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Kod przedmiotu

14-PO-D3.3-PZ-PiOP
14-PO-D3.4-PZ-PiOP
14-PO-D3.5-PZ-PiOP

Jezyk wyktadowy

Polski

Obligatoryjnos¢

Zajecia obowigzkowe

Grupa zaje¢, w ramach ktdrej osigga sie szczegdtowe

efekty uczenia sie

D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Przedmiot ksztattujgcy umiejetnosci praktyczne Tak

Liczba punktow ECTS

7

Okres

semestr lll, IV, V

Nauczyciel akademicki odpowiedzialny za przedmiot

mgr Beata Perlik - merytoryczny koordynator praktyk
zawodowych
na kierunku Pofoznictwo

Bilans godzin i punktow

Liczba godzin Liczba ECTS

taczny nakfad pracy studenta

200 7

Liczba godzin* i forma zaliczenia
Forma Semestr Semestr Semestr Semestr Semestr Semestr
| 1l 1l I\ V )
Godziny 50 60 90
Pra ktyka zawodowa Forma zaliczenia Z/0 Z/0 Z/0

*godzina dydaktyczna oznacza 45 minut

Opis przedmiotu / modutu

Cele i zatozenia
przedmiotu/MODULU:

Opanowanie wiedzy i umiejetnosci z zakresu opieki nad rodzing przygotowujacg sie
do  okresu prokreacji, udziatu potoznej w diagnozowaniu, leczeniu i
pielegnacji w przebiegu cigzy i potogu
o prawidtowym i powiktanym przebiegu.

Wymagania wstepne do

Wiedza, umiejetnosci i kompetencje spoteczne zdobyte w ramach

przedmiotu/MODULU: wyktaddw, éwiczen oraz zajeé¢ praktycznych z zakresu potoznictwa i opieki
potozniczej.
Metody dydaktyczne studium przypadku

proces pielegnowania




pokaz

symulacja

Narzedzia dydaktyczne

dokumentacja medyczna

sprzet medyczny

Modutowe efekty uczenia sie

WIEDZA
W zakresie wiedzy student znai rozumie:

D.W9.

zadania pofoznej w monitorowaniu cigzy fizjologicznej i
ocenie ryzyka potozniczego;

odpowiedz
pisemna

ustna

i/lub

D.W10.

etiologie, patogeneze, metody diagnostyczne, leczenie i
postepowanie pielegnacyjno-potoznicze w patologicznym
przebiegu cigzy i potogu;

odpowiedz
pisemna

ustna

i/lub

D.W11.

zasady monitorowania i metody oceny dobrostanu ptodu w
cigzy o przebiegu fizjologicznym, o nieprawidtowym czasie
trwania oraz w wybranych stanach klinicznych matkii ptodu,
a takze wydolnosci tozyska, oraz udziat potoznej w
procesie diagnostyki w okresie okotoporodowym;

odpowiedz
pisemna

ustna

i/lub

D.W12.

rekomendacje, wytyczne i algorytm postepowania
diagnostycznego i profilaktyczno-leczniczego oraz standardy
sprawowania opieki potozniczej nad kobietg ciezarng,
kobietg rodzgcy, kobietg w okresie potogu oraz
patomechanizm, diagnostyke i sposoby terapii w przebiegu
cigzy, porodu i potogu w przypadku wspétistnienia choréb
niepotozniczych, choréb wynikajacych z reakcji organizmu
kobiety na cigze oraz zaburzen psychicznych;

odpowiedz
pisemna

ustna

i/lub

D.W13.

udziat potoznej w profilaktyce i czynno$ciach diagnostyczno-
leczniczych w przypadku powiktanego przebiegu cigzy,
porodu i potogu oraz wystepowania choréb wynikajacych z
reakcji organizmu kobiety na cigze i choréb niepotozniczych;

odpowiedz
pisemna

ustna

i/lub

D.wW14.

definicje potogu prawidtowego i nieprawidtowego oraz
zakres opieki sprawowane] przez potozng nad kobietg w
okresie potogu, noworodkiem iich rodzing;

odpowied?
pisemna

ustna

i/lub

D.W15.

proces laktacji i czynniki ryzyka niepowodzen w karmieniu
piersig;

odpowied?
pisemna

ustna

i/lub

D.W1e6.

dziatania edukacyjne dotyczgce promocji karmienia piersig i
rozwigzywania probleméw laktacyjnych;

odpowiedz
pisemna

ustna

i/lub

D.wW18.

