Karta przedmiotu

Zalacznik 8.

Nazwa: Neonatologia i opieka neonatologiczna

Kod: 30D-PO-1-NiON

ECTS 10

Nazwa jednostki prowadzacej przedmiot: Wydziat Nauk o Zdrowiu UO

Kierunek: potoznictwo

Poziom PRK: 6

Poziom: studia pierwszego stopnia
Profil: praktyczny

Forma: studia stacjonarne

Koordynator przedmiotu: mgr lwona tuczak

Prowadzacy: mgr Ewa Kosydor, mgr lwona tuczak, mgr Beata Perlik, lek. med. Klaudia Wozniak, dr Barbara Kotlarz

Formy zaje¢, sposdb ich realizacji i przypisana im liczba godzin:

A. Formy zaje¢: wyktad / ¢wiczenia audytoryjne/ ¢wiczenia - pracownia/ ¢wiczenia — CSM / seminarium audytoryjne /

seminarium dyplomowe / zajecia praktyczne / praktyki zawodowe
B. Tryb realizacji stacjonarnie /e-learning

C. Liczba godzin — zgodnie z planem studiow

D. Sposdb zaliczenia zaliczenie / zaliczenie z ocenq / egzamin

Naktad pracy studenta:

A. Godziny kontaktowe: h/ ECTS / udziat w zajeciach: h / udziat w innych formach kontaktu bezposredniego**: h
B. Praca wtasna studenta: h/ ECTS / przygotowanie do zajeé: h /przygotowanie do zaliczenia: h

A. Formy zajec B. Tryb realizacji C. Liczba godzin D. Sposob zaliczenia
wyktad e-learning * 25h zaliczenie
¢wiczenia audytoryjne stacjonarnie ..h -
¢wiczenia - pracownia stacjonarnie 15h zaliczenie z oceng
¢wiczenia - CSM stacjonarnie 15h zaliczenie
Seminarium audytoryjne stacjonarnie ..h -—-

Praca wfasna --- 25h zaliczenie
e stacjonarnie w pl.acéwce 80 h, w tym 40h w L e
medycznej, OITN
stacjonarnie w placéwce
Praktyka zawodowa medycznej n.a p9dstaW|e . 80h zaliczenie z oceng
umowy o realizacje praktyki
zawodowej
Naktad pracy studenta:
A. Godziny kontaktowe: | 55h/ 2,75 | Udziat w zajeciach: 55h Udziat w innych formach kontaktu
ECTS bezposredniego**: 1h (praca
wtasna)
B. Praca wtasna 25h/ 1,25 Przygotowanie do zajec¢:10h Przygotowanie do egzaminu: 9h
studenta: ECTS Praca na zaliczenie: 5h egzamin: 1h
C. Zajecia praktyczne 80h/ 3 ECTS (w tym 40h w oddziale intensywnej terapii noworodka)
D. Praktyki zawodowe 80h/ 3 ECTS
Jezyk wyktadowy: Rodzaj Wymagania wstepne:
jezyk polski przedmiotu: Studenci powinni posiada¢ podstawowg wiedze z zakresu nauk
obowigzkowy podstawowych, zwtaszcza anatomii, fizjologii, patologii, mikrobiologii.




Metody dydaktyczne realizacji Metody dydaktyczne realizacji efektow | Metody dydaktyczne realizacji efektéw z
efektéw z zakresu wiedzy: z zakresu umiejetnosci: zakresu kompetencji spotecznych:
e wyktad informacyjny e studium przypadku e obserwacja
e wyktad konwersatoryjny e proces pielegnowania e samoocena
e prezentacja e pokaz e  karta oceny kompetencji spotecznych
multimedialna e symulacja e portfolio kompetencyjne
e dyskusja

Metody i kryteria oceniania:

A. Formy zaliczenia (weryfikacja efektéw uczenia sie)
Praca zaliczeniowa (efekty 1,2);
Zadania czgstkowe (efekty 3,4).

B. Podstawowe kryteria ustalenia oceny ***
Ustalenie oceny koricowej na podstawie ocen czgstkowych (40%) i pracy zaliczeniowej (60%).
ZASADY UZYSKANIA ZALICZENIA PRZEDMIOTU
Pozytywne zaliczenie kazdej z form zaje¢ modutu stanowi podstawe zaliczenia catosci przedmiotu.

SPOSOBY OCENY:

F - Formutujaca

P - Podsumowujaca

Regulamin przedmiotu prowadzacy podaje do wiadomosci studentdw na pierwszych zajeciach.

zaliczenie Zasady obecnosci studenta na wyktadach prowadzgcy podaje do wiadomosci
studentéw na pierwszych zajeciach.

D.w44 - D.W49 F1 aktywny udziat w zajeciach;

F2 odpowiedz ustna;

P Ustalenie zaliczenia z wyktadow odbywa sie na podstawie ocen czgstkowych
otrzymanych przez studenta w czasie trwania zajec¢ i obecnosci na zajeciach.
zaliczenie z oceng | F1 wymagana jest 100% frekwencja, w przypadku nieobecnosci studenta na
HkE zajeciach zobowigzany jest on do odrobienia zaje¢;

F2 aktywny udziat w ¢wiczeniach;

D.U51- D.U55 F3 zaliczanie umiejetnosci biezgcych zdobywanych podczas

realizacji éwiczen;

F4 dyskusja w trakcie ¢wiczen, sprawdzajaca przygotowanie

do zajeg;

P ustalenie oceny z ¢wiczen odbywa sie na podstawie ocen

czastkowych otrzymanych przez studenta w czasie trwania zajec i obecnosci na
zajeciach.

zaliczenie F1 wymagana jest 100% frekwencja, w przypadku nieobecnosci studenta na zajeciach
zobowigzany jest on do odrobienia zaje¢;

D.U51- D.U56 F2 aktywny udziat w zajeciach,

F3 odpowiedz ustna;

