznych
przedmi | kierunk zamierzon
otoweg | owego ych

o efektow

uczenia sie

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie

W1 D.W2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej Spr.ustny, ZP
nad pacjentami w wybranych chorobach; pisemny

W2 D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym, Spr.ustny, ZP
chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, pisemny
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece
dtugoterminowej;

W3 D.We. wtasciwosci grup lekéw i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w Spr.ustny, 7P
zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z pisemny
innymi lekami i drég podania;

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

U1l D.U1. gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarska, ustalac cele i plan opieki Spr.ustny, ZP
pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki prakt.
pielegniarskiej;

u2 D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w réoznym wieku i stanie zdrowia Spr.ustny, ZP
dotyczace wad rozwojowych, chordb i uzaleznien; prakt.

U3 D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujgcych w przebiegu choréb; Spr.ustny, ZP

prakt.

ua D.U9. doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii; Spr.ustny, ZP

prakt.

us D.U10. wykonywac badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia zagrazajace zyciu; Spr.ustny, ZP

prakt.

ue6 D.U16. uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu Spr.ustny, 7P
pielegnacyjnorehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych; prakt.

u7 D.U17. prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zgtebnik i przetoke odzywczg) Spr.ustny, ZP
oraz zywienie pozajelitowe; prakt.

us D.U1s. rozpoznawac powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i Spr.ustny, ZP
leczniczo-pielegnacyjnego; prakt.

U9 D.U20. prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; Spr.ustny, 7P

prakt.

u10 D.U22. przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; Spr.ustny, 7P

prakt.

Ull D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; Spr.ustny, 7P

prakt.

u12 D.U24. oceniac¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowac farmakologiczne i Spr.ustny, ZP
niefarmakologiczne postepowanie przeciwbdlowe; prakt.

u13 D.U25. postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; Spr.ustny, 7P

prakt.

ul1a D.U26. przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie Spr.ustny, ZP

lekarza;

prakt.




W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotéw do:

K1 D.K6 przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje whasne i pacjenta; obserwacja | ZP
K2 D.K7 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i obserwacja | ZP
kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Prosze oznaczy¢ krzyzykami w skali 1-3 jak powyzsze efekty s osiggane na zajeciach w dziedzinie wiedzy, umiejetnosci i postaw:
Wiedza + + +

Umiejetnosci + + +

Postawy + +

Literatura 1. De Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (red.), Pielegniarstwo opieki paliatywnej, PZWL, Warszawa 2017.
podstawowa 2. De Walden-Gatuszko K., Ciatkowska-Rysz A., Medycyna paliatywna, PZWL, Warszawa 2015.
3. Koper A., Wronska I.: Problemy pielegnacyjne pacjentéw z choroba nowotworowa. Czelej, Lublin 2003.

Efekty koricowe/ Po zakonczeniu zaje¢ praktycznych student powinien;

wyniki nauczania 1. Wyjasni¢ etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i opieke pielegniarska w chorobach
nowotworowych.

2. Samodzielnie wykonywaé¢ podstawowe pomiary: tetna, cisnienia tetniczego krwi, temperatury ciata, oddechu,
ciezaru ciata i wzrostu. oraz je zinterpretowac i udokumentowac¢ uzyskane wyniki.

3. Okresla¢ mozliwosci realizacji potrzeb psychospotecznych podopiecznego, w tym potrzeby bezpieczenstwa,
poszanowania godnosci osobistej, kontaktow z innymi ludZmi, dziatania, potrzeb uczuciowych.

4, Zna¢ zasady przygotowania, opieki w trakcie oraz po badaniach i zabiegach diagnostycznych wykonywanych u
pacjentdw w réznym wieku i stanie zdrowia.

5. Zapewnic¢ wygodne ufozenie w tézku z uwzglednieniem stanu zdrowia chorego.

6 Podejmowac dziatania zapobiegajace powstawaniu odlezyn.

7 Wykonywac zabiegi higieniczne.

8. Przygotowacd i podawac leki réznymi drogami.

9. Rozpoznawac objawy chorobowych u pacjentéw ze szczegdlnym uwzglednieniem standw zagrozenia zycia.

10. Zna¢ zasady zywienia chorych w opiece paliatywnej.

11. Systematycznie wzbogaca¢ wiedze zawodowsq i posiadac uksztattowane umiejetnosci, dazenia do profesjonalizmu.

12. Znac rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedze w zakresie ich zlecania.

13. Rozpoznawaé wskazania do wykonania okreslonych badan diagnostycznych i posiada umiejetnosci umozliwiajgce
wystawianie skierowan na okreslone badania diagnostyczne.

14, Przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych w porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie.

Warunki zaliczenia Obecnos¢ na zajeciach, wykonanie zabiegdw i czynnosci pielegnacyjnych zgodnie z obowigzujgcymi procedurami, aktywny
udziat w zajeciach, systematyczne przygotowanie do zaje¢, odpowiedni stosunek do chorego i zadan zawodowych,
przestrzeganie zasad komunikowania z dzieckiem i zespotem terapeutycznym, respektowanie zasad etykii zachowanie
tajemnicy zawodowe;.

Skala ocen: bdb (5,0) - bardzo dobry
pdb (4,5) - ponad dobry
db (4,0) - dobry

ddb (3,5) - dos¢ dobry
dost. (3,0) - dostateczny
ndst (2,0) - niedostateczny

Ksztattowanie umiejetnosci praktycznych odbywa sie na nastepujacych poziomach:

Poziom 1. obserwacja procedur w praktyce

Poziom 2. wykonanie umiejetnosci z pomocg osoby nadzorujgcej

Poziom 3. wykonanie umiejetnosci pod kierunkiem osoby nadzorujacej

Poziom 4. wykonanie umiejetnosci samodzielnie, bezpiecznie, kompetentnie z uzasadnieniem swojego dziatania, w obecnosci osoby nadzorujacej.

Tematyka zajec praktycznych:
1.0rganizacja i specyfika pracy w opiece paliatywnej i hospicyjnej. Przyjecie pacjenta do szpitala/hospicjum zgodnie z obowigzujgcymi
procedurami.

2. Specyfika pracy wyjazdowej opieki paliatywnej, wyposazenie w sprzet oraz dokumentacja.

3. Udziat pielegniarki w profilaktyce zakazen.

4. Udziat pielegniarki w leczeniu paliatywnym. Podawanie lekdw réznymi drogami.

5. Rozpoznawanie objawow chorobowych u pacjentéw ze szczegdlnym uwzglednieniem standéw zagrozenia zycia.

6. Zasady zywienia chorych w opiece paliatywne;.

7.  Wykonywanie czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych u pacjentéw w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia.

8. Prowadzenie procesu pielegnowania w opiece paliatywnej.

9. Metody i sposoby rozpoznawania potrzeb pacjenta hospitalizowanego.

10. Model opieki nad pacjentem z chorobg nowotworowa.

11. Pielegnowanie pacjenta w wybranych jednostkach chorobowych towarzyszacych stanowi terminalnemu.

12. Choroba przewlekta i nowotworowa jako sytuacja trudna dla pacjenta i jego rodziny - rola i zadania pielegniarki.

13. Komunikowanie sie z pacjentem i jego rodzing. Trudnosci w komunikowaniu wynikajgce ze stanu zdrowia i hospitalizacji.

14. Komunikowanie w zespole terapeutycznym.

15. Przestrzeganie zasad etyki zawodowej, praw pacjenta i tajemnicy zawodowe;.

16. Rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedze w zakresie ich zlecania.

17. Rozpoznawanie wskazania do wykonania okreslonych badan diagnostycznych i zasady wystawiania skierowan na okreslone badania
diagnostyczne.

18. Przygotowywanie zapisu form recepturowych substancji leczniczych w porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie.




40 godz.
Realizacja: lll rok - sem. 6 - 40 godzin.
Cele dydaktyczno-wychowawcze:

1. Poznanie procedur i zasad wdrazania opieki paliatywnej w pielegnowaniu pacjentéw o niepomysinym rokowaniu.

PROGRAM ZAJEC

Opieka paliatywna
Praktyka zawodowa

2. Poznanie struktury i organizacji pracy w opiece paliatywnej.
3. Poznanie zasad opieki pielegniarskiej w wybranych podmiotach opieki paliatywnej.
4. Ksztattowanie umiejetnosci tworzenia procedury procesu pielegnowania.
5. Ksztattowanie pozytywnego stosunku do zadan zawodowych, pacjenta i zespotu terapeutycznego.
6. Ksztattowanie umiejetnosci komunikowania sie z pacjentem i jego bliskimi.
Efekty ksztatcenia

Numer | Numer | Po ukonczeniu modutu/przedmiotu student zna/rozumie/potrafi: Metody Forma

efektu efektu weryfikacji | zaje¢

uczenia | uczenia osiggnieci | dydakty
sie sie a cznych
przedmi | kierunk zamierzon

otoweg | owego ych

o efektéw

uczenia sie

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie

W1 D.W2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej Spr.ustny, Pz
nad pacjentami w wybranych chorobach; pisemny