metody diagnostyczne w potoznictwie oraz zadania
potoznej w przygotowaniu pacjentki i sprzetu do ich
stosowania;

odpowiedz
pisemna

ustna

i/lub

D.w24.

prawidtowy przebieg cyklu miesigczkowego i jego
zaburzenia;

odpowied?
pisemna

ustna

i/lub

D.W25.

naturalne metody regulacji poczec i rodzaje antykoncepcji;

odpowied?
pisemna

ustna

i/lub

UMIEJETNOSCI
W zakresie umiejetnosci student potrafi:

D.U15.

rozpoznawac i eliminowad czynniki ryzyka w przebiegu cigzy
i potogu, a w razie koniecznos$ci zapewnia¢ pacjentce i jej
dziecku opieke specjalistow;

realizacja zleconego zadania;

obserwacja 360*

D.U1e6.

ustalac indywidualny plan opieki prenatalnej w odniesieniu
do kobiety ciezarnej, a w razie koniecznosci dokonywac jego
modyfikacji;

realizacja zleconego zadania;

obserwacja 360*




D.U17. planowac postepowanie potoznicze i obejmowac opiekg |realizacja zleconego zadania;
potoznicza kobiete cigzarng i kobietg w okresie potogu, W | obserwacja 360*
zaleznosci od rozpoznanej sytuacji potozniczej;

D.U18. wdraza¢ standardy dotyczgce opieki nad kobietg ciezarng z | realizacja zleconego
zagrozeniem porodu przedwczesnego i w przebiegu porodu | zadania; obserwacja 360*
przedwczesnego

D.U19. promowac karmienie naturalne, prowadzi¢ poradnictwo | realizacja zleconego zadania;
laktacyjne w okresie przygotowania do laktacji i jej przebiegu, | obserwacja 360*
rozpoznawac problemy laktacyjne i podejmowac
dziatania prewencyjne w tym zakresie;

D.U20. realizowaé¢ zadania potoinej w opiece profilaktycznej, | realizacja zleconego zadania;
diagnostycznej, terapeutycznej i rehabilitacyjnej nad | obserwacja 360*
kobietami w cigzy i w okresie potogu;

D.U21. rozpoznawaé cigze na podstawie objawdw domysinych, | realizacja zleconego
prawdopodobnych i pewnych; zadania; obserwacja 360*

D.U23. planowac¢ i sprawowac opieke potoznicza nad kobieta| realizacja zleconego zadania;
cigzarng, kobieta rodzacg i kobiet3 w okresie|obserwacja 360*
okotoporodowym, powiktanym wspotistniejgcymi
chorobami potozniczymi i niepotozniczymi;

D.U24. monitorowac stan matki i dziecka oraz zapewnia¢ wsparcie w | realizacja zleconego zadania;
sytuacji cigzkiej choroby lub wady noworodka, poronienia, | obserwacja 360*
urodzenia dziecka martwego, niezdolnego do
zycia lub z urazem okotoporodowym;

D.U25. sprawowac opieke psychologiczng nad pacjentky po stracie | realizacja zleconego zadania;
ciazy, matkg matoletnig i w innych sytuacjach szczegélnych | gpserwacja 360*

w potoznictwie;

D.U27. prowadzi¢ dziatania edukacyjne w zakresie naturalnych |realizacja zleconego zadania;
metod regulacji poczg¢ oraz w zakresie $rodkow | obserwacja 360*
antykoncepcyjnych;

KOMPETENCIJE SPOtECZNE
W zakresie kompetencji spotecznych student jest gotow do:

D.K1. kierowania sie dobrem pacjenta, obserwacja 360*

D.K2. poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych | obserwacja 360*
opiece,

D.K3. okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopoglagdowych i | obserwacja 360*
kulturowych;

D.K4. przejawiania empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing | obserwacja 360*
oraz wspotpracownikami;

D.K5. przestrzegania praw pacjenta; obserwacja 360*

D.K6. zachowywania w tajemnicy informacji zwigzanych 1z |obserwacja 360*
pacjentem;

D.K7. samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z | obserwacja 360*
zasadami etyki;

D.K8. wspétdziatania w  zespole interdyscyplinarnym  w | obserwacja 360*
rozwigzywaniu dylematéw etycznych z zachowaniem zasad
kodeksu etyki zawodowej;

D.K9. przestrzegania wartosci i powinno$ci moralnych w opiece | obserwacja 360*
nad pacjentem;

D.K10. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci | obserwacja 360*
zawodowych;

D.K11. zasiegania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci z | obserwacja 360*

samodzielnym rozwigzaniem problemu;