F4 wykonywanie czynnosci biezgcych

F5 realizacja zleconego zadania;

F6 przedtuzona obserwacja opiekuna;

F7 ocena 360°;

zaliczenie F1 przygotowanie pracy pisemne;j

F2 przygotowanie prezentacji

Wyktady

Cwiczenia -pracownia

Cwiczenia - CSM

D.W 45 D.w47 . . . . . o
D.U51 P Ustalenie zaliczenia odbywa sie na podstawie czgstkowych zaliczen otrzymanych

przez studenta w czasie trwania zajec

Praca
witasna




zaliczenie z oceng | F1 wymagana jest 100% frekwencja, w przypadku nieobecnosci studenta na zajeciach
D.U51- D.U56 zobowigzany jest on do odrobienia zaje¢;
F2 aktywny udziat w zajeciach,

qé F3 odpowiedz ustna;
% F4 wykonywanie czynnosci biezgcych- zaliczenie na ocene
?:u z wpisaniem do Dziennika Umiejetnosci Zawodowych;
% F5 realizacja zleconego zadania;
S F6 przedtuzona obserwacja opiekuna;
& F7 ocena 360°;
F8 opracowanie procesu pielegnowania;
P Ustalenie oceny z zajec¢ praktycznych odbywa sie na podstawie ocen czgstkowych
otrzymanych przez studenta w czasie trwania zaje¢ i obecnosci na zajeciach.
zaliczenie z oceng | F1 wymagana jest 100% frekwencja, w przypadku nieobecnosci studenta na zajeciach
D.U51- D.U56 zobowigzany jest on do odrobienia zaje¢;
g F2 aktywny udziat w zajeciach,
S F3 odpowiedz ustna;
g F4 wykonywanie czynnosci biezgcych- zaliczenie na oceneg
i\ z wpisaniem do Dziennika Umiejetnosci Zawodowych;
AE F5 realizacja zleconego zadania;
% F6 przedtuzona obserwacja opiekuna;
a F7 ocena 360°;
P Ustalenie oceny z zajec¢ praktycznych odbywa sie na podstawie ocen czastkowych
otrzymanych przez studenta w czasie trwania zaje¢ i obecnosci na zajeciach.
Portfolio F1 obserwacja
o kompetencji F2 samoocena
§ K1 -K7 F3 karta oceny kompetencji spotecznych
-g F4 dokumentacja stanowigca zawartoéé portfolio kompetenciji
3 F5 potwierdzenie uczestnictwa w dowolnej formie rozwoju wiasnego (zaswiadczenia i
S certyfikaty w zakresie rozwoju wtasnego, uczestnictwa w programach, projektach,
§ akcjach promocyjnych i edukacyjnych, SKN, etc.)
3
g P Ustaleniem osiggniecia kompetencji spotecznych jest portfolio kompetencji, w
> ktérym student gromadzi karty oceny kompetencji oraz dokumenty potwierdzajgce
rozwoj wtasny
Egzamin OSCE Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest uzyskanie zaliczenia z wszystkich form
zajec:
- D.W44. - D.W49. - wyktady,
% D.U51.-D.U56. - seminarium
‘é - ¢wiczenia
- - praca wtasna
IS Forma egzaminu:
a egzamin teoretyczny pisemny — test zawierajacy pytania wielokrotnego wyboru,
w

wielokrotnej odpowiedzi, dopasowania odpowiedzi
poziom zaliczenia — uzyskanie min. 60% pozytywnych odpowiedzi
Egzamin praktyczny OSCE — wykonanie zadan w oparciu o scenariusz i checkliste

Skrocony opis: Przygotowanie studentéw do wykazania, w konkretnych sytuacjach klinicznych, ukierunkowanej wiedzy z
zakresu zdrowia noworodka i opieki neonatologicznej oraz wyksztatcenie umiejetnosci edukacji prozdrowotnej i profilaktyki w
najczesciej wystepujacych problemach zdrowotnych okresu noworodkowego.

Opis (w zakresie ogolnych efektow uczenia sie):
Realizacja przedmiotu ma na celu wyposazenie studenta w wiedze obejmujaca:

1)
2)
3)

4)
5)

rozwoj, budowe i funkcje organizmu cztowieka w kazdym okresie zycia w warunkach prawidtowych i patologicznych;
uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego;

etiologie, patomechanizm, objawy, przebieg i sposoby postepowania diagnostycznego i terapeutyczno-opiekuriczego
w wybranych jednostkach chorobowych w zakresie choréb wewnetrznych, chirurgii, pediatrii i psychiatrii;
specjalistyczng problematyke z zakresu potoznictwa, neonatologii, ginekologii i ginekologii onkologicznej;
funkcjonowanie systemdw opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach cztonkowskich Unii
Europejskiej;

Po zrealizowaniu przedmiotu student potrafi:




6)

7)

8)

9)

10)

11)

12)
13)

udziela¢ swiadczen zdrowotnych w zakresie promocji zdrowia, profilaktyki i profesjonalnej opieki potozniczo-
neonatologicznej, ginekologicznej, onkologiczno-ginekologicznej, uroginekologicznej, prekoncepcyjnej, prenatalne;j i
perinatalnej noworodkowi oraz kobiecie ciezarnej, rodzgcej, w okresie potogu, z chorobg ginekologiczng, w tym
ginekologiczno- -onkologiczna, a takze w okresie klimakterium
i senium;

sprawowac opieke nad matka, noworodkiem i niemowleciem w oddziale neonatologii, w tym promowaé karmienie
naturalne, monitorowa¢ przebieg okresu poporodowego oraz bada¢ noworodka, a takze podejmowac¢ w sytuacjach
nagtych wszelkie niezbedne dziatania, w tym natychmiastowa reanimacje;

