KARTA PRZEDMIOTU DLA NABORU 2024/2025

Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne

Nazwa przedmiotu

Neurology and neurological nursing

Kod przedmiotu 14-PIEL-D3.6-NiPN; 14-PIEL-D3.6-ZP-NiPN

Kategoria przedmiotu Nauki w zakresie opieki specjalistycznej D
Kierunek studiow: Pielegniarstwo

Forma studiow: Stacjonarne

Poziom studiow: Studia I stopnia

Rok studiéw: I Semestr studiéow: | VI
Liczba punktéw ECTS dla 5

przedmiotu

Jezyk wykladowy: Polski

Koordynator przedmiotu | mgr Mariola Wojtal

Prowadzacy przedmiot Derkowski

dr n. o zdr. Marta Gawlik, mgr Mariola Wojtal, dr n. med. Wojciech

LICZBA GODZIN W SEMESTRACH

Forma zajeé Liczba godzin

Forma zaliczenia

w planie *wpisz symbol

Wyktad (W) 40 E
Praca wtasna studenta
pod kierunkiem nauczyciela 20 Z/0
akademickiego (PW)
Zajgcia praktyczne w CSM
(ZP/CSM) 10 2/0
Zajgcia praktyczne (ZP) 70 Z/0
Sumaryczna liczba godzin

. 140 -
dla przedmiotu

*Z-zaliczenie; Z/0-zaliczenie z ocena; E-egzamin

INFORMACJE SZCZEGOLOWE

Wymagania wstepne Znajomos¢ anatomii, fizjologii, patologii,

ratownictwa medycznego,

do przedmiotu anestezjologii i pielegniarstwa internistycznego na poziomie licencjackim.

Cele przedmiotu 1.Zapoznanie studentdow z zagadnieniami dotyczacymi neurologii

oraz organizacja pracy w oddziatach udarowych i neurologii
2.Wyposazenie studentow w wiedze i umiejetnosci opieki
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oraz planowania zadan pielggniarskich.

nad pacjentami z chorobami neurologicznymi z uwzglgednieniem
umiejetnosci formulowania diagnozy pielggniarskiej

3.Przygotowanie studenta do wspotpracy w zespole terapeutycznym.

MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Kod

modulowego
efektu

uczenia sie

Tres¢ modutowego efektu uczenia sie

Metody weryfikacji

efektu uczenia sie

WIEDZA

W zakresie wiedzy student zna i rozumie:

D.WI. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw |test pisemny i/ lub
w r6znym wieku; odpowiedz ustna

D.w2. etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, |test pisemny i/ lub
rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami |odpowiedz ustna
w wybranych chorobach;

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem |test pisemny i/ lub
w  pielegniarstwie  internistycznym,  chirurgicznym, | odpowiedz ustna
potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym,
neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece
medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowe;j;

D.W4, rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; test pisemny i/ lub

odpowiedz ustna

D.W5. zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie |test pisemny i/ lub
zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, |odpowiedz ustna
a takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach
i zabiegach;

D.Wé. wlasciwosci grup lekéw i ich dzialanie na uktady i narzady | test pisemny i/ lub
pacjenta w réznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu | odpowiedz ustna
zdrowia, z uwzglednieniem dzialan niepozadanych, interakcji
z innymi lekami i drég podania;

D.W7. standardy i1 procedury pielegniarskie stosowane w opiece |test pisemny i/ lub
nad pacjentem w ro6znym wieku i stanie zdrowia; odpowiedz ustna

D.W8 reakcje pacjenta na chorobg, przyjecie do szpitala |test pisemny i/ lub
i hospitalizacje; odpowiedz ustna

D.W10. zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, |test pisemny i/ lub
intensywnej opieki medycznej, neurologicznej, | 0dpowiedz ustna
psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgiczne;j,
paliatywnej, dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym);

D.W18. metody, techniki i narzedzia oceny stanu $§wiadomos$ci |test pisemny i/ lub
i przytomnosci; odpowiedz ustna

D.W22. zasady zywienia pacjentow, z uwzglednieniem leczenia |test pisemny i/ lub

dietetycznego, wskazan przed- i pooperacyjnych wedlug
protokotu  kompleksowej opieki  okotooperacyjnej
dla poprawy wynikéw leczenia (Enhanced Recovery After
Surgery, ERAS);

odpowiedz ustna
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D.W26. podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej 1 zawodowej; test pisemny i/ lub

odpowiedz ustna

D.W27. przebieg 1 sposoby postepowania rehabilitacyjnego | test pisemny i/ lub
w r6znych chorobach; odpowiedz ustna

