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Wprowadzenie

Drodzy Studenci!

Szanowni Nauczyciele Akademiccy,

prezentujemy kolejne opracowanie dotyczace dokumentacji studiowania pielggniarstwa
na poziomie licencjatu. Przedstawiona strategia ma za zadanie przyblizy¢ zarowno zespolowi
dydaktycznemu jak i studentom cele studiowania i dobdr tresci nauczania w poszczegdlnych dyscyplinach,
ktore ostatecznie skladaja si¢ na ksztalcenia pielegniarek na pierwszym poziomie studiow. Opis tych
zagadnien przyblizy tez filozofi¢ ksztalcenia i stopien wymagan stawianych studentom i kadrze.

Nauczanie w zakresie pielegniarstwa odbywa si¢ w oparciu o program nauczania zgodny
ze standardem - Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyizszego z dnia 26 lipca 2019 r.
w sprawie standardow ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza
dentysty, farmaceuty, pielegniarki, poloznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika
medycznego (Dz. U. z 2019 r., poz. 1573).

Stacjonarne studia licencjackie na kierunku pielegniarstwo o profilu praktycznym, trwaja 3 lata
(6 semestrow), stanowigc autonomiczng forme¢ studiow wyzszych zawodowych 1 stopnia
i kofcza si¢ egzaminem dyplomowym praktycznym i teoretycznym, potaczonym z obrona pracy
dyplomowej.

Ksztalcenie na studiach stacjonarnych obejmuje 4720 godzin, 2420 godzin to ksztalcenie
teoretyczne w  zakresie: nauk  podstawowych - 500 godzin, nauk spolecznych
i humanistycznych — 420 godzin, nauk w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej — 600 godzin,
i nauk w zakresie opieki specjalistycznej — 900 godzin. Student w ramach realizacji bloku zajeé
teoretycznych odbywa zajecia w Centrum Symulacji Medycznej w liczbie 285 godzin. Ksztalcenie
praktyczne obejmuje zajecia praktyczne w liczbie 1100 godzin, w tym: 55 godzin zajeé praktycznych
student realizuje w Centrum Symulacji Medycznej, i praktyki zawodowe w liczbie 1200 godzin.
Student w toku studiow zdobywa 180 punktéw ECTS.

Program studiow uwzglednia aktualne wymogi  Parlamentu Europejskiego. Kierunek
pielegniarstwo zostal zaliczony do obszaru studiow w zakresie zawodow regulowanych, tj. uwzglednia
dyrektywe 2005/36/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 7 wrze$nia 2005 r. w sprawie uznawania
kwalifikacji zawodowych. Oznacza to, ze ksztalcenie w zawodach objetych dyrektywa jest w znacznym
stopniu zharmonizowane na poziomie europejskim, a uznawanie dyploméw jest automatyczne. W zwigzku
z powyzszym dyplom ukonczenia studiow i uzyskanie tytutu licencjata pielegniarstwa jest honorowany
w krajach Unii Europejskiej.

Dowodem potwierdzajacym spelnianie wymaganych standardéw ksztalcenia pielggniarek
jest otrzymanie Certyfikatu Akredytacji. Realizacja ksztalcenia na kierunku pielegniarstwo, na pierwszym
stopniu  odbywa si¢ na podstawie w/w standardu ksztatcenia i otrzymaniu pozytywnej oceny  Krajowej
Rady Akredytacyjnej Szkot Pielggniarek i Potoznych dziatajacej przy Ministrze Zdrowia oraz Polskiej
Komisji Akredytacyjnej Ministerstwa Nauki i1 Szkolnictwa Wyzszego.

Kadra dydaktyczna naszej uczelni dla realizacji tych zatozen stara si¢, aby zapewni¢ studentom jak
najlepsze warunki dydaktyczno-organizacyjne studiowania, tworzy klimat zaufania i wspotpracy,
poszanowania godnosci studenta, swobody wypowiedzi, postulowania zmian, zgtaszania uwag i propozycji.

Jednym ze sposobow utatwienia zrozumienia przez studentdw swojego miejsca W czasie studiowania
jak i integracji z zawodem pielegniarki jest opracowanie niniejszego dokumentu przy wspotpracy studentow
i interesariuszy zewngtrznych.

Z wyrazami szacunku

dr Ewa Wisniewska

Ciechanéw, wrzesien 2020 r.



CERTYFIKAT

Na podstawie Decyzyi nr 88/117/ 2016 Ministra Zdrowia,
Do roxpatrzeniu wniosku o udzielenie akredytagi oraz po dokonanin oceny
przez, Krajowq Radg Akredytacying Skil Pielegniarek i Potosmych
spelnienia wymaganych standardow kstatcenia piclegniarek

Panistwowa Wyzsza Szkota Zawodowa
w Ciechanowie

ugyskata akredytacie dla kierunku kstatcenia:
plelegniarstwo

na okres 4 lat

Minister Zdrowia
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Uchwala Nr 491/2015
Prezydium Polskiej Komisji Akredytacyjnej
z dnia 25 czerwea 2015 r,

w sprawie oceny programowej na kierunku ,,piel¢gniarstwo™ prowadzonym
na Wydziale Ochrony Zdrowia i Nauk Humanistycznych Panstwowej Wy2szej Szkoly
Zawodowej w Ciechanowie na poziomie studiéw pierwszego stopnia.

§1

Na podstawie art. 48a ust. 3 oraz art. 52 ust. | ustawy z dnia 27 lipca 2005 r. Prawo
o szkolnictwie wyzszym (Dz. U. z 2012 r. poz. 572, z pozn. zm.) Prezydium Polskicj Komisji
Akredytacyjnej - po zapoznaniu si¢ z raportem Zespolu Oceniajgcego oraz stanowiskiem
Uczelni, a tak2e kierujac si¢ sprawozdaniem Zespotu nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz
nauk o kulturze fizycznej w sprawic jakodci ksztalcenia ma kierunku ,pielegniarstwo™
prowadzonym na Wydziale Ochrony Zdrowia i Nauk Humanistycznych Padstwowej
Wyizszej Szkoly Zawodowej w Ciechanowie na poziomie studiéw pierwszego stopnia,
wydaje oceng:

poytywng.

§2

Prezydium Polskicj Komisji Akredytacyjnej stwierdza, i2 Wydzial Ochrony Zdrowia
i Nauk Humanistycznych Panstwowej Wyiszej Szkoly Zawodowej w Ciechanowie
spelnia wymagania kadrowe, programowe, w tym dotyczgee osiaganych efektéw ksztaleenia,
oraz organizacyjne do prowadzenia na kierunku .pielegniarstwo™ studidw pierwszego
stopnia. Poziom prowadzonego ksztalcenia odpowiada przyjetym kryteriom jakosciowym
w stopniu pozwalajgcym na wydanie oceny pozytywnej. Siedem przyjetych przez Komisje
kryteriéw jakosciowych oceny programowej uzyskalo oceng w pefni tj. kryterium dotyczace
prowadzenia badan naukowych nie zostalo ocenione, poniewaz dzialalno$é naukowa na
studiach pierwszego stopnia nie byla obligatoryjna.

§3
Nastgpna ocena programowa na kicrunku ,piel¢gniarstwo™ w wymienionej w § 1 jednostce
powinna nastgpi¢ w roku akademickim 2020/2021.
§4
1. Uczelnia niezadowolona z uchwaty moze zlozy¢ wniosek o ponowne rozpatrzenie sprawy.
2. Whiosek, o ktérym mowa w ust. 1. nalezy kierowac¢ do Polskiej Komisji Akredytacyjnej
w terminie trzydziestu dni od dnia dorgczenia uchwal
§5
Uchwalg Prezydium Polskiej Komisji Akredytacyinej otrzymujg:
1. Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego,
2. Rektor Panstwowej Wyzszej Szkoly Zawodowej w Ciechanowie,
§6

Uchwala wehodzi w zycie z dniem podjgcia.

PRZEWODNICZACY
POLSKIEJ KOMISJI é’YTACY INEJ

arck Rocki



I. MISJA | WIZJA KIERUNKU PIELEGNIARSTWO
MISJA:

Wyrazamy glebokie przekonanie, ze Wydzial Nauk o Zdrowiu i Nauk Spolecznych jest wazna
spotecznos$cig Uczelni, stanowigca partnerska wspolnote studentow, nauczycieli i innych pracownikow.
Wyrazamy nadziej¢, iz mozna zbudowa¢ jedno$¢ w roznorodnosci. Ufamy, iz w oparciu

o te kardynalne cnoty osiagniemy zamierzone cele.

Naszym celem jest :

= gsprawne i skuteczne organizowanie ksztalcenia studentow w celu uzyskania dyplomu licencjata
pielegniarstwa,

= wypracowanie atmosfery entuzjazmu dla ksztatltowania rozwoju ogodlnego, profesjonalnego
i naukowego kazdego czlonka spotecznosci Wydziat Nauk o Zdrowiu i Nauk Spotecznych — Kierunku
Pielggniarstwo;

= dazenie do rozwoju badan naukowych w zakresie pielggniarstwa;

* nauczanie poprzez wprowadzanie howoczesnych metod nauczania;

» wyposazenie studentdéw w kompetencje zawodowe zgodnie z Polskg Ramg Kwalifikacji;

= przygotowanie studentdéw do pelnienia rol zawodowych dostosowanych do zmieniajacych si¢ potrzeb
rynku pracy;

= podnoszenie kwalifikacji zawodowych nauczycieli akademickich we wspolpracy z krajowymi
i zagranicznymi osrodkami dydaktyczno — naukowymi;

= pozostawanie w $wiadomosci naszych absolwentow jako nieustajacej Alma Mater.

Wyrazamy :

* entuzjazm dla idei humanizmu w pielegniarstwie i ksztaltowania troski o cztowieka w kazdym miejscu i
w kazdym czasie;

» che¢ wprowadzania innowacji dla doskonalenia procesu dydaktyczno-wychowawczego;

= wole pracy zespotowe]j zar6wno w codziennej dziatalno$ci dydaktycznej jak i w badaniach naukowych;

= wole wspélpracy z przysztymi pracodawcami w zakresie ewaluacji procesu ksztalcenia oraz
identyfikowania kwalifikacji i wiedzy absolwentéw kierunku pielegniarstwa, oczekiwanej na rynku

pracy.
WIZJA:

Wydzial Nauk o Zdrowiu i Nauk Spolecznych w obszarze nauczania pielegniarstwa dostrzega
potrzeby srodowiska lokalnego, regionu i kraju. Ponadto uwzgledniane zostaja potrzeby rynku pracy oraz
otoczenia spotecznego. Wspodlpraca z interesariuszami zewnetrznymi i wewnetrznymi pozwala na
konstruowanie programow ksztalcenia uwzgledniajacych najnowsze osiagnigcia teorii 1 praktyki
pielegniarskiej. Wspotpraca z zaktadami leczniczymi umozliwia studentom zdobywanie pozadanych
kwalifikacji zawodowych i wykorzystanie ich na oferowanych stanowiskach pracy.

Absolwenci kierunku pielegniarstwo otrzymuja dyplom licencjata pielegniarstwa uznawany w kraju
i Unii Europejskiej, ktory potwierdza zdobyte kwalifikacje w zakresie wiedzy, umiejgtnosci i postaw
zawodowych. Zdobyte kwalifikacje potwierdzone dyplomem sg spdjne z sylwetka zawodowa absolwenta
i umozliwiajg podejmowanie pracy na stanowiskach oferowanych w podmiotach leczniczych réznego typu.
Wydzial nieustannie doskonali w zakresie pielegniarstwa wszystkie obszary dziatalnosci na rzecz
studentow, pracownikow dydaktycznych, administracji i bazy materialnej. Wydziat zapewnia studentom i
pracownikom dydaktycznym warunki umozliwiajagce rozwdj zawodowy oraz mobilno$¢ krajowg i
zagraniczng.

1. PODSTAWY PRAWNE

1. Ustawa z dnia 20 lipca 2018 roku - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. z 2018 r.,
poz. 1668 z pdz. zm.).

2. Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2018,
poz. 123).



3. Rozporzadzenie Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego 2z dnia 26 lipca 2019 r.
w sprawie standardow ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza
dentysty, farmaceuty, pielegniarki, poloznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika
medycznego (Dz. U. z 2019 r., poz. 1573).

4. Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 27 wrzesnia 2018 r. w sprawie
studiow (Dz. U. z 2018 r., poz. 1861 z pdz. zm.)

1. FILOZOFIA PIELEGNIARSTWA

W tradycji polskiego pielegniarstwa podkresla sie jego naukowe i praktyczne podstawy oraz wszelkie
uwarunkowania. Pielggniarstwo jako zawdd obejmuje pomaganie jednostkom i grupom spotecznym
osigganie ich fizycznych, psychicznych, spotecznych i duchowych mozliwos$ci adaptacji w zmieniajagcym si¢
srodowisku, w ktorym zyja i pracuja.

Za WHO przyjmujemy, iz celem gtéwnym pielggniarstwa jest:

e zapewnienie wysokiego poziomu $wiadczen w zakresie trojstopniowej opieki

zdrowotnej nad zdrowym, chorym, niepetnosprawnym i umierajagcym poprzez:
promowanie i krzewienie zdrowia,

zapobieganie chorobom,

sprawowanie holistycznej i zindywidualizowanej opieki,

¢ racjonalne wykorzystanie zasobow ludzkich i rzeczowych,

o uczestnictwo w ksztalceniu i doskonaleniu pracownikow ochrony zdrowia,

e prowadzenie badan naukowych.

Pielegniarstwo szczeg6lnie podkresla uznanie dla podmiotowosci jednostki, rodziny, spotecznosci,
respektuje ich prawa, a takze odpowiedzialnos¢ za zdrowe zycie. W oparciu o zasady etyki i wlasny kodeks
etyczny pielegniarki pracuja indywidualnie i zespotowo na rzecz oséb indywidualnych i grup spotecznych.