prowadzi¢ dziatalno$¢ edukacyjno-zdrowotng w zakresie przygotowania do zycia w rodzinie, metod planowania
rodziny, ochrony macierzynstwa i ojcostwa w rdéznych okresach zycia prokreacyjnego, promowania zdrowia
reprodukcyjnego i seksualnego, przygotowania do rodzicielstwa i urodzenia dziecka, tgcznie z poradnictwem na temat
higieny i zywienia, w tym poradnictwem laktacyjnym;

przeprowadza¢ badania kwalifikacyjne do szczepien ochronnych i wykonywac¢ szczepienia ochronne okreslone w
przepisach prawa, w tym szczepienia ochronne okresu noworodkowego i zalecane kobietom ciezarnym, realizowaé
obowigzujace procedury w sytuacji wystgpienia niepozgdanego odczynu poszczepiennego (NOP) oraz prowadzié
sprawozdawczos¢ w zakresie szczepier ochronnych;

udziela¢ swiadczen specjalistycznych z zakresu resuscytacji krgzeniowo-oddechowej noworodka i dorostego,
obejmujgcych planowanie, realizowanie, interpretowanie i ocenianie podejmowanych dziatan, zgodnie z
obowigzujgcymi wytycznymi;

dokonywac analizy jakosci opieki potozniczo-neonatologicznej, ginekologicznej i ginekologiczno-onkologicznej oraz
podejmowac dziatania na rzecz jej poprawy;

decydowac o rodzaju i zakresie Swiadczen opiekuriczo-pielegnacyjnych;

udziela¢ swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych w zakresie okreslonym w
przepisach prawa;

W zakresie kompetencji spotecznych student po zrealizowaniu zajec jest gotow do:

14)

15)
16)

17)
18)
19)
20)

kierowania sie dobrem pacjentki, poszanowania godnosci i autonomii oséb powierzonych opiece, okazywania
zrozumienia dla réznic Swiatopoglgdowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentka, jej rodzing lub opiekunem
w ramach uprawnien zawodowych potoznej;

przestrzegania praw pacjentki i zasad humanizmu;

samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu potoznej zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci i
powinnosci moralnych w opiece nad pacjentkg;

ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe;

zasiegania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;

przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajgcych na reakcje wtasne i pacjentki;

dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych w ramach uprawniert zawodowych potozne;j.

Zakres tematow:

Rodzaj zaje¢ / semestr realizacji / taczna liczba Liczba Odniesienie
godzin/odniesienie do efektu przedmiotowego do efektu

Wyktady / semestr lll / 15h

godzin

Wpro
[ ]
[ ]
[ ]

wadzenie do zajec:
wymagania programowe,
cele i zadania dydaktyczno-wychowawcze przedmiotu, -—-
literatura do przedmiotu,
warunki zaliczenia przedmiotu.

Czynniki warunkujgce prawidtowy rozwéj prenatalny i postnatalny. 2

30D-PO-1-NiON_
w1

Klasyfikacja noworodkéw:

embrion-ptéd —noworodek;

medycyna ptodu — diagnostyka prenatalna ptodu(badania inwazyjne i
nieinwazyjne);

podstawowe definicje: noworodek donoszony, przenoszony,
niedonoszony, klasyfikacja noworodkéw urodzonych przedwczesnie
(LBW, VLBW, ELBW,ILBW),wiek ptodowy, masa ptodu (AGA, SGA, LGA),
noworodek makrosomiczny, hipotrofia wewngtrzmaciczna (IUGR) —
przyczyny, objawy, kliniczne powiktania, prognozowanie rozwoju.

3 30D-PO-1-NiON_
w1




Noworodek z cigzy mnogiej:
e zaburzenia wzrastania
e transfuzja miedzyptodowa
e problemy okresu postnatalnego
e  zaburzenia metaboliczne.

Adaptacja pourodzeniowa do zycia pozamacicznego. Prawidtowosci 30D-PO-1-NiON_
i zaburzenia. W1
Postepowanie z noworodkiem po urodzeniu, w zaleznosci od jego stanu,
z uwzglednieniem wytycznych standardu organizacyjnego opieki
okotoporodowe;j:
e ocena stanu noworodka 30D'\7vc;'1\;v’\gON-
e postepowanie na bloku porodowym '
e wyposazenie stanowiska neonatologicznego
e zfota godzina.
Zasady pielegnowania/obserwowania noworodka:
e zdrowego/chorego
. . 30D-PO-1-NiON_
e matki chorej na cukrzyce W2, W3, WS,
e rodzaje badan przesiewowych, diagnostycznych, sposoby ich
przeprowadzania u noworodka.
Postepowanie z noworodkiem do wypisu ze szpitala i po wypisie do
domu:
e pielegnacja
o profilaktyka p/zakazna noworodka (budowa uktadu immunologicznego,
odpornos$¢ czynna i bierna)
30D-PO-1-NiON_

e system rooming-in, organizacja opieki nad noworodkiem,
e tréjstopniowa opieka okotoporodowa

e zapobieganie zakazeniom szpitalnym

e karmienie naturalne

e suplementacja witaminami

e edukacja rodzicow

W2, W3, W4, W5,

Noworodek z z6ttaczka:

e  przyczyny
e  konflikt Rh

e  konflikt w grupach gtownych 30D-PO-1-NiON_
e inne ugrupowania konfliktowe W4, W5, Wé
e fototerapia i terapia farmakologiczna zéttaczki
e transfuzja wymienna
e nastepstwa zottaczki.
Wyktady / semestr IV / 10h
Noworodek urodzony przedwczesnie:
e problem medyczny i spoteczny 30D-PO-1-NiON
e pielegnowanie noworodka przedwczesnie urodzonego W2, W3, W4, W5,
e optymalizacja srodowiska szpitalnego we
e wczesne wspomaganie rozwoju noworodka.
Noworodek z zakazeniem:
e etiologia
e zakazenia wrodzone, nabyte
30D-PO-1-NiON

®  posocznica

e noworodek matki HIV —pozytywnej
e noworodek matki nosicielki HBs

e zakazenia TORCH

W2, W3, W4, W5

Noworodek z wadami wrodzonymi:
e serca
e ukftadu nerwowego
e uktadu pokarmowego
® moczowego.

