KARTA PRZEDMIOTU DLA NABORU 2024/2025

Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia

Nazwa przedmiotu
Anesthetics and life-threatening nursing

Kod przedmiotu 14-PIEL-D3.5-PZ-APZZ, 14-PIEL-D3.6-PZ-APZZ

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

Forma studiéw: Stacjonarne

Poziom studiéw: Studia I stopnia

Rok studiéw: III Semestr studiow: V, VI
Liczba punktéw ECTS 3

dla przedmiotu

Jezyk wykladowy: Polski

Koordynator przedmiotu | mgr Mariola Wojtal

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 7/0

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

INFORMACJE SZCZEGOLOWE

Wymagania wstepne do Wiedza z zakresu anestezjologii i pielegniarstwa w zagrozeniu zycia

przedmiotu (wyktady) oraz umiejetnosci nabyte w ramach ¢wiczen i zajeé
praktycznych z anestezjologii i pielegniarstwa w zagrozeniu zycia.

Cele przedmiotu 1. Zapoznanie studentéw z zagadnieniami dotyczacymi anestezjologii oraz

organizacja pracy bloku operacyjnego i sali pooperacyjnej.

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

3. Przygotowanie studentow do wspdtpracy z zespotem terapeutycznym.

MODULOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Kod Metody weryfikacji

modutowego L, . efektu uczenia sie
Tre$¢ modutowego efektu uczenia sie

efektu

uczenia sie

WIEDZA
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W zakresie wiedzy student zna i rozumie:

czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w

odpowiedz ustna/pisemna

D.WI. réznym wieku; i/lub proces pielegnowania
etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, odbowied? ustna/pisemna

D.W2. rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentamiw | . P ap .

i/lub proces pielggnowania
wybranych chorobach;
zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w
p%elqgmar-stww mtermgtycznym, chqurglcznym, potozniczo- odpowiedz ustna/pisemna

D.W3. ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, . . .

- . . . i/lub proces pielggnowania
neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece
medycznej, opiece paliatywnej, opiece dlugoterminowe;;
D.W4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; de owiedz us.tna/p isemna
i/lub proces pielegnowania
zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie . .

D.WS5. zdrowia do badan oraz zabiegow diagnostycznych, a takze ?/?ES wrlszlssusit;a/p rlliﬁrrlfila
zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach; P pieiee
wlasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady

D.W6 pacjenta w roznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu | odpowiedz ustna/pisemna

T zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, i/lub proces pielggnowania
interakcji z innymi lekami i drég podania;

D.W7 standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad | odpowiedz ustna/pisemna

U pacjentem w réoznym wieku i stanie zdrowia; i/lub proces pielegnowania
zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej,
D.WI0 intensywnej opieki medycznej, neurologicznej, odpowiedz ustna/pisemna
' ' psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, | i/lub proces pielegnowania
paliatywnej, dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym);
D.WIS metody, techniki i narzedzia oceny stanu $wiadomosci odpowiedz ustna/pisemna
) ) 1 przytomnosci, i/lub proces pielegnowania
e . . odpowiedz ustna/pisemna
D.w23. czynniki zwiekszajace ryzyko okotooperacyjne; i/lub proces pielegnowania
D.wW24, zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w
trybie pilnym i planowym, w chirurgii jednego dnia oraz odpowiedz ustna/pisemna
zasady opieki nad pacjentem po zabiegu operacyjnym w celu | i/lub proces pielegnowania
zapobiegania wczesnym i pé6znym powiklaniom;
D.W28 standardy i procedury postgpowania w stanach nagtych i odpowiedz ustna/pisemna
) ) zabiegach ratujacych zycie; i/lub proces pielegnowania
zasqdy (.)bse.rwaCJ} pacy entg po zablegp operacyjnym, odpowiedz ustna/pisemna
D.W29. obejmujacej monitorowanie w zakresie podstawowym i ) . .
i/lub proces pielggnowania
rozszerzonym;
D.W30 metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po odpowiedz ustna/pisemna
) ) znieczuleniu; i/lub proces pielegnowania
patofizjologi¢ 1 objawy kliniczne chorob stanowiacych
D.W31 zagrozenie dla zycia (niewydolno$¢ oddechowa, odpowiedz ustna/pisemna
' ' niewydolno$¢ krazenia, niewydolnos$¢ uktadu nerwowego, i/lub proces pielggnowania
wstrzas, sepsa);
metody i skale oceny bdlu, poziomu sedacji oraz zaburzen Ny .
, X . odpowiedz ustna/pisemna
D.W32. snu oraz stanow delirycznych u pacjentow w stanach . . .
L i/lub proces pielggnowania
zagrozenia zycia;
D.W33. metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem

niezdolnym do nawigzania i podtrzymania efektywnej
komunikacji ze wzglgdu na stan zdrowia lub stosowane
leczenie;

odpowiedz ustna/pisemna
i/lub proces pielggnowania
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D.W34. zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem odpowiedz ustna/pisemna
inwazyjnych technik diagnostycznych i terapeutycznych u oCp nap .
ST . i i/lub proces pielggnowania
pacjentdOw w stanie krytycznym;
zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy
postepowania resuscytacyjnego w zakresie podstawowych . .
D.W3s. zabiegow resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i odpowiedZ ustna/pisemna

zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life
Support, ALS).

i/lub proces pielggnowania

UMIEJETNOSCI

W zakresie umiejetnosci student potrafi:

gromadzi¢ informacje, formutowaé¢ diagnozg pielegniarska,
ustala¢ cele 1 plan opieki pielggniarskiej, wdrazac

obserwacja 360* i/lub

D.Ul. . s S . L . )
interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki | proces pielggnowania
pielegniarskiej;

D.U3 prowadzié¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu | obserwacja 360* i/lub

T chorob; proces pielegnowania
D.U6 dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym obserwacja 360* i/lub
T zaktadania opatrunkow; proces pielegnowania
DU7 dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich obserwacja 360* /lub
T klasyfikacji, proces pielegnowania
D.US rozpoznawaé powiktania po specjalistycznych badaniach obserwacja 360* i/lub
T diagnostycznych i zabiegach operacyjnych; proces pielegnowania
D.UY doraznie podawac¢ pacjentowi tlen i monitorowac jego stan obserwacja 360* i/lub
T podczas tlenoterapii; proces pielegnowania
D.U10 wykonywa¢ badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac obserwacja 360* i/lub
' ' zaburzenia zagrazajace zyciu, proces pielggnowania
DUI2 przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan obserwacja 360* /lub
) ' diagnostycznych; proces pielegnowania
D.UI3 wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan obserwacja 360* i/lub
' ’ diagnostycznych; proces pielegnowania
dok'um'entov'vaé sytuacj ¢ zdroyvotna('pacj enta, dynamik; jej obserwacja 360* i/lub

D.U15. zmian i realizowang opieke pielggniarska, z uwzglednieniem roces picleenowania
narzedzi informatycznych do gromadzenia danych; P pieies

bUL prowadzilc' E Qi(’)b dorosl%(ych di'dzieci Zywieqie d'oje.litowe obserwacja 360* i/lub

. . (prze'z zglebnik 1 przetoke odzywcza) oraz zywienie proces piclegnowania
pozajelitowe;
rgzpoznawac' powiklfcu.lia lgczenig farmgkologicznego, obserwacja 360* i/lub

D.U18. dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo- . .

. . ] proces pielggnowania
pielegnacyjnego;

D.U19 pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka obserwacja 360* i/lub

' ’ intubacyjng i tracheotomijna; proces pielggnowania
D.U22 przekazywaé informacje cztonkom zespohu terapeutycznego | obserwacja 360* i/lub
' ’ o stanie zdrowia pacjenta; proces pielegnowania
, ) . o obserwacja 360* i/lub

D.U23. asystowac¢ lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych; . .
proces pielegnowania
oceniac poziqm bolu, reakqu pagjgnta na bol i je.:go nasilenie obserwacja 360* i/lub

D.U24. oraz stosowac farmakologiczne i niefarmakologiczne . .

) iy proces pielegnowania
postepowanie przeciwbolowe;
. ) ) ) obserwacja 360* i/lub

D.U25. postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta;

proces pielegnowania
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przygotowywac i podawaé pacjentom leki roznymi drogami,

obserwacja 360* i/lub

D.U26. samodzielnie lub na zlecenie lekarza; proces pielegnowania
DU27 udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego obserwacja 360* /lub
e zagrozenia zycia. proces pielegnowania
wykonywaé podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osoéb
dorostych i dzieci oraz stosowac automatyczny defibrylator
D.U30. zewnetrzny (Automated External Defibrillator, AED) i obserwacja 360%

bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych oraz
przyrzadowe udraznianie drog oddechowych z
zastosowaniem dostepnych urzadzen nadglo$niowych.