Dostrzegajac warto§¢ cztowieka inspiruja — gdzie to jest mozliwe — do aktywizacji udzialu jednostki,
jej rodziny i spotecznosci, tak aby wzmocni¢ ich zaufanie do siebie i samodzielno$¢ w podejmowaniu
decyzji. Pielggniarki ponosza odpowiedzialno$¢ moralng, zawodowa, prawna i karng za swoja dziatalnos¢ i
opieke.

Pielegniarstwo jest nauka, ktora korzysta z wiedzy i metod nauk pokrewnych: medycyny, nauk
spolecznych, humanistycznych, przyrodniczych i §cistych. Wnosi ono wazny wktad w zdrowie.

IV. SYLWETKA ABSOLWENTA

Absolwent studiow zawodowych na kierunku pielggniarstwo uzyskuje tytut licencjata
pielegniarstwa. Powinien on by¢ przygotowany do samodzielnego petnienia roli zawodowej pielegniarki,
Wwyznaczonej przez funkcje, w ramach ktorych absolwent powinien by¢ przygotowany do:

(BN

. Swiadczenia opieki zdrowotnej oraz zarzadzania nia poprzez:

e rozpoznawanie potrzeb jednostki, grupy lub  zbiorowosci oraz  okreslenie  zasobow
niezbednych i dostepnych do ich zaspokojenia,

e planowanie 1 realizowanie opieki pielggniarskiej z uwzglgdnieniem metody procesu
pielegnowania i priorytetow opieki,

o wykonywanie $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych zgodnie
z obowigzujacymi przepisami,

e pomoc jednostce, rodzinie w osigganiu zdrowia 1 niezaleznosci w chorobie lub

niepelnosprawnosci przez zapewnienie udziatu we wszystkich formach opieki i samoopieki,

przestrzeganie zasad etyki zawodowej,

wspolprace z profesjonalistami dla zapewnienia cato$ciowej opieki jednostce i rodzinie,

organizowanie i podtrzymywanie bezpiecznego srodowiska opieki i pracy,

dokumentowanie wszystkich etapow procesu pielegnowania i wykorzystywanie tych informacji do

oceny swiadczonej opieki.

N

Promocji i edukacji zdrowotnej poprzez:


http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/ByYear.xsp?type=WDU&year=2018

e oceng indywidualnej wiedzy i umiejetnosci niezbednych do zachowania i przywracania zdrowia,
e wspieranie jednostki, rodziny i grupy spotecznej w prowadzeniu zdrowego stylu zycia,

e uczenie jednostki, rodziny, grupy spotecznej zachowania i przywracania zdrowia,

e uczestniczenie w zdrowotnych kampaniach edukacyjnych.

3. Dzialania w roli uczestnika zespolu opieki zdrowotnej poprzez:

wspotprace z jednostka rodzing i innymi uczestnikami zespotu w planowaniu i realizowaniu ustug
zdrowotnych,

e wspolprace z innymi uczestnikami zespotu na rzecz zachowania bezpiecznego Srodowiska opieki
i pracy zespotowej,

komunikowanie si¢ z pacjentem, jego rodzing oraz z innymi uczestnikami zespotu.

F N

. Rozwoju praktyki pielegniarskiej, krytycznego myslenia i badan naukowych poprzez:
stosowanie w praktyce aktualnej wiedzy z zakresu nauk medycznych, spotecznych, teorii
pielegniarstwa, regulacji prawnych zawodu i opieki zdrowotnej,

e wdrazanie uznanych wynikow badan naukowych do opieki pielegniarskie;j,

e uczestniczenie w badaniach naukowych w celu poszerzenia wiedzy pielegniarskie;j.

V. WYMAGANIA OGOLNE KSZTALCENIA

Studia pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo trwaja nie mniej niz 6 semestrow.

Ogolna liczba godzin do realizacji wynosi 4780 godzin.

Liczba punktéow ECTS wynosi 180.

Studia maja profil praktyczny.

Kierunek pielegniarstwo jest przyporzadkowany do -  dziedziny naukowej — nauki medyczne i nauki
zdrowiu, dyscypliny naukowej  nauki medyczne, nauki o zdrowiu - jako dyscypliny wiodace;j.

cuUurwNME

e  WYMAGANIA OGOLNE;:

Efekty uczenia si¢ odnosza si¢ do wiedzy umiejetnosci oraz ksztattowanych kompetencji
spotecznych studenta, ktére student zdobywa podczas toku studiow.

1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) rozwoéj, budowe i funkcje organizmu czlowieka w  warunkach  prawidlowych
i patologicznych,

2) etiologie, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg i sposoby postepowania diagnostycznego
i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych,

3) uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego,

4) system opieki zdrowotnej w Polsce i w wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej,

5) zasady promocji zdrowia i zapobiegania chorobom,

6) modele opieki pielggniarskiej nad osoba zdrowia, chorg z niepetnosprawno$cia i umierajaca,

7) etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu pielggniarki.

a. W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

1) udziela¢ swiadczen w zakresie promocji zdrowia i zapobiegania chorobom,

2) udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowaé dziatania ratownicze w ramach resuscytacji
krazeniowo — oddechowej,

3) rozpoznawac problemy zdrowotne i okresla¢ priorytety w opiece pielegniarskie;j,

4) samodzielnie sprawowaé catosciowg i zindywidualizowang opieke pielegniarskg nad osoba
chora, z niepelnosprawno$cia i umierajacg, wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy
medycznej,

5) samodzielnie udziela¢ $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych w zakresie okre§lonym w przepisach,

6) decydowac o rodzaju i zakresie $wiadczen opiekunczo — pielggnacyjnych,

7) wspétpracowaé z rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji ustalonych celéw opieki
pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych,



8) przeprowadza¢ badanie podmiotowe i przedmiotowe w celu postawienia diagnozy
pielggniarskiej,

9) wystawiaé recepty na leki, $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i
wyroby medyczne, niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich,

10) dokonywac analizy jakosci opieki pielggniarskiej,
11) organizowaé prace wilasng i podlegltego personelu oraz wspdipracowaé w zespotach opieki
zdrowotnej.
b. W zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

1) kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godno$ci i autonomii 0s6b powierzonych opiece,
okazywania zrozumienia dla réznic §wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji
Z pacjentem i jego rodzina,

2) przestrzegania praw pacjenta i zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem,

3) samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci i
powinnos$ci moralnych w opiece nad pacjentem,

4) ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynno$ci zawodowych,

5) zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu,

6) przewidywania i uwzglgdniania czynnikow wptywajacych na reakcje whasne i pacjenta,

7) dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejg¢tnosci
i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytdow i potrzeb edukacyjnych.

Absolwent, po uzyskaniu prawa wykonywania zawodu wydanego przez samorzad pielegniarek i
potoznych, bedzie posiadal kwalifikacje do wykonywania §wiadczen :
- pielegnacyjnych,
- zapobiegawczych,
- diagnostycznych,
- leczniczych,
- rehabilitacyjnych,
-z zakresu promocji zdrowia.

Absolwent:
e bedzie posiadat kompetencje pozwalajace rozwijaé 1 wykonywa¢ funkcje: opiekuncza,
wychowawcza, promowania zdrowia, profilaktyczna, rehabilitacyjna, terapeutyczna,
e bedzie si¢ zajmowal oceng potrzeb, planowaniem, §wiadczeniem i analizg rezultatow w zakresie
profesjonalnej opieki nad osobami chorymi i poddawanymi rehabilitacji,
e bedzie pomagat chorym, rodzinom i grupom w okreslaniu i realizowaniu pelnego potencjatu
zdrowotnego,
umystowego i spolecznego,
e swoje zadania bedzie mogt wykonywac w szpitalach i w §rodowisku zamieszkania, nauki i pracy,
uzyskane kompetencje pozwolg na pracg samodzielnie lub w ramach zespotu opieki zdrowotnej,
® moze rowniez kierowaé praca zawodowa pielggniarek.
Pielggniarka/pielegniarz z tytutem licencjata bedg mogli by¢ zatrudnieni w publicznych
i niepublicznych zaktadach opieki zdrowotnej, w tym w szpitalach i zaktadach podstawowej opieki
zdrowotnej; w placowkach nauczania i wychowania, w osérodkach sluzby medycyny, zaktadach
pielegnacyjno-opiekunczych i opiekunczo-leczniczych, osrodkach opieki paliatywno-hospicyjnej,
jednostkach systemu ratownictwa medycznego, sanatoriach, gabinetach promocji zdrowia, urzedach miast i
gmin.
Dyplom licencjata uzyskuje absolwent studiéw pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo,
ktory:
1) w zakresie wiedzy posiada:
a) szczegotowa wiedze z zakresu pielggniarstwa,
b) ogolng wiedze z zakresu innych nauk medycznych,
C) znajomo$¢ regulacji prawnych, norm etycznych i deontologii odnoszacych
si¢ do wykonywania zawodu pielegniarki;
2) w zakresie umiejetnosci potrafi:



a) korzysta¢ z aktualnej wiedzy dla zapewnienia bezpieczenstwa i wysokiego poziomu opieki,
b) udziela¢ $wiadczen w zakresie promowania, zachowania zdrowia i zapobiegania chorobom,
C) sprawowa¢ calosciowa 1 zindywidualizowang opiek¢ nad pacjentem niepetnosprawnym
i umierajgcym,
d) samodzielnie ~wykonywa¢ zawdd, zgodnie =z zasadami etyki ogélnej i zawodowej
oraz holistycznego podejscia, uwzgledniajac poszanowanie i respektowanie jego praw,
e) organizowaé prace wlasng, nawigzywaé wspolprace w zespotach opieki zdrowotnej oraz inicjowac i
wspiera¢ dziatania spotecznosci lokalnej na rzecz zdrowia;
3) w zakresie kompetencji spolecznych:
a) skutecznie i z empatig porozumiewa si¢ z pacjentem,
b) posiada §wiadomos¢ czynnikow wplywajacych na reakcje whasne i pacjenta,
C) posiada $wiadomos$¢ permanentnego, ustawicznego ksztatcenia sig.

Absolwent studiow pierwszego stopnia jest przygotowany do podjecia studiow drugiego stopnia.

e  WYMAGANIA SZCZEGOLOWE:
- zostaly wyodrebnione w czterech grupach przedmiotow:

A. NAUKI PODSTAWOWE: anatomia, fizjologia, patologia, genetyka, biochemia i biofizyka,
mikrobiologia i parazytologia, farmakologia, radiologia.

B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE: psychologia, socjologia, pedagogika, prawo
medyczne, zdrowie publiczne, jezyk angielski.

C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ: podstawy pielegniarstwa, etyka
zawodu pielegniarki, promocja zdrowia, podstawowa opieka zdrowotna, dietetyka, organizacja pracy
pielegniarskiej, badanie fizykalne, zakazenia szpitalne, system informacji w ochronie zdrowia, zajecia
fakultatywne do wyboru: jezyk migowy lub wspotpraca w zespotach opieki zdrowotne;.

D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ: choroby wewnetrzne i pielegniarstwo
internistyczne, pediatria i pielggniarstwo pediatryczne, chirurgia 1 pielegniarstwo chirurgiczne,
potoznictwo, ginekologia i pielggniarstwo polozniczo-ginekologiczne, psychiatria i pielggniarstwo
psychiatryczne, anestezjologia 1 pielegniarstwo w zagrozeniu zycia, pielggniarstwo opieki
dhugoterminowej, neurologia i pielggniarstwo neurologiczne, geriatria i pielggniarstwo geriatryczne,
opieka paliatywna, podstawy rehabilitacji, podstawy ratownictwa medycznego, badania naukowe
w pielggniarstwie, seminarium dyplomowe.

VL. ORGANIZACJA STUDIOW
1) KSZTALCENIE TEORETYCZNE

Proces ksztalcenia zorganizowany jest w formie modutow/przedmiotéw odpowiadajgcych
poszczegdlnym dyscyplinom nauk medycznych (np. anatomii, fizjologii, patologii, chirurgii, czy radiologii),
przedmiotow zintegrowanych, taczacych cze$¢ pielegniarskg z kliniczng tej samej dyscypliny (np.
pielegniarstwo chirurgiczne i chirurgia).

Nauczanie przedmiotéw (tresci kierunkowych lub zawodowych) z zakresu podstaw opieki
pielegniarskiej i opieki specjalistycznej, przedmiotow dotyczacych w swojej tresci opieki pielegniarskiej
(opieki ~ sprawowanej  przez  pielegniarke i obszarow  funkcjonowania  pielggniarstwa
i zawodu pielegniarki) oraz zaj¢cia praktyczne prowadza nauczyciele akademiccy posiadajacy prawo
wykonywania zawodu pielegniarki lub poloznej oraz co najmniej roczng praktyke zawodowa zgodng z
nauczanym przedmiotem lub prowadzonymi zajeciami.

Promotorem pracy licencjackiej (kazuistycznej) moze by¢ nauczyciel akademicki posiadajacy prawo
wykonywania zawodu pielegniarki i potoznej i co najmniej tytut zawodowy magistra.

Na studiach pierwszego stopnia realizowany jest jezyk angielski na poziomie bieglosci Bl
Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego, ktory jest sprofilowany zawodowo, w Wymiarze nie
mniejszym niz 120 godzin (nie mniej niz 5 punktow ECTS).
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Program ksztalcenia oprocz godzin kontaktowych jest realizowany w formie bez udzialu
nauczyciela akademickiego w nast¢pujacych zakresach (w stosunku do liczby godzin przeznaczonych na
realizacj¢ godzin z poszczegolnych nauk):

1) nauk podstawowych — 85 godzin —17%

2) nauk spotecznych i humanistycznych — 75 godzin - 17,8%,

3) nauki w zakresie podstaw opieki pielggniarskiej — 115 godzin — 19%,
4) nauk w zakresie opieki specjalistycznej — 240 godzin — 26,6%.