30D-PO-1-NiON_
W2, W3, W4, W5,
W6




Podstawy chirurgii noworodka:
e prenatalne mozliwosci leczenia wad wrodzonych
e postepowanie pourodzeniowe w przypadku najczestszych wad

wrodzonych
Zywienie enteralne i parenteralne noworodkéw:
e rodzaje
e  sposoby

e  powiktania
e monitorowanie.

Noworodek z zaburzeniami przewodu pokarmowego: 2 \3,\?2[')-\7\,2:1\;\,’\2?\/’:‘,5

e  przyczyny

e objawy

e NEC

o refluks zotgdkowo-przetykowy

e nietolerancja zywienia.

Noworodek z zaburzeniami uktadu moczowego.

e réwnowaga wodno — elektrolitowa .

e  zatozenia terapii ptynowej 1 \3/\5);3—&/(;—1\;\/!\20\;\\1/{_;

e zapotrzebowanie na ptyny i elektrolity T

e zaburzenia elektrolitowe — objawy, rozpoznanie, leczenie.

Farmakoterapia okresu noworodkowego:

e dziatanie lekdw na uktady i narzady chorego noworodka w 30D-PO-1-NiON
réznych schorzeniach, z uwzglednieniem dziatan 1 W2, W3, W4, W5,
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania W6

e leczenie bdlu u noworodka.

Cwiczenia audytoryjne / semestr ... /...h
Cwiczenia - pracownia / semestr Il / 15h
Wspomaganie rozwoju noworodka.

e prawidtowe uktadanie/przenoszenie noworodka
metoda Kangura 30D-PO-1-NiON_

e profilaktyka zakazen 2 W2, Ws, Ul

e minimal handling

e  optymalizacja srodowiska szpitalnego.

Stanowisko neonatologiczne- sprzet, wyposazenie. 1 30[;730’[)11_’%?\‘—
Zaktadanie zgtebnika dozotgdkowego:

e wskazania

e zasady 2 3OD-F\>A?2-1L-JT0N_

e zestaw '

e technika.

Resuscytacja noworodka:
e sprzet
30D-PO-1-NiON_

e algorytm S W3, W6, U3, U4

e (¢wiczenia

® zagadnienia etyczne.

Najczesciej wykonywane zabiegi u noworodka:

e pobieranie krwi do badan

e badania przesiewowe

e podawanie lekow réznymi drogami 30D-PO-1-NiON_

e  zabezpieczenie dostepu do zyty (obwodowo, centralnie) 5 w2,u2

e toaleta drzewa oskrzelowego
e  punkcja ledzwiowa
e fototerapia.

Cwiczenia - CSM / semestr 111 /15 h




Symulacja — pielegnowanie noworodka w réznym stanie klinicznym (zé6ttaczka,

30D-PO-1-NiON_

L. . . ) 5 W2, W3,U1, U2,
wczesniactwo, noworodek matki cukrzycowej, matki HIV +). KO1-KO7
30D-PO-1-NiON_
Symulacja — resuscytacja noworodka. 5 W5, W6,U3, U4,
K01-K07
Symulacja — ocena gotowosci do karmienia, podawanie lekéw noworodkowi 5 30D-PO-1-NiON_
réznymi drogami, ocena kompetencji rodzicow. U5,U6, K01-KO7
Seminaria audytoryjne / semestr .../ ...h
Praca wtasna / semestr Il / 10h
Rola rodzicdw w przypadku hospitalizacji dziecka w oddziale patologii 2 30D-PO-1-NiON_
noworodka. W3, W5
Suplementacja witaminami w okresie noworodkowym:
e witamina K 1 30D-PO-1-NiON_
e witamina D3 w2
e diugotaincuchowe wielonienasycone kwasy tfuszczowe szeregu Omega-3
Pielegnowanie noworodka zgodnie z zasadami NIDCAP. 2 30D-\Z/2:1\;V’\20N‘
Przygotowanie do zaje¢ 5 Adekwatnie do
tematu
Praca wtasna / semestr IV / 15h
Przygotowanie do zajec 5 Adekwatnie do
tematu
Przygotowanie do egzaminu 9 wszystkie
Egzamin 1 wszystkie
Zajecia praktyczne / semestr IV / 80h, w tym 40h w oddziale intensywnej opieki
neonatologicznej
Wprowadzenie do zajec praktycznych.
e organizacja oddziatu noworodka i wczesniaka.
o profilaktyka zakazerh wewnatrzszpitalnych 30D-PO-1-NiON_
e  oddziat przyjazny dziecku 10 W3, W5, U1, U2,
e sprzet uzywany w oddziale ko1-k07
e  przyjecie noworodka do oddziatu
e dokumentacja w oddziale.
Obserwacja i pielegnacja noworodka w pierwszej i kolejnych dobach.
e pielegnacja skory
e pielegnacja kikuta pepowinowego 30D-PO-1-NiON_
e obserwacja odruchéw noworodkowych 10 W3, W4, W5, U1,
e  stany przejsciowe noworodka U2, U5,K01-K07
e szczepienia ochronne noworodka
e badania przesiewowe noworodkdw.
Postepowanie z noworodkiem z z6ttaczka. 10 \3/\?3[)-&/05-1\,-ng0th1_
Zabieg fototerapii — pielegnacja i obserwacja. 02, Lj3, U;l, KO1-KO7
Zabiegi najczesciej wykonywane w oddziale.
e pobieranie materiatu biologicznego do badan laboratoryjnych 10 3\/[\)/[2“\)/\?51UN1|?J'\;_
e asysta przy zabiegach(zaktadanie wejscia centralnego, naktucie KO1-KO7
ledZzwiowe, intubacja)
Pielegnowanie i obserwacja noworodka przedwczesnie urodzonego.
e pielegnacja skory i pepka
e utrzymanie prawidtowej temperatury ciata 30D-PO-1-NiON_
e gléwne problemy medyczne i pielegnacyjne W3, W5, W6, U1,
e profilaktyka zakazer 10/0ITN U2, U3, U4, U6,
K01-K07

e karmienie — rézne rodzaje i sposoby, zaktadanie zgtebnika
e minimal handling
e  kontakt z rodzicami, kangurowanie.




Pielegnowanie i monitorowanie noworodka w niewydolnoscig oddechowa.

* pielegnacja 30D-PO-1-NiON_
e monitorowanie i obserwacja 10/OITN W2, W3, U3,U4,
e wspomaganie wentylacji K01-K07
e fizjoterapia drzewa oskrzelowego.
30D-PO-1-NiON_
Leki stosowane w oddziale, rézne drogi podawania. 10/0OITN W2, W4, U1,
K01-K07
Obserwacja i pielegnacja noworodka z urazem okotoporodowym, 30D-PO-1-NiON_
z wadg wrodzona. 10/OITN W2, W5, U1,U2,
Drgawki u noworodka- przyczyny, podziat, rodzaje, postepowanie. K01-k07
Praktyka zawodowa / semestr V / 80h
Obserwacja i pielegnacja noworodka w pierwszej i kolejnych dobach.
e pielegnacja skory
e pielegnacja kikuta pepowinowego 30D-PO-1-NiON_
e  obserwacja odruchéw noworodkowych 10 W3, W4, W5, U1,
e stany przejSciowe noworodka U2, U5,K01-K07
e szczepienia ochronne noworodka
e badania przesiewowe noworodkéw
Obserwacja i pielegnacja noworodka z urazem okotoporodowym, z wada 30D-PO-1-NiON_
10 W2, W5, U1,U2,
wrodzona. KO1-KO7
Pielegnowanie i obserwacja noworodka przedwczesnie urodzonego.
e pielegnacja skéry i pepka
e utrzymanie prawidtowej temperatury ciata 30D-PO-1-NiON_
e profilaktyka zakazen 10 W3, W5, W6, U1,
e karmienie — rézne rodzaje i sposoby U2, U3, U4, U6,
e minimal handling Ko1-k07
e  kontakt z rodzicami, kangurowanie
® wczesne wspomaganie rozwoju.
30D-PO-1-NiON_
Obserwacja i pielegnacja noworodka z zaburzeniami ze strony przewodu 10 W3, W5, W6, U1,
pokarmowego. U2, U3, U4, Us,
K01-K07
Zabiegi najczesciej wykonywane w oddziale.
e pobieranie materiatu biologicznego do badan 30D-PO-1-NiON
e laboratoryjnych 10 W2, W5, U1,U2,
e asysta przy zabiegach(zaktadanie wejscia centralnego, naktucie k01-Ko7
e lediwiowe, intubacja)
Pielegnowanie i monitorowanie noworodka z niewydolnoscig oddechowa.
e rodzaje wentylacji nieinwazyjnej i inwazyjnej _
e monitorowanie i obserwacja KO1-K07
e wspomaganie wentylacji
e fizjoterapia drzewa oskrzelowego.
30D-PO-1-NiON_
Powiktania wcze$niactwa: wczesne i pdzne. 10 W2, W5, U1,U2,
K01-K07
30D-PO-1-NiON_
Edukacja rodzicow — przygotowanie do opieki nad dzieckiem chorym/urodzonym 10 W3, W5, W6, U1,
przedwczesnie w oddziale szpitalnym oraz w domu. U2:¢1031: ES%U&

Literatura:

A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajec

e  Szczapa J.: Neonatologia, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2022

e Swietliriski J.: Neonatologia i opieka neonatologiczna, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa

e 2021

e Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce. Zalecenia Towarzystwa Neonatologicznego. Wydanie V 2023.




B. Literatura uzupetniajgca
Koztowska-Rup D., Gabryel E., Swietlifiski J. : Neonatologia praktyczna dla pielegniarek i potoznych. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa 2023.

e Pilewska-Kozak A., Kanadys K., Batanda-Batdyga A.: Opieka nad noworodkiem urodzonym przedwczesnie. Wydawnictwo

Lekarskie PZWL, Warszawa 2023.

e Kordek A.:

Stany nagte. Neonatologia, Medical Tribune Polska 2019.

Efekty uczenia sie z odniesieniem do efektow kierunkowych ze standardu (ogdlnych i szczegétowych):

Symbol
przedmiotowego

Efekt uczenia si¢

Odniesienie do

efektu uczenia sie standardu
Wiedza: student zna i rozumie:
30D_POV;/11_NION— czynniki warunkujace prawidtowy rozwdj prenatalny i postnatalny; D.W44
30D-PO-1-NiON_ | etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, rokowanie, metody diagnostyczne
W2 i terapeutyczne chordb i standw zagrozenia zycia noworodka i wczesniaka oraz
Lo . ) o . . D.w45
zywienie noworodka i specyfike opieki nad noworodkiem w zaleznosci od
stopnia jego dojrzatosci i stanu klinicznego;
30D-PO-1-NiON_ | zasady organizacji opieki neonatologicznej i intensywnego nadzoru nad
. D.w49
w3 noworodkiem;
30D-PO-1-NiON_ | rodzaje odpornosci, czynniki modyfikujgce odpornos¢ oraz odrebnosci uktadu
L D.w46
w4 odpornosciowego noworodka;
30D-PO-1-NiON_ | zasady pielegnowania noworodka zdrowego, chorego oraz z wadg i urazem
W5 okotoporodowym, w tym noworodka pacjentki chorej na AIDS lub zakazonej D.w47
wirusem HIV, w zaleznosci od stopnia jego dojrzatosci;
D-PO-1-NiON
30 OW6 ION_ zasady prowadzenia fototerapii i tlenoterapii noworodka; D.w48
Umiejetnosci: student potrafi:
. planowac i sprawowac specjalistyczng opieke nad noworodkiem w zaleznosci od
30D-PO-1-NiON o . L . . o .
U1 — | stopnia jego dojrzatosci, masy urodzeniowej ciata i stanu klinicznego, D.U51
w warunkach szpitalnych i pozaszpitalnych;
30D-PO-1-NiON_ | dokonywac oceny stanu noworodka i uczestniczy¢ w badaniach diagnostycznych
D.U52
u2 noworodka;
30D-PO-1-NiON_ | zapobiega¢ powiktaniom wynikajacym z udzielania Swiadczen specjalistycznych
u3 w zakresie resuscytacji krazeniowo-oddechowej noworodka oraz monitorowac D.U53
stan noworodka po resuscytacji krgzeniowo-oddechowej;
30D-PO-1-NiON_ | przygotowac¢ noworodka do resuscytacji za pomoca aparatu Neopuff, do
ua podtaczenia wentylacji wspomagajacej czynnosé oddechowa przez zastosowanie D.U54
nCPAP oraz aparatu Infant Flow;
30D-PO-1-NiON_ | rozpoznawac i klasyfikowa¢ NOP i charakteryzowa¢ miejscowe oraz uogdlnione
us reakcje organizmu wystepujgce u noworodka po szczepieniu ochronnym, a takze D.U55
udzielaé¢ wyczerpujacych informacji na temat postepowania w przypadku ich )
wystgpienia;
30D-PO-1-NiON_ | ocenia¢ wydolnos¢ opiekunczg rodzicéw noworodka zdrowego, chorego i z
U6 wadami rozwojowymi oraz podejmowaé wobec rodzicéw noworodka dziatania D.U56

edukacyjne promujace zdrowie, przygotowujac ich do opieki nad dzieckiem w
domu;

Kompetencje spot

eczne: student jest gotow do:

kierowania sie dobrem pacjentki, poszanowania godnosci i autonomii oséb

Punkt 1.3 ogdlnych
efektéw uczenia sie 1)

30D-PO-1-NiON_ | powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopoglagdowych i
K1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentka, jej rodzing lub opiekunem w
ramach uprawnien zawodowych potoznej;
30D-PO-1-NiON_ | przestrzegania praw pacjentki i zasad humanizmu; Punkt 1.3 ogdlnych
K2 efektéw uczenia sie 2)
30D-PO-1-NiON_ | samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu potoznej zgodnie z zasadami Punkt 1.3 ogdlnych
K3 etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinnoéci moralnych w opiece nad efektow uczenia si 3)

pacjentka;




30D-PO-1-NiON_ | ponoszenia odpowiedzialnosSci za wykonywane czynno$ci zawodowe; Punkt 1.3 ogdlnych
K4 efektéw uczenia sie 4)

30D-PO-1-NiON_ | zasiegania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym Punkt 1.3 ogdinych
K5 rozwigzaniem problemu; efektow uczenia sig 5)

30D-PO-1-NiON_ | przewidywania i uwzgledniania czynnikdw wptywajgcych na reakcje wtasne i Punkt 1.3 ogdlnych
K6 pacjentki; efektéw uczenia sie 6)

30D-PO-1-NiON_ | dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy, Punkt 1.3 ogdlnych
K7 umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny efektéw uczenia i 7)

deficytow i potrzeb edukacyjnych w ramach uprawnien zawodowych potoznej

* mozliwo$é realizacji z wykorzystaniem form ksztatcenia zdalnego w czasie rzeczywistym
** Inne formy kontaktu bezposredniego, np. udziat w zaliczeniu lub egzaminie, realizacja projektu w placéwce, raportowanie z realizacji
projektu, prezentacja wnioskdw z realizacji studium przypadku, udziat w wyjazdach studyjnych i inne.

Lp.

KRYTERIA

Zasob
wiadomosci,
zrozumienie
tematu

Aktualnos¢
wiedzy
potozniczej w
oparciu o
materiaty
zrodtowe
Zastosowanie
prawidiowe;j
terminologii

Spojnosé
konstrukcji
wypowiedzi

**+*Stosowane skale dla kryteriow oceniania

KRYTERIA OCENY ODPOWIEDZI USTNEJ/PISEMNEJ (F)

Liczba
punktow
0

1

2

WN =0

N =~

WN-=0Ww

Kryterium przyznania

Brak znajomosci tematu

Wiedza na poziomie definiowania poje¢

Wiedza na poziomie rozumienia zaleznosci przyczynowych lub
skutkowych

Petne rozumienie zagadnienia i wzajemnych zalezno$ci przyczynowo-
skutkowych

Brak

W niewielkim zakresie, bez umocowania w literaturze

Na srednim poziomie i z podparciem jednego zrédta

Petna, ze swobodnym poruszaniem sie w zakresie postepowania z
odniesieniem do zrédet

Nazewnictwo potoczne i/lub nieprawidtowe, zargon medyczny,
kolokwializmy

Pojedyncze stosowanie okreslen fachowych

Stosowanie nhomenklatury fachowej, jednak nie zawsze w prawidtowym
odniesieniu

Swobodne poruszanie sie w terminologii medycznej

Wypowiedz chaotyczna, powracanie do zagadnien, powtdrzenia
Wypowiedz w czesci spdjna, nie w petni usystematyzowana

W wiekszosci wypowiedz spdjna, w czesci usystematyzowana
Odpowiedz usystematyzowana, catosciowo obejmujgca poszczegdine
obszary, np. przyczyny, objawy, leczenie, klasyfikacja

Skala ocen — odpowiedz ustna/pisemna

12 pkt
11 pkt
10 pkt
9 pkt
7- 8 pkt
6 pkt i mniej

bdb (5,0)

db plus (4,5)

db (4,0)

dst plus (3,5)

dst (3,0)
ndst (2,0)

KRYTERIA OCENY PROCESU PIELEGNOWANIA (F)




Lp.