KOMPETENCJE SPOLECZNE

W zakresie kompetencji spolecznych student jest gotow do:

DKI. kierowania si¢ dobrem pacjenta, obserwacja 360*

DO, po.szanowania godnosci 1 autonomii 0s6b powierzonych obserwacia 360*
opiece,

DK3. okazywania zrozumienia dla roznic $wiatopogladowych i obserwacia 360*
kulturowych;

DKA. przejawia’nia empat'ii w.relacji z pacjentem i jego rodzing obserwacia 360*
oraz wspotpracownikami;

D.KS. przestrzegania praw pacjenta; obserwacja 360*

" - " - T — . o

DK, zachowywania w tajemnicy informacji zwigzanych z obserwacja 360*
pacjentem;
samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z .

D.K7. . . obserwacja 360*
zasadami etyki;
wspotdziatania ~w  zespole interdyscyplinarnym — w

D.KS. rozwigzywaniu dylematow etycznych z zachowaniem zasad | obserwacja 360*
kodeksu etyki zawodowe;j;

DK, przestrz‘egania warto$ci i powinno$ci moralnych w opiece obserwacia 360*
nad pacjentem;

DKI0. ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnoS$ci obserwacja 360*
zawodowych;
zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z .

D.K11. . . . obserwacja 360*
samodzielnym rozwigzaniem problemu;

DKL, przev&fidywania.i uW?gl@dniania czynnikow wptywajacych na obserwacia 360*
reakcje wlasne i pacjenta;

DKI13. dostrze.gan.ia i roz‘pc.)znav’va.n'ia wiasnyc.l.l ograniczeh w obserwacia 360*
zakresie wiedzy, umieje¢tnosci i kompetencji spotecznych;

D.XKl14. dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych; | obserwacja 360*
systematycznej  aktualizacji  wiedzy  zawodowej i1

D.K15. ksztaltowania  swoich  umiej¢tnosci 1 kompetencji | obserwacja 360*

spotecznych, dazenia do profesjonalizmu.

TRESCI MERYTORYCZNE przedmiotu/MODULU:
Praktyki zawodowe (PZ)

SEMESTR | I | II | Il | IV | V | VI
LICZBAGODZIN | - | - | - | - |40/ 40
@)
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RAZEM 80
semestr V
Odniesienie zakresu
LP Zakres tematyczny tematycznego do konkretn.ego
modutowego efektu uczenia
sie
T . . . . D.W1.-D.W3. D.W7. D.W10.
Organizacja opieki specjalistycznej na bloku operacyjnym i w
Lo . . . D.W28. D.UL. D.U3. D.U9.
oddziale intensywnej terapii. Dokumentacja medyczna. Prawa
. M . o . D.W18. D.W23. D.W24.
1. | pacjenta w oddziale intensywnej terapii i na bloku operacyjnym.
Przyjecie pacjenta na blok operacyjny i w oddziale intensywnej D.W28. D.W35. D.UL D.U3.
o SEIE PR peracyjny 1 w YWIS | D.U9. D.U10. D.UI2. D.UIS.
erapit D.KI1-DKI5
D.W7.D.W10. D.W18.
D.W23. D.W24. D.W28.
. . . L . D.W29. D.W30. D.W32.
Przygotowanie pacjenta do znieczulenia i opieka nad pacjentem
2| po znieczuleniu. Sala wybudzei D-W33. D.UI. D.US. =
P AL, S Wybuezen. D.U10. D.U15. D.UIS.
D.U22. D.U24. D.U27.
D.U30. D.K1.-D.K15
Zasady reanimacji krazeniowo-oddechowej. Defibrylacja AED D.WI. D.W7. D.W18. D.W28.
. S D.W35. D.U25. D.U26.
3. | bezprzyrzadowe i przyrzadowe udraznianie drog oddechowych.
Opieka nad pacjentem w stanach zagrozenia zycia D.U27. D.U30. D.KI. DKS.
P pac] W & yera. D.K7. D.XS. D.10.
D.W1.-D.W7. D.W18.
D.W28. D.W31. D.W33.
Opieka pielggniarska nad pacjentem z niewydolnoscig uktadu D.W34.D.Ul1. D.U3. D.U6.—
4. | oddechowego (cel i plan opieki, interwencje, ewaluacja opieki D.U10. D.U15. D.U17.
pielegniarskiej) . D.U19. D.U22 — D.U24.
D.U26. D.U27. D.U30. D.K.—
D.K15
semestr VI
. . . . . . D.W1.D.W7. D.W10. D.W24.
Przygotowanie pacjenta i stanowiska anestezjologicznego
1 do znieczulenia ogdlnego i znieczulenia regionalnego. Opieka nad D.W30. D.U3. D.US. D.UI10.
' ; goneg . g go. P D.U15. D.U26. D.U27. DKI.
pacjentem w okresie pooperacyjnym w sali wybudzen. D.K7
D.W1.-D.W7. D.W18.
D.W28. D.W31. D.W33.—
Opieka pielggniarska nad pacjentem z niewydolno$cig uktadu D.W35.D.UlL. D.U3. D.U6.—-
2. | krazenia (cel i plan opieki, interwencje, ewaluacja opieki D.U10. D.U12. D.U15.
pielegniarskie;j). D.U17. D.U19. D.U22.—
D.U24. D.U26. D.U27.
D.U30. D.K1.-D.K15
D.W1.-D.W3. D.W5.-D.W7.
D.W28. D.W31.-D.W33.
3. | Terapia i pielggnowanie pacjenta w przypadku ostrego zatrucia. D.U1. D.U3. D.U9. D.U10.
D.U15. D.U19. D.U22.—
D.U24. D.U26. D.K1.-D.K15
D.W1.-D.W3. D.W5.-D.W7.
D.W28. D.W31. D.W33.
4 Pielegnowanie pacjenta z ostra niewydolnoscia nerek — D.W34.D.U1. D.U3. D.U6.
" | dializoterapia. D.U7.D.U15. D.U19. D.U22.
—-D.U24. D.U26. D.U30.
D.K1.-D.K15
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Metody/narzedzia dydaktyczne