W2 D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie internistycznym, Spr.ustny, Pz
chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, pisemny
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece
dtugoterminowej;

W3 D.We6. wiasciwosci grup lekéw i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w réznych chorobach w Spr.ustny, Pz
zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakgcji z pisemny
innymi lekami i drég podania;

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

U1 D.U1. gromadzi¢ informacje, formutowad diagnoze pielegniarska, ustalaé cele i plan opieki Spr.ustny, Pz
pielegniarskiej, wdrazac interwencje pielegniarskie oraz dokonywac¢ ewaluacji opieki prakt.
pielegniarskiej;

u2 D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw w réznym wieku i stanie zdrowia Spr.ustny, Pz
dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien; prakt.

u3 D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordéb; Spr.ustny, Pz

prakt.

u4 D.U9. doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii; Spr.ustny, Pz

prakt.

us D.U10. wykonywac badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia zagrazajace zyciu; Spr.ustny, Pz

prakt.

U6 D.U16. uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu Spr.ustny, Pz
pielegnacyjnorehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych; prakt.

u7 D.U17. prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zgtebnik i przetoke odzywczg) Spr.ustny, Pz
oraz zywienie pozajelitowe; prakt.

us D.U1s. rozpoznawac powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, Spr.ustny, Pz
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego; prakt.

U9 D.U20. prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; Spr.ustny, Pz

prakt.

U10 D.U22. przekazywadé informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta; Spr.ustny, Pz

prakt.

U1l D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; Spr.ustny, Pz

prakt.




u12 D.U24. oceniac¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowac farmakologiczne i Spr.ustny, Pz
niefarmakologiczne postepowanie przeciwbdlowe; prakt.
u13 D.U25. postepowac zgodnie z procedura z ciatem zmartego pacjenta; Spr.ustny, Pz
prakt.
u14 D.U26. przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie Spr.ustny, Pz
lekarza; prakt.
W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotéw do:
K1 D.K6 przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta; obserwacja Pz
K2 D.K7 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejg¢tnosci i obserwacja Pz

kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Prosze oznaczy¢ krzyzykami w skali 1-3 jak powyzsze efekty sg osiggane na zajeciach w dziedzinie wiedzy, umiejetnosci i postaw;
Wiedza + + +

Umiejetnosci + + +

Postawy + + +

Literatura 1. De Walden-Gatuszko K., Kaptacz A. (red.), Pielegniarstwo opieki paliatywnej, PZWL, Warszawa 2017.
podstawowa 2. De Walden-Gatuszko K., Ciatkowska-Rysz A., Medycyna paliatywna, PZWL, Warszawa 2015.
3. Koper A., Wronska I.: Problemy pielegnacyjne pacjentéw z choroba nowotworowa. Czelej, Lublin 2003.
Efekty koricowe/ Po zakonczeniu praktyki zawodowej student powinien:
wyniki nauczania 1. Wyjasnic etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i opieke pielegniarska w chorobach
nowotworowych.

2. Samodzielnie wykonywac podstawowe pomiary: tetna, cisnienia tetniczego krwi, temperatury ciata, oddechu, ciezaru ciata
i wzrostu. oraz je zinterpretowac i udokumentowac uzyskane wyniki.

3. Okresla¢ mozliwosci realizacji potrzeb psychospotecznych podopiecznego, w tym potrzeby bezpieczenstwa, poszanowania
godnosci osobistej, kontaktéw z innymi ludZzmi, dziatania, potrzeb uczuciowych.

4. Znac zasady przygotowania, opieki w trakcie oraz po badaniach i zabiegach diagnostycznych wykonywanych u pacjentéw
w réznym wieku i stanie zdrowia.

5. Zapewni¢ wygodne utozenie w tézku z uwzglednieniem stanu zdrowia chorego.

6.Podejmowac dziatania zapobiegajace powstawaniu odlezyn.

7. Wykonywac zabiegi higieniczne.

8. Przygotowac i podawac leki roznymi drogami.

9. Rozpoznawac objawy chorobowych u pacjentéw ze szczegdlnym uwzglednieniem standw zagrozenia zycia.

10. Okresli¢ problemy pielegnacyjne pacjenta w zakresie uktadu pokarmowego. Wymioty, nudnosci, zaparcia, biegunki,
anoreksja i kacheksja nowotworowa.