D.W28. standardy 1 procedury postepowania w stanach naglych |test pisemny i/ lub
i zabiegach ratujacych zycie; odpowiedz ustna

D.W3l. patofizjologie i objawy kliniczne chordéb stanowigcych |test pisemny i/ lub
zagrozenie dla  zycia  (niewydolno§¢  oddechowa, | 0dpowiedZ ustna
niewydolno$¢ krazenia, niewydolno$¢ ukladu nerwowego,
wstrzas, sepsa);

D.W32. metody 1 skale oceny boélu, poziomu sedacji oraz zaburzen |test pisemny i/ lub
snu odpowiedz ustna
oraz stanow delirycznych u pacjentow w stanach zagrozenia
zycia;

D.W33. metody 1 techniki komunikowania si¢ z pacjentem |test pisemny i/ lub

niezdolnym do nawigzania i1 podtrzymania efektywne;j
komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane
leczenie.

odpowiedz ustna

UMIEJETNOSCI

W zakresie umiejetnoS$ci student potrafi:

D.U1.

gromadzi¢ informacje, formulowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele 1 plan opieki pielegniarskiej, wdrazac
interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé ewaluacji opieki
pielegniarskie;j;

obserwacja 360%,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy,
Mini-CEX (mini — clinical
examination)

D.U2.

prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow
w réoznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace wad

rozwojowych, choroéb i uzaleznien;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielggnowania,
raport ustny, proba pracy,
Mini-CEX (mini — clinical
examination)

D.U3.

prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, wykonanie
zadania, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy,
Mini-CEX (mini — clinical
examination)

D.Ue.

dobiera¢ technike 1 sposoby pielegnowania
w tym zaktadania opatrunkows;

rany,

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
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raport ustny, proba pracy

D.U7.

dobiera¢ metody i $rodki pielegnacji ran na podstawie
ich klasyfikacji;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielggnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U8.

rozpoznawaé¢ powiklania po specjalistycznych badaniach
diagnostycznych i zabiegach operacyjnych;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejgtnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielggnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U9.

doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan
podczas tlenoterapii;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy,
Mini-CEX (mini — clinical
examination)

D.U1I.

modyfikowac¢ dawke statg insuliny szybko-
i krotkodziatajace;j;

obserwacja 360%,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejgtnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy,
Mini-CEX (mini — clinical
examination)

D.U12.

przygotowywaé pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
diagnostycznych;

obserwacja 360%,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy

D.UI1s.

dokumentowac sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike
jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarska,

z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia
danych;

obserwacja 360%,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejgtnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielggnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U16.

uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania
sprzetu  pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i
medycznych;

Wyrobow

obserwacja 360%,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U17.

prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci zywienie dojelitowe
(przez zglebnik 1 przetoke odzywcza) oraz zywienie
pozajelitowe;

obserwacja 360%,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U18.

rozpoznawaé powiklania leczenia farmakologicznego,

obserwacja 360%,
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dietetycznego, leczniczo-

pielegnacyjnego;

rehabilitacyjnego i

dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejgtnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielggnowania,
raport ustny, proba pracy

D.UI19.

pielegnowaé pacjenta z przetoka jelitowa
intubacyjnag i tracheotomijna;

oraz rurka

obserwacja 360%,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy,
Mini-CEX (mini — clinical
examination)

D.U20.

prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejgtnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielggnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U21.

prowadzi¢ rehabilitacje przytdzkowa 1 aktywizacje
z wykorzystaniem elementoéw terapii zajeciowe;;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiej¢tnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U22.

przekazywac¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego
o stanie zdrowia pacjenta;

obserwacja 360%,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U23.

asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejgtnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielggnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U24.

ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bdl i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne 1 niefarmakologiczne
postepowanie przeciwbolowe;

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiej¢tnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy,
Mini-CEX (mini — clinical
examination)

D.U26.