D.K12. przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wptywajgcych na | obserwacja 360*
reakcje wtasne i pacjenta;
D.K13. dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczeri w | obserwacja 360*

Tresci merytoryczne przedmiotu

Miejsce realizacji: Praktyka zawodowa (PZ)

Oddziat potozniczy Rooming-in SEMESTR | 1| I [ N | IV |V Vi

Oddziat patologii cigzy LICZBAGODZIN(L) | - | - | 80| 40 | 80 -
RAZEM 200

semestr Il

LP

Zakres tematyczny

Odniesienie zakresu tematycznego
do konkretnego modutowego
efektu uczenia sie

Przyjecie potoznicy wraz z dzieckiem do oddziatu rooming-in

D.U17.D.K1.-D.K15.

Obserwacja potoznicy w poszczegélnych dobach po porodzie:
— obserwacja odchodow;
— wysokosci dna macicy;
— gojenie sie obrazen krocza;

D.W14.D.U15. D.K1.- D.K15.

3. Udziat w procesie diagnostyczno — leczniczo - pielegnacyjnym. | D.W18. D.K1.-D.K15.
Dokumentowanie wykonanych czynnosci.
4, Pomoc i wspieranie matki w procesie karmienia piersig. Udzielanie | D.W15. D.W16. D.U19.
wskazowek zdrowotnych i pielegnacyjnych dla matki i dziecka. D.K1.-D.K15.
semestr IV
Odniesienie zakresu tematycznego
LP Zakres tematyczny do konkretnego modutowego
efektu uczenia sie
1. Zadania potoznej w dokumentowaniu pracy w oddziale rooming-in. | D.K1.-D.K15.
Relacja potoznej z dyzuru.
2. Rola potoinej w procesie diagnostyczno — leczniczo - | D.U20.D.U23.D.K1.-
pielegnacyjnym w powiktanym przebiegu potogu. D.K15.
3. Opieka nad matkg po poronieniu, porodzie martwego dziecka, | D.U24.D.U25. D.K1.- D.K15.
narodzinach dziecka z wadami rozwojowymi i po urazie
okotoporodowym.
4, Wspdtudziat potoznej w opiece psychologicznej nad matka nieletnig | D.U25. D.K1.-D.K15.
i samotna.
5. Edukacja kobiet z zakresu dostepnych metod antykoncepcji, | D.W24. D.W25. D.U21.
nauczanie naturalnych metod regulacji poczed. D.U27.D.K1.-D.K15.
semestr V
Odniesienie zakresu tematycznego
LP Zakres tematyczny do konkretnego modutowego
efektu uczenia sie
Relacja potoznej z dyzuru. Dokumentacja pracy potozne;j. D.K1.-D.K15.
Zadania potoznej w diagnostyce potozniczej. Dokumentowanie. D.W10. D. K1.-D.K15.
Udziat potoznej w realizacji standardowej opieki nad ciezarng o D.W13.D.U15. D.U16.
powiktanym przebiegu ciazy. D.U17.D.U18. D.U20.
D.U23. D.K1.-D.K15.
4, Udziat potoinej w realizacji standardowej opieki nad ciezarng z | D.W12.D.W13. D.U15.

chorobami nie potozniczymi.

D.U16.D.U23.D.K1.- D.K15.




5. Opieka potoznicza nad ciezarng z cigzg przeterminowana. D.W11.D.K1.-D.K15.

6. Zadania pofoznej w przygotowaniu psycho-fizycznym ciezarnej do | D.W9. D.K1.-D.K15.
indukcji porodu.

7. Rola potoznej w rozpoznaniu i opiece nad kobietg z cigzg obumarta. D.U24.D.U25.D.K1.- D.K15.
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Towarzystwo Onkologii Ginekologicznej; Klinika Onkologii Ginekologicznej Uniwersytetu Medycznego im.
Karola Marcinkowskiego, Poznan 2012

Ponadto naukowe czasopisma medyczne, w tym: Magazyn pielegniarki i potoznej, problemy pielegniarstwa,
Pielegniarstwo XXI Wieku, Pielegniarstwo Polskie, Potozna. Nauka i Praktyka, Ginekologia i potoznictwo, Medycyna
Praktyczna, Ginekologia, Ginekologia Praktyczna, Ginekologia po Dyplomie, Ginekologia Polska, Potoznictwo,
Ginekologia, Medycyna rozrodu, Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne, Wspotczesne Pielegniarstwo i Ochrona
Zdrowia, Bibliograficzna baza danych Polska bibliografia Lekarska, baza czasopism EBSCO