11. Okresli¢ problemy pielegnacyjne pacjenta w zakresie uktadu oddechowego. Kaszel, dusznos¢, krwioplucie.

12. Oceni¢ bdl nowotworowy u dzieci i dorostych. Znaé niefarmakologiczne metody p/bdlowe.

13. Okresli¢ problemy pielegnacyjne pacjenta w zakresie uktadu moczowego. Nieotrzymanie moczu, trudnosci w oddawaniu
moczu, krwiomocz, nefrotomia, cewnik nadtonowy.

14. Znac¢ zasady zywienia chorych w opiece paliatywne;.

15. Systematycznie wzbogacac wiedze zawodowsg i posiadaé uksztattowane umiejetnosci, dgzenia do profesjonalizmu.

Warunki zaliczenia Obecnos¢ na zajeciach, wykonanie zabiegdw i czynnosci pielegnacyjnych zgodnie z obowigzujgcymi procedurami, aktywny

udziat w zajeciach, systematyczne przygotowanie do zaje¢, odpowiedni stosunek do chorego i zadan zawodowych,
przestrzeganie zasad komunikowania z pacjentem i zespotem terapeutycznym, respektowanie zasad etyki i zachowanie
tajemnicy zawodowej.

Skala ocen: bdb (5,0) - bardzo dobry

pdb (4,5) - ponad dobry
db (4,0) - dobry

ddb (3,5) - dos¢ dobry
dost. (3,0) - dostateczny
ndst (2,0) - niedostateczny

Ksztattowanie umiejetnosci praktycznych odbywa sie na nastepujacych poziomach:

Poziom 1. obserwacja procedur w praktyce

Poziom 2. wykonanie umiejetnosci z pomocg osoby nadzorujgcej

Poziom 3. wykonanie umiejetnosci pod kierunkiem osoby nadzorujgcej

Poziom 4. wykonanie umiejetnosci samodzielnie, bezpiecznie, kompetentnie z uzasadnieniem swojego dziatania, w obecnosci osoby nadzorujace;.

Tematyka zajec¢ ;

1.

Noukwn

i

10.

11.
12.
13.

Udziat w przyjeciu pacjenta do oddziatu zgodnie z obowigzujgcg procedura.

Pomiar i dokumentowanie podstawowych parametréw zyciowych (temperatura, tetno, cisnienie tetnicze krwi).

Prowadzenie dokumentacji indywidualnej i zbiorcze;.

Wykonywanie czynnosci higienicznych i opiekuriczych u chorych paliatywnie.

Problemy pielegnacyjne w opiece paliatywnej. Pielegnacja ran, zmian patologicznych w jamie ustnej, odlezyn, owrzodzen, odparzen.
Wykonanie toalety catego ciata - ocena stanu skdry i bton sluzowych.

Problemy pielegnacyjne pacjenta w zakresie uktadu pokarmowego. Wymioty, nudnosci, zaparcia, biegunki, anoreksja i kacheksja
nowotworowa.

Problemy pielegnacyjne pacjenta w zakresie uktadu oddechowego. Kaszel, dusznos¢, krwioplucie.

Ocena bdlu nowotworowego u dzieci i dorostych. Niefarmakologiczne metody p/bdlowe.

Problemy pielegnacyjne pacjenta w zakresie uktadu moczowego. Nieotrzymanie moczu, trudnosci w oddawaniu moczu, krwiomocz,
nefrotomia, cewnik nadtonowy.

Problemy pielegnacyjne pacjenta w zakresie uktadu nerwowego. Zespoty pobudzenia psychicznego. Zespoty otepienne. Depresja.
Przygotowanie i podawanie lekdw réznymi drogami.

Psychospoteczne aspekty opieki pielegniarskiej nad pacjentem w opiece paliatywnej. Wspodtpraca z rodzing i bliskimi.




14.
15.
16.
17.
18.
19.

20.

Choroba przewlekfa i nowotworowa jako sytuacja trudna dla pacjenta i jego rodziny - rola i zadania pielegniarki.

Komunikowanie sie z pacjentem i jego rodzing. Trudnosci w komunikowaniu wynikajgce ze stanu zdrowia i hospitalizacji.
Komunikowanie w zespole terapeutycznym.

Przestrzeganie zasad etyki zawodowej, praw pacjenta i tajemnicy zawodowej.

Rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedze w zakresie ich zlecania.

Rozpoznawanie wskazania do wykonania okreslonych badan diagnostycznych i zasady wystawiania skierowan na okreslone badania
diagnostyczne

Przygotowywanie zapisu form recepturowych substancji leczniczych w porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie