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

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
zawodowych, opracowanie
procesu pielegnowania,
raport ustny, proba pracy

D.U27.

udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego
zagrozenia zycia.

obserwacja 360%*,
dokumentacja umiejetnosci
w dzienniku umiejetnosci
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zawodowych, opracowanie
procesu pielggnowania,
raport ustny, proba pracy

KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych student jest gotow do:
D.KI1. kierowania si¢ dobrem pacjenta, Samoocena, obserwacja
360*, ocena nauczyciela
D.K2. poszanowania godno$ci i autonomii o0sdb powierzonych | Samoocena, obserwacja
opiece, 360%*, ocena nauczyciela
D.K3. okazywania zrozumienia dla réznic $§wiatopogladowych |samoocena, odpowiedz
1 kulturowych; ustna, obserwacja 360%*,
ocena nauczyciela
D.K4. przejawiania empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing |samoocena, obserwacja
oraz wspotpracownikami; 360*, ocena nauczyciela
1 personelu medycznego,
opinia studentéw
D.KS5. przestrzegania praw pacjenta; samoocena, obserwacja
360*, ocena nauczyciela
D.Ke6. zachowywania w tajemnicy informacji zwigzanych |Samoocena, obserwacja
Z pacjentem; 360*, ocena nauczyciela
D.K7. samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie |samoocena, obserwacja
z zasadami etyki; 360*, ocena nauczyciela
D.KS8. wspotdziata W zespole interdyscyplinarnym samoocena, obserwacja
w rozwigzywaniu dylematéw etycznych z zachowaniem |360%*, ocena nauczyciela
zasad kodeksu etyki zawodowej;
D.KO9. przestrzegania wartosci i powinnosci moralnych w opiece |samoocena, obserwacja
nad pacjentem; 360*, ocena nauczyciela
D.K10. ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynno$ci |samoocena, obserwacja
zawodowych; 360*, ocena nauczyciela
D.K11. zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci |samoocena, obserwacja
z samodzielnym rozwigzaniem problemu; 360*, ocena nauczyciela
D.K12. przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wplywajacych |samoocena, obserwacja
na reakcje wlasne i pacjenta; 360*, ocena nauczyciela
D.K13. dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen |samoocena, obserwacja
w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych; |360%*, ocena nauczyciela
D.K14. dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych; |samoocena, obserwacja
360*, ocena nauczyciela
D.K15. systematycznej  aktualizacji  wiedzy = zawodowej samoocena, obserwacja
1 ksztaltowania swoich umiejetnosci 1 kompetencji | 360%, ocena nauczyciela
spotecznych, dazenia do profesjonalizmu.
TRESCI MERYTORYCZNE przedmiotu/MODULU:
SEMESTR | I |II | Il | IV | V | VI
LICZBA GODZIN | | ) ) | a0
@)
RAZEM 40
semestr VI
Odniesienie zakresu
LP Zakres tematyczny tematycznego

do konkretnego modutowego
efektu uczenia si¢
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1. | Glowne zaburzenia wystepujace w chorobach uktadu nerwowego. | D.W1. D.W2. D.W8. D.W18.
Wplyw zaburzen i objawow neurologicznych na rézne sfery zycia | D.W22. D.W26. D.W28.
chorego. D.W31. D.W33. D.Ul. D.U3.
D.U6. D.U9. D.U12. D.UI15.
D.U27. D.K1. D.K15.

2. | Badania podmiotowe (wywiad - swoisto§¢ zbierania informacji | D.W1. D.W8. D.W10. D.W18.
od pacjenta i jego rodziny). D.W22. D.W26. D.W27.
Badania przedmiotowe - metodyka badania neurologicznego | D.W28. D.W31. D.W33.
(nerwow czaszkowych, funkcji ruchowych, koordynacji ruchowej | D.U1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U16.

i postawy, czucia, napigcia  migSniowego, ukladu | D.U27. D.K1. D.K15.
naczynioruchowego, przytomnosci).
Badania diagnostyczne.

3. | Gromadzenie informacji o chorym neurologicznie, formutowanie | D.W1. D.W8. D.W10. D.W18.
diagnozy pielegniarskiej Skale oceny chorego neurologicznie. | D.W22. D.W26. D.W27.
Proces pielggnowania w neurologii. D.W28. D.W31. D.W33.
D.UlL. D.U3.D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27. D.K1.
D.K15.

4. | Zasady organizacji opieki neurologicznej. Zadania pielegniarki | D.W1. D.W8. D.W10. D.W18.
neurologicznej. Procedury pielggniarskie. Modele opieki nad | D.W22. D.W26. D.W28.

chorym neurologicznie. Edukacja chorego i rodziny. D.W31. D.W33. D.U1. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27. DKI.
D.K15.

5. Neurologia kliniczna (epidemiologia, objawy kliniczne, | D.W1. D.W8. D.W10. D.W18.
diagnostyka, terapia, pielggnacja, przygotowanie chorego 1| D.W22. D.W26. D.W28.
rodziny do samoopieki): D.W31. D.W33.D.UI. D.U9.
) Udary mézgu D.UI2.D.UI5. D.U27.DKI.
. Padaczki
. Guzy mézgu DKI5.

. Choroby demielinizacyjne

. Choroby ztacza nerwowo-mig$niowego, miastenia
neuropatie, miopatie

. Choroba Alzheimera i zespoty otgpienie

. Miopatie i dystrofie migdniowe

. Choroba Parkinsona

. Zespoty korzeniowe

6. | Ocena stanu chorego. Monitorowanie parametrow zyciowych. | D.W1. D.W8. D.W10. D.W18.
Problemy kliniczne i pielggnacyjne chorego nieprzytomnego w | D.W22. D.W26. D.W28.

ramach intensywnego nadzoru neurologicznego. D.W31. D.W33. D.UL. D.U9.
D.U12.D.U15. D.U27. D.K1.
D.KI15.

Zajecia praktyczne (ZP/CSM)

SEMESTR | I | II | II |[IV |V | VI
LICZBA GODZIN | - | - - -] -] 10
L)
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RAZEM |

10

semestr VI

LP

Zakres tematyczny

Odniesienie zakresu
tematycznego

do konkretnego modutowego
efektu uczenia si¢

Intensywny nadzoér nad chorym neurologicznie — ocena funkcji
1 parametrow zyciowych. Rozpoznanie podstawowych zaburzen
1 zagrozen zycia i zdrowia u chorego neurologicznie.
Udzielanie pomocy w zagrozeniach zdrowia i zycia.

D.W1. D.W8. D.WI10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.Ul1. D.U3.D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.XK1. D.KI5.

Zadania pielegniarki wynikajagce ze zlecen lekarskich
przy przyjeciu chorego do oddziatu neurologii na podstawie scena-
riusza symulacyjnego.

D.W1. D.W8. D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.Ul. D.U3. D.U6. D.UI2.
D.U15. D.U27. D.K1 D.K15.

Procedury pielegniarskie w schorzeniach neurologicznych
na podstawie opisoOw przypadkow.

D.WI1.D.W8. D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.XKI1. D.KI5.

Udziat pielegniarki w leczeniu trombolitycznym u chorych
w udarze niedokrwiennym — procedura trombolizy.

D.W1. D.W3.D.Wé6. D.W&.
D.W10. D.W18. D.W28.
D.wW31. D.W33. D.UL.
D.U3. D.US. D.U9. D.U12.
D.U15. D.U18. D.U26.
D.U27. DKI1. D.K15.

Catosciowa opiecka nad chorym neurologicznie — zadania
pielegnacyjne, diagnostyczne, lecznicze 1 rehabilitacyjne
na podstawie scenariuszy symulacyjnych.

D.WI1. D.W8.D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.K1. D.KI15.

SEMESTR

Zajecia praktyczne (ZP)

I |II| III [ IV | V | VI

LICZBA GODZIN
L)

e

RAZEM

70

semestr VI

LP

Zakres tematyczny

Odniesienie zakresu
tematycznego

do konkretnego modutowego
efektu uczenia si¢

Organizacja pracy, przepisy bhp, procedury w oddziale neurologii.

Specyfika sytuacji pacjenta neurologicznego i pracy pielegniarki.

D.W1. D.W8. D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
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Dokumentacja leczenia i pielggnowania chorego w oddziale
neurologii.

D.W28.D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3.D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.K1. D.KI5.

Badanie podmiotowe — wywiad z pacjentem neurologicznym.
Badania przedmiotowe - metodyka badania neurologicznego
(nerwéw czaszkowych, funkcji ruchowych, koordynacji ruchowe;j

i postawy, czucia, napigcia  migSniowego, uktadu
naczynioruchowego).
Badania diagnostyczne w neurologii — udziat pielgegniarki

w procesie diagnozowania, przygotowanie chorych do badan.

D.WI1. D.W8. D.WI0.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.Ul1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U24.
D.U26. D.U27. D.KI1. D.K15.

Ocena stanu $wiadomosci chorego. Monitorowanie parametrow
zyciowych 1 prowadzenie kart obserwacji. Wzmozone cisnienie
srodczaszkowe. Problemy kliniczne 1 pielegnacyjne chorego
nieprzytomnego.

D.W1. D.W8. D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.XK1. D.KI5.

Udary moézgu — klasyfikacja, etiologia, leczenie, pielegnowanie
i rehabilitacja chorych. Zapobieganie powiklaniom. Prewencja
pierwotna i wtorna. Zasady komunikacji z chorym z afazja.
Wdrazanie chorego do samoopieki.

D.WI1. D.W8. D.WI0.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.Ul. D.U3.D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.K1. D.KI5.

Zespoly korzeniowe — diagnostyka, leczenie, pielegnacja.

Profilaktyka pierwotna i wtdrna.

D.W1. D.W8. D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28.D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.K1. D.KI5.

Choroby demielinizacyjne — diagnostyka, leczenie i pielegnowanie
chorych. Choroby nerwow obwodowych i mig$ni. Miastenia.

D.WI1.D.W8D.W10. D.WIS.
D.W22. D.W26. D.W28.
D.W31. D.W33.D.UI. -
D.U3. D.U6. D.U9. D.U12.
D.U15. D.U27. D.K1.
D.K15.

Padaczka — klasyfikacja, postgpowanie lecznicze i pielegnacyjne
z chorym.

D.W1. D.W8. D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28.D.W31. D.W33.
D.Ul. - D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.K1. D.KI5.

Proces pielggnowania chorego w wybranych schorzeniach

neurologicznych. Podsumowanie i ocena zajec.

D.W1. D.W8. D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3.D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27.
D.K1. D.K15.
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Praca wlasna studenta (PW)

SEMESTR | I II o (Iv | v VI
LICZBA GODZIN | | i I R
(D)
RAZEM 20
semestr VI
Odniesienie zakresu
tematycznego
LP Zakres tematyczny do koﬁkretrigego modutowego
efektu uczenia si¢
1. | Badania diagnostyczne w neurologii. Przygotowanie chorego | D. W3.D.W4.D.W5.D.U8

do badan diagnostycznych i pielegnowanie po ich wykonaniu.

D.U12 D.U15. D.U18.
D.U23. D.K1. DKI5.

Dziatania edukacyjne:

- ocena poziomu wiedzy chorego i rodziny na temat choroby,

- wyjasnienie przyczyny, istoty choroby i wystepujacych dysfunkcji
fizycznych i psychicznych,

- thumaczenie mozliwosci ustgpowania deficytow funkcjonalnych,

- uczenie chorego samoopieki,

- uczenie rodziny metod aktywizacji chorego w podejmowaniu
samoopieki, form pomocy fizycznej i wsparcia emocjonalnego,
Uczenie chorego i rodziny stosowania prewencji wtdrnej schorzen
uktadu nerwowego.

Organizacja opieki nad chorym neurologicznie w $rodowisku
domowym. Neurologiczne choroby przewleklte jako problem
medyczny i spoteczny:

- rodzaje neurologicznych
i przebieg choroby przewleklej,
- somatyczne, psychiczne i spoteczne skutki choroby przewlekle;j,
- problematyka opieki nad chorym przewlekle.

Opieka nad chorym neurologicznie w terminalnej fazie choroby.

chorob przewlektych, definicja

D.W1. D.W8. D.W10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U27. D.KI.
D.K15.

Formy opieki nad ludZzmi przewlekle chorymi neurologicznie:

- opieka rodzinna (rola rodziny w opiece nad chorym, diagnoza
rodzinna w sytuacji choroby przewleklej, konsekwencje choroby
dla rodziny, ocena jej mozliwosci opiekunczych, metody
przygotowania rodziny do opieki nad chorym),

- profesjonalna opieka instytucjonalna (poradnia przyszpitalna,
poradnie specjalistyczne, oddzialy dzienne, formy rehabilitacji
domowej),

- grupy samopomocy (kota, stowarzyszenia osob z okreslonymi
schorzeniami neurologicznymi udzielanie réoznych form wsparcia
choremu i jego rodzinie (Koto Chorych na SM, Stowarzyszenie
Chorych z Padaczka),

- system pomocy spotecznej (polityka spoteczna panstwa, struktura
organizacyjna pomocy spotecznej, regulacja prawna pomocy
spotecznej, formy pomocy zarobkowej ludziom niepetnosprawnym,
cele 1 zadania Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Osob
Niepetnosprawnych).

D.WI1. D.W8. D.WI10.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U24.
D.U26. D.U27. D.KI1. D.KI5.

Wybrane zagadnienia z zakresu symptomatologii, diagnostyki,
leczenia i pielegnowania w chorobach neurologicznych.

D.WI1. D.W8. D.WI0.
D.W18. D.W22. D.W26.
D.W28. D.W31. D.W33.
D.U1. D.U3. D.U6. D.U9.
D.U12. D.U15. D.U24.
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D.U26. D.U27. D.K1. D.KI15.

Metody/narzedzia dydaktyczne e Wyklad informacyjny

Wyktad multimedialny

Studium przypadku

Pokaz

Omowienie

Cwiczenia

Instruktaz

Praca z dokumentacja

Proces pielggnowania

e Proba pracy

SPOSOBY OCENY
F-Formulujaca
P- Podsumowujaca

Zaliczenie kazdej z form zaje¢ przedmiotu stanowi podstawe dopuszczenia do egzaminu na zakoncze-
nie calego przedmiotu (semestr II).

F1. Obecnos$¢ na zajeciach

F2. Aktywnos$¢ na zajeciach i/lub odpowiedzZ ustna

F3. Ocena wykonanego zadania — min-CEX (mini-clinical examination)

F4. Ocena pracy pisemneji/lub ocena odpowiedzi ustnej/pisemnej na 3 pytania

P. Egzamin pisemny

OBCIAZENIE PRACA STUDENTA

Forma aktywnoSci Liczba godzin
Godziny kontaktowe z nauczycielem 120
Naklad pracy studenta 20
suma 140
Liczba punktow ECTS dla przedmiotu 5

FORMY OCENY - SZCZEGOLY

Wyklad (W)

Zasady obecno$ci studenta na wykltadach prowadzacy podaje do wiadomosci
studentéw na pierwszych zajgciach. Podstawe do uzyskania zaliczenia (zal)
stanowi:

e F1 obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liScie obecnosci, ewentu-
alna 10% nieobecno$¢ zrownowazona w sposob indywidualnie ustalony
z prowadzacym zajgcia,

e F2 aktywny udziat w wyktadach (wiaczanie si¢ do dyskusji inicjowanej
przez wykladowce, przejawianie zainteresowania zagadnieniami oma-
wianymi w trakcie wyktadu).

P — ustalenie zaliczenia z wyktadow odbywa si¢ na podstawie obecnosci 1 ak-
tywnoSci studenta na zajeciach.

Praca wlasna
pod kierunkiem

e F3 opracowanie we wilasnym zakresie zagadnien przewidzianych
w tej formie ksztatcenia,

nauczyciela e F4 sprawdzenie przyswojonej wiedzy w tescie pisemnym.
akademickiego (PW)

Zajecia praktyczne Zasady obecno$ci studenta na ¢wiczeniach w CSM prowadzacy podaje do
CSM (ZP/CSM) wiadomos$ci studentow na pierwszych zajeciach. Podstawe do uzyskania

Obowigzuje od roku akademickiego 2024/2025




zaliczenia na oceng (Z/O) stanowi:

e F1 obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liscie obecnosci,

e F2 aktywny udzial w zajeciach praktycznych (wiaczanie si¢ do dyskusji
inicjowanej przez wyktadowce, przejawianie zainteresowania zagadnie-
niami omawianymi w trakcie zaje¢ praktycznych)

e F3 poprawne, ocenione pozytywnie wykonanie zadania,

e F4 poprawna, oceniona pozytywnie odpowiedz ustna na 3 pytania
z zakresu tresci odnoszacych si¢ do efektow uczenia si¢ z dziedziny
wiedzy i umiejgtnosci, zadane studentowi w czasie trwania zajg¢ prak-
tycznych,

e F3 pozytywne zaliczenie Mini-CEX (mini — clinical examination).

P — ustalenie zaliczenia z zaj¢¢ praktycznych w CSM odbywa si¢ na podstawie
na podstawie uzyskania zaliczenia ocen czastkowych.

Zajecia praktyczne Zasady obecno$ci studenta na zajeciach praktycznych prowadzacy podaje do
(zP) wiadomos$ci studentow na pierwszych zajeciach. Podstawe do uzyskania
zaliczenia na ocen¢ (Z/O) stanowi:

e F1 obecnos¢ 100%; potwierdzona wpisem na liScie obecnosci,

e F2 aktywny udzial w zajeciach praktycznych (wiaczanie si¢ do dyskusji
inicjowanej przez wykladowce, przejawianie zainteresowania zagadnie-
niami omawianymi w trakcie zaje¢ praktycznych)

e F3 poprawne, ocenione pozytywnie ocenione wykonanie zadania,

e F4 poprawna, oceniona pozytywnie odpowiedz ustna na 3 pytania
z zakresu tre$ci odnoszacych si¢ do efektéw uczenia si¢ z dziedziny
wiedzy i umiejetnosci, zadane studentowi w czasie trwania zajg¢ prak-
tycznych,

e F4 poprawny oceniony pozytywnie proces pielggnowania.

P — ustalenie zaliczenia z zaj¢¢ praktycznych odbywa si¢ na podstawie na pod-
stawie uzyskania zaliczenia ocen czastkowych.
EGZAMIN KONCOWY | Warunki dopuszczenia do egzaminu:

z przedmiotu

e uzyskanie zaliczen z modutow czastkowych.
Forma egzaminu:
e egzamin pisemny, test jednokrotnego wyboru

KRYTERIA OCENY ODPOWIEDZI USTNEJ . .
Skala ocen odpowiedzi ustnej
. w odniesieniu do ilo$ci uzyskanych
Lp. | KRYTERIA Liczba P
punktéow
bardzo dobry 16
1. | Zaséb wiadomosci, zrozumienie tematu. 0-5 dobry plus 15
2. | Aktualno$¢ wiedzy z zakresu poruszanego tematu. 0-5 dobry 13-14
3. | Zastosowanie prawidlowej terminologii. 0-3 dostateczny plus 11-12
4. | Spojnos¢ konstrukcji wypowiedzi. 0-3 dostateczny 9-10
RAZEM: 16 pkt niedostateczny <8
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KRYTERIA OCENY PROCESU PIELEGNOWANIA Skala ocen procesu
pielegnowania
) w odniesieniu do ilo$ci
Lp. KRYTERIA LICZb’a uzyskanych punktow
punktow
1. | Proces pielegnowania odpowiada studium 0-3
przypadku. bardzo dobry 19-20
2. | Umigjetnos¢ prawidlowego formutowania 0-3
diagnozy pielegniarskie;j.
3. | Wlasciwa hierarchia prezentowanych diagnoz. 0-3 dobry plus 17-18
4. | Planowanie dziatan zgodnie z aktualng wiedza 0-3
pielegniarska. Proponowany sposdb realizacji/
proponowane interwencje adekwatne do stanu dobry 15-16
zdrowia oraz do posiadanych zasobow.
5. | Zaséb wiadomosci, zrozumienie tematu. 0-3 dostateczny plus 13-14
6. | Zastosowanie prawidlowej terminologii. 0-3 dostateczny 11-12
7. | Estetyka pracy. 0-2 niedostateczny <10
RAZEM: | 20 pkt
KRYTERIA OCENY mini-CEX Skala ocen mini-CEX
w odniesieniu do ilo$ci uzyska-
Lp. | KRYTERIA Liczba e putldion
punktow | hoziom wysoko 7.9
1. | Umiejetnos$¢ gromadzenia informacja o pacjencie 0-3 zadowalajacy
2. | Prawidtowos¢ przeprowadzonego badania fizykal- 03 poziom zadowala- 4.6
nego. jacy ]
3. | Umiejetnos¢ udzielenia informacji zwrotnej pa- 03 poziom niezado- 1-3
cjentowi. walajacy i
RAZEM: | 9 pkt.
KRYTERIA OCENY TESTU
bardzo dobry (5,0) bdb powyzej 91 % poprawnych odpowiedzi
dobry plus (4,5) dbplus | 81 —90 % poprawnych odpowiedzi
dobry (4,0) db 71 — 80 % poprawnych odpowiedzi
dostateczny plus  (3,5) dst plus | 66 — 70 % poprawnych odpowiedzi
dostateczny (3,0) dst 60 — 65 % poprawnych odpowiedzi
niedostateczny (2,0) ndst ponizej 60% poprawnych odpowiedzi
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