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WSTEP

Celem wprowadzenia dzienniczka praktyk zawodowych jest udokumentowanie utrwalanej wiedzy i zdobywanie nowych kompetencji zawodowych w toku
ksztatcenia praktyki zawodowej, zgodnie ze sylwetka absolwenta studidow magisterskich na kierunku pielegniarstwo studia II stopnia oraz ze standardami
nauczania. Rejestr umiejetnosci zawodowych pozwala oceni¢ stopnien wdrozenia studenta do odbycia praktyki jego wiedze i umiejetnosci, a takze oceniajac jego

rozwdj dokonywany w przebiegu ksztalcenia.

Praktyka zawodowa odbywa si¢ pod nadzorem opieckunéw w placéwkach. Studenci studiow II stopnia odbywaja praktyke w wybranej przez siebie
placowce. Warunkiem odbycia praktyki w wybranej przez studenta placowce jest uzyskanie pozytywnej oceny z placowki wystawionej przez opickuna praktyk
zawodowych, potwierdzonej przez menadzera kierunku. Wpisy dokonywane w dzienniczku musza by¢ czytelne.

Przed rozpoczeciem praktyk student zapoznaje si¢ z zapisami zawartymi w Kierunkowym Regulaminie Studenckich Praktyk Zawodowych ANS w

Koninie.

Warunkiem zaliczenia praktyki zawodowej przez studenta jest opanowanie umiejetnosci w stopniu wyznaczonym przez Kryteria zaliczenia umiejetnosci
zawodowych.
Obowiazkiem studenta sa biezace zaliczania i skladanie Dzienniczka w Dziekanacie Uczelni po zaliczeniu praktyk zawodowych objetych planem

nauczania w danym roku.

UWAGA! Ostateczne zlozenie dzienniczka praktyk w Dziekanacie Uczelni przed wyznaczonym terminem egzaminu koncowego stanowi
warunek dopuszczenia do obrony pracy magisterskiej.

e SYLWETKA ABSOLWENTA

Dyplom magistra pielegniarstwa uzyskuje absolwent studiow drugiego stopnia kierunku pielegniarstwo, ktory:
e posiada specjalistyczna wiedzg z zakresu pielggniarstwa i nauk medycznych;

e w zakresie umiejetnosci potrafi:
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e rozwigzywac problemy zawodowe, szczegodlnie zwigzane z podejmowaniem decyzji w sytuacjach trudnych wynikajacych ze specyfiki zadan zawodowych
i warunkow ich realizacji,

e  okresla¢ standardy profesjonalnej opieki w kazdym wieku i stanie zdrowia oraz wdrazac je do praktyki zawodowej,

e prowadzi¢ badania naukowe w zakresie swojej specjalnosci oraz upowszechnia¢ ich wyniki w celu rozwoju zawodu, wiedzy i praktyki pielegniarskiej,
podnoszenia jakosci §wiadczen oraz prowadzenia wymiany informacji,

e organizowac i nadzorowacé opieke pielegniarska, z uwzglgdnieniem przyjetych teorii i koncepcji opieki,

e organizowac¢ prac¢ podwladnych i wlasng zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa, zabezpieczajgc interesy pacjentdw, pracownikow i organizacji,

o wykorzystywac przepisy prawa w dziatalnos$ci zawodowej oraz stosowac je w praktyce w zarzadzaniu organizacja, jej czgécia lub zespotem pracowniczym,

e opracowywac zatozenia polityki kadrowej oraz planu zatrudnienia personelu odpowiednio do strategii i zapotrzebowania pacjentoéw na opieke pielegniarska,

e opracowywac i wdraza¢ do praktyki zawodowej narzgdzia monitorowania i oceny jakosci opieki pielegniarskiej,

e dokonywac¢ wyboru i stosowaé okreslone metody, techniki organizatorskie i techniki zarzadzania w badaniu, rozwigzywaniu probleméw organizacyjnych i
usprawnianiu pielggniarstwa,

e dokonywa¢ wyboru optymalnych i stosowa¢ wybrane metody nauczania i uczenia si¢, w zalezno$ci od specyfiki tresci nauczania oraz celu, ktory nalezy osiagnac,

e opracowywaé programy edukacji zdrowotnej i realizowaé je w odniesieniu do wybranego S$rodowiska spotecznego, z uwzglednieniem potrzeb

spotecznosci lokalnych.

e CELEIMETODY KSZTALCENIA ZAWODOWEGO
Praktyki zawodowe zmierzaja do zastosowania w praktyce nabytej przez studenta wiedzy i umiejetnosci oraz rozwigzywania probleméw w sytuacjach
rzeczywistych, w typowych miejscach pracy pielegniarki, w instytucjach ochrony zdrowia i opieki spotecznej (podmioty lecznicze/ placowki).

Celem praktyki zawodowe;j jest:

. doskonalenie i utrwalenie nabytych wczes$niej umiejetnosci (podczas ksztalcenia na studiach licencjackich oraz w warunkach éwiczen klinicznych
odbywajacych si¢ pod kierunkiem nauczyciela), w zakresie obserwacji i gromadzenia informacji o pacjencie, czynno$ci higieniczno-pielegnacyjnych,
pielegnacyjno-leczniczych, diagnostycznych, rehabilitacyjnych, komunikowania si¢ oraz prowadzenia dokumentacji,

. doskonalenie umiej¢tnosci doboru metod i sposobow pielggnowania w zaleznosci od sytuacji, ktora jest stan zdrowia pacjenta i warunki pracy,

. doskonalenie umiejgtnos$ci organizowania pracy wilasnej, wspotpracy, wspotdzialania w zespole, nabywanie umiejetnosci samodzielnego podejmowania decyzji,
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. ksztaltowanie wtasciwej dla zawodu postawy,

. ocena przygotowania do pracy w zawodzie pielggniarki.

W ksztalceniu zawodowym pielegniarek proponuje si¢ stosowanie metod aktywizujacych takich jak: uczestnictwo w pracy, analizy przypadkow, pokaz z

instruktazem, prowadzenie instruktazu.

ORGANIZACJA PRZEBIEGU PRAKTYK ZAWODOWYCH - zgodna z Kierunkowym Regulaminem Studenckich Praktyk Zawodowych ANS w
Koninie i Programem ksztatcenia

OPIEKUNOWIE PRAKTYK - s3 poddawani ocenie studentow poprzez anonimowg ankiete, ktora jest wypetniana po zakonczeniu praktyki zawodowe;.

OBOWIAZKI STUDENTA w zakresie organizacji i przebiegu zajeé praktyki zawodowej. Student zobowigzany jest do:

e zapoznania si¢ z programem praktyki i z zasadami ich realizacji i warunkami zaliczenia,

e systematycznego uczeszcezania na zaj¢cia zgodnie z harmonogramem praktyki zawodowej,

e zrealizowania programu praktyki w pelnym wymiarze godzinowym,

e wyjasniania i usprawiedliwiania przyczyn nieobecno$ci (w przypadku choroby — zwolnienie lekarskie). W ciggu dwoch dni od zdarzenia student musi
powiadomi¢ o tym fakcie zakladowego opiekuna praktyki oraz menadzera kierunku. Student jest zobowigzany do odpracowywania nieobecnos$ci na zajeciach w
czasie nie p6zniej niz do konca semestru, w ktorym praktyki zawodowe zostaty zaplanowane,

¢ wykonywania zadan wynikajacych z funkcji zawodowych zgodnie z przyjetymi procedurami obowiazujacymi w danej placowce,

o ksztaltowania dobrej atmosfery i wspolpracy w grupie kolezenskiej i zespole pracownikéw placowki,

e wykonywania zadan okreslonych w programie praktyki i za zgoda opiekuna pod jego kontrolg lub z jego udzialem, ewentualnie z osobami przez niego
wyznaczonymi,

e przestrzegania Karty Praw Pacjenta, tajemnicy zawodowe;j i postgpowania zgodnego z zasadami etyki,

e troski o bezpieczenstwo wiasne i podopiecznych - przestrzeganie przepisow BHP i regulaminow zaktadu,

e prawidlowego umundurowania i estetycznego wygladu,

e dysponowania aktualna ksigzeczka zdrowia/zaswiadczeniem dla celow sanitarno-epidemiologicznych, ubezpieczeniem OC i NNW,
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e zaliczenia umiejetnosci objetych programem praktyki w przewidzianym terminie,
e prowadzenia dokumentacji praktyki ,,Dziennik umiejetnosci zawodowych studenta”,

e dbania o godnos¢ studenta i dobre imi¢ Uczelni,

wykonanie kserokopii ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypelnienie jej i oddanie StaroScie roku, ktéry nastepnie przekazuje je menadzerowi kierunku po

zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

Oswiadczam, ze zapoznatam/em si¢ z Informacjami zawartymi w Dzienniku umiejetnosci zawodowych studenta

Miejscowos¢, data czytelny podpis studenta
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RAMOWY PLAN PRZEBIEGU PRAKTYK ZAWODOWYCH - OBCIAZENIA GODZINOWE

Nazwa praktyki zawodowej Semestr Liczba godzin
. . . . I
Zarzadzanie w pielegniarstwie 20
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach nerek 1 20
Opieka i edukacja terapeutyczna w ranach i przetokach 11 40
Opieka i edukacja terapeutyczna w cukrzycy I 20
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach ukladu krazenie
I
20
Ordynowanie lekéw i wystawianie recept I 20
. . . v
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach ukladu 40
oddechowego
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach onkologicznych v 20
Razem 200
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WZOR

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA — podczas praktyk zawodowych

SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :

0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA
1 POSTAWA W STOSUNKU DO PACJENTA/ ZESPOLU
e udzielanie pacjentowi troskliwej opieki i przeprowadzenie edukacji zgodnej z 0-2 0-2
obowigzujacymi standardami okazanie pacjentowi zyczliwosci , wyrozumiatosci,
cierpliwos$ci 0-2 0-2
e respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnos$ci osobistej podczas udzielania 0-2 0-2
$wiadczen pielegnacyjnych
2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI
e ciagle podnoszenie kwalifikacji zawodowych 0-2 0-2
e wdrazanie zasad etyki zawodowej 0-2 0-2
e  zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem 0-2 0-2
3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO/ZARZADZAJACEGO
e wspolpraca z zespolem terapeutycznym 0-2 0-2
e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespoltem terapeutycznym 0-2 0-2
e  okazywanie zyczliwo$ci wobec personelu medycznego oraz kolezanek/kolegow 0-2 0-2
4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU
e punktualno$¢, obecno$¢ na zajeciach 0-2 0-2
e  przestrzeganie zarzadzen uczelni , regulaminéw wewnetrznych placowek szkolenia 0-2 0-2
praktycznego
e  prawidlowe umundurowanie , estetyczny wyglad. 0-2 0-2
OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW: 0-24 0-24

SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACIJI:

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

do 13 punktow —ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktow — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

Ponizej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5
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WZOR

Kryteria do oceny/samooceny zabiegow pielegniarskich

KRYTERIA UZYSKANE PUNKTACJA
WYNIKI Nauczyciel Student
1. Znajomos¢ celu i | - samodzielne i petne okreslenie celow 1 wyjasnienie istoty zabiegu 3 3
istoty zabiegu -nieprecyzyjne okreslenie celéw istoty zabiegu 2 2
- okre$lenie celow i istoty zabiegu po naprowadzeniu 1 1
- brak znajomosci celow i istoty zabiegu pomimo naprowadzenia 0 0
2. Przygotowanie eprzygotowanie samodzielne i petne (fizyczne i psychiczne) w sytuacjach typowych i 3 3
pacjenta trudnych
e przygotowanie samodzielne i pelne w sytuacjach typowych 2 2
e przygotowanie po ukierunkowaniu 1 1
- przygotowanie pod kontrolg 0 0
3. Przygotowanie - samodzielne i pelne 3 3
zestawu e po ukierunkowaniu 2 2
e przy cze$ciowej pomocy 1 1
- pod statg kontrola 0 0
4. Przestrzeganie - samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych i trudnych 3 3
zasad - samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych 2 2
e przestrzeganie po ukierunkowaniu 1 1
enie przestrzeganie zasad mimo ukierunkowania 0 0
5. Przestrzeganie - samodzielne i pelne przestrzeganie, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne 3 3
zasad aseptyki - przestrzeganie po ukierunkowaniu, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne - 2 2
reagowanie na btedy po zwrdceniu uwagi 1 1
- brak znajomo$ci zasad postepowania aseptycznego pomimo ukierunkowania 0 0
6. Technika - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych 3 3
wykonania - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych 2 2
e wykonanie po ukierunkowaniu 1 1
e wykonanie pod stata kontrola 0 0
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7. Zapobieganie - samodzielne zapobieganie, szybka reakcja na symptomy powiklan 3 3
niebezpieczenstwo - samodzielne zapobieganie gldwnym powiklaniom 2 2
m zwigzanym z e zapobieganie po ukierunkowaniu 1 1
zabiegiem . . . . 0 0
ebrak reakcji pomimo ukierunkowania
8.Przestrzeganie - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych i trudnych 3 3
przepiséw bhp - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych 2 2
eniewielkie uchybienia 1 1
eduze uchybienia, lekcewazacy stosunek do przepiséw 0 0
9. Stosunek do - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, utrzymanie kontaktu, opiekunczosé 3 3
pacjenta - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, opiekunczos¢, staba komunikacja - mata 2 2
opiekunczo$é, ograniczony kontakt 1 1
- brak opiekunczosci, znikomy kontakt, brak troski o bezpieczenstwo 0 0
10.Dokumentowanie | - samodzielne i poprawne 3 3
zabiegu e poprawne lecz po przypomnieniu 2 2
. . 1 1
epoprawne lecz po ukierunkowaniu 0 0
eudokumentowane pod kontrola lub brak
Razem: 0-30 0-30
SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI: OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:
do 16 punktéow — ocena 2 Ponizej 55% - ocena 2
17 — 19 punktéw - ocena 3 55% i wiecej — ocena 3
20 — 23 punktow — ocena 3+ 60% i wiecej — ocena 3+
24 — 26 punktow - ocena 4 70 % i wiecej — ocena 4
27 — 28 punktéw — ocena 4+ 80 % i wigcej - ocena 4+
29 — 30 punktéw -ocena 5 90% i wiecej — ocena 5
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ANS w Koninie - PIELEGNIARSTWO - studia Il stopnia

