KARTA PRZEDMIOTU DLA NABORU 2025/2026

Nazwa przedmiotu

Anestezjologia i pielegniarstwo w intensywnej opiece

Anesthesiology and nursing in intensive care

Kod przedmiotu

P_1_A.47.PZ.Anestezjologia iPwIOp

Kategoria przedmiotu

Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Kierunek studiow Pielegniarstwo

Forma studiow Stacjonarne

Poziom studiow Studia I stopnia

Rok studiéw III | Semestr studiéw: | V,VI
Liczba punktow ECTS 3

dla przedmiotu

Jezyk wykladowy Polski

Koordyflator mgr Mariola Wojtal

przedmiotu

Prowadzacy przedmiot

Wyznaczeni opiekunowie praktyk w placowkach ochrony zdrowia

LICZBA GODZIN W SEMESTRACH

Forma zajeé

Liczba godzin Forma zaliczenia
w planie *wpisz symbol

Praktyki zawodowe (PZ)

80 Z/0

*Z-zaliczenie; Z/O-zaliczenie z oceng; E-egzamin

INFORMACJE SZCZEGOLOWE

Wymagania wstepne do
przedmiotu

Wiedza z zakresu anestezjologii i pielegniarstwa w zagrozeniu zycia
(wyktady) oraz umiejetnosci nabyte w ramach ¢wiczen i zaje¢ praktycznych
z anestezjologii i pielgegniarstwa w intensywnej opiece.

Cele przedmiotu

1. Zapoznanie studentow z zagadnieniami dotyczacymi anestezjologii
oraz organizacja pracy bloku operacyjnego i sali pooperacyjne;j.

2. Nabycie teoretycznych i praktycznych umiejetnosci z zakresu
wspolczesnego pielegniarstwa anestezjologicznego 1 pielegnowania
chorego w oddziale intensywnej terapii.

3. Przygotowanie studentéw do wspotpracy w zespole terapeutycznym.

MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Kod

modutowego
efektu

uczenia si¢

Metody weryfikacji
efektu uczenia sie

Tre$¢ modulowego efektu uczenia sie

WIEDZA

W zakresie wiedzy student zna i rozumie:

czynniki ryzyka 1 zagrozenia zdrowotne u pacjentow

odpowiedz ustna/pisemna

w  wybranych chorobach, w chorobach

nowotworowych;

tym w

D.WI. w réoznym wieku; i/lub proces pielegnowania
etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, | odpowiedz ustna/pisemna
D.W2 rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami | i/lub proces pielegnowania
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D.W3.

rodzaje badan diagnostycznych, ich znaczenie kliniczne
1 zasady ich zlecania oraz uprawnienia zawodowe pielegniarki
w zakresie wystawiania skierowan na badania diagnostyczne
w poszczegolnych stanach klinicznych;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.W4.

zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie
zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych,
a takze zasady opieki w ich trakcie oraz po tych badaniach
i zabiegach;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.W5.

zasady 1 zakres farmakoterapii w poszczeg6élnych stanach
klinicznych;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.Wé6.

wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady
organizmu pacjenta w roznych chorobach w zaleznosci
od wieku i1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielggnowania

D.W7.

zasady organizacji opieki specjalistycznej (internistycznej,
chirurgicznej, w bloku operacyjnym, pediatrycznej,
geriatrycznej, neurologicznej, psychiatrycznej, w szpitalnym
oddziale ratunkowym, intensywnej opieki medycznej, opieki
paliatywnej 1 dlugoterminowej oraz nad pacjentem z chorobg
NOWOtWOrowa);

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.W8.

standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece
nad pacjentem w r6znym wieku i stanie zdrowia;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.Wo.

reakcje pacjenta w réznym wieku na chorobg, przyjecie
do szpitala i hospitalizacjg;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.W10.

metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i1 podtrzymania efektywnej komunikacji
ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielggnowania

D.W13.

zasady opieki nad pacjentami z przetokami odzywczymi, w
szczegdlnosci  przezskorng endoskopowa  gastrostomig
(Percutaneous Endoscopic Gastrostomy, PEG), gastostomia,
mikrojejunostomia, przetokami wydalniczymi (kolostomia,
ileostomia, urostomia) oraz przetokami powstatymi w wyniku
powiktan;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielggnowania

D.W15.

czynniki zwigkszajace ryzyko okotooperacyjne;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.W16.

zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym
obejmujacej monitorowanie w zakresie podstawowym
i rozszerzonym,;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielggnowania

D.W17.

metody i skale oceny bolu ostrego i oceny poziomu sedacji;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielggnowania

D.W27.

metody, techniki i narzedzia oceny stanu $wiadomosci
i przytomno$ci;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.W3l.

standardy i procedury postgpowania w stanach naglych
oraz obowiazujace wytyczne Europejskiej Rady Resuscytacji
(European Resuscitation Council, ERC);

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielggnowania

D.W32.

algorytmy postgpowania resuscytacyjnego w zakresie
podstawowych zabiegow resuscytacyjnych (Basic Life
Support, BLS) i zaawansowanych zabiegow resuscytacyjnych
(Advanced Life Support, ALS) zgodnie z wytycznymi ERC;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania

D.W38.

metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem
po znieczuleniu;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielggnowania

D.W39.

patofizjologie 1 objawy kliniczne chorob stanowigcych
zagrozenie dla  zycia  (niewydolno$§¢  oddechowa,

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielegnowania
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niewydolno$¢ krazenia, zaburzenia uktadu nerwowego,
wstrzas, sepsa);
dziatania  prewencyjne zaburzen snu u chorego, | odpowiedz ustna/pisemna
D.W40. w tym w intensywnej opiece medycznej, oraz stany |i/lub proces pielegnowania
deliryczne, ich przyczyny i nastepstwa;
zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem | odpowiedz ustna/pisemna
D.W41. inwazyjnych technik diagnostycznych i terapeutycznych |i/lub proces pielggnowania
pacjentdw w stanie zagrozenia zycia;
UMIEJETNOSCI

W zakresie umiejetnosci student potrafi:

D.UI.

gromadzi¢ informacje, formulowaé diagnoze pielegniarska,
ustalac cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje
pielggniarskie = oraz  dokonywa¢  ewaluacji  opieki
pielegniarskiej;

obserwacja 360*
i/lub proces pielggnowania

D.U2.

stosowaé skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta
lub jego wydolnosci funkcjonalnej w okre§lonych sytuacjach
zdrowotnych;

obserwacja 360*
i/lub proces pielegnowania

D.U3.

dokonywa¢ réznymi technikami pomiaru parametréw
zyciowych (w tym ci$nienia t¢tniczego na tetnicach konczyn
gornych i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji,
$wiadomosci) i ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac
je do planowania opieki w roznych stanach klinicznych;

obserwacja 360*
i/lub proces pielegnowania

D.U4.

przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w réznych stanach klinicznych do planowania
i realizacji opieki pielegniarskie;j;

obserwacja 360*
i/lub proces pielegnowania

D.US.

ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody
postepowania przeciwbolowego;

obserwacja 360*
i/lub proces pielggnowania

D.U7.

przygotowywac i podawac pacjentowi leki réznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi
pielegniarki lub pisemnym zleceniem lekarza w okreslonych
stanach klinicznych oraz produkty lecznicze z zestawow
przeciwwstrzasowych ratujacych zycie;

obserwacja 360*
i/lub proces pielegnowania

D.U9.

rozpoznawaé powiktania farmakoterapii, leczenia
dietetycznego oraz wynikajace z dzialan terapeutycznych
i pielegnacji;

obserwacja 360*
i/lub proces pielggnowania

D.U10.

dobiera¢ i stosowac dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci
i dorostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka
i przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;

obserwacja 360*
i/lub proces pielggnowania

D.U11.

prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorodb;

obserwacja 360*
i/lub proces pielggnowania

D.U16.

stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
do nawigzania i1 podtrzymania efektywnej komunikacji
ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie;

obserwacja 360*
i/lub proces pielggnowania

D.U17.

komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie
zdrowia pacjenta;

obserwacja 360*
i/lub proces pielggnowania

D.U19.

doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowaé jego stan
podczas tlenoterapii w r6znych stanach klinicznych;

obserwacja 360*
i/lub proces pielegnowania

D.U31.