Kryteria oceny

SPOSOBY OCENY:
F - Formutujaca
P - Podsumowujaca




F1 wymagana jest 100% frekwencja, w przypadku
nieobecnosci studenta na zajeciach zobowigzany jest on do odrobienia zaje¢;
F2 aktywny udziat w zajeciach; F3 odpowiedz ustna/pisemna;
F4 wykonywanie czynnosci biezgcych; zaliczenie na ocene
z wpisaniem do Dziennika Umiejetnos$ci Zawodowych;
F5 realizacja zleconego zadania; F6 obserwacja 360%;
F7 opracowanie procesu pielegnowania;
P Ustalenie oceny z praktyki zawodowej odbywa sie na
podstawie ocen czgstkowych otrzymanych przez studenta w czasie trwania zajec i obecnosci na zajeciach.

Skala ocen odpowiedzi
ustnej/pisemnej (F)

KRYTERIA OCENY ODPOWIEDZI USTNEJ/PISEMNE!J (F)

KRYTERIA Liczba
punktéw | bardzo dobry 16
Zasbb wiadomosci, zrozumienie tematu. 0-5 dobry plus 15
Aktualnos¢ wiedzy potozniczej. 0-5 dobry 13-14
Zastosowanie prawidtowej terminologii. 0-3 dostateczny plus 11-12
Spdjnosé konstrukcji wypowiedzi. 0-3 dostateczny 9-10
RAZEM: | 16 pkt niedostateczny <8
Skala ocen procesu pielegnowania (F)
KRYTERIA OCENY PROCESU PIELEGNOWANIA (F) w odniesieniu do ilosci uzyskanych punktéw
KRYTERIA Liczba
punktéw | bardzo dobry 19-20
Umiejetnos¢ samodzielnego formutowania 0-5 dobry plus 17-18
diagnozy pielegniarsko-potoznicze;j.
Planowanie dziatan zgodnie z aktualng wiedza 0-5 dobry 15-16
pofoznicza.
Zasob wiadomosci, zrozumienie tematu. 0-4 dostateczny plus 13-14
Zastosowanie prawidtowej terminologii. 0-4 dostateczny 11-12
Estetyka pracy. 0-2 niedostateczny <10
RAZEM: | 20 pkt

KRYTERIA OCENY UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH (F)

Skala ocen wg punktéw

bardzo dobry 12

dobry plus 11

Dobry 9-10

dostateczny plus 7-8

Dostateczny 6

Niedostateczny 5 i ponizej

PKT. ZASADY SPRAWNOSC SKUTECZNOSC SAMODZIELNOSC | KOMUNIKOWANIE POSTAWA

SIE Z PACIENTEM

przestrzega czynnosci postepowanie dziafania poprawny, potrafi krytycznie ocenié i

2 zasad, whasciwa | wykonuje uwzglednia sytuacje | wykonuje samodzielny, analizowad swoje
technika i pewnie, pacjenta, osigga cel catkowicie skuteczny dobér postepowanie, wspodtpracuje z
kolejnos¢ energicznie samodzielnie tresci zespotem terapeutycznym,
wykonania petna identyfikacja z
czynnosci rolg zawodowg




przestrzega
1 zasad po
ukierunkowaniu

czynnosci
wykonuje mato
pewnie, po
krétkim
zastanowieniu

nie zawsze
uwzglednia

sytuacje zdrowotna
pacjenta, osigga cel
po ukierunkowaniu

wymaga
przypomnieniai
ukierunkowania
w niektorych
dziataniach

Wymaga
naprowadzania,
ukierunkowania w
wyborze tresci

ma trudnosci w krytycznej
ocenie i analizie swojego
postepowania, we
wspotpracy z zespotem
terapeutycznym oraz

w identyfikacji z

rola zawodowg

nie przestrzega
0 zasad,
chaotycznie
wykonuje
dziatania

czynnosci
wykonuje
niepewnie,
bardzo wolno

nie bierze pod
uwage
indywidualnej
sytuacji pacjenta,
nie osigga celu

wymaga statego
naprowadzania

i

przypominania
w kazdym
dziataniu

nie potrafi
utrzymad
kontaktu
werbalnego z
pacjentem

nie potrafi

krytycznie oceni¢ i analizowac
swojego

postepowania, nie
wspotpracuje z zespotem
terapeutycznym, nie
identyfikuje sie z rolg
zawodowg

Obowiqzuje od 01.10.2023 r. dla naboru 2023/2024