IMI€ | NAZWISKO OPIEKUNG PIaktyKi ....cveueeiiee ettt sttt sttt st b st ses s eae ses et eaesea et ehe ses et eae e6a b es£aeeea ek ehe Sesseseae 1en b eseae sea et e a sen et e sen b eae sem b et ea sen b ebene sen bt eaesensetere an
PrZEAMIOL. ..ot ree ettt et e e s e r e s s s s s s e b s s b b b s ea s e enene ROK STUGIOW ... ceee ettt st et s s s s s s s ene s s s
ANKIETA DOTYCZACA OCENY OPIEKUNA i MIEJSCA ODBYWANIA PRAKTYKI ZAWODOWEJ (ankieta jest anonimowa)

Ocena prowadzona jest po zakoriczeniu praktyki zawodowej, opinia Studentéw JEST BARDZO WAZNA w procesie ksztatcenia, ma ona stuzy¢ do weryfikacji zajeé.

Prosze zaznaczy¢ znakiem X wybrang odpowiedz w kolumnie, ktéra oznacza: 1-staby 2 -—dobrze 3 —bardzo dobrze 4 — wyréiniajaco

PYTANIE 1 2 3 4

Czy przed rozpoczeciem zaj¢é opiekun przedstawit plan zaje¢é, zasady zaliczenia

Czy zajecia byly prowadzone w sposéb interesujacy i jasny

Czy opiekun odnosit si¢ w sposob zyczliwy i taktowny

Czy opiekun przestrzegat podczas zaje¢ zasady etyki

Czy w trakcie zajg¢ mozna byto zadawac¢ pytania opiekunowi

Czy w trakcie zaj¢é byta prowadzona dyskusja

Czy opiekun umiejetnie wigzat teorig z praktyka

Czy opiekun wykorzystywal do nauki $rodki utatwiajace poznanie tre$ci programowych

Czy opiekun byt dostepny podczas zajec

Czy zajecia przebiegaty prawidtowo pod wzgledem organizacyjnym

Czy miejsce odbywania zaje¢ spetniato Pani/Pana oczekiwanie

Czy miejsce odbywania zaj¢¢ udostepnito Pani/Panu miejsce do przebrania si¢ w odziez robocza

Czy miejsce odbywania zaj¢¢ udostepnito Pani/Panu miejsce do spozycia positkow i omdwienia tematow zajec z opiekunem

Dodatkowe uwagi, komentarze, propozycje studenta




Europejski System Ocen:

Ocena

Definicja przyjeta w programach UE

5.0 bardzo dobry

wybitne osiggniecia — wyniki z dopuszczeniem jedynie drugorzednych bltedow

4.5 dobry plus

owyzej sredniego standardu — z pewnymi btedami

4.0 dobry

generalnie solidna praca z zauwazalnymi bledami

3.5 dostateczny plus

zadowalajacy, ale ze znaczacymi brakami

3.0 dostateczny

praca spelnia minimalne kryteria

2.0 niedostateczny

raca nie spetnia minimalnych kryteridw — punkty bedzie mozna przyznaé, gdy student powtorzy cato$¢ materiatu

W Uczelni stosuje si¢ nastepujaca skale ocen:

Ocena Warunki liczbowe Odpowiednik skali ocen przyjetej Procent wiedzy, umiejetnosci i kompetencji
w programach Unii Europejskiej spolecznych wymaganych dla danej oceny

Bardzo dobry 5,0 A od 90 do 100%

dobry plus 4,5 B od 80 do 89%

dobry 4,0 C od 70 do 79%

dostateczny plus 3,5 D od 60 do 69%

dostateczny 3,0 E od 50 do 59%

niedostateczny 2,0 F od 0 do 49%

Nazwa zaktadu/ pieczeé
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KARTA PRAKTYKI ZAWODOWEJ

Przedmiot: Zarzadzenie w pielegniarstwie

( Pielegniarka Naczelna/ Przelozona, Pielegniarki Oddzialowe, Piel¢gniarki Koordynujace prace np. przychodniach )

Ilos¢ godzin: 20  Rok studiow: I Semestr: II (maksymalna ilo$¢ studentow, ktora w tym samym czasie odbywa praktyke
zawodowa to 8 osob)

Czas trwania praktyki: od ..............oc dO e

WYKAZ UMIEJETNOSCI DO ZALICZENIA

L.p. Umiejetno$ci zawodowe Data Liczba godzin Ocena Podpis

1. |stosowa¢ metody analizy strategicznej niezbedne dla
funkcjonowania podmiotéw wykonujgcych dziatalnosé¢
leczniczg;

2. lorganizowac i nadzorowac prace zespotow pielegniarek,
potoznych lub personelu pomocnicze

3. |stosowa¢ rdine metody podejmowania decyzji
zawodowych i zarzagdczych;

4. |planowad zasoby ludzkie, wykorzystujgc rézne metody,
organizowac rekrutacje pracownikéw i planowac proces
adaptacji zawodowej;
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opracowywac plan wtasnego rozwoju zawodowego i
motywowac do rozwoju zawodowego innych cztonkdéw|
podlegtego zespotu;

opracowywac standardy organizacyjne oraz
przygotowywac opisy stanowisk pracy dla pielegniarek i
innych podlegtych pracownikow;

opracowywaé¢ harmonogramy pracy personelu w,
oparciu o ocene zapotrzebowania na opieke
pielegniarsky;

nadzorowac jakosc¢ opieki pielegniarskiej w podmiocie
wykonujgcym dziatalno$¢ leczniczg, w tym przygotowad
ten podmiot do zewnetrznej oceny jakosci;

Podpis zaktadowego opiekuna praktyki
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OSIAGNIETE EFEKTY UCZENIA SIE

Przedmiot: Zarzadzenie w pielegniarstwie

Ilo$¢ godzin: 20 Rok studiow: I Semestr: 11

Data

Podpis opiekuna

Wiedza

A.W6

zakresy uprawnien zawodowych do udzielania swiadczen
zdrowotnych przez pielegniarke w odniesieniu do poziomow
kwalifikacji zawodowych pielegniarki;

A.W7
metody zarzgdzania w systemie ochrony zdrowia;

A.W8
zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur;

A.W9

metody oceny zapotrzebowania na opieke pielegniarska w
podstawowej opiece zdrowotnej oraz w opiece
ambulatoryjnej, szpitalnej i domowej;

A.W10
pojecie kultury organizacyjnej i czynniki jg determinujace;

AW11
mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu
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A.W12
style zarzgdzania i znaczenie przywédztwa w rozwoju
pielegniarstwa;

A.W13
zasady realizacji i finansowania Swiadczen pielegniarskich w
systemie ubezpieczenia zdrowotnego;

A.W14
specyfike funkcji kierowniczych, w tym istote delegowania
zadan;

A.W15
metody diagnozy organizacyjnej, koncepcje i teorie
zarzadzania zmiang oraz zasady zarzgdzania strategicznego;

A.W16
problematyke zarzgdzania zasobami ludzkimi;

A.W17
uwarunkowania rozwoju zawodowego pielegniarek;

A.W18
naukowe podstawy ergonomii w Srodowisku pracy;

A.W19
istote procesu zmian i zasady zarzadzania zmiang;

A.W20
modele i strategie zarzadzania jakos$cig w opiece zdrowotnej;
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UmiejetnoSci

A.U4

stosowaé metody analizy strategicznej niezbedne dla
funkcjonowania podmiotéw wykonujgcych dziatalnos¢
lecznicza;

A.US5
organizowac¢ i nadzorowad prace zespotéw pielegniarek,
potoznych lub personelu pomocniczego;

A.U6
stosowac rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i
zarzadczych;

A.U7

planowac¢ zasoby ludzkie, wykorzystujgc rdéine metody,
organizowac rekrutacje pracownikéw i planowac proces|
adaptacji zawodowej;

A.U8

opracowywac¢ plan wtasnego rozwoju zawodowego i
motywowa¢ do rozwoju zawodowego innych cztonkéw
podlegtego zespotu;

A.U9

opracowywac standardy organizacyjne oraz przygotowywac
opisy stanowisk pracy dla pielegniarek i innych podlegtych
pracownikéw

AU 10
opracowywac harmonogramy pracy personelu w oparciu o

ocene zapotrzebowania na opieke pielegniarska;
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A.U 11

nadzorowac¢ jakos¢ opieki pielegniarskiej w podmiocie
wykonujgcym dziatalno$¢ lecznicza, w tym przygotowac ten
podmiot do zewnetrznej oceny jakosci;

Kompetencje
spoleczne

K.1

dokonywania krytycznej oceny dziata wtasnych i dziatan
wspotpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych

K.2

formutowania  opinii  dotyczacych  rdinych  aspektdow
dziatalnosci zawodowej i zasiegania porad ekspertéw w|
przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu

K.3
okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodowa

K. 4

rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania
priorytetow w realizacji okreslonych zadan

K. 5
ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane swiadczenia
zdrowotne

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk
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INDYWIDUALNA KARTA OCENY STUDENTA - uzupelnia opiekun praktyki i student

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA — podczas praktyk zawodowych

SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :

Zarzadzenie w pielggniarstwie

0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA

1 POSTAWA W STOSUNKU DO PRACOWNIKOW/ ZESPOLU

e okazanie zyczliwosci , wyrozumiatosci, cierpliwosci wobec pracownikow/zespotu

e respektowanie praw pracownikow podczas praktyki zawodowej

e zaangazowanie ponad program praktyki
2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI

e ciggle podnoszenie kwalifikacji zawodowych

e wdrazanie zasad etyki zawodowe;j

e zaangazowanie w prace, identyfikacja z zawodem
3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU ZARZADZAJACEGO

e  wspolpraca z zespolem zarzadzajacym

e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespolem zarzadzajacym

e  okazywanie zyczliwo$ci wobec innych pracownikow
4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU

e punktualno$¢, obecnos$¢ na zajeciach

e  przestrzeganie zarzadzen uczelni, regulaminow wewnetrznych placowek szkolenia
praktycznego

e prawidlowe umundurowanie , estetyczny wyglad.

OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW:
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SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI:

do 13 punktéw — ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktéw — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

PoniZej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

Podpis studenta
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Kryteria do oceny/samooceny- uzupelnia opiekun studenta i student = ZARZADZANIE W PIELEGNIARSTWIE

KRYTERIA UZYSKANE PUNKTACJA
WYNIKI Nauczyciel Student
1. Znajomos¢ - samodzielne i petne okreslenie analizy
analizy
SWOT/TWOS -nieprecyzyjne okreslenie analizy

- okreslenie celow i istoty analizy

- brak znajomosci celow i istoty analizy

2. Okreslenie

eprzygotowanie samodzielne w sytuacjach typowych i trudnych

zapotrzebowania

e przygotowanie samodzielne i pelne w sytuacjach typowych

na obsade

e przygotowanie po ukierunkowaniu

o- przygotowanie pod kontrolg

3. Ocena jakosci

- samodzielne i pelne

opieki  po ukierunkowaniu
® przy czgsciowej pomocy
- pod stalg kontrolg
4. Ocena - samodzielne i pelne w sytuacjach typowych i trudnych

pracownika na

- samodzielne i pelne w sytuacjach typowych

stanowiskach

e ocena po ukierunkowaniu

ebrak oceny mimo ukierunkowania

5. Analiza

e samodzielna i petna

stanowiska pracy

e analiza po ukierunkowaniu

e reagowanie na btedy po zwrdoceniu uwagi

e brak znajomo§ci analizy stanowiska

6. System

- wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych

planowania

- wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych

e wykonanie po ukierunkowaniu
e wykonanie pod statg kontrola
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7. System rekrutacji

- samodzielne dziatanie i szybka umiejetno$¢ selekc;ji

i selekcji

- samodzielne dzialanie

pracownikow

o dziatanie po ukierunkowaniu

ebrak reakcji pomimo ukierunkowania

8.Proces - Znajomos¢ procesu w sytuacji typowej i trudnej

adaptacji - Znajomos$¢ procesu w sytuacji typowej
eniewielkie uchybienia w znajomosci procesu
ebrak znajomosci procesu adaptacji

9. System - samodzielne i petne zrozumienie systemu

doskonalenia

- samodzielne i czgéciowa znajomos¢ systemu

zawodowego

- minimalna znajomos$¢ systemu

- brak znajomosci systemu

10. Obciazenie

- samodzielne i poprawne

fizyczne i psychiczne
W miejscu pracy

e poprawna lecz po przypomnieniu zasad
e poprawna lecz po ukierunkowaniu na zasady
e dziatania pod kontrolg lub brak umiejetnosci

Razem:

SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACIJI:

do 16 punktéow — ocena 2
17 — 19 punktéw - ocena 3
20 — 23 punktéw — ocena 3+
24 — 26 punktéw - ocena 4
27 — 28 punktéw — ocena 4+
29 — 30 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

Ponizej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk Podpis studenta

Stronaz 1



OCENA KONCOWA Z PRAKTYKI

Ocena koncowa z praktyki zawodowe;j Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

UWAGA - Student wykonanie kserokopi¢ ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypeknienia ja i oddanie Staroscie roku, ktory nastepnie przekazuje ja

menadzerowi kierunku po zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ PRZEZ MENADZERA KIERUNKU

Ocena koncowa z praktyki zawodowej Podpis i pieczatka menadzera kierunku
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Nazwa zaktadu/ pieczec

KARTA PRAKTYKI ZAWODOWEJ

Przedmiot: Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach onkologicznych ( O. Onkologii, Poradnie onkologiczne)
Ilos¢ godzin: 20  Rok studiow: II Semestr: IV (maksymalna ilo$¢ studentow, ktora w tym samym czasie odbywa praktyke

zawodowa to 8 osob)

Czas trwania praktyki: od ... dO e

WYKAZ UMIEJETNOSCI DO ZALICZENIA

L.p. Umiejetno$ci zawodowe Data Liczba godzin Ocena Podpis

dobiera¢ i przygotowywac zapis form recepturowych
lekéw zawierajgcych okreslone substancje czynne, na
podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

interpretowac charakterystyki farmaceutyczne
produktdéw leczniczych
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dobiera¢ i ordynowal leki zawierajgce okreslone
substancje czynne, z wytaczeniem lekdw zawierajacych
substancje bardzo silnie dziatajgce, srodki odurzajace i
substancje psychotropowe w tym wystawia¢ na nie
recepty

dobiera¢ i ordynowac S$rodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiaé na nie
recepty oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne w
tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty i wyroby
medyczne w zaleznosci od potrzeb pacjenta

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowac pacjenta jego rodzine lub
opiekuna, a takze pracownikdéw opieki zdrowotnej w|
zakresie stosowanej farmakoterapii

wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne
do monitorowania stanu
pacjentéw z chorobami przewlektymi

planowa¢ opieke nad pacjentami z wybranymi
chorobami nowotworowymi leczonymi systemowo

obstugiwac wszczepialne systemy dostepow
naczyniowych (Totally Implantable Venous Access
Devices, TIVDs) w warunkach chemioterapii domowej
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stosowa¢ metody i Srodki tagodzgce skutki uboczne
chemioterapii i radioterapii

10.

rozpoznawaé sytuacje psychologiczng pacjenta i jego
reakcje na chorobe oraz proces leczenia onkologicznego

11.

udziela¢ pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi
wsparcia  motywacyjnoedukacyjnego w  zakresie
zapobiegania powiktaniom wynikajgcym z choroby
nowotworowej oraz leczenia onkologicznego i jego
objawdéw ubocznych

12.

stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu
pacjenta

Podpis zaktadowego opiekuna praktyk
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OSIAGNIETE EFEKTY UCZENIA SIE

Przedmiot: Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach onkologicznych

Ilo$¢ godzin: 20 Rok studiéw: II Semestr: IV

Data

Podpis opiekuna

Wiedza

B.W1

mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich
przemiany w organizmie cztowieka zaleznie od wieku i
problemdw zdrowotnych

B.W2

regulacje prawne zwigzane z refundacjg lekéw, wyrobdéw
medycznych i srodkédw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego

B.wW3

zasady ordynowania lekéw zawierajgcych okreslone
substancje czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych
substancje bardzo silnie dziatajgce, sSrodki odurzajace i
substancje psychotropowe, oraz srodkdéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiania
na nie recept, a takze zasady ordynowania okreslonych
wyrobow medycznych w tym wystawiania na nie recept oraz
zlecen
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B.W4

Zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i
skutki uboczne dziatania lekdw zawierajgcych okreslone
substancje czynne

B.W5

zatozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych
z uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy
w zespotach interprofesjonalnych w tym zakresie

B.W11
zasady postepowania terapeutycznego w przypadku
problemdw zdrowotnych

B.W12

zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich
wynikéw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki

B.W26

przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscig
narzagdowa

B.W32
etiopatogeneze nowotwordw oraz epidemiologie i
profilaktyke choréb nowotworowych

B.W33
zasady leczenia pacjenta z chorobg nowotworowym w tym
terapii spersonalizowanej i opieki nad takim pacjentem
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B.W34
zasady i sposoby pielegnowania pacjenta po radioterapii i
chemioterapii

B.W35
zasady rozpoznawania reakcji pacjenta na chorobe i leczenie
onkologicznej

B.W49
wskazania oraz powiktania stosowania tlenoterapii

B.W50

zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii i
monitorowania stanu pacjenta ze wzgledu na toksycznos$é
tlenu

UmiejetnoSci

B.U1

dobierac i przygotowywac zapis form recepturowych lekow|
zawierajgcych okreslone substancje czynne, na podstawie
ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

B.U2
interpretowaé charakterystyki farmaceutyczne produktéw|
leczniczych

B.U3

dobierac i ordynowac leki zawierajgce okreslone substancje
czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych  substancje
bardzo silnie dziatajgce, Srodki odurzajgce i substancje

psychotropowe w tym wystawiac na nie recepty
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B.U4

dobiera¢ i ordynowaé S$rodki spoziywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiaé na nie recepty|
oraz ordynowaé okreslone wyroby medyczne w tym
wystawiac na nie zlecenia albo recepty i wyroby medyczne w
zaleznosci od potrzeb pacjenta

B.U5

rozpoznawaé¢ zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowad pacjenta jego rodzine lub
opiekuna, a takze pracownikéw opieki zdrowotnej w zakresie
stosowanej farmakoterapii

B.U25
wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do
monitorowania stanu

pacjentéw z chorobami przewlektymi

B.U34
planowac opieke nad pacjentami z wybranymi chorobami
nowotworowymi leczonymi systemowo

B.U35
obstugiwad wszczepialne systemy dostepdéw naczyniowych

(Totally Implantable Venous Access Devices, TIVDs) w
warunkach chemioterapii domowej

B.U36
stosowaé metody i Srodki tagodzace skutki uboczne
chemioterapii i radioterapii
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B.U37
rozpoznawacd sytuacje psychologiczng pacjenta i jego reakcje
na chorobe oraz proces leczenia onkologicznego

B.U38

udziela¢ pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi wsparcia
motywacyjnoedukacyjnego w  zakresie  zapobiegania
powiktaniom wynikajagcym z choroby nowotworowej oraz
leczenia onkologicznego i jego objawdéw ubocznych

B.U8O
stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajagce ze stanu
pacjenta

Kompetencje
spoleczne

K.1

dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych

K.2

formutowania  opinii  dotyczacych  rdinych  aspektow
dziatalnosci zawodowej i zasiegania porad ekspertéw w|
przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu

K.3
okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodowa

K. 4

rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z
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wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania
priorytetow w realizacji okreslonych zadan

K. 5

ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane Swiadczenia
zdrowotne

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk
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INDYWIDUALNA KARTA OCENY STUDENTA — uzupelnia opiekun praktyki i student

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA — podczas praktyk zawodowych

OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH ONKOLOGICZNYCH

SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :

0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA
1 POSTAWA W STOSUNKU DO PACJENTA/ ZESPOLU
e udzielanie pacjentowi troskliwej opieki zgodnej z obowigzujacymi standardami okazanie
pacjentowi zyczliwos$ci , wyrozumiatosci, cierpliwos$ci
e respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnos$ci osobistej podczas udzielania
$wiadczen pielegnacyjnych
2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI
e ciagle podnoszenie kwalifikacji zawodowych
e wdrazanie zasad etyki zawodowe;j
e  zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem
3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO/ZARZADZAJACEGO
e wspolpraca z zespotem terapeutycznym
e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespoltem terapeutycznym
e  okazywanie zyczliwo$ci wobec personelu medycznego oraz kolezanek/kolegow
4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU

e punktualno$¢, obecnos¢ na zajeciach

e  przestrzeganie zarzadzen uczelni , regulaminéw wewngetrznych placowek szkolenia
praktycznego

e prawidtowe umundurowanie , estetyczny wyglad.

OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW:
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SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACIJI:

do 13 punktow —ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktéw — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

Ponizej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wigcej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk Podpis studenta
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Kryteria do oceny/samooceny zabiegow pielegniarskich — uzupelnia opiekun studenta i student

OPIEKA I EDUKACJA TERAPEUTYCZNA W CHOROBACH ONKOLOGICZNYCH

KRYTERIA

UZYSKANE
WYNIKI

PUNKTACJA

Nauczyciel

Student

1. Znajomos¢ celu i

- samodzielne i pelne okreslenie celéw 1 wyjasnienie istoty zabiegu

istoty zabiegu

-nieprecyzyjne okreslenie celow istoty zabiegu

- okreslenie celow i istoty zabiegu po naprowadzeniu

- brak znajomosci celow i istoty zabiegu pomimo naprowadzenia

2. Przygotowanie

pacjenta

eprzygotowanie samodzielne i petne (fizyczne i psychiczne) w sytuacjach typowych i

trudnych
e przygotowanie samodzielne i pelne w sytuacjach typowych
e przygotowanie po ukierunkowaniu
o- przygotowanie pod kontrolg

3. Przygotowanie

zestawu

- samodzielne i pelne

o po ukierunkowaniu

® przy czgsciowej pomocy
- pod stalg kontrolg

4. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych i trudnych

zasad

- samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych

e przestrzeganie po ukierunkowaniu

enie przestrzeganie zasad mimo ukierunkowania

5. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne

zasad aseptyki - przestrzeganie po ukierunkowaniu, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne -
reagowanie na btedy po zwrdceniu uwagi
- brak znajomos$ci zasad postepowania aseptycznego pomimo ukierunkowania
6. Technika - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych
wykonania - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych

e wykonanie po ukierunkowaniu
e wykonanie pod statg kontrola
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7. Zapobieganie

- samodzielne zapobieganie, szybka reakcja na symptomy powiktan

niebezpieczenstwo

- samodzielne zapobieganie gldownym powiklaniom

m zwigzanym z
zabiegiem

e zapobieganie po ukierunkowaniu

ebrak reakcji pomimo ukierunkowania

8.Przestrzeganie

- przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych i trudnych

przepiséw bhp

- przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych

eniewielkie uchybienia
eduze uchybienia, lekcewazacy stosunek do przepiséw

9. Stosunek do

- samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, utrzymanie kontaktu, opiekunczos¢

pacjenta

- samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, opiekunczos¢, staba komunikacja - mata

opiekunczo$é, ograniczony kontakt

- brak opiekunczosci, znikomy kontakt, brak troski o bezpieczenstwo

10.Dokumentowanie

- samodzielne i poprawne

zabiegu

epoprawne lecz po przypomnieniu
epoprawne lecz po ukierunkowaniu

eudokumentowane pod kontrola lub brak

Razem:

SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACIJI:

do 16 punktéw —ocena 2 Ponizej 55% - ocena 2
17 —19 punktéw - ocena 3 55% i wiecej — ocena 3
20 — 23 punktéw — ocena 3+ 60% i wiecej — ocena 3+
24 — 26 punktéw - ocena 4 70 % i wiecej — ocena 4
27 — 28 punktéw — ocena 4+ 80 % i wiecej - ocena 4+
29 — 30 punktow -ocena 5 90% i wiecej — ocena 5
Data Ocena Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

Podpis studenta
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OCENA KONCOWA Z PRAKTYKI

Ocena koncowa z praktyki zawodowe;j Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

UWAGA - Student wykonanie kserokopi¢ ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypeknienia ja i oddanie Staroscie roku, ktory nastepnie przekazuje ja

menadzerowi kierunku po zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ PRZEZ MENADZERA KIERUNKU

Ocena koncowa z praktyki zawodowej Podpis i pieczatka menadzera kierunku
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Nazwa placowki / pieczec

KARTA PRAKTYKI ZAWODOWEJ

Przedmiot: Ordynowanie lekéw i wystawianie recept
(gabinet lekarza podstawowej opieki zdrowotnej) (maksymalna ilo$¢ studentow, ktéra w tym samym czasie odbywa praktyke
zawodowa to 4 0séb)

Ilo$¢ godzin: 20 Rok studiow: I Semestr: 11

Czas trwania praktyki: od ..o dO e

WYKAZ UMIEJETNOSCI DO ZALICZENIA

Data Liczba godzin Ocena Podpis
L.p. Umiejetno$ci zawodowe

1. |dobierac i przygotowywac zapis form
recepturowych lekéw zawierajgcych okreslone
substancje czynne, na podstawie ukierunkowanej
oceny stanu pacjenta
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interpretowaé charakterystyki farmaceutyczne
produktéw leczniczych

dobierac i ordynowa¢ leki zawierajace okreslone
substancje czynne, z wytaczeniem lekéw
zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace,
Srodki odurzajace i substancje psychotropowe w
tym wystawiac na nie recepty

dobierac i ordynowac srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac na
nie recepty oraz ordynowac okreslone wyroby
medyczne w tym wystawiaé na nie zlecenia albo
recepty i wyroby medyczne w zaleznosci od potrzeb
pacjenta

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowac pacjenta jego rodzine
lub opiekuna, a takze pracownikéw opieki
zdrowotnej w zakresie stosowanej farmakoterapii

samodzielnie ordynowac¢ $rodki spozywcze
specjalnego przeznaczenia zywieniowego w
okreslonych stanach klinicznych oraz wystawiac na
nie recepty
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OSIAGNIETE EFEKTY UCZENIA SIE

Przedmiot: Ordynowanie lekow i wystawianie recept

Hlo$¢ godzin: 20 Rok studiow: I Semestr: 11

Efekty uczenia si¢

Data

Podpis

Wiedza

B.W1

mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich przemiany
w organizmie cztowieka zaleznie od wieku i problemoéw
zdrowotnych

B.W2

regulacje prawne zwigzane z refundacjg lekéw, wyrobdéw
medycznych i sSrodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego

B.wW3

zasady ordynowania lekéw zawierajgcych okreslone substancje
czynne, z wytgczeniem lekdéw zawierajgcych substancje bardzo
silnie dziatajgce, Srodki odurzajace i substancje psychotropowe,
oraz Srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego w tym wystawiania na nie recept, a takze zasady
ordynowania okreslonych wyrobéw medycznych w tym
wystawiania na nie recept oraz zlecen
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B.W4

Zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki
uboczne dziatania lekéw zawierajgcych okreslone substancje
czynne

B.W47

dziatanie i skutecznosé lekéw przeciwbdélowych z réznych grup
(opioidowe, i nieopioidowe leki przeciwbdlowe, niesterydowe leki
przeciwzapalne - NLPZ, drabina analgetyczna i koanalgetyki oraz
ich dziatania niepozgdane

UmiejetnoSci

B.U1

dobierac i przygotowywac zapis form recepturowych lekow
zawierajgcych okreslone substancje czynne, na podstawie
ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

B.U2
interpretowacd charakterystyki farmaceutyczne produktéw
leczniczych

B.U3

dobierac i ordynowac leki zawierajgce okreslone substancje
czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo
silnie dziatajgce, Srodki odurzajace i substancje psychotropowe w
tym wystawiac na nie recepty

B.U4

dobierac i ordynowac srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiaé na nie recepty
oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne w tym wystawiac¢ na
nie zlecenia albo recepty i wyroby medyczne w zaleznosci od
potrzeb pacjenta
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B.U5

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i polipragmazji
oraz edukowac pacjenta jego rodzine lub opiekuna, a takze
pracownikéw opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej
farmakoterapii

B.U67

samodzielnie ordynowac srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w okreslonych stanach klinicznych
oraz wystawiaé na nie recepty

Kompetencje
spoleczne

K.1

dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspotpracownikdw przy zachowaniu szacunku dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych

K.2

formutowania  opinii  dotyczacych  rdinych  aspektow
dziatalnosci zawodowej i zasiegania porad ekspertéw w|
przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu

K.3
okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodowa

K.4

rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania
priorytetow w realizacji okreslonych zadan

K.5
ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane swiadczenia
zdrowotne
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K.6
wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii
marketingowych przemystu farmaceutycznego i reklamy jego

produktow

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk
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INDYWIDUALNA KARTA OCENY STUDENTA — uzupelnia opiekun praktyki i student

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA - podczas praktyk zawodowych Ordynowanie lekow i wystawianie recept

SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :

0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA
1 POSTAWA W STOSUNKU DO PACJENTA/ ZESPOLU
e udzielanie pacjentowi troskliwej opieki zgodnej z obowigzujacymi standardami okazanie
pacjentowi zyczliwos$ci , wyrozumiatosci, cierpliwos$ci
e respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnosci osobistej podczas udzielania
$wiadczen pielegnacyjnych
2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI
e ciagte podnoszenie kwalifikacji zawodowych
e wdrazanie zasad etyki zawodowej
®  zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem
3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO/ZARZADZAJACEGO
e  wspolpraca z zespotem terapeutycznym
e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespoltem terapeutycznym
e okazywanie zyczliwo$ci wobec personelu medycznego oraz kolezanek/kolegow
4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU
e punktualno$¢, obecnos¢ na zajeciach
e  przestrzeganie zarzadzen uczelni , regulaminéw wewnetrznych placowek szkolenia
praktycznego
e prawidlowe umundurowanie , estetyczny wyglad.
OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW:
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SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI:

do 13 punktéow — ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktéw — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

Ponizej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk

Podpis studenta
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Kryteria do oceny/samooceny zabiegéw pielegniarskich — uzupelnia opiekun studenta i student Ordynowanie lekow i wystawianie recept

KRYTERIA UZYSKANE PUNKTACJA
WYNIKI Nauczyciel Student
1. Znajomos¢ celu i | - samodzielne i petne okreslenie celow i wyjasnienie istoty zabiegu

istoty zabiegu -nieprecyzyjne okreslenie celéw istoty zabiegu

- okre$lenie celow i istoty zabiegu po naprowadzeniu

- brak znajomosci celow i istoty zabiegu pomimo naprowadzenia

2. Przygotowanie e przygotowanie samodzielne i pelne (fizyczne i psychiczne) w sytuacjach typowych i
pacjenta trudnych
e przygotowanie samodzielne i petne w sytuacjach typowych

e przygotowanie po ukierunkowaniu

o- przygotowanie pod kontrolg

3. Przygotowanie - samodzielne i pelne
zestawu  po ukierunkowaniu
® przy czg¢sciowej pomocy
- pod stalg kontrolg
4. Przestrzeganie - samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych i trudnych
zasad - samodzielne i petne przestrzeganie w sytuacjach typowych

e przestrzeganie po ukierunkowaniu

enie przestrzeganie zasad mimo ukierunkowania
5. Przestrzeganie - samodzielne i pelne przestrzeganie, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne

zasad aseptyki - przestrzeganie po ukierunkowaniu, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne -

reagowanie na btedy po zwrdceniu uwagi
- brak znajomosci zasad postepowania aseptycznego pomimo ukierunkowania

6. Technika - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych

wykonania - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych

e wykonanie po ukierunkowaniu
e wykonanie pod stata kontrola
7. Zapobieganie - samodzielne zapobieganie, szybka reakcja na symptomy powiklan
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niebezpieczenstwo - samodzielne zapobieganie gldownym powiktaniom

m z.wia.}zanym z ¢ zapobieganie po ukierunkowaniu

zabiegiem ebrak reakcji pomimo ukierunkowania

8.Przestrzeganie - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych i trudnych
przepiséw bhp - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych

eniewielkie uchybienia
eduze uchybienia, lekcewazacy stosunek do przepisow

9. Stosunek do - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, utrzymanie kontaktu, opiekunczos¢

pacjenta - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, opiekunczosc¢, staba komunikacja - mata

opiekunczo$é, ograniczony kontakt

- brak opiekunczosci, znikomy kontakt, brak troski o bezpieczenstwo

10.Dokumentowanie | - samodzielne i poprawne

zabiegu e poprawne lecz po przypomnieniu
epoprawne lecz po ukierunkowaniu

eudokumentowane pod kontrola lub brak

Razem:
SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI: OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

do 16 punktéow — ocena 2 Ponizej 55% - ocena 2

17 — 19 punktéw - ocena 3 55% i wiecej — ocena 3

20 — 23 punktoéw — ocena 3+ 60% i wiecej — ocena 3+

24 — 26 punktéw - ocena 4 70 % i wiecej — ocena 4

27 — 28 punktéw — ocena 4+ 80 % i wigcej - ocena 4+

29 — 30 punktéw -ocena 5 90% i wiecej — ocena 5

Data Ocena Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk Podpis studenta
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OCENA KONCOWA Z PRAKTYKI

Ocena koncowa z praktyki zawodowej Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

UWAGA - Student wykonanie kserokopie ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypelnienia ja i oddanie Staro$cie roku, ktéry nastepnie przekazuje ja

menadzerowi kierunku po zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ PRZEZ MENADZERA KIERUNKU

Ocena koncowa z praktyki zawodowej Podpis i pieczatka menadzera kierunku
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Nazwa zakladu / pieczec

KARTA PRAKTYKI ZAWODOWEJ

Przedmiot: Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach nerek (maksymalna ilo$¢ studentéw, ktora w tym samym czasie odbywa

(Oddzial Choréb Nerek, Stacje dializ ) praktyke zawodowa to 8 os6b)

Ilo$¢ godzin: 20 Rok studiow: I  Semestr: 11

Czas trwania praktyki: od ..............oc dO e

WYKAZ UMIEJETNOSCI DO ZALICZENIA

L.p. UmiejetnoSci zawodowe Data | Liczba godzin Ocena Podpis

1. |dobierac¢ i przygotowywac zapis form recepturowych
lekéw zawierajgcych okreslone substancje czynne, na
podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta
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interpretowad charakterystyki farmaceutyczne
produktéw leczniczych

dobiera¢ i ordynowal leki zawierajgce okreslone
substancje  czynne, z  wylfaczeniem lekéw
zawierajgcych  substancje bardzo silnie dziatajgce,
Srodki odurzajace i substancje psychotropowe w tym
wystawiac na nie recepty

dobierac i ordynowac srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac na nie
recepty oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne
w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty i
wyroby medyczne w zaleznosci od potrzeb pacjenta

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowac pacjenta jego rodzine
lub opiekuna, a takze pracownikdw opieki zdrowotnej
w zakresie stosowanej farmakoterapii

wykorzystywadé nowoczesne technologie
informacyjne do monitorowania stanu
pacjentéw z chorobami przewlektymi

sprawowac specjalistyczng opieke pielegniarskg nad
pacjentem w przebiegu leczenia nerkozastepczego w|
technikach przerywanych oraz technikach ciggtych
(CRRT)
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planowaé¢ i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng
pacjenta w zakresie samoobserwacji i
samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w
zakresie opieki nad pacjentem podczas dializy i
hemodializy

modyfikowa¢ dawke lekow w trakcie hemodializy i
dializy otrzewnowe] zgodnie z ustalonym planem
leczenia

10.

stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu
pacjenta

Podpis zaktadowego opiekuna praktyki
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OSIAGNIETE EFEKTY UCZENIA SIE — Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach nerek

Efekty uczenia si¢

Data

Podpis

Wiedza

B.wW1

mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich
przemiany w organizmie cztowieka zaleznie od wieku i
problemdw zdrowotnych

B.W2

regulacje prawne zwigzane z refundacjg lekéw, wyrobéw
medycznych i sSrodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego

B.W3

zasady ordynowania lekdw zawierajgcych okreslone substancije
czynne, z wytgczeniem lekéw zawierajgcych substancje bardzo
silnie dziafajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe,
oraz srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego w tym wystawiania na nie recept, a takze zasady
ordynowania okreslonych wyrobéw medycznych w tym
wystawiania na nie recept oraz zlecen

B.W4

Zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki
uboczne dziatania lekow zawierajacych okreslone substancje
czynne

B.W5
zatozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych z
uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w

zespotach interprofesjonalnych w tym zakresie

Strona5 1



B.W11
zasady  postepowania  terapeutycznego w  przypadku
problemdw zdrowotnych

B. W12

zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich
wynikdbw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki

B.W22
gospodarke wodno - elektrolitowg i kwasowo - zasadowg u
pacjentéw dializowanego