stosowa¢ algorytmy postgpowania resuscytacyjnego BLS
1 ALS zgodnie z wytycznymi ERC;

obserwacja 360*
i/lub proces pielegnowania
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D.U36. stosov.vaé.procedu.ry pgste{‘powania pielggniarskiego w stanach 9bserwacja 3§0* .
zagrozenia zdrowia i zycia; i/lub proces pielggnowania
D.U3S. pielggnowac pacjenta z rurkq. intgbacyjnq lub tracheotomijna f)bserwacja 3§0* .
oraz wentylowanego mechanicznie; i/lub proces pielggnowania
wykonywa¢ toalete drzewa oskrzelowego systemem | obserwacja 360*
D.U39. ot.we.lrtym lub zamknigtym u pacjenta w okreslonych stanach | i/lub proces pielegnowania
klinicznych;
pielegnowaé zylny dostep naczyniowy obwodowy i centralny | obserwacja 360*
D.U40. oraz dotetniczy; i/lub proces pielegnowania
KOMPETENCJE SPOLECZNE
W zakresie kompetencji spolecznych student jest gotéw do:
kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci | obserwacja 360%*
i autonomii 0s6b powierzonych opiece, okazywania
Kot zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i1 kulturowych
oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing
K02 przestrzegania praw pacjenta; obserwacja 360*
samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie | obserwacja 360*
K03 z zasadami etyki, w tym przestrzegania warto$ci i powinnos$ci
moralnych w opiece nad pacjentem;
Kod ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynno$ci|obserwacja 360*
zawodowe;
zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci | obserwacja 360*
KOs z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wplywajacych | obserwacja 360*
K06 na reakcje wlasne i pacjenta;
dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen | obserwacja 360*
w zakresie wiedzy, umiej¢tnosci i kompetencji spotecznych
Ko7 oraz dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb
edukacyjnych.
TRESCI MERYTORYCZNE przedmiotu/MODULU:
Prak 0d o P
SEMESTR | T | IT | III IV | V| VI
LICZBA GODZIN | | ] ~ a0 | 40
@)
RAZEM 80
semestr V
Odniesienie zakresu
LP Zakres tematyczny tematycznego do konkretnego

modulowego efektu uczenia

sie

Organizacja opieki specjalistycznej na bloku operacyjnym | D.W1. D.W2. D.W4. D.W5.
i w oddziale intensywnej terapii. Dokumentacja medyczna. Prawa | D.W6. D.W30. D.U1. D.U3.

1. | pacjenta w oddziale intensywnej terapii i na bloku operacyjnym. | D.U4. D.US. D.U7. KO1 K03

Przyjecie pacjenta na blok operacyjny i w oddziale intensywnej | KOS5 K07

terapii.
Przygotowanie pacjenta do znieczulenia i opieka nad pacjentem | D.W5. D.W6. D.W15. D.W16.
2. | po znieczuleniu. Sala wybudzen. D.U3. D.U5. D.U7. D.U19.
K01 K04
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Zasady reanimacji kra(Zeniowo—odde.ch.ow?j. Pefibrylacja AED D.W31. D.W32. D.W34.
bezprzyrzadowe i przyrzadowe udraznianie drog oddechowych.
3. | Opieka nad pacjentem w stanach zagrozenia zycia D.-W35. D.W36. D.UIS.
: D.U19. D.U31. D.U36.
K03 K04 K07
Opieka pielggniarska nad pacjentem z niewydolnoscia uktadu | D.W16. D.W27. D.W38.
oddechowego (cel i plan opieki, interwencje, ewaluacja opieki | D.W39. D.W40. D.U2. D.U3.
4, pielegniarskiej) . D.U4. D.U7. D.U9. D.U17.
D.U36. D.U38. D.U309.
D.U40. K03 K04 K06
semestr VI
Przygotowanie pacjenta 1 stanowiska anestezjologicznego | D.W5. D.W6. D.W15. D.W16.
1. | do znieczulenia og6lnego i1 znieczulenia regionalnego. Opieka | D.U2. D.U3. D.US. D.U7.
nad pacjentem w okresie pooperacyjnym w sali wybudzen. D.U19. K01 K04
Opieka pielegniarska nad pacjentem z niewydolnoscig uktadu | D.W16, D.W26, D.W39,
krazenia (cel i plan opieki, interwencje, ewaluacja opieki | D.W40 D.U2, D.U3. D.U4.
2. | pielegniarskiej). D.US5. D.U7. D.U9. D.U16.
D.U36. D.U38. D.U39.
D.U40. K03 K04 K06
Terapia i pielggnowanie pacjenta w przypadku ostrego zatrucia. D.W16. D.WI19. D.W26.
3 D.W40. D.U3. D.U4. D.US.
: D.U7.D.U10, D.U11. D.U36.
D.U40. K04 K06
Pielegnowanie pacjenta z ostrg niewydolnoscia nerek - | D.W16. D.W27. D.W40.
4 dializoterapia. D.U2. D.U3. D.U4. D.US.
' D.U7. D.U9. D.U16. D.U36.
D.U40. K03 K06