W wyniku toku ksztatcenia student otrzymuje 180 punktow ECTS.

Za przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego, sktadajacego si¢ z czgsci
teoretycznej i praktycznej, student otrzymuje 5 punktow ECTS.

2) KSZTALCENIE PRAKTYCZNE

Ksztattowanie umiej¢tno$ci  praktycznych w  warunkach naturalnych jest poprzedzone

ksztaltowaniem tych umiejetnosci w warunkach symulowanych — w Monoprofilowym Centrum Symulacji
Medycznej.
Ksztalcenie praktyczne odbywa si¢ w przedsigbiorstwach podmiotu leczniczego. Miejscem ksztalcenia
praktycznego — zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych — sa oddzialy: internistyczne, chirurgiczne,
pediatryczne (niemowlece, patologii noworodka), neurologiczne, psychiatryczne, medycyny ratunkowej,
intensywnej terapii, opieki dlugoterminowej, potoznicze i ginekologiczne w wieloprofilowych szpitalach
o zasiggu regionalnym, w osrodkach pielegniarskiej opieki domowej, Srodowiskowej i szkolnej oraz
hospicja.

Zajecia praktyczne w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej i przedsigbiorstwach
podmiotu leczniczego sg realizowane pod kierunkiem i bezposrednig opieka nauczyciela akademickiego.
Praktyki zawodowe sg realizowane pod kierunkiem osoby prowadzacej praktyke (pielegniarki - mentora),
pracownika danego przedsiebiorstwa podmiotu leczniczego. Nadzor nad realizacja zaje¢ praktycznych
i praktyk zawodowych sprawuje koordynator przedmiotu, kierownik zaje¢ praktycznych i opiekun praktyk
z ramienia Uczelni.

3) ZAJECIA PRAKTYCZNE | PRAKTYKI ZAWODOWE

W trakcie ksztalcenia praktycznego — zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych — w zakresie
podstaw opieki pielegniarskiej i opieki specjalistycznej student studidow pierwszego stopnia nabywa
umiejetnosci obejmujace:

1) samodzielne wykonywanie zawodu zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego i
zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, z poszanowaniem i respektowaniem jego praw;

2) rozpoznawanie warunkow i potrzeb zdrowotnych pacjenta;

3) promowanie zdrowia i edukacji zdrowotnej jednostki i grupy spoteczne;j;

4) rozpoznawanie problemow pielggnacyjnych pacjenta;

5) planowanie i sprawowanie opieki pielggnacyjnej nad pacjentem;

6) samodzielne udzielanie w okreSlonym zakresie $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych oraz wykonywanie medycznych czynnosci ratunkowych;

7) podejmowanie wspolpracy z cztonkami zespolu terapeutycznego w procesie zapobiegania,

diagnozowania,
terapii, rehabilitacji i pielegnowania;

8) samodzielne orzekanie o rodzaju i zakresie $wiadczen opiekunczo-pielggnacyjnych;

9) organizowanie srodowiska opieki szpitalnej i domowej;

10) organizowanie i planowanie pracy na wlasnym stanowisku pracy;

11) przygotowanie pacjenta do samoopieki oraz opiekuna do sprawowania opieki nad pacjentem.

W ramach ksztalcenia praktycznego sa realizowane efekty ksztalcenia zawarte w grupach C i D

szczegotowych efektow ksztatcenia. Zasady i forme odbywania praktyk ustala jednostka uczelni prowadzaca

ksztalcenie.

4) INNE WYMAGANIA

Wychowanie fizyczne jest przedmiotem nieobowigzkowym. Uczelnia zapewnia studentom bezptatny dostep
do obiektow sportowych, umozliwiajac prowadzenie sportu, uczestniczenie w zajeciach rekreacyjnych oraz
ksztaltowanie prozdrowotnych postaw, w wymiarze, co najmniej 30 godzin rocznie.
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VII. SPOSOBY OCENY EFEKTOW UCZENIA SIE

Sprawdzenie osiggni¢cia zatozonych efektdw uczenia si¢ wymaga zastosowania zroznicowanych
form oceniania studentow, adekwatnych do obszarow, ktorych dotycza te efekty.

Efekty uczenia si¢ sprawdzane s3a za pomocg egzamindéw pisemnych lub ustnych. Egzaminy ustne -
standaryzowane sa ukierunkowane na sprawdzenie wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomos¢
faktow (poziom zrozumienia, umiejetnos$¢ analizy, syntezy, rozwigzania problemow).

Sprawdzenie osiagniecia efektow uczenia si¢ w zakresie umiejetnosci praktycznych, zardwno tych,
ktére dotycza komunikowania si¢, jak i proceduralnych (manualnych), odbywa si¢ przy bezposredniej
obserwacji studenta demonstrujacego umiejetnos¢ w czasie egzaminu.

Studia pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo koncza si¢ egzaminem dyplomowym,
sktadajacym sie z cze$ci teoretycznej i praktycznej. Egzamin dyplomowy, po zlozeniu pracy dyplomowe;j,
obejmuje sprawdzenie wiedzy 1 umiejetnosci praktycznych zdobytych w catym okresie studiow.

VIII. KRYTERIA DO WYSTAWIANIA OCEN PRZY EGZAMINACH | ZALICZENIACH
o KRYTERIA OCENY

Regulamin Studiéw Panstwowej Uczelni Zawodowej im. Ignacego Moscickiego w Ciechanowie przyjety
Uchwatg Nr 117/V/2019 Senatu PWSZ w dniu 24 kwietnia 2019 roku w sprawie Regulaminu Studiow,
okresla przy zaliczeniach zaj¢¢ i egzaminach oraz wystawianiu oceny koncowej nastepujaca skale ocen i
jej zapis stowny: 5,0 — bardzo dobry (91-100%); 4,5 — dobry plus (81-90%); 4,0 — dobry (71-80%); 3,5 —
dostateczny plus (61-70%); 3,0 — dostateczny (50-60%); 2,0 — niedostateczny (ponizej 50%).

Oceng bardzo dobry (5,0) otrzymuje student, ktory:

- biegle postuguje si¢ wiedza i umiejetnosciami okreslonymi w programie ksztalcenia - wyktadow, ¢wiczen
seminaryjnych, ¢wiczen klinicznych i samoksztatcenia, proponuje interesujace rozwigzania problemow
zwiazanych z opieka,

- identyfikuje si¢ z zasadami etyki ogdlnej i zawodowe;.

Oceng dobry plus (4,5) otrzymuje student, ktory:

- sprawnie postuguje si¢ wiedza i umiejetnosciami okreslonymi w programie ksztalcenia - wyktadow,
¢wiczen seminaryjnych, ¢wiczen klinicznych i samoksztatcenia,

- samodzielnie rozwigzuje problemy zawodowe w sytuacjach typowych

- identyfikuje si¢ z zasadami etyki ogo6lnej i zawodowe;.

Oceng dobrg (4,0) otrzymuje student, ktory:
- opanowat wiedzg 1 umiejetnosci pozwalajace na rozwigzywanie probleméw zawodowych
w sytuacjach typowych,

- przestrzega zasad etyki ogolnej i zawodowe;.

Oceng dostateczny plus (3,5) otrzymuje student, ktory:

- w pelni opanowal wiedze i umiejetnosci okreslone w minimalnych wymaganiach programowych,
- potrafi rozwigzywac¢ problemy zawodowe w sytuacjach typowych,

- przestrzega zasad etyki og6lnej i zawodowe;.

Oceng dostateczng (3,0) otrzymuje student, ktory:
- nie opanowat wszystkich wiadomo$ci i umiejetnosci okreslonych w minimalnych wymaganiach
programowych (ma niewielkie braki),
- rozwiazuje zadania o $rednim stopniu trudnosci,
- dostosowuje si¢ do zasad etyki ogdlnej i zawodowej, ale nie podejmuje dzialan z wlasnej inicjatywy.
- rozumienie pojeé, poprawnos¢ terminologiczna, gramatyczna i stylistyczna odpowiedzi,
- bezpieczenstwo odbiorcy ustug oraz wiasne,
- poprawno$¢ komunikowania si¢, wspolpracy z zespotem i odbiorcami ustug,
- satysfakcja odbiorcy usthug,
- poprawnos¢ okreSlenia celu, planowania rozwigzywania probleméw, dobrania metod i1 $rodkow
dydaktycznych,
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- wykorzystanie wiedzy z r6znych dziedzin/przedmiotow,

- zgodnos¢ prezentowanych pogladow z przyjetymi zasadami etyki ogdlnej i zawodowej,

- refleksja dotyczaca wlasnego dziatania,

- samodzielno$¢ myslenia, dziatania, kreatywnos¢ w poszukiwaniu rozwigzan,

- wrazliwos$¢ 1 gotowos¢ do dziatania,

- racjonalne metody rozwigzywania problemu i wykonywanie dziatan, poprawny koncowy
wynik (lub stopien jego rozwigzania), okres wykonania, biegtos¢, doktadnose,
sumiennos¢.

IX. OPIS ZAKEADANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

NAZWA KIERUNKU: pielegniarstwo

POZIOM KSZTALCENIA: studia pierwszego stopnia

PROFIL: praktyczny

FORMA STUDIOW: stacjonarne

TYTUL ZAWODOWY: licencjat pielegniarstwa

JEDNOSTKA ORGANIZACYJNA PROWADZACA KIERUNEK: Wydzial Nauk o Zdrowiu i Nauk
Spolecznych

POZIOM POLSKIEJ RAMY KWALIFIKACJI: poziom 6 pierwszego stopnia Polskiej Ramy
Kwalifikacji

UMIEJSCOWIENIE KIERUNKU w OBSZARZE/OBSZARACH KSZTALCENIA
(z uwzglednieniem  dziedziny/dziedzin  nauki  oraz  dyscyplin  naukowych): KIERUNEK
PIELEGNIARSTWO - jest przyporzadkowany do dziedziny naukowej — nauki medyczne i  nauki o
zdrowiu, dyscypliny naukowej nauki medyczne, nauki o zdrowiu - jako dyscypliny wiodace;j.

e OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE
Efekty uczenia si¢ odnosza si¢ do wiedzy umiejetnosci oraz ksztattowanych kompetencji spotecznych
studenta, ktore student zdobywa podczas toku studiow.
1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
1) rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych,
2) etiologie, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg i sposoby postgpowania diagnostycznego i
terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych,
3) uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego,
4) system opieki zdrowotnej w Polsce i w wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej,
5) zasady promocji zdrowia i zapobiegania chorobom,
6) modele opieki pielegniarskiec; nad osoba zdrowia, chorg z niepelnosprawnoscig
i umierajaca,
7) etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu pielegniarki.

2. W zakresie umiejetnos$ci absolwent potrafi:

1) udziela¢ $wiadczen w zakresie promocji zdrowia i zapobiegania chorobom,

2) udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowac dziatania ratownicze w ramach resuscytacji krazeniowo —
oddechowej,

3) rozpoznawac problemy zdrowotne i okresla¢ priorytety w opiece pielegniarskie;j,

4) Samodzielnie sprawowac catosciowa i zindywidualizowang opieke pielggniarskg nad osoba chora, z
niepelnosprawnoscig i umierajacg, wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy medycznej,

5) samodzielnie  udziela¢  $wiadczen  zapobiegawczych,  diagnostycznych,  leczniczych
i rehabilitacyjnych w zakresie okreslonym w przepisach,

6) decydowac o rodzaju i zakresie §wiadczen opiekunczo — pielggnacyjnych,

7) wspotpracowa¢ z rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji ustalonych celow opieki
pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych,

8) przeprowadza¢ badanie podmiotowe i przedmiotowe w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej,

9) wystawia¢ recepty na leki, $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i Wyroby
medyczne, niezb¢dne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich,
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10) dokonywa¢ analizy jako$ci opieki pielegniarskie;j,
11) organizowa¢ prace wiasng i podlegtego personelu oraz wspotpracowaé w zespotach opieki
zdrowotnej.

3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotéw do:

1) kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii 0sob powierzonych opiece,
okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i1 kulturowych oraz empatii w relacji
Z pacjentem i jego rodzina,

2) przestrzegania praw pacjenta i zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem,

3) samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu z zasadami etyki, w tym przestrzegania wartosci

i powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem,

4) ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynno$ci zawodowych,

5) =zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu,

6) przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wlasne i pacjenta,

7) dostrzegania 1 rozpoznawania wiasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Absolwent, kierunku pielegniarstwo, pierwszego stopnia, po uzyskaniu prawa wykonywania zawodu
wydanego przez samorzad pielegniarek i potoznych, bedzie posiadal kwalifikacje do wykonywania
$wiadczen:

- pielegnacyjnych,

- zapobiegawczych,

- diagnostycznych,

- leczniczych,

- rehabilitacyjnych,

-z zakresu promocji zdrowia.