B.W23
zasady i zakres farmakoterapii stosowanej u pacjenta
dializowanego

B.W24

uprawnienia zawodowe pielegniarki w leczeniu dializami oraz
standardy specjalistycznej opieki pieleniarskiej nad pacjentem
w przebiegu leczenia nerkozastepczego w technikach
przerywanych i technikach ciaglych (Continuous Renal
Replacement Therapy, CRRT)

B.W25
zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastepczego
(ciggta ambulatoryjna, dializa otrzewnowa - CADO,

ambulatoryjna dializa otrzewnowa - ADO, hemodializa)

B.W26
przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscig

narzgdowa
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UmiejetnoSci

B.U1

dobierac i przygotowywac zapis form recepturowych lekéw
zawierajgcych okre$lone substancje czynne, na podstawie
ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

B.U2
interpretowaé charakterystyki farmaceutyczne produktéw
leczniczych

B.U3

dobierac i ordynowac leki zawierajgce okreslone substancje
czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo
silnie dziatajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe
w tym wystawiaé na nie recepty

B.U4

dobiera¢ i ordynowaé¢ srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac¢ na nie recepty
oraz ordynowac¢ okreslone wyroby medyczne w tym wystawiac
na nie zlecenia albo recepty i wyroby medyczne w zaleznosci od
potrzeb pacjenta

B.U5

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i polipragmazji
oraz edukowaé pacjenta jego rodzine lub opiekuna, a takze
pracownikéw opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej
farmakoterapii

B.U25
wykorzystywac nowoczesne technologie informacyjne do
monitorowania stanu

pacjentéw z chorobami przewlektymi
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B.U27

sprawowac specjalistyczng opieke pielegniarskg nad pacjentem
W przebiegu leczenia nerkozastepczego w technikach
przerywanych oraz technikach ciggtych (CRRT)

B.U28

planowac i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w
zakresie samoobserwacji i samopielegnacji oraz jego rodziny lub
opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem podczas dializy i
hemodializy

B.U29
modyfikowac dawke lekéw w trakcie hemodializy i dializy
otrzewnowej zgodnie z ustalonym planem leczenia

B.U80D
stwierdzac wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu pacjenta

Kompetencje
spoleczne

K.1

dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych

K.2
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku

trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu

K.3
okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodowa




K.4

rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania priorytetéw
w realizacji okreslonych zadan

K.5
ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane swiadczenia
zdrowotne

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk
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INDYWIDUALNA KARTA OCENY STUDENTA — uzupelnia opiekun praktyki i student

SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA - podczas praktyk zawodowych Opieka i edukacja terapeutyczna
w chorobach nerek

0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA
1 POSTAWA W STOSUNKU DO PACJENTA/ ZESPOLU
e udzielanie pacjentowi troskliwej opieki zgodnej z obowigzujgcymi standardami okazanie
pacjentowi zyczliwos$ci , wyrozumiatosci, cierpliwos$ci
e respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnosci osobistej podczas udzielania
$wiadczen pielegnacyjnych
2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI
e ciagte podnoszenie kwalifikacji zawodowych
e wdrazanie zasad etyki zawodowe;j
e zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem
3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO/ZARZADZAJACEGO
e  wspolpraca z zespotem terapeutycznym
e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespoltem terapeutycznym
e okazywanie zyczliwo$ci wobec personelu medycznego oraz kolezanek/kolegow
4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU
e punktualno$¢, obecnos$¢ na zajeciach
e  przestrzeganie zarzadzen uczelni , regulaminéw wewnetrznych placowek szkolenia
praktycznego
e prawidlowe umundurowanie , estetyczny wyglad.
OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW:
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SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI:

do 13 punktéw — ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktéw — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

PoniZej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

Podpis studenta
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Kryteria do oceny/samooceny zabiegow pielegniarskich — uzupelnia opiekun studenta i student Opieka i edukacja terapeutyczna w

chorobach nerek

KRYTERIA

UZYSKANE
WYNIKI

PUNKTACJA

Nauczyciel

Student

1. Znajomos¢ celu i

- samodzielne i pelne okreslenie celéw 1 wyjasnienie istoty zabiegu

istoty zabiegu

-nieprecyzyjne okreslenie celéw istoty zabiegu

- okre$lenie celow i istoty zabiegu po naprowadzeniu

- brak znajomosci celow i istoty zabiegu pomimo naprowadzenia

2. Przygotowanie

pacjenta

eprzygotowanie samodzielne i petne (fizyczne i psychiczne) w sytuacjach typowych i
trudnych

e przygotowanie samodzielne i petne w sytuacjach typowych
e przygotowanie po ukierunkowaniu
o - przygotowanie pod kontrolg

3. Przygotowanie

zestawu

- samodzielne i pelne

 po ukierunkowaniu

® przy czg¢sciowej pomocy
- pod stala kontrola

4. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych i trudnych

zasad

- samodzielne i petne przestrzeganie w sytuacjach typowych

e przestrzeganie po ukierunkowaniu

enie przestrzeganie zasad mimo ukierunkowania

5. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne

zasad aseptyki - przestrzeganie po ukierunkowaniu, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne -
reagowanie na btedy po zwrdceniu uwagi
- brak znajomosci zasad postepowania aseptycznego pomimo ukierunkowania
6. Technika - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych
wykonania - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych

e wykonanie po ukierunkowaniu
e wykonanie pod stata kontrola

7. Zapobieganie

- samodzielne zapobieganie, szybka reakcja na symptomy powiklan
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niebezpieczenstwo - samodzielne zapobieganie gldownym powiktaniom

m z.wia.}zanym z ¢ zapobieganie po ukierunkowaniu

zabiegiem ebrak reakcji pomimo ukierunkowania

8.Przestrzeganie - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych i trudnych
przepiséw bhp - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych

eniewielkie uchybienia
eduze uchybienia, lekcewazacy stosunek do przepisow

9. Stosunek do - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, utrzymanie kontaktu, opiekunczos¢

pacjenta - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, opiekunczosc¢, staba komunikacja - mata

opiekunczo$é, ograniczony kontakt

- brak opiekunczosci, znikomy kontakt, brak troski o bezpieczenstwo

10.Dokumentowanie | - samodzielne i poprawne

zabiegu e poprawne lecz po przypomnieniu
epoprawne lecz po ukierunkowaniu

eudokumentowane pod kontrola lub brak

Razem:
SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI: OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

do 16 punktéow — ocena 2 Ponizej 55% - ocena 2

17 — 19 punktéw - ocena 3 55% i wiecej — ocena 3

20 — 23 punktoéw — ocena 3+ 60% i wiecej — ocena 3+

24 — 26 punktéw - ocena 4 70 % i wiecej — ocena 4

27 — 28 punktéw — ocena 4+ 80 % i wigcej - ocena 4+

29 — 30 punktéw -ocena 5 90% i wiecej — ocena 5

Data Ocena Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk Podpis studenta
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OCENA KONCOWA Z PRAKTYKI

Ocena koncowa z praktyki zawodowej Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

UWAGA - Student wykonanie kserokopie ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypelnienia ja i oddanie Staro$cie roku, ktéry nastepnie przekazuje ja

menadzerowi kierunku po zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ PRZEZ MENADZERA KIERUNKU

Ocena koncowa z praktyki zawodowe;j Podpis i pieczatka menadzera kierunku
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Nazwa zakladu / pieczec

KARTA PRAKTYKI ZAWODOWEJ

Przedmiot: Opieka i edukacja terapeutyczna w ranach i przetokach (maksymalna ilo$¢ studentow, ktéra w tym samym czasie
odbywa praktyke zawodowa to 8 0sdb)

(Oddziat Chirurgii, Poradnia chirurgiczna)

Ilo$¢ godzin: 40 Rok studiow: I  Semestr: 11

Czas trwania praktyki: od ..............oco dO e

WYKAZ UMIEJETNOSCI DO ZALICZENIA

L.p. UmiejetnoSci zawodowe Data | Liczba godzin Ocena Podpis

1. |dobierac¢ i przygotowywac zapis form recepturowych
lekéw zawierajgcych okreslone substancje czynne, na
podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

2. |interpretowac charakterystyki farmaceutyczne
produktdéw leczniczych

3. |dobiera¢ i ordynowac leki zawierajace okreslone
substancje  czynne, z  wylaczeniem lekéw
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zawierajgcych  substancje bardzo silnie dziatajgce,
srodki odurzajace i substancje psychotropowe w tym
wystawiac na nie recepty

dobierac i ordynowac srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac na nie
recepty oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne
w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty i
wyroby medyczne w zaleznosci od potrzeb pacjenta

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowacé pacjenta jego rodzine
lub opiekuna, a takze pracownikéw opieki zdrowotne;j
w zakresie stosowanej farmakoterapii

wykorzystywadé nowoczesne technologie
informacyjne do monitorowania stanu
pacjentoéw z chorobami przewlektymi

rozpoznaé czynniki ryzyka zaburzajgce proces gojenia
ran oraz sklasyfikowaé¢ i klinicznie oceni¢ rany
niegojace sie

samodzielnie dobra¢ do rodzaju i stanu rany metody,
leczenia rany oraz nowoczesne
opatrunki

stosowac podci$nienie i terapie larwami w leczeniu
ran przewlektych

10

usung¢ martwice z rany, wykorzystujgc narzedzia

chirurgiczne
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11

doradza¢ cztonkom zespotu interprofesjonalnego w
zakresie profilaktyki ran i ich nowoczesnego leczenia

12

rozpoznaé powiktania rany

13

zatozy¢ paski do zamykania ran

14

wykonaé diagnostyke rany odlezynowej, owrzodzenia
nowotworowego, oparzenia, odmrozenia, rany|
urazowej powierzchownej, owrzodzenia konczyn
dolnych i zespotu stopy cukrzycowej

15

dokona¢ pomiaru wskaznika kostka-ramie, paluch-
ramie oraz zaburzenia czucia i zinterpretowad ich
wyniki

16

rozpoznaé¢ zmiany skdrne na stopie oraz schorzenia
paznokcia u pacjenta z cukrzyca

17

rozréznia¢ i usuwac¢ nagniotki, modzele oraz
pielegnowaé skore stop wokdt rany u pacjenta z
cukrzyca

18

przygotowad pacjenta do profilaktyki, samokontroli i
pielegnacji rany oraz ogdlnego postepowania
WSspomagajgcego proces gojenia ran oraz jego rodzing
lub opiekuna do opieki nad pacjentem w tym zakresie

19

przeprowadzi¢ diagnostyke kwalifikujgcg chorego do
kompresjoterapii
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20

stosowa¢  kompresjoterapie  profilaktyczng w|
profilaktyce pierwszo-, drugo- i trzeciorzedowej oraz
stosowaé kompresjoterapie leczniczag w chorobach
uktadu zylnego i limfatycznego

21

pobra¢ materiat biologiczny z rany do badania
bakteriologicznego i innych badan, w tym badania
mykologicznego i wirusologicznego

22

wyznaczyé miejsca wytonienia przetoki jelitowej i
moczowej, oceniac ich funkcjonowanie oraz stosowad
nowoczesne techniki pielegnacji

23

dobra¢ sprzet i srodki do zaopatrzenia przetoki
jelitowej i moczowej oraz doradza¢ pacjentowi, jego
rodzinie lub opiekunowi w zakresie refundacji i
doboru tego sprzetu i tych srodkéow oraz w zakresie
mozliwosci wsparcia spotecznego

24

przygotowad pacjenta, jego rodzine lub opiekuna do
postepowania w przypadku wystgpienia powiktan
dermatologicznych i chirurgicznych przetoki jelitowej
i moczowej

25

wykonac irygacje przetoki jelitowej (kolostomii)

26

obstugiwa¢ port naczyniowy, dostep centralny,
obwodowy, przezskdrng endoskopowg gastrostomie
(PEG), przezskdrng endoskopowg jejunostomie (PEJ)
oraz zgtebnik do zotadka lub zgtebnik dojelitowy
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27

edukowaé pacjenta, jego rodzine lub opiekuna w|
zakresie prowadzenia zywienia dojelitowego lub)
pozajelitowego, obstugi i pielegnacji dostepu
zywieniowego oraz postepowania zapobiegajgcego,
powiktaniom zywienia dojelitowego i pozajelitowego

28

stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu
pacjenta

Podpis zaktadowego opiekuna praktyki
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OSIAGNIETE EFEKTY UCZENIA SIE — Opieka i edukacja terapeutyczna w ranach i przetokach

Efekty uczenia si¢

Data

Podpis

Wiedza

B.wW1

mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich
przemiany w organizmie cztowieka zaleznie od wieku i
problemdw zdrowotnych

B.W2

regulacje prawne zwigzane z refundacjg lekéw, wyrobéw
medycznych i sSrodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego

B.W3

zasady ordynowania lekdw zawierajgcych okreslone substancije
czynne, z wytgczeniem lekéw zawierajgcych substancje bardzo
silnie dziafajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe,
oraz srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego w tym wystawiania na nie recept, a takze zasady
ordynowania okreslonych wyrobéw medycznych w tym
wystawiania na nie recept oraz zlecen

B.W4

Zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki
uboczne dziatania lekow zawierajacych okreslone substancje
czynne

B.W5
zatozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych z
uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w

zespotach interprofesjonalnych w tym zakresie
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B.W11
zasady  postepowania  terapeutycznego w  przypadku
problemdw zdrowotnych

B. W12

zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich
wynikdbw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki

B.W26

przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscig
narzgdowa

B.W36

czynniki ryzyka, patomechanizm zaburzenia gojeia ran,
klasyfikacje i kliniczne metody oceny ran niegojacych sie oraz
postepownaie diagnostyczno - terapeutyczne zachowawcze i
zabiegowe

B.W37

zasady stosowania hiperbarii tlenowej terapii podcisnieniowej,
larw i Dbiochirurgii w leczeniu owrzodzed zylnych i
niedokrwiennych, odlezyn, odmrozer i zespotu stopy
cukrzycowej

B.W38

wspotczesne koncepcje miejscowego leczenia rany niegojacej
sie, w tym rodzaje lawaseptykdw, antyseptykdéw i opatrunkow
oraz zasady ich doboru i refundacji, zasady ogdlnego leczenia
ran niegojacych sie oraz metody wspomagajace proces gojenia
ran
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B. W39
zasady  postugiwania sie  podstawowymi  narzedziami
chirurgicznymi w procesie opracowywania i leczenia ran

B.W40

zasady edukacji i przygotowania pacjenta jego rodziny lub
opiekuna w zakresie profilaktyki wystepowania ran ich powikfan
oraz pielegnacji ran niegojacych sie

B. W41
zastosowanie kompresjoterapii profilaktycznej i leczniczej w|
chorobach uktadu zylnego i limfatycznego

B.W42

zasady oceny funkcjonowania przetoki jelitowej i moczowej
oraz ich powikfan tym zasady postepowania w powikfaniach
miejscowych

B.W43

zasady przygotowania pacjenta z przetoka jelitowg i moczowg
jego rodziny Ilub opiekuna do opieki nad pacjentem zasady
doboru sprzetu stomijnego i jego refundacji oraz zasady statej i
kompleksowej opieki nad pacjentem z przetoka

UmiejetnoSci

B.U1

dobierac i przygotowywac zapis form recepturowych lekéw
zawierajgcych okre$lone substancje czynne, na podstawie
ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

B.U2
interpretowa¢ charakterystyki farmaceutyczne produktéw

leczniczych
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B.U3

dobierac i ordynowac leki zawierajgce okreslone substancje
czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo
silnie dziatajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe
w tym wystawiaé na nie recepty

B.U4

dobiera¢ i ordynowac¢ srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac¢ na nie recepty
oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne w tym wystawiac
na nie zlecenia albo recepty i wyroby medyczne w zaleznosci od
potrzeb pacjenta

B.U5

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i polipragmazji
oraz edukowad pacjenta jego rodzine lub opiekuna, a takze
pracownikéw opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej
farmakoterapii

B.U25

wykorzystywaé nowoczesne technologie informacyjne do
monitorowania stanu

pacjentoéw z chorobami przewlektymi

B.U39
rozpoznaé czynniki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran oraz
sklasyfikowad i klinicznie oceni¢ rany niegojace sie

B.U40
samodzielnie dobraé do rodzaju i stanu rany metody leczenia
rany oraz nowoczesne

opatrunki
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B.U41
stosowac podcisnienie i terapie larwami w leczeniu ran
przewlektych

B.U42
usungé martwice z rany, wykorzystujgc narzedzia chirurgiczne

B.U43
doradzac cztonkom zespotu interprofesjonalnego w zakresie
profilaktyki ran i ich nowoczesnego leczenia

B.U44
rozpoznaé powiktania rany

B.U45
zatozy¢ paski do zamykania ran

B.U46

wykona¢ diagnostyke rany odlezynowej, owrzodzenia
nowotworowego, oparzenia, odmrozenia, rany urazowej
powierzchownej, owrzodzenia koriczyn dolnych i zespotu stopy
cukrzycowej

B.U47
dokonac pomiaru wskaznika kostka-ramie, paluch-ramie oraz
zaburzenia czucia i zinterpretowac ich wyniki

B.U48
rozpoznaé zmiany skdrne na stopie oraz schorzenia paznokcia u
pacjenta z cukrzyca
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B.U49
rozrdzniac i usuwac nagniotki, modzele oraz pielegnowac skore
stop wokodt rany u pacjenta z cukrzyca

B.U50

przygotowac pacjenta do profilaktyki, samokontroli i pielegnacji
rany oraz ogdlnego postepowania wspomagajacego proces
gojenia ran oraz jego rodzine lub opiekuna do opieki nad
pacjentem w tym zakresie

B.U51
przeprowadzi¢ diagnostyke kwalifikujgcg chorego do
kompresjoterapii

B.U52

stosowac kompresjoterapie profilaktyczng w profilaktyce
pierwszo-, drugo- i trzeciorzedowej oraz stosowacd
kompresjoterapie leczniczg w chorobach uktadu zylnego i
limfatycznego

B.U53

pobraé materiat biologiczny z rany do badania
bakteriologicznego i innych badan, w tym badania
mykologicznego i wirusologicznego

B.U54

wyznaczy¢ miejsca wytonienia przetoki jelitowej i moczowej,
oceniac ich funkcjonowanie oraz stosowaé nowoczesne techniki
pielegnacji

B.U55

dobrac sprzet i srodki do zaopatrzenia przetoki jelitowej i
moczowej oraz doradzac pacjentowi, jego rodzinie lub
opiekunowi w zakresie refundacji i doboru tego sprzetu i tych
srodkéw oraz w zakresie mozliwosci wsparcia spotecznego

B.U56

przygotowac pacjenta, jego rodzine lub opiekuna do
postepowania w przypadku wystgpienia powikfan
dermatologicznych i chirurgicznych przetoki jelitowej i
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moczowej

B.U57
wykonad irygacje przetoki jelitowej (kolostomii)

B.U65

obstugiwad port naczyniowy, dostep centralny, obwodowy,
przezskérng endoskopowg gastrostomie (PEG), przezskérng
endoskopowg jejunostomie (PEJ) oraz zgtebnik do Zzotgdka lub
zgtebnik dojelitowy

B.U66

edukowac pacjenta, jego rodzine lub opiekuna w zakresie
prowadzenia zywienia dojelitowego lub pozajelitowego, obstugi
i pielegnacji dostepu zywieniowego oraz postepowania
zapobiegajgcego powiktaniom zywienia dojelitowego i
pozajelitowego

B.U80D
stwierdzac wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu pacjenta

Kompetencje
spoleczne

K.1

dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych

K.2
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku

trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu

K.3
okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodowa




K.4

rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania priorytetéw
w realizacji okreslonych zadan

K.5
ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane swiadczenia
zdrowotne

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk
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INDYWIDUALNA KARTA OCENY STUDENTA — uzupelnia opiekun praktyki i student

SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA - podczas praktyk zawodowych Opieka i edukacja terapeutyczna w
ranach i przetokach

0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA
1 POSTAWA W STOSUNKU DO PACJENTA/ ZESPOLU
e udzielanie pacjentowi troskliwej opieki zgodnej z obowigzujgcymi standardami okazanie
pacjentowi zyczliwos$ci , wyrozumiatosci, cierpliwos$ci
e respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnosci osobistej podczas udzielania
$wiadczen pielegnacyjnych
2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI
e ciagte podnoszenie kwalifikacji zawodowych
e wdrazanie zasad etyki zawodowe;j
e zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem
3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO/ZARZADZAJACEGO
e  wspolpraca z zespotem terapeutycznym
e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespoltem terapeutycznym
e okazywanie zyczliwo$ci wobec personelu medycznego oraz kolezanek/kolegow
4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU
e punktualno$¢, obecnos$¢ na zajeciach
e  przestrzeganie zarzadzen uczelni , regulaminéw wewnetrznych placowek szkolenia
praktycznego
e prawidlowe umundurowanie , estetyczny wyglad.
OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW:
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SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI:

do 13 punktéw — ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktéw — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

PoniZej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

Podpis studenta
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Kryteria do oceny/samooceny zabiegow pielegniarskich — uzupelnia opiekun studenta i student Opieka i edukacja terapeutyczna w

ranach i przetokach

KRYTERIA

UZYSKANE
WYNIKI

PUNKTACJA

Nauczyciel

Student

1. Znajomos¢ celu i

- samodzielne i pelne okreslenie celéw 1 wyjasnienie istoty zabiegu

istoty zabiegu

-nieprecyzyjne okreslenie celéw istoty zabiegu

- okre$lenie celow i istoty zabiegu po naprowadzeniu

- brak znajomosci celow i istoty zabiegu pomimo naprowadzenia

2. Przygotowanie

pacjenta

eprzygotowanie samodzielne i petne (fizyczne i psychiczne) w sytuacjach typowych i
trudnych

e przygotowanie samodzielne i petne w sytuacjach typowych
e przygotowanie po ukierunkowaniu
o - przygotowanie pod kontrolg

3. Przygotowanie

zestawu

- samodzielne i pelne

 po ukierunkowaniu

® przy czg¢sciowej pomocy
- pod stala kontrola

4. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych i trudnych

zasad

- samodzielne i petne przestrzeganie w sytuacjach typowych

e przestrzeganie po ukierunkowaniu

enie przestrzeganie zasad mimo ukierunkowania

5. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne

zasad aseptyki - przestrzeganie po ukierunkowaniu, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne -
reagowanie na btedy po zwrdceniu uwagi
- brak znajomosci zasad postepowania aseptycznego pomimo ukierunkowania
6. Technika - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych
wykonania - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych

e wykonanie po ukierunkowaniu
e wykonanie pod stata kontrola

7. Zapobieganie

- samodzielne zapobieganie, szybka reakcja na symptomy powiklan
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niebezpieczenstwo - samodzielne zapobieganie gldownym powiktaniom

m z.wia.}zanym z ¢ zapobieganie po ukierunkowaniu

zabiegiem ebrak reakcji pomimo ukierunkowania

8.Przestrzeganie - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych i trudnych
przepiséw bhp - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych

eniewielkie uchybienia
eduze uchybienia, lekcewazacy stosunek do przepisow

9. Stosunek do - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, utrzymanie kontaktu, opiekunczos¢

pacjenta - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, opiekunczosc¢, staba komunikacja - mata

opiekunczo$é, ograniczony kontakt

- brak opiekunczosci, znikomy kontakt, brak troski o bezpieczenstwo

10.Dokumentowanie | - samodzielne i poprawne

zabiegu e poprawne lecz po przypomnieniu
epoprawne lecz po ukierunkowaniu

eudokumentowane pod kontrola lub brak

Razem:
SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI: OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

do 16 punktéow — ocena 2 Ponizej 55% - ocena 2

17 — 19 punktéw - ocena 3 55% i wiecej — ocena 3

20 — 23 punktoéw — ocena 3+ 60% i wiecej — ocena 3+

24 — 26 punktéw - ocena 4 70 % i wiecej — ocena 4

27 — 28 punktéw — ocena 4+ 80 % i wigcej - ocena 4+

29 — 30 punktéw -ocena 5 90% i wiecej — ocena 5

Data Ocena Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk Podpis studenta

Strona77



OCENA KONCOWA Z PRAKTYKI

Ocena koncowa z praktyki zawodowej Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

UWAGA - Student wykonanie kserokopi¢ ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypelnienia ja i oddanie Staroscie roku, ktéry nastepnie przekazuje ja

menadzerowi kierunku po zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ PRZEZ MENADZERA KIERUNKU

Ocena koncowa z praktyki zawodowe;j Podpis i pieczatka menadzera kierunku
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Nazwa zaktadu / pieczeé

KARTA PRAKTYKI ZAWODOWEJ

Przedmiot: Opieka i edukacja terapeutyczna w cukrzycy (maksymalna ilos¢ studentow, ktora w tym samym czasie
odbywa praktyke zawodowa to 8 osob)

(Oddzial Internistyczny, Poradnia diabetologiczna )

Ilo$¢ godzin: 20 Rok studiow: I  Semestr: 111

Czas trwania praktyki: od ............cooiiiiiiii dO we

WYKAZ UMIEJETNOSCI DO ZALICZENIA

L.p. Umiejetno$ci zawodowe Data | Liczba godzin Ocena Podpis

1. |dobierac¢ i przygotowywac zapis form recepturowych
lekéw zawierajgcych okreslone substancje czynne, na
podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta
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interpretowad charakterystyki farmaceutyczne
produktéw leczniczych

dobiera¢ i ordynowal leki zawierajgce okreslone
substancje  czynne, z  wylfaczeniem lekéw
zawierajgcych  substancje bardzo silnie dziatajgce,
Srodki odurzajace i substancje psychotropowe w tym
wystawiac na nie recepty

dobierac i ordynowac srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac na nie
recepty oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne
w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty i
wyroby medyczne w zaleznosci od potrzeb pacjenta