KRYTERIA

Umiejetnos¢
samodzielnego
formutowania diagnozy
pielegniarsko-
potozniczej

Planowanie dziatan
zgodnie z aktualng
wiedzg potozniczg

Hierarchizacja i
priorytetyzacja
problemow i podjetych
dziatan

Adekwatnos¢ wiedzy,
znajomos¢ standardow
postepowania

Zastosowanie
prawidfowe;j
terminologii
Estetyka pracy

Razem

Liczba
punktow
0

1
2
3
4
0

R O WwN -k O

17 pkt

Kryterium przyznania

brak

diagnoza sformutowana tylko po ukierunkowaniu

diagnoza sformutowana z czeSciowym ukierunkowaniem

samodzielnie sformutowana diagnoza, nieobejmujaca jednak wszystkich
problemoéw zdrowotnych pacjenta

petna i samodzielnie sformutowana diagnoza

0 brak zaplanowanych dziatan lub dziatania zaplanowane nieadekwatnie
do stanu i/lub potrzeb pacjenta

1 nielicznie zaplanowane dziatania, nie zapewniajgce wystarczajacego
rozwigzania probleméw zdrowotnych pacjenta

dos¢ licznie zaplanowane dziatania, jednak nie zapewniajace
wystarczajgcego rozwigzania problemoéw zdrowotnych pacjenta
zaplanowanie dziatan najbardziej optymalnie do potrzeb i stanu pacjenta
w sposob zapewniajgcy rozwigzanie problemdéw pacjenta

Brak ustalenia hierarchii potrzeb i priorytetéw dziatania

Nie w petni prawidtowo ustalona hierarchia potrzeb i priorytety dziatania
Prawidtowo ustalona hierarchia potrzeb, ale nieprawidtowo ustalone
priorytety dziatania lub

Prawidtowo ustalona hierarchia potrzeb i priorytety dziatania

Brak lub niewielki zaséb wiadomosci lub brak znajomosci aktualnych
wytycznych lub brak mozliwosci zapewnienia bezpieczenstwa
sprawowanej opieki

Poziom wiadomosci niepetny, jednak wystarczajgcy do zapewnienia
bezpiecznej opieki w podstawowym zakresie, niepetna znajomos¢
standardow postepowania

Poziom wiadomosci wystarczajgcy do zapewnienia bezpieczenstwa
sprawowanej opieki, jednak niepetna znajomos¢ standardow
postepowania

Poziom wiadomosci zapewniajacy realizacje opieki odpowiadajgcej na
potrzeby pacjenta w sposdb zapewniajacy bezpieczenstwo, petna
znajomos¢ standardéw postepowania

Catkowity brak znajomosci terminologii fachowej

Stosowanie zargonu medycznego

Stosowanie jezyka medycznego w niewielkim zakresie

Sprawne postugiwanie sie jezykiem fachowym

Praca wykonana nieestetycznie

Zachowana estetyka pracy

Skala ocen w odniesieniu do liczby uzyskanych punktow:
17-16 pkt — bardzo dobry
15-14 pkt dobry plus
13-11 pkt dobry

10-9 pkt dostateczny plus
8 - 6 pkt dostateczny

<6 pkt niedostateczny

KRYTERIA OCENY UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH (F)



Lp. KRYTERIA Liczba Kryterium przyznania

punktow
0 nie przestrzega zasad, chaotycznie wykonuje dziatania
1 przestrzega zasad po ukierunkowaniu
1 Zasady
2 przestrzega zasad, wiasciwa technika i kolejno$¢ wykonania czynnosci
0 nie bierze pod uwage indywidualnej sytuacji pacjenta, nie osigga celu
» 1 nie zawsze uwzglednia sytuacje zdrowotng pacjenta, osigga cel po ukierunkowaniu
2 Sprawnos¢
2 postepowanie uwzglednia sytuacje pacjenta, osigga cel
0 nie bierze pod uwage indywidualnej sytuacji pacjenta, wymaga statego
naprowadzania i przypominania w kazdym dziataniu
.. 1 uwzglednia sytuacje zdrowotng pacjenta, osiaga cel po ukierunkowaniu
3 Skutecznos¢
2 postepowanie uwzglednia sytuacje pacjenta, osigga cel dziatania
0 nie potrafi krytycznie ocenic i analizowac swojego postepowania, nie wspotpracuje
z zespotem terapeutycznym, nie identyfikuje sie z rolg zawodowa
1 ma trudnosci w krytycznej ocenie i analizie swojego postepowania, we wspotpracy
4 Samodzielnosé . o
z zespotem terapeutycznym oraz w identyfikacji z rolg zawodowg
2 potrafi krytycznie ocenié i analizowac¢ swoje postepowanie, wspotpracuje z
zespotem terapeutycznym, petna identyfikacja z rolg zawodowg
0 nie potrafi utrzymac kontaktu werbalnego z pacjentem
Komunikowanie sig 1 wymaga naprowadzania, ukierunkowania w wyborze tresci
> z pacjentem
2 poprawne, samodzielny, skuteczny dobor tresci
0 czynnosci wykonuje niepewnie, bardzo wolno lub w sposéb nieprawidtowy
6 Postawa 1 czynnosci wykonuje mato pewnie, po krétkim zastanowieniu
2 czynnosci wykonuje pewnie, energicznie

Skala ocen w odniesieniu do liczby uzyskanych punktéw:
12 pkt bardzo dobry
10-11 pkt dobry plus
9 pkt dobry
8 -7 pkt dostateczny plus
6 pkt dostateczny
<6 pkt niedostateczny