Absolwent:

o bedzie posiadat kompetencje pozwalajace rozwija¢ i wykonywaé funkcje: opiekuncza,
wychowawcza, promowania zdrowia, profilaktyczna, rehabilitacyjna, terapeutyczna,

. bedzie si¢ zajmowal oceng potrzeb, planowaniem, $wiadczeniem i analiza rezultatow
w zakresie profesjonalnej opieki nad osobami chorymi i poddawanymi rehabilitacji,

o bedzie pomagal chorym, rodzinom i grupom w okresSlaniu i realizowaniu pelnego
potencjatu zdrowotnego, umystowego i spotecznego,

o swoje zadania bedzie mogt wykonywaé w szpitalach i w Srodowisku zamieszkania,
nauki i pracy,

o uzyskane kompetencje pozwola na prace samodzielnie lub w ramach zespolu opieki
zdrowotnej,

o moze rowniez kierowaé praca zawodowa pielegniarek.
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RAMOWY PROGRAM KSZTALCENIA I PUNKTY ECTS DLA STUDIOW PIERWSZEGO STOPNIA
NA KIERUNKU PIELEGNIARSTWO

ZAKRES KSZTALCENIA TEORETYCZNEGO I PRAKTYCZNEGO

NAUKI PODSTAWOWE
(A)

Liczba godzin
zajec teoretycznych

Punkty
ECTS

Liczba godzin
zajeé
praktycznych

Liczba godzin
zajeé
w Centrum
Symulacji

Punkty
ECTS

Liczba godzin
praktyk
zawodowych

Punkty
ECTS

Punkty
ECTS
OGOLEM

500

Medycznej

20

Anatomia

85
Wyktady — 70
Cwiczenia — 15

3

Fizjologia

70
Wyklady — 45
Cwiczenia — 15
Zbun - 10

Patologia

70
Wyktady — 45
Cwiczenia — 10
Zbun -15

Genetyka

50
Wyktady — 25
Cwiczenia - 20

Zbun -5

Biochemia
i biofizyka

60
Wyktady — 30
Cwiczenia — 15
Zbun - 15

Mikrobiologia
i parazytologia

55
Wyktady — 20
Cwiczenia — 20
Zbun - 15

Farmakologia

75
Wyktady — 40
Cwiczenia - 25
Zbun - 5

Radiologia

35
Wyktady — 20
Zbun —15
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NAUKI SPOLECZNE
I HUMANISTYCZNE

(B)

Liczba godzin
zajeé teoretycznych

Punkty
ECTS

Liczba godzin
zajeé
praktycznych

Liczba godzin
zajeé
w Centrum
Symulacji
Medycznej

Punkty
ECTS

Liczba godzin
praktyk
zawodowych

Punkty
ECTS

Punkty
ECTS
OGOLEM

420

17

17

Psychologia

60
Wyktady — 20
Cwiczenia — 25
Zbun — 15

Socjologia

45
Wyktady — 25
Cwiczenia — 10
Zbun — 10

Pedagogika

60
Wyktady — 25
Cwiczenia — 15
Zbun — 20

Prawo medyczne

35
Wyktady — 20
Zbun — 15

Zdrowie publiczne

100
Wyktady — 70
Cwiczenia — 15
Zbun — 15

Jezyk angielski

120

Cwiczenia - 120

15




600

22

209

11

280

10

40

Podstawy pielegniarstwa

230
Wyktady — 30

Zajecia w Centrum Symulacji
Medycznej — pracownia
umiejetnosci technicznych — 200

76

120

15

Etyka zawodu pielggniarki

65
Wyktady —20
Cwiczenia — 15
Zbun — 30

Promocja zdrowia

50
Wyktady — 10
Cwiczenia — 20
Zbun — 20

19

Podstawowa opieka
zdrowotna

60
Wyktady — 30
Cwiczenia — 10
Zbun — 20

114

160

113

Dietetyka

20
Wyktady — 20

Organizacja pracy
pielegniarskiej

50
Wyktady 10
Cwiczenia 10
Zbun — 30

Badanie fizykalne

55

Zajecia w Centrum Symulacji

Medycznej

16




-40
Zbun — 15
8. Zakazenia szpitalne 20 1 1
Wyktady -10
Cwiczenia -10
9. Systemy informacji w 20 1 1
ochronie zdrowia Wyktady - 20
10. Jezyk migowy 30 - - - - -
Cwiczenia - 30 1 - - - - -
-£ S| Wspolpraca W Zajecia do wyboru _ N n - - 1
- % zespolach  opieki
N+ zdrowotnej

900 34 836 44 33 920 36 103
1. Potoznictwo, ginekologia 65 2 76 4 3 40 2 7
1 pielegniarstwo Wyktady — 15
potozniczo — Cwiczenia — 30
ginekologiczne Zbun — 20
2. Pediatria 95 3 152 8 6 160 6 15
1 pielegniarstwo Wyktady — 40
pediatryczne Cwiczenia — 30
Zbun — 25
3. Choroby wewngtrzne 90 3 114 6 4 160 6 13
1 pielegniarstwo Wyktady — 40
internistyczne Cwiczenia — 30
Zbun — 20
4. Chirurgia 90 3 114 6 4 160 6 13
i pielegniarstwo Wyktady — 40
chirurgiczne Cwiczenia — 30
(4 tygodnie w tym 0,5 Zbun — 20
tygodnia na bloku
operacyjnym
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5. Pielggniarstwo w opiece 50 1 38 2 2 40 2 5
dlugoterminowe;j Wyklady 10
Cwiczenia — 15
Zbun — 25
6. Geriatria 75 2 76 4 3 80 3 8
i pielegniarstwo Wyktady — 25
geriatryczne Cwiczenia —25
Zbun — 25
7. Neurologia 75 2 76 4 3 80 3 8
i pielegniarstwo Wyktady — 30
neurologiczne Cwiczenia — 20
Zbun — 25
8. Psychiatria 70 2 76 4 3 80 3 8
1 pielegniarstwo Wyktady — 20
psychiatryczne Cwiczenia — 25
Zbun — 25
9. Anestezjologia 75 2 76 4 3 80 3 8
i pielegniarstwo Wyktady — 20
W zagrozeniu zycia Zajecia w Centrum Symulacji
Medycznej - 30
Zbun — 25
10. Opieka paliatywna 50 2 38 2 2 40 2 6
Wyktady — 10
Cwiczenia — 20
Zbun - 20
11. Podstawy rehabilitacji 20 1 - - - - - 1
Wyktady — 20
12. Podstawy ratownictwa 65 2 - - - = - 2
medycznego Wyktady — 40
Zajecia w Centrum Symulacji
Medycznej — 15
Zbun - 10
13. Badania naukowe 40 2 - - - - - 2
w pielegniarstwie Wyktady - 40
14, Seminarium dyplomowe 40 2 2
Seminaria — 40
15. Egzamin dyplomowy - 5 = = = = = 5
RAZEM 2420 93 1045 55 41 1200 46 180
1. | Wychowanie fizyczne 60 0 - - - - = 0
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Cwiczenia - 60

OGOLEM
LICZBA GODZIN

4780
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OPIS ZAKEADANYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

NAZWA KIERUNKU: pielegniarstwo

POZIOM KSZTALCENIA: studia pierwszego stopnia

PROFIL: praktyczny

FORMA STUDIOW: stacjonarne

TYTUL ZAWODOWY: licencjat pielegniarstwa

WYDZIAL PROWADZACY KIERUNEK: Wydzial Nauk o Zdrowiu i Nauk Spolecznych

POZIOM POLSKIEJ RAMY KWALIFIKACJI: poziom 6 pierwszego stopnia Polskiej Ramy
Kwalifikacji

UMIEJSCOWIENIE KIERUNKU W OBSZARZE/OBSZARACH KSZTALCENIA
(z uwzglednieniem  dziedziny/dziedzin  nauki  oraz  dyscyplin  naukowych): KIERUNEK
PIELEGNIARSTWO - jest przyporzadkowany do dziedziny naukowej — nauki medyczne i  nauki o
zdrowiu, dyscypliny naukowej nauki medyczne, nauki o zdrowiu - jako dyscypliny wiodace;j.

OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

Efekty uczenia si¢ odnosza si¢ do wiedzy umiejetnosci oraz ksztaltowanych kompetencji spotecznych
studenta, ktére student zdobywa podczas toku studiow.
4. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
8) rozwodj, budowe¢ i funkcje organizmu czlowicka w  warunkach  prawidlowych
i patologicznych,
9) etiologi¢, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg i sposoby postgpowania diagnostycznego i
terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych,
10) uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego,
11) system opieki zdrowotnej w Polsce i w wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej,
12) zasady promocji zdrowia i zapobiegania chorobom,
13) modele opieki pielggniarskiej nad osobg zdrowia, chorg z niepelnosprawnoscig i umierajaca,
14) etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu pielegniarki.

5. W zakresie umiejetnos$ci absolwent potrafi:

12) udziela¢ $wiadczen w zakresie promocji zdrowia i zapobiegania chorobom,

13) udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowaé dziatania ratownicze w ramach resuscytacji krazeniowo —
oddechowej,

14) rozpoznawac problemy zdrowotne i okresla¢ priorytety w opiece pielegniarskiej,

15) Samodzielnie sprawowa¢ catosciowa i zindywidualizowana opieke pielegniarska nad osoba chora, z
niepelnosprawnoscia i umierajaca, wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy medycznej,

16) samodzielnie udziela¢ $wiadczen  zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych w zakresie okreslonym w przepisach,

17) decydowac o rodzaju i zakresie $wiadczen opiekunczo — pielegnacyjnych,

18) wspolpracowa¢ z rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji ustalonych celow opieki
pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych,

19) przeprowadza¢ badanie podmiotowe i przedmiotowe w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej,

20) wystawia¢ recepty na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyroby
medyczne, niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich,

21) dokonywac analizy jakosci opieki pielggniarskiej,

22) organizowac prace wlasng i podleglego personelu oraz wspotpracowac w zespotach opieki
zdrowotnej.

6. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotéw do:

8) kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii 0séb powierzonych opiece,
okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing,

9) przestrzegania praw pacjenta i zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem,
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10) samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu z zasadami etyki, w tym przestrzegania
warto$ci 1 powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem,
11) ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci zawodowych,
12) zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu,
13) przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wiasne i pacjenta,
14) dostrzegania 1 rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych.

Absolwent, kierunku pielegniarstwo, pierwszego stopnia, po uzyskaniu prawa wykonywania zawodu
wydanego przez samorzad pielggniarek i potoznych, bedzie posiadat kwalifikacje do wykonywania
$wiadczen:
- pielegnacyjnych,
- zapobiegawczych,
- diagnostycznych,
- leczniczych,
- rehabilitacyjnych,
-z zakresu promocji zdrowia.
Absolwent:
e bedzie posiadal kompetencje pozwalajace rozwija¢ i wykonywaé funkcje: opiekuncza,
wychowawcza, promowania zdrowia, profilaktyczna, rehabilitacyjna, terapeutyczna,
bedzie si¢ zajmowal oceng potrzeb, planowaniem, S$wiadczeniem 1 analizg rezultatow
w zakresie profesjonalnej opieki nad osobami chorymi i poddawanymi rehabilitacji,
e bedzie pomagatl chorym, rodzinom i1 grupom w okreslaniu i realizowaniu pelnego
potencjatu zdrowotnego, umystowego i spotecznego,
e swoje zadania bedzie mogt wykonywac w szpitalach i w srodowisku zamieszkania, nauki i pracy,
e uzyskane kompetencje pozwola na pracge samodzielnie lub w ramach zespolu opieki
zdrowotnej,
bedzie kierowac pracg zawodowa pielegniarek.
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Objasnienia oznaczen w symbolach:

W — kategoria wiedzy

U — kategoria umiejetnos$ci

K — kategoria kompetencji spotecznych

1, 2, 3 i kolejne — numer efektu uczenia si¢

Ponizsza tabela przedstawia zalezno$ci pomiedzy efektami przypisanymi dla kierunku

SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE ODNIESIENIE EFEKTOW KIERUNKOWYCH
DO POZIOMU 6 POLSKIEJ RAMY KWALIFIKACJI,

pielegniarstwo,

studia pierwszego stopnia, a efektami okreslonymi w Polskiej Ramie Kwalifikacji dla poziomu 6.

I. KIERUNKOWE EFEKTY UCZENIA SIE

E. NAUKIPODSTAWOWE : anatomia, fizjologia, patologia, genetyka, biochemia i biofizyka,
mikrobiologia i parazytologia, farmakologia, radiologia

OPIS KIERUNKOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Odniesienie do
charakterystyk
drugiego stopnia

Symbol Po ukonczeniu studiéw absolwent: Polskiej Ramy
Kwalifikacji
(symbol)
WIEDZA
w zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny gorna i
dolna, klatka piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, glowa) i
AW1. czynnosciowym (uktad kostno-stawowy, uktad migsniowy, uktad P6S_WG
krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy, uktad moczowy, uktady
ptciowe, uktad nerwowy i narzady zmystow, powloka wspdlna)
neurohormonalng regulacje procesow fizjologicznych i
AW2. elektrofizjologicznych zachodzacych w organizmie P6S_WG
AWS3. udziat uktadow i narzaddéw organizmu w utrzymaniu jego homeostazy P6S WG
A W4, fizjologie poszczegolnych uktadow i narzaddéw organizmu P6S WG
A WS podstawy dziaiani_a uki_adg')w regulacji (homeostaza) oraz rol¢ sprzezenia P6S WG
U zwrotnego dodatniego i ujemnego -
podstawowe pojecia z zakresu patologii ogolnej i patologii
A.WS. poszczegdlnych uktadow P6S_WG
wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzgdowej uktadu krazenia,
AWT. uktadu oddechowego, uktadu trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu P6S WG
metabolicznego, uktadu moczowo-ptciowego i uktadu nerwowego
czynniki chorobotwoércze zewnetrzne i wewnetrzne, modyfikowalne
A.W8. i niemodyfikowalne P6S_WG
uwarunkowania genetyczne grup krwi czlowieka oraz konfliktu
AWS. serologicznego w uktadzie Rh P6S_WG
AW10. problematyke chorob uwarunkowanych genetycznie P6S WG
AW11, budowe chromosoméw 1 molekularne podtoze mutagenezy P6S WG
zasady dziedziczenia roznej liczby cech, dziedziczenia cech ilosciowych,
AW12. niezaleznego dziedziczenia cech i dziedziczenia pozajadrowej informacji P6S_WG
genetycznej
podstawy fizykochemiczne dziatania zmystow wykorzystujacych fizyczne
AWI3, nos$niki informacji (fale dzwickowe i elektromagnetyczne) P6S_WG
AW14, witaminy, aminokwasy, nukleozydy, monosacharydy, kwasy P6S WG
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karboksylowe i ich pochodne, wchodzace w sktad makroczasteczek
obecnych w komoérkach, macierzy zewnatrzkomoérkowe;j i ptynach
ustrojowych

mechanizmy regulacji i biofizyczne podstawy funkcjonowania

AWILS. metabolizmu w organizmie P6S_WG
wplyw na organizm czynnikéw zewnetrznych, takich jak: temperatura,
AW16. grawitacja, ci$nienie, pole elektromagnetyczne oraz promieniowanie P6S_WG
jonizujace
AWL7. klasyﬁkacy,; drobnqustrOJ oW, z uwz.glc;dr.uer.nem mlkrgorgaplzmow P6S_WG
chorobotworczych i obecnych w mikrobiocie fizjologicznej cztowieka
podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i parazytologii oraz metody
AWI8, stosowane w diagnostyce mikrobiologicznej P6S_WG
A W19, p0§zcz§golne grupy $rodkow 1§czn1czygh, gléwne meghamzmy ich P6S WG
dzialania powodowane przez nie przemiany w ustroju i dziatania uboczne -
AW20. podstawowe zasady farmakoterapii P6S WG
AW2L poszczegolr}e grupy lekow, subs.tar_lqe czynne zawarte_w lekach, P6S WG
zastosowanie lekow oraz postacie i drogi ich podawania -
AW22. wplyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacj¢ lekéw P6S WG
AW23 wazniejsze dziatania niepozadane lekow, w tym wynikajace z ich PES WG
' ' interakcji i procedure zglaszania dziatan niepozadanych lekow -
AW24. zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich P6S WG
AW25. zasady leczenia krwig i Srodkami krwiozast¢pczymi P6S WG
metody obrazowania i zasady przeprowadzania obrazowania tymi
AW26. metodami oraz zasady ochrony radiologicznej P6S_WG
UMIEJETNOSCI
w zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
postugiwac sie w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz
A.UL o g . . : P6S_UW
wykorzystywaé znajomos$¢ topografii narzadow ciata ludzkiego -
Laczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzagdowych z objawami
A.U2. L ) . . o .
klinicznymi choroby, wywiadem i wynikami badan diagnostycznych
Szacowac ryzyko ujawnienia si¢ danej choroby w oparciu o zasady
A.U3. o e L .
dziedziczenia i wptyw czynnikéw srodowiskowych
AU, \é\{l)gkr(()’)LZystywac uwarunkowania chorob genetycznych w profilaktyce P6S_UW
wspotuczestniczy¢ w doborze metod diagnostycznych w poszczegdlnych
A.US. stanach Kklinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii i P6S_UW
biofizyki
rozpoznawaé najczesciej spotykane pasozyty cztowieka na podstawie ich
A.UG. budowy, cykli zyciowych oraz wywotywanych przez nie objawow P6S_UW
chorobowych
AUT. szacowac mebezplec’z.enstwo toksykolgglczne w okreslonych grupach P6S UW
wiekowych oraz w r6znych stanach klinicznych -
postugiwac si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o
AUB. produktach leczniczych P6S_UW
AUO. wys‘taw1'ellc recepty na 161;1 niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach P6S UW
realizacji zlecen lekarskich -
przygotowywac zapis form recepturowych substancji leczniczych i
A.U10. srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego P6S_UW
zleconych przez lekarza
A.Ull. stosowa¢ zasady ochrony radiologicznej P6S UW
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B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE: psychologia, socjologia, pedagogika, prawo
medyczne, zdrowie publiczne, jezyk angielski

OPIS KIERUNKOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Odniesienie do
charakterystyk
drugiego stopnia

Symbol Po ukonczeniu studiéw absolwent: Polskiej Ramy
Kwalifikacji
(symbol)
WIEDZA
w zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
BW1 psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, jego zachowania P6S WG
U prawidlowe i zaburzone -
BW2. proble?matyke; .relaql c;lowwk - srodow1sk0 spoteczne i mechanizmy P6S WG
funkcjonowania czlowieka w sytuacjach trudnych -
BW3. etapy_ rOZWO!u_psychlcznego cztowieka 1 wystepujace na tych etapach P6S WG
prawidtowosci -
B.wW4. pojecie emocji i motywacji oraz zaburzenia osobowoséciowe P6S WG
B.WS. istote, 'struk_ture; i ZJa_v_v1ska zachodzz_;ce W procesie prz_f:lfazywama _ P6S WG
i wymiany informacji oraz modele i style komunikacji interpersonalnej -
B, techniki re(%uk_owame} le;ku-, metody relgksaql oraz mechanizmy P6S WG
powstawania i zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego -
BW7. pojgcia oraz zasady fukaJ onowania grupy, organizacji, instytucji, P6S WK
populacji, spotecznoséci i ekosystemu -
B.WS8. wybrane obszary odrgbnoéci kulturowych i religijnych P6S WK
B9 zakres 1nterrgk‘q1 spotecznej i proces socjalizacji oraz dziatanie lokalnych P6S WK
spotecznosci 1 ekosystemu -
B.W10. pojecia d§W1ac11 i zaburzenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii P6S WK
dzieciecej -
BW1L fljaa;&;leséco dyskryminacji spotecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu P6S_ WK
podstawowe pojecia i zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki
B.W12. stosowanej i procesu wychowania w aspekcie zjawiska spotecznego P6S_WK
(chorowania, zdrowienia, hospitalizacji, umierania)
B.W13. problematyke procesu ksztatcenia w ujeciu edukacji zdrowotne;j P6S WK
B.W14. metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mtodziezy i dorostych P6S WK
B.W15. podstaonve pojecia z zahesg prawa i rolg prawa w zyciu spoteczenstwa, P6S WK
ze szczegblnym uwzglednieniem praw cztowieka i prawa pracy -
podstawowe regulacje prawne z zakresu ubezpieczen zdrowotnych
obowiazujace w Polsce 1 w panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej
B.W16. . . : , P6S_WK
oraz wybrane trendy w polityce ochrony zdrowia w Polsce i w panstwach -
cztonkowskich Unii Europejskiej
podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarki, w tym prawa i
B.W17. obowiazki pielggniarki, organizacje i zadania samorzadu zawodowego P6S_WK
pielegniarek i potoznych oraz prawa i obowigzki jego cztonkow
B\W1S. Zasgdy 0@p0w1ed21aln05(.:1 karnej, cyW1.lneJ, pracowniczej i zawodowej PES WK
zwigzanej z wykonywaniem zawodu pielgegniarki -
. . . . P6S_WK
B.W19. prawa cztowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta -
B.W20. zadania z zakresu zdrowia publicznego P6S_WG
B.wW21. kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego P6S_WK
B.W22. podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby P6S_WG
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istote profilaktyki i prewencji chorob

B.W23. P6S_WG
zasady funkcjonowania rynku ustug medycznych w Polsce oraz
B.W24. W wybranych panstwach czlonkowskich Unii Europejskiej P6S_WK
BW25. swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w srodowisku zamieszkania, P6S WK
edukacji i pracy —
miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne w tym chorob i problemow
zdrowotnych (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz
B.W26. funkcjonowania, niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF) P6S_WK
UMIEJETNOSCI
w zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
B.U1. rozpoznawa¢ zachowania prawidlowe, zaburzone i patologiczne P6S_UW
B.U2. oceniac wptyw choroby i hospitalizacji na stan fizyczny i psychiczny P6S UW
cztowieka -
ocenia¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych (stres,
B.U3. frustracja, konflikt, trauma, zatoba) oraz przedstawia¢ elementarne formy P6S_UW
pomocy psychologicznej
B U4 identyfikowa¢ btedy i bariery w procesie komunikowania si¢ P6S_UK
B.US. Wykorz.ystyv.va.(.: techniki komunikacji werbalnej i pozawerbalnej w opiece P6S_UW
pielggniarskiej;
B.US. tworzy¢ ngpkl do prawidlowej komunikacji z pacjentem i cztonkami P6S UK
zespohu opieki -
BU7. wskazywe_lc i stosowa¢ wlasciwe techniki redukowania leku i metody P6S UW
relaksacyjne -
B.U8. stosowa¢ mechanizmy zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego P6S UW
proponowac dziatania zapobiegajace dyskryminacji i rasizmowi oraz
B.US. dewiacjom i patologiom wérdod dzieci i mtodziezy P6S_UW
B.U10. rozpoznawac potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcow ustug P6S_UW
pielegniarskich
B.ULL opracowywac¢ programy e’dukacyj ne w zakresie dziatan prozdrowotnych P6S UW
dla r6znych grup odbiorcow -
B.U12. stosowac przepisy prawa dotyczace praktyki zawodowej pielggniarki P6S _UW
ocenia¢ $wiatowe trendy dotyczace ochrony zdrowia w aspekcie
B.UL3. najnowszych danych epidemiologicznych i demograficznych P6S_UW
B.U14. anahzowas: i ocenia¢ funkcj onowanie roznych systemow opieki P6S_UO
medycznej oraz identyfikowac zrédha ich finansowania
stosowa¢ miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne w tym chorob i
B.U15. problemow zdrowotnych (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz P6S_UW
funkcjonowania niepelnosprawnosci i zdrowia (ICF)
B.U16. analizowa¢ pi$miennictwo medyczne w jezyku angielskim PeS_UK
B.ULT. porozumiewac si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego P6S_UK

Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego
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C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ: podstawy pielggniarstwa,

etyka zawodu pielegniarki, promocja zdrowia, podstawowa opieka zdrowotna, dietetyka, organizacja pracy

pielegniarskiej, badanie fizykalne, zakazenia szpitalne, system informacji w ochronie zdrowia, zajecia

fakultatywne do wyboru: jezyk migowy lub wspotpraca w zespotach opieki zdrowotnej

OPIS KIERUNKOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

Odniesienie do
charakterystyk
drugiego stopnia

Symbol Po ukonczeniu studiéw absolwent: Polskiej Ramy
Kwalifikacji
(symbol)
WIEDZA
w zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa na tle transformacji opieki
C.WL pielggniarskiej i profesjonalizacji wspotczesnego pielegniarstwa P6S_WK
C.W2. pojecie pielegnowania, w tym wspierania, pomagania i towarzyszenia P6S WG
funkcje i zadania zawodowe pielegniarki oraz rolg pacjenta w procesie
CW3. realizacji opieki pielegniarskiej P6S_WG
proces pielegnowania (istota, etapy, zasady) i primary nursing (istota,
C.W4. odrebnosci) oraz wplyw pielggnowania tradycyjnego na funkcjonowanie P6S_WG
praktyki pielegniarskiej
C.W5b. klasyfikacje diagnoz i praktyk pielegniarskich P6S WG
istote opieki pielggniarskiej opartej o wybrane zatozenia teoretyczne
C.We6. (Florence Nightingale, Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy P6S WG
i Betty Neuman)
istote, cel, wskazania, przeciwwskazania, powiktania, obowigzujace
C.Wr7. zasady i technike wykonywania podstawowych czynnosci pielegniarskich, P6S_WG
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych
C.WS. zadania plelt;gma?kl w oplece’nad pacj entem.zdrowym, zagrozonym P6S_ WG
chorobg, chorym i o niepomys$lnym rokowaniu
zakres i1 charakter opieki pielegniarskiej w wybranych stanach pacjenta,
C.W9. sytuacjach Kklinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie, P6S WG
zaburzonej sferze psychoruchowej
zakres opieki pielegniarskiej i interwencji pielegniarskich w wybranych
¢.W10. diagnozach pielggniarskich P6S_WG
udzial pielegniarki w zespole interdyscyplinarnym w procesie
C.WIiL, promowania zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji P6S_WK
C.W12. przedmiot etyki ogdlnej i zawodowej P6S WK
C.W13 istote podejmowania decyzji etycznych i rozwigzywania dylematow P6S WK
' ' moralnych w pracy pielegniarki -
C.\W14. problem%tykf; etyki normatywnej, w tym akSJologll wartosci, powinnoscei i PES WK
sprawnosci moralnych istotnych w pracy pielegniarki —
C.W15. kodeks etyki zawodowej pielggniarki i poloznej PeS_WK
C.w1e. zasady promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej P6S_WK
C.W17. zasady konstruowania programow promocji zdrowia P6S WK
C.W18. strategie promocji zdrowia o zasiggu lokalnym, krajowym i §wiatowym P6S WK
organizacj¢ i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w Polsce i
C.W19. na §wiecie, z uwzglednieniem zadan pielggniarki i innych pracownikow P6S_WK
systemu ochrony zdrowia
C.W20. warunki realizacji i zasady finansowania §wiadczen pielggniarskich w P6S_WK

podstawowej opiece zdrowotnej
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metody oceny srodowiska nauczania i wychowania w zakresie

C.w2l. . ] S . P6S_WK
rozpoznawania problemow zdrowotnych dzieci i mlodziezy

C.W22. zapotrzebowanie organizmu na sktadniki pokarmowe P6S WG
zasady zywienia 0sob zdrowych i chorych w r6znym wieku oraz zywienia

C.W2s3. dojelitowego i pozajelitowego P6S_WG

C.W24. zasady leczenia dietetycznego i powiktania dietoterapii P6S_ WG

C.W25. r.odzgj ei zastosowanie §rodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia P6S_WG
Zywieniowego

C.W26. pojecie sta1.10W1s’k'(.1 pracy, zakres obowigzkoéw, uprawnien i P6S WK
odpowiedzialnosci -
przepisy prawne dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozktadu czasu

c.war. pracy i obcigzenia na stanowiskach pielegniarskich P6S_WK

C.W28 podstawowe metody organizacji opieki pielggniarskiej i ich znaczenie dla P6S WK

' ' jakosci tej opieki -

C.W29. etapy planowania pracy wlasnej i podleglego personelu P6S WK
mozliwosci planowania kariery zawodowej 1 uwarunkowania wlasnego