Metody/narzedzia dydaktyczne

Instruktaz

Pokaz

Omoéwienie

Studium przypadku

Proba pracy

Praca z dokumentacja

Proces pielegnowania

SPOSOBY OCENY
F-Formulujaca
P- Podsumowujaca

F1. Obecno$¢ na zajeciach

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

F3. Ocena wykonanego zadania - mini-CEX (mini-clinical evaluation)
F4. Ocena pracy pisemnej i/lub ocena odpowiedzi ustnej/pisemnej na 3 pytania

OBCIAZENIE PRACA STUDENTA

Forma aktywno$ci

Liczba godzin

Godziny kontaktowe z nauczycielem 80

Naklad pracy studenta -
suma 80

Liczba punktow ECTS dla przedmiotu 3
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FORMY OCENY - SZCZEGOLY

Praktyki zawodowe F1 wymagana jest 100% frekwencja, w przypadku nieobecnosci
(PZ) studenta na praktykach zawodowych zobowigzany jest on do odrobienia
zajgé;

F2 aktywny udziat w zajeciach;
F3 odpowiedz ustna/pisemna

F5 realizacja zleconego zadania;

F6 przedtuzona obserwacja opiekuna;
F7 ocena 360°;

F8 opracowanie procesu pielggnowania;

F4 wykonywanie czynno$ci biezacych -zaliczenie na ocen¢ z wpisaniem
do Dziennika Umiejetno$ci Zawodowych;

P Ustalenie oceny z praktyk zawodowych odbywa si¢ na podstawie
ocen czastkowych otrzymanych przez studenta w czasie
trwania zajec¢ i obecnoSci na zajeciach.

KRYTERIA OCENY ODPOWIEDZI USTNEJ/PISEMNE]

Skala ocen odpowiedzi
ustnej/pisemnej (F)

Lp. | KRYTERIA Liczba w odniesieniu do ilo$ci
punktow uzyskanych punktow

bardzo dobry 16

1. | Zas6b wiadomo$ci, zrozumienie tematu. 0-5 dobry plus 15
2. | Aktualno$¢ wiedzy z zakresu poruszanego tematu. 0-5 dobry 13-14
3. | Zastosowanie prawidlowej terminologii. 0-3 dostateczny plus 11-12
4. | Spdjnos¢ konstrukcji wypowiedzi. 0-3 dostateczny 9-10

RAZEM: 16 pkt niedostateczny <8

KRYTERIA OCENY PROCESU PIELEGNOWANIA

Skala ocen procesu
pielegnowania (F)
w odniesieniu do ilosci

Lp. KRYTERIA pﬁilcl?éiv uzyskanych punktow

1. Proces pielegnowania odpowiada studium 0-3
przypadku. bardzo dobry 19-20
Umiejetnos¢ prawidlowego formutowania

2. . . A 0-3
diagnozy pielegniarskie;j.

3. | Wilasciwa hierarchia prezentowanych diagnoz. 0-3 dobry plus 17-18
Planowanie dziatan zgodnie z aktualng wiedza

4 pielegniarska. Proponowany sposob realizacji/ 0-3

) proponowane interwencje adekwatne do stanu dobry 15-16

zdrowia oraz do posiadanych zasobow.

5. | Zasob wiadomo$ci, 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
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