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowac pacjenta jego rodzine
lub opiekuna, a takze pracownikdw opieki zdrowotnej
w zakresie stosowanej farmakoterapii

wykorzystywadé nowoczesne technologie
informacyjne do monitorowania stanu
pacjentéw z chorobami przewlektymi

planowaé, sprawowaé i koordynowac opieke nad
pacjentem z cukrzyca

motywowac pacjenta z cukrzycg do radzenia sobie z
chorobg i do wspotpracy w procesie leczenia
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stosowa¢ nowoczesne metody monitorowania
glikemii i podawania insuliny, w szczegdlnosci
technika podskdrnego wlewu

10.

stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu
pacjenta

Podpis zaktadowego opiekuna praktyki
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OSIAGNIETE EFEKTY UCZENIA SIE — Opieka i edukacja terapeutyczna w cukrzycy

Efekty uczenia si¢

Data

Podpis

Wiedza

B.wW1

mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich
przemiany w organizmie cztowieka zaleznie od wieku i
problemdw zdrowotnych

B.W2

regulacje prawne zwigzane z refundacjg lekéw, wyrobéw
medycznych i sSrodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego

B.W3

zasady ordynowania lekdw zawierajgcych okreslone substancije
czynne, z wytgczeniem lekéw zawierajgcych substancje bardzo
silnie dziafajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe,
oraz srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego w tym wystawiania na nie recept, a takze zasady
ordynowania okreslonych wyrobéw medycznych w tym
wystawiania na nie recept oraz zlecen

B.W4

Zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki
uboczne dziatania lekow zawierajacych okreslone substancje
czynne

B.W5
zatozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych z
uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w

zespotach interprofesjonalnych w tym zakresie
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B.W11
zasady  postepowania  terapeutycznego w  przypadku
problemdw zdrowotnych

B. W12

zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich
wynikdbw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki

B.W26

przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscig
narzgdowa

B.W29
patomechanizm cukrzycy orazich powiktania

B.W30

nowoczesne technologie leczenia i monitorowania cukrzycy z
uwzglednieneim osobistych pomp insulinowych i sysytemdéw do
ciggtego monitorowania glikemii

B.W31

zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta
jego rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli
i samoopieki w cukrzycy
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UmiejetnoSci

B.U1

dobierac i przygotowywad zapis form recepturowych lekéw
zawierajgcych okre$lone substancje czynne, na podstawie
ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

B.U2
interpretowaé charakterystyki farmaceutyczne produktéw
leczniczych

B.U3

dobierac i ordynowac leki zawierajgce okreslone substancje
czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo
silnie dziatajgce, sSrodki odurzajgce i substancje psychotropowe
w tym wystawiaé na nie recepty

B.U4

dobiera¢ i ordynowaé¢ srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac¢ na nie recepty
oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne w tym wystawiac
na nie zlecenia albo recepty i wyroby medyczne w zaleznosci od
potrzeb pacjenta

B.U5

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i polipragmazji
oraz edukowad pacjenta jego rodzine lub opiekuna, a takze
pracownikéw opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej
farmakoterapii

B.U24

planowac i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w
zakresie samoobserwacji i samopielegnacji oraz jego rodziny lub
opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg przewlektg

( cukrzyca)
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B.U25

wykorzystywaé nowoczesne technologie informacyjne do
monitorowania stanu

pacjentdéw z chorobami przewlektymi

B.U31
planowac, sprawowac i koordynowac opieke nad pacjentem z
cukrzyca

B.U32
motywowac pacjenta z cukrzycg do radzenia sobie z chorobg i
do wspodtpracy w procesie leczenia

B.U33

stosowac nowoczesne metody monitorowania glikemii i
podawania insuliny, w szczegdlnosci technikg podskérnego
wlewu

B.U80D
stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu pacjenta

Kompetencje
spoleczne

K.1

dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych

K.2
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku

trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu




K.3
okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodowa

K.4

rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania priorytetéw
w realizacji okreslonych zadan

K.5
ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane Swiadczenia
zdrowotne

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk
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INDYWIDUALNA KARTA OCENY STUDENTA - uzupelnia opiekun praktyki i student

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA - podczas praktyk zawodowych Opieka i edukacja terapeutyczna w

cukrzycy
SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :
0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA
1 POSTAWA W STOSUNKU DO PACJENTA/ ZESPOLU

e udzielanie pacjentowi troskliwej opieki zgodnej z obowigzujacymi standardami okazanie
pacjentowi zyczliwos$ci , wyrozumiatosci, cierpliwosci

e respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnos$ci osobistej podczas udzielania
$wiadczen pielegnacyjnych

2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI

e ciagte podnoszenie kwalifikacji zawodowych

e wdrazanie zasad etyki zawodowe;j

®  zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem

3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO/ZARZADZAJACEGO

e wspolpraca z zespotem terapeutycznym

e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespoltem terapeutycznym

e  okazywanie zyczliwo$ci wobec personelu medycznego oraz kolezanek/kolegow

4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU

e punktualno$¢, obecnos¢ na zajeciach

e  przestrzeganie zarzadzen uczelni , regulaminow wewnetrznych placowek szkolenia
praktycznego

e prawidlowe umundurowanie , estetyczny wyglad.

OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW:
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SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACIJI:

do 13 punktéw — ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktéw — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

PoniZej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

Podpis studenta
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Kryteria do oceny/samooceny zabiegow pielegniarskich — uzupelnia opiekun studenta i student Opieka i edukacja terapeutyczna w

cukrzycy

KRYTERIA

UZYSKANE
WYNIKI

PUNKTACJA

Nauczyciel

Student

1. Znajomos¢ celu i

- samodzielne i pelne okreslenie celéw 1 wyjasnienie istoty zabiegu

istoty zabiegu

-nieprecyzyjne okreslenie celéw istoty zabiegu

- okre$lenie celow i istoty zabiegu po naprowadzeniu

- brak znajomosci celow i istoty zabiegu pomimo naprowadzenia

2. Przygotowanie

pacjenta

eprzygotowanie samodzielne i petne (fizyczne i psychiczne) w sytuacjach typowych i
trudnych

e przygotowanie samodzielne i petne w sytuacjach typowych
e przygotowanie po ukierunkowaniu
o - przygotowanie pod kontrolg

3. Przygotowanie

zestawu

- samodzielne i pelne

 po ukierunkowaniu

® przy czg¢sciowej pomocy
- pod stala kontrola

4. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych i trudnych

zasad

- samodzielne i petne przestrzeganie w sytuacjach typowych

e przestrzeganie po ukierunkowaniu

enie przestrzeganie zasad mimo ukierunkowania

5. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne

zasad aseptyki - przestrzeganie po ukierunkowaniu, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne -
reagowanie na btedy po zwrdceniu uwagi
- brak znajomosci zasad postepowania aseptycznego pomimo ukierunkowania
6. Technika - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych
wykonania - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych

e wykonanie po ukierunkowaniu
e wykonanie pod stata kontrola

7. Zapobieganie

- samodzielne zapobieganie, szybka reakcja na symptomy powiklan
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niebezpieczenstwo - samodzielne zapobieganie gldownym powiktaniom

m z.wia.}zanym z ¢ zapobieganie po ukierunkowaniu

zabiegiem ebrak reakcji pomimo ukierunkowania

8.Przestrzeganie - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych i trudnych
przepiséw bhp - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych

eniewielkie uchybienia
eduze uchybienia, lekcewazacy stosunek do przepisow

9. Stosunek do - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, utrzymanie kontaktu, opiekunczos¢

pacjenta - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, opiekunczosc¢, staba komunikacja - mata

opiekunczo$é, ograniczony kontakt

- brak opiekunczosci, znikomy kontakt, brak troski o bezpieczenstwo

10.Dokumentowanie | - samodzielne i poprawne

zabiegu e poprawne lecz po przypomnieniu
epoprawne lecz po ukierunkowaniu

eudokumentowane pod kontrola lub brak

Razem:
SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI: OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

do 16 punktéow — ocena 2 Ponizej 55% - ocena 2

17 — 19 punktéw - ocena 3 55% i wiecej — ocena 3

20 — 23 punktoéw — ocena 3+ 60% i wiecej — ocena 3+

24 — 26 punktéw - ocena 4 70 % i wiecej — ocena 4

27 — 28 punktéw — ocena 4+ 80 % i wigcej - ocena 4+

29 — 30 punktéw -ocena 5 90% i wiecej — ocena 5

Data Ocena Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk Podpis studenta

Strona90



OCENA KONCOWA Z PRAKTYKI

Ocena koncowa z praktyki zawodowej Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

UWAGA - Student wykonanie kserokopi¢ ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypelnienia ja i oddanie Staroscie roku, ktéry nastepnie przekazuje ja

menadzerowi kierunku po zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ PRZEZ MENADZERA KIERUNKU

Ocena koncowa z praktyki zawodowe;j Podpis i pieczatka menadzera kierunku
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Nazwa zaktadu / pieczeé

KARTA PRAKTYKI ZAWODOWEJ

Przedmiot: Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach ukladu krazenia
(maksymalna ilo$¢ studentow, ktora w tym samym czasie
odbywa praktyke zawodowa to 8 osob)

(Oddzial Kardiologii, Poradnia kardiologiczna)

Ilos¢ godzin: 20 Rok studiow: I  Semestr: 111

Czas trwania praktyki: od ..............oco dO e

WYKAZ UMIEJETNOSCI DO ZALICZENIA

L.p. Umiejetno$ci zawodowe Data | Liczba godzin Ocena Podpis

1 |dobierac i przygotowywac zapis form recepturowych
lekéw zawierajgcych okreslone substancje czynne, na
podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta
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interpretowad charakterystyki farmaceutyczne
produktéw leczniczych

dobiera¢ i ordynowal leki zawierajgce okreslone
substancje  czynne, z  wylfaczeniem lekéw
zawierajgcych substancje bardzo silnie dziafajace,
Srodki odurzajace i substancje psychotropowe w tym
wystawiac na nie recepty

dobierac i ordynowac srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac na nie
recepty oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne
w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty i
wyroby medyczne w zaleznosci od potrzeb pacjenta

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowac pacjenta jego rodzine
lub opiekuna, a takze pracownikéw opieki zdrowotnej
w zakresie stosowanej farmakoterapii

planowa¢ i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng
pacjenta w zakresie samoobserwacji i
samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w,
zakresie opieki nad pacjentem z chorobg przewlektg
(przewlektg niewydolnoscig krazenia, zaburzeniami
rytmu serca i nadciSnieniem tetniczym)

wykorzystywac nowoczesne technologie
informacyjne do monitorowania stanu

pacjentéw z chorobami przewlektymi
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stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze
stanu pacjenta

Podpis zaktadowego opiekuna praktyki
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OSIAGNIETE EFEKTY UCZENIA SIE — : Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach ukladu krazenia

Efekty uczenia si¢

Data

Podpis

Wiedza

B.wW1

mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich
przemiany w organizmie cztowieka zaleznie od wieku i
problemdw zdrowotnych

B.W2

regulacje prawne zwigzane z refundacjg lekéw, wyrobéw
medycznych i sSrodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego

B.W3

zasady ordynowania lekdw zawierajgcych okreslone substancije
czynne, z wytgczeniem lekéw zawierajgcych substancje bardzo
silnie dziafajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe,
oraz srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego w tym wystawiania na nie recept, a takze zasady
ordynowania okreslonych wyrobéw medycznych w tym
wystawiania na nie recept oraz zlecen

B.W4

Zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki
uboczne dziatania lekow zawierajacych okreslone substancje
czynne

B.W5

zatozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych z
uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w
zespotach interprofesjonalnych w tym zakresie
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B.W11
zasady  postepowania  terapeutycznego w  przypadku
problemdw zdrowotnych

B. W12

zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich
wynikdbw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki

B.W18

zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego i opieki
nad pacjentami z niewydolnosci krgzenia, zaburzeniami rytmu
serca i nadcisnieniem tetniczym oraz nowoczesne technologie
wykorzystywane w terapii i monitorowaniu pacjentéw z
chorobami uktadu krazenia

B.W26

przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscig
narzagdowa

B.W29
patomechanizm przewlektej niewydolnosci krgzenia oraz ich
powiktania
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B.W31

zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta
jego rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli
i samoopieki w przewlektej niewydolnosci krazenia

B.W49
wskazania oraz powiktania stosowania tlenoterapii

B.W50
zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii i
monitorowania stanu pacjenta ze wzgledu na toksycznos¢ tlenu

UmiejetnoSci

B.U1

dobierac i przygotowywac zapis form recepturowych lekéw
zawierajgcych okreslone substancje czynne, na podstawie
ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