C.W30. rozwoju zawodowego P6S_WK

C.Wa3l. problematyke jako$ci w opiece zdrowotnej P6S WK
pojecie i zasady prowadzenia badania podmiotowego i jego

C.ws2. dokumentowania PES_WG

C.W33. metody i techniki kompleksowego badania przedmiotowego P6S WG
znaczenie wynikéw badania podmiotowego i przedmiotowego w

C.W34. formutowaniu oceny stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki P6S_WG
pielegniarskiej

C.W35. sposoby przeprowadzanla badania flzykalnggo z wyk,or.zystanlem PGS WG
systemow teleinformatycznych lub systemow tacznos$ci
pojecie zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w

C.\W36. tym zakazeg Vszplta%nych, z uwzglqdnleplem qudei i rezerwuaru ’ PES WG
drobnoustrojow w srodowisku pozaszpitalnym i szpitalnym, w tym drog -
ich szerzenia

C.W37. spo_soby kontroli szerzenia si¢, zapobiegania i zwalczania zakazen PES WG
szpitalnych -
mechanizm i sposoby postepowania w zakazeniu krwi, zakazeniu

C.Wa38. ogoblnoustrojowym, szpitalnym zapaleniu pluc, zakazeniu drog P6S_WG
moczowych i zakazeniu miejsca operowanego
zasady budowy i funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM),

C.Wa39. Dziedzinowych Systemow Teleinformatycznych oraz Rejestrow P6S_WK
Medycznych, a takze zasady ich wspotdziatania

C.WA40. metody, narzedzia i techniki pozyskiwania danych P6S WK
podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne, w

C.Wi4l. zakresie niezbednym do gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotne;j P6S_WG
pacjenta

C.W42. zasady komunikowania sie z pacjentem niestyszacym P6S WG

C.\W43. g;ls%rcﬁfty pracy zespotowej i czynniki wptywajgce na efektywnos$¢ pracy P6S_ WK

C.W44, znaczenie motywacji cztonkdéw zespotu dla jakosci i efektywnosci pracy P6S WK

C.\W45. ;(;llztl;rzywodztwa i style zarzadzania w pracy zespotowej oraz ich wady i P6S_ WK

C.W46. proces podejmowania decyzji w zespole P6S_WK

C.w4r7. metody samooceny pracy zespotu P6S_WK
czynniki zaktocajace prace zespolowa i metody rozwigzywania

C.w4s. konfliktow w zespole P6S_WK
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UMIEJETNOSCI
w zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul. stosowa¢ wybrang metode pielegnowania w opiece nad pacjentem P6S UW
gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania

C.u2. przedmiotowego, analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu P6S_UW
zdrowia pacjenta i sformutowania diagnozy pielggniarskiej

C.U3. ustglac’ celeT 1 plan 0pi§ki pielegniarskiej oraz realizowac ja wspdlnie z P6S_UW
pacjentem i jego rodzing

C.U4 monitorowac stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub innych P6S UW

T jednostkach organizacyjnych systemu ochrony zdrowia -

C.U5. dokopywac’ biechej i kf)ﬁgowej oceny stanu zdrowia pacjenta i P6S_UW
podejmowanych dziatan pielggniarskich

C.U6 wykonywa¢ testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy P6S UW

T we krwi i w moczu oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe -

C.U7. prowadzi¢, dokumentowac i oceniaé bilans plynéw pacjenta P6S_UW
wykonywac¢ pomiar temperatury ciata, tetna, oddechu, ci$nienia tgtniczego
krwi, o§rodkowego cisnienia zylnego, obwodow, saturacji, szczytowego

C.us. przeptywu wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy P6S_UW
ciata, wzrostu, wskaznika BMI, wskaznikéw dystrybucji tkanki
thuszczowej: WHR, WHItR, grubosci faldow skoérno-thuszczowych)
pobiera¢ materiatl do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz

C.U9. ] . . : P6S_UW
asystowac lekarzowi przy badaniach diagnostycznych -

C.U10. stosowac zabiegi przeciwzapalne P6S_UW
przechowywac i przygotowywac leki zgodnie z obowigzujacymi

C.UllL standardami P6S_UW
podawac pacjentowi leki roznymi drogami, zgodnie z pisemnym

Cc.u12. zleceniem lekarza lub zgodnie z posiadanymi kompetencjami oraz P6S_UW
oblicza¢ dawki lekow

C.U13. wykonywa¢ szczepienia przeciw grypie, WZW i t¢zcowi P6S UW

c.ula. wykonywaé piukanie_ j_amy ust_n_ej, gardla, oka, ucha, zotadka, pecherza P6S_UW
moczowego, przetoki jelitowej i rany
zaktadac¢ i usuwa¢ cewnik z zyt obwodowych, wykonywac¢ kroplowe

C.U15. wlewy dozylne oraz monitorowac i pielggnowac miejsce wkhucia P6S_UW
obwodowego, wktucia centralnego i portu naczyniowego

C.U1s. Wykor;ystywaé dpste;pne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez P6S_UW
zglebnik, przetoki odzywcze)
przemieszczaé i pozycjonowaé pacjenta z wykorzystaniem roznych

C.Ulr. technik i metod PeS_UW

C.Uls. Wkonywac’ gir'nnas:[yke; oddechowa 1 c}renai gioieniowy, P6S_UW
odsluzowywanie drog oddechowych i inhalacje

C.U109. wykonywac nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne P6S UW

C.U20. wykonywac zabiegi higieniczne P6S UW
pielegnowac skore i jej wytwory oraz blony §luzowe z zastosowaniem

C.u21. srodkow farmakologicznych i materiatdw medycznych, w tym stosowaé P6S_UW
kapiele lecznicze

C.U22. Ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowa¢ dzialania profilaktyczne P6S_UW

C.u23. wykonywac¢ zabiegi doodbytnicze P6S_UW

c.u24. ig&fﬁﬁfé cewnik do pgcherza moczowego, monitorowa¢ diureze i usuwac P6S_UW

C.U25. zakladac¢ zglebnik do zotadka oraz monitorowac i usuwac¢ zglebnik P6S UW

C.U26. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng oraz postugiwac si¢ nia P6S UW

C.U27. rozwigzywa¢ dylematy etyczne i moralne w praktyce pielegniarskiej P6S UW

C.U28. ocenia¢ potencjat zdrowotny pacjenta i rodziny z wykorzystaniem skal, P6S UW
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siatek i pomiarow

rozpoznawaé uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta i czynniki

C.U29. . o . P6S_UW
ryzyka chorob wynikajacych ze stylu zycia

C.U30. dobiera¢ metody i formy’proﬁlaktyki i prewencji chorob oraz ksztattowac P6S UW
zachowania zdrowotne r6znych grup spotecznych -

C.U31. uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia P6S_UW

C.U32. oprgcoxyywac' i v.vdr.aZac' indywidualne programy promocji zdrowia P6S UW
pacjentdéw , rodzin i grup spotecznych -
realizowa¢ $wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki

C.U3s. zdrowotnej P6S_UW

C.U34 oceniap’ srodowisko zqmieszkania}, nauczania i wychowania oraz pracy w P6S UW
zakresie rozpoznawania problemoéw zdrowotnych -
ocenia¢ stan odzywienia organizmu z wykorzystaniem metod

C.U35. antropometrycznych, biochemicznych i badania podmiotowego oraz P6S_UW
prowadzi¢ poradnictwo w zakresie zywienia

C.U36. stosowac¢ diety terapeutyczne w wybranych schorzeniach P6S UW
dobiera¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i

C.U37. wystawia¢ na nie recepty w ramach realizacji zlecef lekarskich oraz P6S_UW
udziela¢ informacji na temat ich stosowania

C.U38. podejmowac decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspotpracy w P6S UO
zespole -

C.U39. monitorowaé zagrozrenia W pracy piglqgniarki oraz czynniki sprzyjajace P6S_UW
wystepowaniu chorob zawodowych i wypadkow przy pracy
wspotuczestniczy¢ w opracowaniu standardow i procedur praktyki

C.UA40. . S . ol iAo N P6S_UO
pielggniarskiej oraz monitorowac jako$¢ opieki pielggniarskiej -

C.U41l. nadzorowac i ocenia¢ pracg podleglego zespolu P6S_UO
planowa¢ wilasny rozwoj zawodowy i rozwija¢ umiejetnosci aktywnego

c.uaz. poszukiwania pracy P6S_UU
przeprowadza¢ badanie podmiotowe pacjenta, analizowac i interpretowac

C.U.43. jego wyniki P6S_UW

c.uaa. rozpoznawacé 1 interpretowac podstawowe odrf;bnos'ci w badaniu dziecka i P6S_UW
osoby dorostej, w tym osoby w podesztym wieku
wykorzystywac techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych i
patologicznych funkcji skory, zmystow, gtowy, klatki piersiowe;,
gruczotow piersiowych, jamy brzusznej, narzadow piciowych, uktadu

C.U45. sercowo-naczyniowego, uktadu oddechowego, obwodowego uktadu P6S_UW
krazenia, uktadu mig$niowo-szkieletowego i uktadu nerwowego oraz
dokumentowa¢ wyniki badania fizykalnego i wykorzystywac je do oceny
stanu zdrowia pacjenta
przeprowadza¢ kompleksowe badanie podmiotowe i przedmiotowe

C.U46. pacjenta, dokumentowa¢ wyniki badania oraz dokonywac¢ ich analizy dla P6S_UW
potrzeb opieki pielegniarskiej

c.ua7. przgprowadzaé badanie ﬁzykaln’e z wykor?y.staniem systemow P6S UW
teleinformatycznych lub systemoéw tacznosci -

C.U48. wdraza¢ standardy postepowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym P6S_UW

C.U49. stoso.wa.c' éerki ochrony wtlasnej, pacjentow i wspotpracownikow przed P6S UW
zakazeniami -
interpretowac i stosowac zatozenia funkcjonalne systemu informacyjnego

C.U50. z wykorzystaniem zaawansowanych metod i technologii informatycznych P6S_UK
w wykonywaniu i kontraktowaniu §wiadczen zdrowotnych
postugiwac si¢ w praktyce dokumentacjg medyczng oraz przestrzegac

C.U51. bezpieczenstwa i poufnosci informacji medycznej oraz prawa ochrony P6S_UO
wiasnosci intelektualnej
postugiwac si¢ znakami jezyka migowego oraz innymi sposobami i

C.U52. srodkami komunikowania si¢ w opiece nad pacjentem z uszkodzeniem P6S_UK

stuchu
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C.U53. analizowa¢ korzys$ci wynikajace z pracy zespotowej P6S UO
C.U54. korzysta¢ z wybranych modeli organizowania pracy wtlasnej i zespotu P6S UO
C.U55. wskazywaé sposoby rozwigzywania probleméw cztonkow zespotu P6S_UO
C.U56. planowac prace zespotu i motywowac cztonkoéw zespotu do pracy P6S_UO
C.U57. identyfikowa¢ czynniki zakltdcajace prace zespotu i wskazywac sposoby P6S UO

zwigkszenia efektywno$ci w pracy zespotowe;j

D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ: choroby wewng¢trzne i pielggniarstwo

internistyczne, pediatria i pielggniarstwo pediatryczne, chirurgia i pielggniarstwo chirurgiczne, potoznictwo,

ginekologia 1 pielggniarstwo potozniczo-ginekologiczne, psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne,

anestezjologia i pielggniarstwo w zagrozeniu zycia, pielegniarstwo opieki dlugoterminowej, neurologia i

pielegniarstwo neurologiczne, geriatria 1 pielggniarstwo geriatryczne, opieka paliatywna, podstawy

rehabilitacji, podstawy ratownictwa medycznego, badania naukowe w pielegniarstwie, seminarium

dyplomowe
Odniesienie do
charakterystyk
Symbol OPIS KIERUNKOWYCH EFEKTOW UCZENIA SIE drugiego_ stopnia
Po ukonczeniu studiéw absolwent: Polskiej Ramy
Kwalifikacji
(symbol)
WIEDZA
w zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w roznym wieku P6S WG
DW2. etippqtogeneze{', obj.a\.;vy klinic_zne, pr_zebieg, leczenie, rokowanie i zasady P6S WG
opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach -
zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w
pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym, potozniczo-
D.wWa. ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym, P6S_WG
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej oraz opiece
paliatywnej, opiece dtugoterminowej
D.W4, rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania P6S WG
zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do badan
D.WS5. oraz zabiegow diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po P6S_WG
tych badaniach i zabiegach
wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w
D.\W6. réznych chor.obach w zgle?nos’gi od wiekg i stanu _Zdr-owia, z o P6S_ WG
uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drog
podania
DW7. St'al‘ndardy .i progedury piele;gr}iarskie stosowane w opiece nad pacjentem w P6S_ WG
roznym wieku i stanie zdrowia
D.W8. reakcje pacjenta na chorobe, przyj¢cie do szpitala i hospitalizacje P6S WG
D.W9 proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym, P6S_ WG
T spotecznym i ekonomicznym P6S WK
zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej
D W10. 'opieki' medyc;nej ,.neur.ologi.cznej', psychigtrycznej, pgdiatrycznej, P6S WG
internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, dlugoterminowej oraz na bloku -
operacyjnym)
D.W1l. etiopatogenezg najczestszych schorzen wieku podesztego P6S WG
D.W12. narzgdzia 1 skale oceny wsparcia osob starszych i ich rodzin oraz zasady P6S_WG

ich aktywizacji
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patofizjologi¢, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie choréb
wieku rozwojowego: uktadu oddechowego, uktadu krazenia, uktadu

D.W13. . \ P6S_WG
nerwowego, drog moczowych, uktadu pokarmowego oraz chorob -
endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i krwi
patofizjologie, objawy kliniczne chorob i standéw zagrozenia zycia

D.W14. noworodka iw tym wcze$niaka oraz podstawy opieki pielggniarskiej w P6S_WG
tym zakresie