Instruktaz

Pokaz

Omowienie

Studium przypadku

Proba pracy

Praca z dokumentacja

e Proces pielegnowania

SPOSOBY OCENY
F-Formulujaca
P- Podsumowujaca

OBCIAZENIE PRACA STUDENTA

Forma aktywnoSci Liczba godzin
Godziny kontaktowe z nauczycielem 80
Naklad pracy studenta 10
suma 90
Liczba punktow ECTS dla przedmiotu 3

FORMY OCENY - SZCZEGOLY

Praktyki zawodowe
(PZ)

F1

F2
F3
F4

F5
Fé6

wymagana jest 100% frekwencja, w przypadku nieobecnos$ci

studenta na praktykach zawodowych zobowigzany jest on do odrobienia
zajec;

aktywny udzial w zajeciach;

odpowiedz ustna/pisemna

wykonywanie czynnos$ci biezacych -zaliczenie na oceng z wpisaniem

do Dziennika Umiejetnosci Zawodowych;

realizacja zleconego zadania;

przedtuzona obserwacja opiekuna;

F7 ocena 360°;
F8 opracowanie procesu pielggnowania;
P Ustalenie oceny z praktyk zawodowych odbywa si¢ na podstawie
ocen czgstkowych otrzymanych przez studenta w czasie
trwania zajec¢ i obecno$ci na zajeciach.
Skala ocen odpowiedzi
KRYTERIA OCENY ODPOWIEDZI USTNEJ/PISEMNEJ ustnej/pisemnej (F)
Lp. | KRYTERIA Liczba w odniesieniu do il(?éci
punktéw uzyskanych punktow
bardzo dobry 16
1. | Zas6b wiadomosci, zrozumienie tematu. 0-5 dobry plus 15
2. | Aktualnoé¢ 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
Skala ocen procesu
KRYTERIA OCENY PROCESU PIELEGNOWANIA
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KRYTERIA Liczba pielegnowania (F)
L punktow w odniesieniu do ilosci
p- uzyskanych punktéw
1 Proces pielggnowania odpowiada studium 0-3
" | przypadku. bardzo dobry 19-20
P Umiejetnos¢ prawidlowego formutowania 0-3
" | diagnozy pielegniarskiej.
3. | Wiasciwa hierarchia prezentowanych diagnoz. 0-3 dobry plus 17-18
Planowanie dziatan zgodnie z aktualng wiedza 0-3
4 pielegniarskg. Proponowany sposéb realizacji/
" | proponowane interwencje adekwatne do stanu dobry 15-16
zdrowia oraz do posiadanych zasobow.
5. | Zas6b 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
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LITERATURA PODSTAWOWA
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Podrecznik dla studiow medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL Warszawa 2014
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Warszawa 2014

3. | Klimaszewska K., Baranowska A., Krajewska-Kutak E., red.: Podstawowe czynnosci medyczne i
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Partner; 2016.

Podpis koordynatora przedmiotu
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