KRYTERIA OCENY EZAMINOW | ZALICZEN TESTOWYCH

Ocena Skala punktowa
Bardzo dobry (5,0) 93 - 100%
Dobry plus (4,5) 85-92%
Dobry (4,0) 76 —84%
Dostateczny plus (3,5) 68 - 75%
Dostateczny (3,0) 60 -67%
Niedostateczny (2,0) ponizej 60%

KRYTERIA OCENY WYSTAWIENIA RECEPTY (F)



Lp

KRYTERIA

Gromadzenie
danych

Ustalenie
problemu/-6w
zdrowotnych

Ustalenie
mozliwosci
kontynuacji
terapii lub
samodzielne
zaproponowani
e terapiiw
okreslonym
zakresie

Wystawienie
recepty

Dokumentowan
ie procesu
terapii

Liczba
pkt

0

W N = O

3

Kryterium przyznania

Brak umiejetnosci zastosowania jednej z technik gromadzenia danych podczas
wywiadu

Wybidrcze uzyskanie informacji z zastosowaniem wybranej techniki gromadzenia
danych

Petne uzyskanie informacji dzieki wykorzystaniu wybranej techniki
gromadzenia danych bez oceny ich przydatnosci

Petne uzyskanie informacji dzieki wykorzystaniu wybranej techniki
gromadzenia danych (np. FIFE, SAMPLE (F), OLD CART) oraz ocena ich
przydatnosci

Niedostosowane do potrzeb i bez zachowania hierarchii waznosci

W wiekszosci zgodnie z potrzebami, jednak bez zachowania hierarchii waznosci
Zgodnie z ze stanem zdrowia, jednak bez zachowania hierarchii waznosci
Zgodnie ze stanem zdrowia i z zachowaniem hierarchii waznosci
Nieprawidtowe ustalenie mozliwosci kontynuacji terapii lub niewtasciwe jej
zaordynowanie nie uwzgledniajgce stanu i mozliwosci pacjenta w zakresie
zastosowania terapii

Prawidtowe ustalenie mozliwosci kontynuacji terapii lub wtasciwe jej
zaordynowanie e niewielkim stopniu uwzgledniajgce stanu i mozliwosci
pacjenta w zakresie zastosowania terapii

Prawidtowe ustalenie mozliwosci kontynuacji terapii lub wtasciwe jej
zaordynowanie uwzgledniajgce w wiekszosci stan i mozliwosci pacjenta w
zakresie zastosowania terapii

Prawidtowe ustalenie mozliwosci kontynuacji terapii lub wtasciwe jej
zaordynowanie uwzgledniajgce stan i mozliwosci pacjenta w zakresie
zastosowania terapii

Prawidtowe wystawienie recepty w zakresie grupy lekéw, drogi podania, rodzaju
recepty, czasu stosowania terapii

Prawidtowe wystawienie recepty w zakresie grupy lekdw z pojedynczym btedem
w zakresie drogi podania lub rodzaju recepty lub czasu stosowania terapii
Prawidtowe wystawienie recepty z w zakresie grupy lekéw w zakresie drogi
podania, rodzaju recepty, czasu stosowania z poprawka bez uwzglednienia zasad
korygowania dokumentéw medycznych

Prawidtowe wystawienie recepty w zakresie grupy lekéw, drogi podania, rodzaju
recepty, czasu stosowania terapii

Nieprawidtowe dokumentowanie i/lub bez zastosowania fachowego
nazewnictwa i bez zastosowania klasyfikacji ICD 10

Dokumentowanie w wiekszosci z zastosowaniem fachowego nazewnictwa
zastosowanie klasyfikacji ICD 10

Dokumentowanie w wiekszosci z zastosowaniem fachowego nazewnictwa
w oparciu o notatke SOAP zastosowanie klasyfikacji ICD 10
Dokumentowanie z zastosowaniem fachowego nazewnictwa w oparciu o
notatke SOAP i zastosowanie klasyfikacji ICD 10

Skala ocen — wystawienie recepty

14 — 15 pkt
12 — 34 pkt
10 — 11 pkt
8 — 9 pkt
57 pkt

4 pkt i mniej

bdb (5,0)

db plus (4,5)
db (4,0)

dst plus (3,5)
dst (3,0)
ndst (2,0)

KRYTERIA OCENY PREZENTACJI/PRACY ZALICZENIOWEJ (F)



Lp. Element oceny
1 Merytoryczne przygotowanie tresci
2 Wyczerpanie tematu

3 Szata graficzna

4 Réznorodnos¢ form przekazu

5 Poprawnos¢ jezykowa, w tym
nazewnictwo fachowe

Liczba

punktéw
0 — 1 pkt
0 — 1 pkt
0 — 1 pkt
0 — 1 pkt
0 — 1 pkt

Lp.

10

Element oceny

Dobor bibliografii,
materiatow zrédiowych
Dostosowanie tresci do
zadania

Terminowe przygotowanie
prezentacji/ konspektu/
sprawozdania...
Dokonanie
ewaluacji/podsumowania
Przedstawienie pracy,
zaprezentowanie tematu

Minimalna liczba stacji

Skala ocen:
10 pkt — bdb
9 pkt db plus
8 pkt db
7 pkt dst plus
6 pkt dst
< 6 pkt ndst
KRYTERIA OCENY EGZAMINU OSCE (P)
Ocena Skala punktowa
Bardzo dobry (5,0) powyzej 91% 4
Dobry plus (4,5) 81-90% 4
Dobry (4,0) 71-80% 4
Dostateczny plus (3,5) 66-70% 4
Dostateczny (3,0) 60-65% 4
Niedostateczny (2,0) ponizej 60% 4

Niedostateczny (2,0) Uzyskanie tzw. ,,punktu krytycznego”

Liczba

punktow
0—1 pkt
0 —1 pkt
0—1 pkt
0—1 pkt
0 —1 pkt