D W15, cel i zasady_oplekl prekqnceppyjnej oraz zasady planowania opieki nad P6S WG
kobieta w cigzy fizjologicznej -

D.W16. glg;gsg)lll porodu fizjologicznego i zasady opieki nad kobietg w okresie P6S_WG

D.W17. etiopatogenezg schorzen ginekologicznych P6S WG

D.wW18. metody, techniki i narze¢dzia oceny stanu $wiadomo$ci i przytomnosci P6S WG

D.W19. etiopatogenezg i objawy kliniczne podstawowych zaburzen psychicznych; P6S WG

D.w20. zasady obowigzujgce przy zastosowaniu przymusu bezposredniego Egg—wi

D.W21. mozh\_)vosc1 stosowania psychoterapii u pacjentéw z zaburzeniami P6S WG
psychicznymi -
zasady zywienia pacjentow, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego,
wskazan przed- i pooperacyjnych wedtug protokotu kompleksowej opieki

D.W22. o o : P6S_WG
okolooperacyjnej dla poprawy wynikéw leczenia (Enhanced Recovery -
Surgery, ERAS)

D.W23. czynniki zwigkszajgce ryzyko okotooperacyjne P6S WG
zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i

D W24, planowym, w ch.lrurgu jednego dnlg oraz zasady oplek_l n,a\,d pacjentem po P6S WG
zabiegu operacyjnym w celu zapobiegania wczesnym i poznym
powiktaniom

D.W25. zasady opieki nad pacjentem z przetoka jelitowa i moczowa P6S WG

D.W26. podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej i zawodowej P6S WG

D.W27. przebieg i sposoby postgpowania rehabilitacyjnego w rdznych chorobach P6S WG

D.W28. Standardy 1'pro.cedury postgpowania w stanach naglych i zabiegach P6S WG
ratujacych zycie -

D W29. Zasa(_ly obserwaCJl pacjenta po zabiegu operacyjnym, obejmujace P6S WG
monitorowanie w zakresie podstawowym 1 rozszerzonym -

D.Wa30. metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po znieczuleniu P6S WG
patofizjologie i objawy kliniczne chorob stanowigcych zagrozenie dla

D.W3L. zycia (niewydolno$¢ oddechowa, niewydolno$¢ krazenia, niewydolnos¢ P6S_WG
uktadu nerwowego, wstrzas, sepsa)

D.W32. metqdy i s1.<a1e oceny bolu,. poziomu sedacji oraz ngqrzc?n snu. oraz P6S WG
stanow delirycznych u pacjentdw w stanach zagrozenia zycia -
metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do

. . : ; o P6S_WG

D.W33. nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan

. X P6S_WK
zdrowia lub stosowane leczenie -
zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych

D.w34. technik diagnostycznych i terapeutycznych u pacjentow w stanie P6S_WG
krytycznym
zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postgpowania
resuscytacyjnego w zakresie podstawowych zabiegdw resuscytacyjnych

D.W35. (BLS, Basic Life Support) i zaawansowanego podtrzymywania zycia P6S_WG
(ALS, Advanced Life Support)

D \W36. zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panstwowego Ratownictwa P6S WG
Medycznego —

D W37, procedury zapgzpleczenla medycznego w zdarzeniach masowych, P6S WG
katastrofach i innych sytuacjach szczeg6lnych -

D.W38. przedmiot, cel, obszar badan naukowych i paradygmaty pielegniarstwa P6S WG
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D.W39. metody i techniki prowadzenia badan naukowych P6S_WG
zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i podstawowe regulacje
D.w40. prawne z zakresu prawa autorskiego i prawa ochrony wilasnosci P6S_WK
intelektualnej
UMIEJETNOSCI
w zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
gromadzi¢ informacje, formutowac¢ diagnoze pielggniarska, ustala¢ cele i
D.UlL plan opieki pielggniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz P6S_UW
dokonywa¢ ewaluacji opieki pielegniarskiej
prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w réznym
D.U2. o . . . o . P6S_UW
wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien -
D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb P6S UW
organizowac izolacje pacjentéw z choroba zakazng w miejscach
D.U4. publicznych i w warunkach domowych P6S_UW
D.U5. oceniaé rozwoj psyc_hoﬁzyczny dziecka, wykonywac¢ testy przesiewowe i P6S UW
wykrywac zaburzenia w rozwoju -
D.U6. Doblerac’techmke; i sposoby pielegnowania rany w tym zakladania P6S_UW
opatrunkow
D.U7. dobiera¢ metody i $rodki pielegnacji ran na podstawie ich klasyfikacji P6S UW
D.US. rozpoznawac pow1k_1an1a po specjalistycznych badaniach diagnostycznych P6S_UW
i zabiegach operacyjnych
doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas
D.U9. tlenoterapii P6S_UW
D.U10. Wykop}{wac jbad.ame elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia P6S_UW
zagrazajace zyciu
D.U11. modyfikowa¢ dawke stalg insuliny szybko- i krotko dzialajacej P6S UW
przygotowywacé pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
D.UL2. diagnostycznych P6S_UW
D.U13. wystawia¢ skierowania na wykonanie okre$lonych badan diagnostycznych P6S _UW
przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych w
D.Ul4. ramach kontynuacji leczenia P6S_UW
dokumentowa¢ sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian oraz
. . ) . 2 : P6S_UW
D.U15. realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi P6S UK
informatycznych do gromadzenia danych -
D U16. uczy¢ pacjenta i jego Qplekuna dpboru i l,lzytkowama sprzgtu P6S UW
pielggnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych -
D ULT. prowadzi¢ u 0s6b dorosly(':h i .d21.601 zywienie dojelitowe (przez zglebnik i P6S_UW
przetoke odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe
rozpoznawaé powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
D.U18. rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego P6S_UW
D.UL9. plele;gnowaf pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjng i P6S_UW
tracheotomijng
D.U20. prowadzi¢ rozmowg terapeutyczna P6S UK
D.U21. prowadzrlc rehabﬂltaclzjf; .przyl.ozkowa( i aktywizacje z wykorzystaniem P6S UW
elementow terapii zajeciowej -
D U22 przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie P6S_UW
T zdrowia pacjenta P6S UK
D.U23. asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych P6S UW
ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz
D.U24. stosowa¢ farmakologiczne 1 niefarmakologiczne postgpowanie P6S_UW
przeciwbolowe
D.U25. postgpowac zgodnie z procedurg z cialem zmarlego pacjenta P6S UW
D.U26. przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie P6S_UW

lub na zlecenie lekarza
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D.U27. udzielac pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia P6S UW

D.U28. doraznie unieru’charr.liac' ztamania ko$ci, zwichnigcia i skrecenia oraz P6S_UW
przygotowywac pacjenta do transportu

D.U29. doraznie tamowa¢ krwawienia i krwotoki P6S UW
wykonywac¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u dorostych i dzieci oraz
stosowa¢ automatyczny defibrylator zewnetrzny (AED, Automated External

D.U30. Defibrillator) i bezprzyrzadowe udroznienie drég oddechowych oraz P6S_UW
przyrzadowe udraznianie drog oddechowych z zastosowaniem dostgpnych B
urzadzen naglo§niowych

D.U3L. krytycznie analizowaé publikowane wyniki badan naukowych P6S_UK

D.U32. przeprowadza¢ badanie jakosciowe postugujac sie narzedziami P6S UK

badawczymi

F. KOMPETENCJE SPOLECZNE

Kompetencje spoteczne

Odniesienie do
charakterystyk
drugiego stopnia

Symbol Polskiej Ramy
Kwalifikacji
(symbol)
kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii P6S_KK
K EKL 0sOb powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla r6znic P6S_KR
R $wiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i P6S_UO
jego rodzing

przestrzegania praw pacjenta i zachowania w tajemnicy informacji P6S_KK
K.F.K2. zwigzanych z pacjentem P6S_KR
P6S_UO
samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu z zasadami etyki, w P6S KK
K.F.K3. tym przestrzegania wartosci 1 powinnosci moralnych w opiece nad P6S_KR
pacjentem, P6S UO
ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywanie czynnosci zawodowych, P6S_KK
K.F.K4. P6S_KR
P6S_UO
zasiggania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym P6S_KK
KF.K5. rozwigzaniem problemu, P6S_KR
P6S_UO
przewidywania i uwzgledniania czynnikéw wplywajacych na reakcje P6S_KK
K.F.K®6. wlasne i pacjenta, P6S_KR
P6S_UO
dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, P6S_KK
K.F.K7. umiejetnosci 1 kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny P6S_KR
deficytow i potrzeb edukacyjnych P6S_UO

Na podstawie: rozporzgdzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego W dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie
standardow ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty,
pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego (Dz. U. z 2019 r.,
poz. 573) zalgcznik nr 3.

DZIEDZINY I DYSCYPLINY NAUKOWE

33




A. DYSCYPLINA WIODACA, w ramach ktorej uzyskiwana jest ponad potowa efektow uczenia si¢
wraz z okresleniem procentowego udziatu liczby punktow ECTS dla dyscypliny wiodacej w ogdlne;j
liczbie ECTS wymaganej do ukonczenia studiéw pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo.

Dziedzina nauki Nazwa dyscypliny Punkt ECTS
wiodacej Liczba Udzial procentowy
punktow ECTS*
Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 147 82 %
medycznych i nauk o
zdrowiu

B. Wykaz pozostalych dyscyplin wraz z okre§leniem procentowego udziatu liczby punktow ECTS dla

pozostatych dyscyplin w ogo6lnej liczbie punktéw ECTS wymaganej do ukonczenia studiow
pierwszego stopnia na kierunku pielggniarstwo.

. Udzial
Lp Przedmiot/zadanie Dziedzina nauki gﬂ%\égu’—r}:‘ Liczba | procentowy
' dydaktyczne EE— ECTS punktow
ECTS*
1 2 3 4 5 6
NAUKI PODSTAWOWE
Anatomia Dziedzina nauk nauki medyczne 3 1,66
1. medycznych i nauk o
zdrowiu
Genetyka Dziedzina nauk nauki medyczne 2 1,11
2. medycznych i nauk o
zdrowiu
Fizjologia Dziedzina nauk nauki medyczne 3 1,66
3. medycznych i nauk o
zdrowiu
Mikrobiologia i Dziedzina nauk nauki biologiczne 2 1,11
4. | parazytologia Scistych i
przyrodniczych
Patologia Dziedzina nauk nauki medyczne 4 2,22
5 medycznych i nauk o
zdrowiu
Biochemia i Dziedzina nauk nauki biologiczne 2 1,11
6 | biofizyka Scistych i
przyrodniczych
Farmakologia Dziedzina nauk nauki 3 1,66
7 medycznych i nauk o | farmaceutyczne
zdrowiu
Radiologia Dziedzina nauk nauki medyczne 1 0,55
8 medycznych i nauk o
zdrowiu
RAZEM NAUKI PODSTAWOWE 20 11,08
NAUKI SPOLECZNE
1 Jezyk angielski r[])ziedz'ina nauk jezykoznawstwo 5 2,87
umanistycznych
9 Psychologia Dziedzina nauk holoai 3 1,66
spotecznych psychologia
Socjologia Dziedzina nauk . . 2 1,11
3 nauki socjologiczne
spotecznych
4 Pedagogika Dziedzina nauk pedagogika 2 1,11
spotecznych
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Zdrowie publiczne | Dziedzina nauk 4 2,22
5 medycznych i nauk o | nauki o zdrowiu
zdrowiu
6 Prawo medyczne Dziedzina nauk nauki prawne 1 0,55
spolecznych
RAZEM NAUKI SPOLECZNE 17 9,52
NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
Podstawy Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 15 8,13
1 | pielggniarstwa medycznych i nauk o
zdrowiu
Promocja zdrowia Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 2 1,11
2 medycznych i nauk o
zdrowiu
Dietetyka Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 1 0,55
3 medycznych i nauk o
zdrowiu
Zajecia fakultatywne | Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 1 0,55
(jgz. migowy, medycznych i nauk o
4 | wspolpraca w zdrowiu
zespotach opieki
zdrowotnej)
Podstawowa opieka | Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 13 7,28
5 | zdrowotna medycznych i nauk o
zdrowiu
Badania fizykalne Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 2 1,11
6 medycznych i nauk o
zdrowiu
Etyka zawodu Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 2 1,11
7 | pielgegniarki medycznych i nauk o
zdrowiu
Organizacja pracy | Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 2 1,11
8 | pielegniarskiej medycznych i nauk o
zdrowiu
Zakazenia szpitalne | Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 1 0,55
9 medycznych i nauk o
zdrowiu
System informacji | Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 1 0,55
10 | w ochronie zdrowia | medycznych i nauk o
zdrowiu
RAZEM NAUKI W ZAKRESIE PODSTAWOWEJ OPIECE 40 22,05
PIELEGNIARSKIEJ
NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
Choroby Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 13 7,28
1 wewngtrzne i medycznych i nauk o
pielegniarstwo zdrowiu
internistyczne
Chirurgia i Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 13 7,28
2 | pielggniarstwo medycznych i nauk o
chirurgiczne zdrowiu
Pediatria i Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 15 8,13
3 | pielegniarstwo medycznych i hauk o
pediatryczne zdrowiu
Geriatria i Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 8 4,44
4 | pielegniarstwo medycznych i nauk o

geriatryczne

zdrowiu
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Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 1 0,55
Podstawy X
5 el medycznych i nauk o
rehabilitacji .
zdrowiu
Psychiatria i Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 8 4,44
6 | pielggniarstwo medycznych i nauk o
psychiatryczne zdrowiu
Potoznictwo, Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 7 4,33
ginekologia i medycznych i nauk o
7 | pielggniarstwo zdrowiu
potozniczo
ginekologiczne
Anestezjologia i Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 8 4,44
8 | piclegniarstwo medycznych i nauk o
W zagrozeniu zycia | zdrowiu
Neurologia i Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 8 4,44
9 | pielggniarstwo medycznych i nauk o
neurologiczne zdrowiu
Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 6 3,33
10 | Opieka paliatywna | medycznych i nauk o
zdrowiu
Podstawy Dziedzina nauk nauki o zdrowiu 2 1,11
11 | ratownictwa medycznych i nauk o
medycznego zdrowiu
Opicka Dziedzina nal_Jk nauki o zdrowiu 5 2,87
12 . medycznych i nauk o
dlugoterminowa ]
zdrowiu
Badania naukowe Dziedzina nal_Jk nauki o zdrowiu 2 1,11
13 W piclegniarstwie medycznych i nauk o
zdrowiu
Seminarium Dziedzina naL_Jk nauki o zdrowiu 2 1,11
14 dyplomowe medycznych i nauk o
zdrowiu
Egzamin Dziedzina naL_Jk nauki o zdrowiu 5 2,87
12 dyplomowy medycznych i nauk o
zdrowiu
RAZEM NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ 103 57,28
180 100 %

Razem
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HARMONOGRAM REALIZACJI PROGRAMU STUDIOW/PLAN STUDIOW I STOPNIA w 3-letnim cyklu ksztalcenia w SYSTEMIE STACJONARNYM - 4780 h
kierunek PIELEGNIARSTWO - Wydzial Nauk o Zdrowiu i Nauk Spolecznych Panstwowej Uczelni Zawodowej im. 1. MoScickiego w Ciechanowie

obowiizui'ici od roku akademickieio 2020/2021

FORMA ZAJEC/ LICZBA GODZIN
ZAJECIA TEORETYCZNE ZAJECIA PRAKTYCZNE E 2
..g + PRAKTYKA ZAWODOWA = 8 -E
€ Praktyka o £ 8
Lp. g Przedmiot Semestr | Ra_zem Zaje;-cia praktyczne | zawodowa E % Tﬁ
o N (3] N N N
Z=| S| 25%| 2|%48 s| O s| 28| O | O | E e
g 5 =g % £ E s -5 u '5 N? S w 'E I | @
N < h 3 3 3
A. NAUKI PODSTAWOWE
1 |[NP-A Anatomia 70| 15 85| 3 85| 3 E
2 | NP-F Fizjologia 45 15 10 70 3 70 3 E
3 |NP-G Genetyka 25| 20 5 50 2 50 2| Z0
4 | NP-MiP Mikrobiologia i parazytologia 20| 20 15 55 2 55 2| 20
5 |WF Wychowanie fizyczne (cz. I) 30 30 0 30 0| =zl
RAZEM | 160| 100 30 290 10 290 10
B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE
6 | NSiH-Ps Psychologia 20 25 15 60 3 60 3 E
7 | NSiH-S Socjologia 25 10 10 45 2 45 2 E
8 | NSiH-Ped Pedagogika 25 15 20 60 2 60 2 E
9 | NSiH-PM Prawo medyczne 20 15 35 1 35 1| Z0
10 | NSiH-ZP Zdrowie publiczne (cz. I) 30 15 45 1 45 1 Z0
11 | NSiH-JA Jezyk angielski (cz. I) 30 30 1 30 1 Z0
RAZEM | 120 80 75 275 10 275 10
C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
12 | NwZPOP-PP Podstawy pielegniarstwa (cz. I) 15 15 1 40 1 55 2 Z0
13 | N\WZPOP-PP Podstawy pielegniarstwa: 100 100 3 100 3| zo
Pracownia umiejetnosci pielegniarskich (cz. 1)
14 | NwZPOP-PZ Promocja zdrowia (cz. 1) 10 20 20 50 1 50 1 Z0
15| NwZPOP-D Dietetyka 20 20 1 20 1| 20
16 | NwZPOP-SIwOZ | system informacji w ochronie zdrowia 20 20 1 20 1| Z0




17 | NwZPOP-IJM / Zajecia fakultatywne do wyboru (Jezyk
NwZPOP- migowy LUB Wspélpraca w zespolach opieki Z0
Wwz0Z zdrowotnej) 30 30 1 30 1
RAZEM 65 50 20 100 235 8 40 275 9
OGOLEM 1 semestr | 345| 230 125 100 800| 28 40 840 29
Szkolenie biblioteczne 2 zal
Wstepne szkolenie BHP i PPOZ 4 zal
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FORMA ZAJEC/ LICZBA GODZIN

= wn
- ZAJECIA TEORETYCZNE ZAJECIA PRAKTYCZNE 5 5 ©
B + PRAKTYKA ZAWODOWA S = S
_g Praktyka = 2 8
L.P. Q Przedmiot Semestr 11 Razem Zajecia praktyczne zawodowa N % 'S
S N £ N o»® N N | s o
> = ® 3 z ° = S| B ° g 2 IS
g T 5| 228| £|=2| 8| Q| o|=z2| 2| & | 2| = 5
X Z| B3| g5”| &80 < s 20| O g o S| E -
> o= @5 9 = .2 o o 2 o o) (3
2 2 =5 =2 E|l g2 N 3| I=2 w N w
Ol N 2| & 3 3 3
. NAUKI PODSTAWOWE
1 | NP-Pat Patologia 45| 10 15 70| 4 70, 4| E
2 | NP-BiB Biochemia i biofizyka 30 15 15 60 2 60 2| ZO
3 NP-F Farmak0|ogia 40 25 10 75 3 75 3 E
4 |WF Wychowanie fizyczne (cz. 11) 30 30 0 30 0 zal
RAZEM | 115 80 40 235 9 235 9
B. NAUKI SPOLECZNE 1 HUMANISTYCZNE
5 | NSiH-ZP Zdrowie publiczne (cz. 1) 40| 15 55 3 55 3 E
6 | NSiH-JA Jezyk angielski (cz. IT) 30 30 1 30 1| Z0
RAZEM 40 45 85 4 85 4
C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
7 | NwzZPOP-PP Podstawy pielegniarstwa (cz. II) 15 15 1 36 4 2 120 4 175 7 E
} Podstawy pielegniarstwa: E-
8 | NwzPOP-PP Pracownia umiejetnoSci pielegniarskich (cz. 1I) 100 — . — . OSCE
9 | NwzZPOP-EZP Etyka zawodu pielegniarki 200 15 30 65| 2 65| 2 E
10 | NwZPOP-PZ Promocja zdrowia (cz. Il) 19 1 1 20 1 E
11 | NwZPOP-POZ Podstawowa opieka zdrowotna (cz. 1) 15 15 1 40 1 40 1 95 3| 20
12 | NwZPOP-ZSz Zakazenia szpitalne 10 10 20 1 20 1| ZO
RAZEM | 60 25 30 100 215 8 95 5 4 160 5| 475| 17
D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo
13 | NwZOS-ChWiPI | internistyczne (cz. I), w tym: 40 40 1 40 1 E
Choroby wewnetrzne
RAZEM 40 40 1 40 1
OGOLEM II semestr | 255| 150 70 100 575| 22 95 5 4| 160 5| 835 31
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OGOLEM - | ROK | 600 380 195 200| 1375] 50| 135 5 5] 160 5] 1675| 60
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A. NAUKI PODSTAWOWE
1 [NPR | Radiologia 20 15 3B 1 5] 1] zo
RAZEM 20 15 35 1 35 1
B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE
2 | NSiH-JA | Jezyk angielski (cz. III) 30 30 2 30 2 Z0
RAZEM 30 30 2 30 2
C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
3 | NwZPOP-POZ Podstawowa opiekia zdrowotna (cz. 11) 74 6 3 80 3| zo
4 | NwZPOP-OPP Organizacja pracy pielegniarskiej 10| 10 30 50 2 50 2| zO
5 | NwZPOP-BF Badanie fizykalne 15 40 55 2 55 2 | E- OSCE
RAZEM 10 10 45 40 105 4 74 6 3 185 7
D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo
6 | NwzZOS-chwipl |internistyczne (cz. II), w tym:
Pielegniarstwo internistyczne 30 20 50 2 114 6 4 170 6 E
Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne (cz. I),
. w tym:
NwZOS-ChiPCh . .
7 Chirurgia 40 40 1 40 1 E
8 Pielegniarstwo chirurgiczne 30 20 50 2 114 6 4 170 6 E
Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne (cz. I),
nwzos-Gipe | Y™
9 Geriatria 25 25 1 25 1 E
10 Pielegniarstwo geriatryczne 25 25 50 1 76 4 3 130 4 E
11 | NwZOS-PR Podstawy rehabilitacji 20 20 1 20 1 E
RAZEM 85 85 65 235 8 304 16 11 555 | 19
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OGOLEM III semestr| 115| 125 125 40 405| 15 378 22 14 805| 29
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B. NAUKI SPOLECZNE 1 HUMANISTYCZNE
1 ‘ NSiH-JA ‘ Jezyk angielski (cz. IV) 30 30 1 30 1 E
RAZEM 30 30 1 30
C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
2 ‘ NwZPOP-POZ ‘ Podstawowa opieka zdrowotna (cz. 111) 15 10 20 45 2 45 2 E
RAZEM 15 10 20 45 2 45
D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne (cz. I),
3 | NwZOS-PiPP w tym: Pediatria 40 40 1 40 1 E
4 Pielegniarstwo pediatryczne 30 25 55 2 112 8 5 40 2 215 9 Z0
5 Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne (cz.
NWZOS-NiPN [ 1), w tym: Neurologia 30 £y & ) | & E
6 Pielegniarstwo neurologiczne 20 25 45 1 76 4 3 125 4 E
7 | NwZOS-PRM Podstawy ratownictwa medycznego 40 10 15 65 2 65 2 | E-OSCE
Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo
8 | NwZOS-ChWiPIl | internistyczne (cz. 111), w tym: 80 3 80 3
Pielegniarstwo internistyczne Z0
Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne (cz.
9 |Nwzos-chipch | I1), w tym: 120 | 5 | 120 | 5 pdo}
Pielegniarstwo chirurgiczne
Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne (cz. II),
10 | NwZOS-GiPG w tym: 80 3 80 3 Z0
Pielegniarstwo geriatryczne
RAZEM | 110 50 60 15 235 7 188 12 8 320 13 755| 28
OGOLEM 1V semestr | 125| 90 80 15 310| 10| 188 12 8| 320] 13| 830| 31
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C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
1| NWZPOP-POZ Podstawowa opieka zdrowotna (cz. 1V) 80 80 3| zO
RAZEM 80 3 80 3
D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
NwZOS-PGIiPPG | Poloznictwo, ginekologia i pielegniarstwo
polozniczo ginekologiczne, w tym:
2 Poloznictwo, ginekologia 15 15 1 15 1 E
3 Pielegniarstwo polozniczo - ginekologiczne 30 20 50 1 30 3 20 2 170 6 E
Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne
NwZOS-PiPPsych | (cz. 1), wtym:
4 Psychiatria 20 20 1 20 1 E
Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu
zycia (cz. I), w tym:
5| NwZOS-AiPwzZ | Anestezjologia 20 20| 1 20| 1| E
6 Pielegniarstwo w zagrozeniu zycia 25 30 55 1 76 4 3 135 4 | E-OSCE
Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne (cz. 1),
w tym:
7| NwZOS-PiPP Pielegniarstwo pediatryczne 40 1 80 3| 120 4| E
Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne
(cz. 1), wtym:
NwZOS-NiPN Piel¢gniarstwo neurologiczne 80 3 80 3 Z0
9 | NwZOS-NBNwP | Badania naukowe w pielegniarstwie (cz. I) 20 20 1 20 1 Z0
10 | NwZOS-SD Seminarium dyplomowe (cz. 1) 20 20 1 20 1 Z0
RAZEM 75 30 45 20 30 200 7 196 4 7 200 8 600 | 22
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OGOLEM V semestr| 75| 30 45| 20| 30| 200 7| 196 4 7| 280 11| 680| 25
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C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ
1| NwZPOP-POZ Podstawowa opieka zdrowotna (Cz. V) 40 2 40 2 Z0
RAZEM 40 2 40 2
D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ
2 | NwzZOS-POD Pielegniarstwo opieki dlugoterminowej 10 15 25 50 1 38 2 2 40 2 130 5 E
3| NwzZOS-OP Opieka paliatywna 10 20 20 50 2 40 2 40 2 130 6 E
4 | NwZOS-ChiPCh i iaipi i i i
Chirurgia |. ple.lc;gnle}rstwo chlr.urgl(fzne (cz. 40 1 40 1 70
111), w tym: Pielegniarstwo chirurgiczne
5 | NWZOS-ChWIiPl | Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo
internistyczne, (cz. 1V), w tym: 80 3 80 3 Z0
Pielegniarstwo internistyczne
6 | NwZOS-PiPPsych | Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne (cz. E
1), w tym: Pielegniarstwo psychiatryczne 25 25 50 1 76 4 3 80 3] 210 7
7 | NwZOS-PiPP iatria i pi i i
wZOS-Pi Pediatria i .plel.egnlarstwo pedlafryczne (cz. 40 1 40 1 70
I11), w tym: Pielegniarstwo pediatryczne
8 | NWZOS-AIPWZZ | Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu
zycia (cz. II), w tym:
Pielegniarstwo w zagrozeniu zycia 80 3 80 3 Z0
9 | NwZOS-NBNwP | Badania naukowe w pielegniarstwie (cz. IT) 20 20 1 20 1| ZzO
10 | N\wZOS-SD Seminarium dyplomowe (cz. 11) 20 20 1 20 1| ZzO
RAZEM | 40 60 70 20 190 6 154 6 7 400 15 750 | 28
Egzamin dyplomowy 5
RAZEM VI semestr| 40| 60 70| 20 190 6 154 6 7| 440 17| 790| 35
OGOLEM - Il ROK | 115| 90 115| 40 30 390| 13| 350 10| 13| 720 30| 1470| 60
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OGOLEM : I - 11 rok studiéw | 955 685 515| 40| 285| 2480| 93| 1051| 49| 41| 1200| 46| a780| |
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