B.U2
interpretowa¢ charakterystyki farmaceutyczne produktéw
leczniczych

B.U3

dobierac i ordynowac leki zawierajgce okreslone substancje
czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo
silnie dziatajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe
w tym wystawiaé na nie recepty

B.U4

dobiera¢ i ordynowad¢ srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac¢ na nie recepty
oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne w tym wystawiac
na nie zlecenia albo recepty i wyroby medyczne w zaleznosci od

potrzeb pacjenta
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B.US

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i polipragmazji
oraz edukowac pacjenta jego rodzine lub opiekuna, a takze
pracownikdw opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej
farmakoterapii

B.U24

planowac i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w
zakresie samoobserwacji i samopielegnacji oraz jego rodziny lub
opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg przewlekta
przewlekta niewydolnoscig krazenia, zaburzeniami rytmu serca i
nadci$nieniem tetniczym

B.U25

wykorzystywac nowoczesne technologie informacyjne do
monitorowania stanu

pacjentéw z chorobami przewlektymi

B.U80D
stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu pacjenta

Kompetencje
spoleczne

K.1

dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych

K.2
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci
zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku

trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu
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K.3
okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodowa

K.4

rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania priorytetéw
w realizacji okreslonych zadan

K.5
ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane Swiadczenia
zdrowotne

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk

Strona99



INDYWIDUALNA KARTA OCENY STUDENTA - uzupelnia opiekun praktyki i student

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA - podczas praktyk zawodowych : Opieka i edukacja terapeutyczna
w chorobach ukladu krazenia

SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :

0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA
1 POSTAWA W STOSUNKU DO PACJENTA/ ZESPOLU

e udzielanie pacjentowi troskliwej opieki zgodnej z obowigzujacymi standardami okazanie
pacjentowi zyczliwos$ci , wyrozumiatosci, cierpliwosci

e respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnos$ci osobistej podczas udzielania
$wiadczen pielegnacyjnych

2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI

e ciagte podnoszenie kwalifikacji zawodowych

e wdrazanie zasad etyki zawodowe;j

®  zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem

3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO/ZARZADZAJACEGO

e wspolpraca z zespotem terapeutycznym

e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespoltem terapeutycznym

e  okazywanie zyczliwo$ci wobec personelu medycznego oraz kolezanek/kolegow

4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU

e punktualno$¢, obecnos¢ na zajeciach

e  przestrzeganie zarzadzen uczelni , regulaminow wewnetrznych placowek szkolenia
praktycznego

e prawidlowe umundurowanie , estetyczny wyglad.

OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW:
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SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACIJI:

do 13 punktéw — ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktéw — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

PoniZej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

Podpis studenta
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Kryteria do oceny/samooceny zabiegow pielegniarskich — uzupelnia opiekun studenta i student : Opieka i edukacja terapeutyczna w

chorobach ukladu krazenia

KRYTERIA

UZYSKANE
WYNIKI

PUNKTACJA

Nauczyciel

Student

1. Znajomos¢ celu i

- samodzielne i pelne okreslenie celéw 1 wyjasnienie istoty zabiegu

istoty zabiegu

-nieprecyzyjne okreslenie celéw istoty zabiegu

- okre$lenie celow i istoty zabiegu po naprowadzeniu

- brak znajomosci celow i istoty zabiegu pomimo naprowadzenia

2. Przygotowanie

pacjenta

eprzygotowanie samodzielne i petne (fizyczne i psychiczne) w sytuacjach typowych i
trudnych

e przygotowanie samodzielne i pelne w sytuacjach typowych

e przygotowanie po ukierunkowaniu

o - przygotowanie pod kontrolg

3. Przygotowanie

zestawu

- samodzielne i pelne

 po ukierunkowaniu

® przy czg¢sciowej pomocy
- pod stala kontrola

4. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych i trudnych

zasad

- samodzielne i petne przestrzeganie w sytuacjach typowych

e przestrzeganie po ukierunkowaniu

enie przestrzeganie zasad mimo ukierunkowania

5. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne

zasad aseptyki - przestrzeganie po ukierunkowaniu, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne -
reagowanie na btedy po zwrdceniu uwagi
- brak znajomosci zasad postepowania aseptycznego pomimo ukierunkowania
6. Technika - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych
wykonania - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych

e wykonanie po ukierunkowaniu
e wykonanie pod stata kontrola

7. Zapobieganie

- samodzielne zapobieganie, szybka reakcja na symptomy powiklan
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niebezpieczenstwo - samodzielne zapobieganie gldownym powiktaniom

m z.wia.}zanym z ¢ zapobieganie po ukierunkowaniu

zabiegiem ebrak reakcji pomimo ukierunkowania

8.Przestrzeganie - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych i trudnych
przepiséw bhp - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych

eniewielkie uchybienia
eduze uchybienia, lekcewazacy stosunek do przepisow

9. Stosunek do - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, utrzymanie kontaktu, opiekunczos¢

pacjenta - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, opiekunczosc¢, staba komunikacja - mata

opiekunczo$é, ograniczony kontakt

- brak opiekunczosci, znikomy kontakt, brak troski o bezpieczenstwo

10.Dokumentowanie | - samodzielne i poprawne

zabiegu e poprawne lecz po przypomnieniu
epoprawne lecz po ukierunkowaniu

eudokumentowane pod kontrola lub brak

Razem:
SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI: OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

do 16 punktéow — ocena 2 Ponizej 55% - ocena 2

17 — 19 punktéw - ocena 3 55% i wiecej — ocena 3

20 — 23 punktoéw — ocena 3+ 60% i wiecej — ocena 3+

24 — 26 punktéw - ocena 4 70 % i wiecej — ocena 4

27 — 28 punktéw — ocena 4+ 80 % i wigcej - ocena 4+

29 — 30 punktéw -ocena 5 90% i wiecej — ocena 5

Data Ocena Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk Podpis studenta
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OCENA KONCOWA Z PRAKTYKI

Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

Ocena koncowa z praktyki zawodowej

UWAGA - Student wykonanie kserokopi¢ ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypelnienia ja i oddanie Staroscie roku, ktéry nastepnie przekazuje ja

menadzerowi kierunku po zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ PRZEZ MENADZERA KIERUNKU

Podpis i pieczatka menadzera kierunku

Ocena koncowa z praktyki zawodowe;j
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Nazwa zaktadu / pieczeé

KARTA PRAKTYKI ZAWODOWEJ

Przedmiot: Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach ukladu oddechowego
(maksymalna ilo$¢ studentow, ktora w tym samym czasie

odbywa praktyke zawodowa to 4 osdob)

(Oddzial Choréb Pluc, Poradnia leczenia tlenem)

Ilo$¢ godzin: 40 Rok studiow: II  Semestr: 1V

Czas trwania praktyki: od ... dO e

WYKAZ UMIEJETNOSCI DO ZALICZENIA

L.p. UmiejetnoSci zawodowe Data | Liczba godzin Ocena Podpis

1 |dobierac i przygotowywac zapis form recepturowych
lekéw zawierajgcych okreslone substancje czynne, na
podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta
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interpretowad charakterystyki farmaceutyczne
produktéw leczniczych

dobiera¢ i ordynowal leki zawierajgce okreslone
substancje  czynne, z  wylfaczeniem lekéw
zawierajgcych substancje bardzo silnie dziafajace,
Srodki odurzajace i substancje psychotropowe w tym
wystawiac na nie recepty

dobierac i ordynowac srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac na nie
recepty oraz ordynowac okreslone wyroby medyczne
w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty i
wyroby medyczne w zaleznosci od potrzeb pacjenta

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i
polipragmazji oraz edukowac pacjenta jego rodzine
lub opiekuna, a takze pracownikéw opieki zdrowotnej
w zakresie stosowanej farmakoterapii

planowa¢ i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng
pacjenta w zakresie samoobserwacji i
samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w,
POChP

wykorzystywac nowoczesne technologie
informacyjne do monitorowania stanu
pacjentdéw z chorobami przewlektymi
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wykonywa¢ badania diagnostyczne stosowane w,
przewlektych chorobach uktadu oddechowego i
interpretowac ich wyniki

stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu
pacjenta

Podpis zaktadowego opiekuna praktyki
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OSIAGNIETE EFEKTY UCZENIA SIE — : Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach ukladu krazenia

Efekty uczenia si¢

Data

Podpis

Wiedza

B.wW1

mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich
przemiany w organizmie cztowieka zaleznie od wieku i
problemdw zdrowotnych

B.W2

regulacje prawne zwigzane z refundacjg lekéw, wyrobéw
medycznych i sSrodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego

B.W3

zasady ordynowania lekdw zawierajgcych okreslone substancije
czynne, z wytgczeniem lekéw zawierajgcych substancje bardzo
silnie dziafajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe,
oraz srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego w tym wystawiania na nie recept, a takze zasady
ordynowania okreslonych wyrobéw medycznych w tym
wystawiania na nie recept oraz zlecen

B.W4

Zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki
uboczne dziatania lekow zawierajacych okreslone substancje
czynne

B.W5

zatozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych z
uwzglednieniem rejestracji zakazen oraz zasady wspotpracy w
zespotach interprofesjonalnych w tym zakresie
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B.W11
zasady  postepowania  terapeutycznego w  przypadku
problemdw zdrowotnych

B. W12

zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich
wynikdbw w zakresie posiadanych uprawnien zawodowych
pielegniarki

B.W19

patomechanizm, objawy, diagnostyka, leczenie i postepowanie
pieleniarskie w niewydolnosci oddechowej, POCHP i chorobach
o podfozu alergicznym w warunkach opieki stacjonarnej i
domowej

B.W20

zastosowanie spirometrii w ocenie zaburzonej wydolnosci
oddechowej oraz zasady pomiaru szczytowego przeptywu
wydechowego (Peak Expiratory Flow, PEF) testow
nadreaktywnosci oskrzeli, badan in vivi i in vitro

B.W26

przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-
terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami z niewydolnoscig
narzadowa

B.W29
patomechanizm astmy, POCHP oraz ich powiktania

B.W31

zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta
jego rodziny lub opiekuna w zakresie prowadzenia samokontroli
i samoopieki w astmie, POCHP
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B.W49
wskazania oraz powiktania stosowania tlenoterapii

B.W50
zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii i
monitorowania stanu pacjenta ze wzgledu na toksycznos$é tlenu

UmiejetnoSci

B.U1

dobierac i przygotowywac zapis form recepturowych lekéw
zawierajgcych okreslone substancje czynne, na podstawie
ukierunkowanej oceny stanu pacjenta

B.U2
interpretowa¢ charakterystyki farmaceutyczne produktéw
leczniczych

B.U3

dobierac i ordynowac leki zawierajgce okreslone substancje
czynne, z wytaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo
silnie dziatajgce, srodki odurzajgce i substancje psychotropowe
w tym wystawiaé na nie recepty

B.U4

dobiera¢ i ordynowa¢ srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego w tym wystawiac¢ na nie recepty
oraz ordynowac¢ okreslone wyroby medyczne w tym wystawiac
na nie zlecenia albo recepty i wyroby medyczne w zaleznosci od
potrzeb pacjenta

B.U5

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i polipragmazji
oraz edukowaé pacjenta jego rodzine lub opiekuna, a takze
pracownikéw opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej

farmakoterapii
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B.U24

planowacd i prowadzié¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w
zakresie samoobserwacji i samopielegnacji oraz jego rodziny lub
opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg przewlektg
POCHP

B.U25

wykorzystywac nowoczesne technologie informacyjne do
monitorowania stanu

pacjentéw z chorobami przewlektymi

B.U26
wykonywac badania diagnostyczne stosowane w przewlektych
chorobach uktadu oddechowego i interpretowac ich wyniki

B.U8O
stwierdzac wskazania zdrowotne wynikajgce ze stanu pacjenta

Kompetencje
spoleczne

K.1

dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych i dziatan
wspotpracownikéw przy zachowaniu szacunku dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych

K.2
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektdw dziatalnosci
zawodowej i zasiegania porad ekspertow w przypadku

trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu

St



K.3
okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarnos¢
zawodowa

K.4

rozwigzywania ztozonych problemoéw etycznych zwigzanych z
wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania priorytetéw
w realizacji okreslonych zadan

K.5
ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane Swiadczenia
zdrowotne

Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk
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INDYWIDUALNA KARTA OCENY STUDENTA — uzupelnia opiekun praktyki i student

SKALA PUNKTOW MOZLIWYCH DO UZYSKANIA :

ARKUSZ OCENY/SAMOOCENY POSTAWY STUDENTA - podczas praktyk zawodowych : Opieka i edukacja terapeutyczna
w chorobach ukladu oddechowego

0 pkt- postawa negatywna 1 pkt- postawa wymagajaca ukierunkowania 2 pkt - postawa pozadana
LP KRYTERIA OCENA SAMOOCENA
NAUCZYCIELA STUDENTA
1 POSTAWA W STOSUNKU DO PACJENTA/ ZESPOLU
e udzielanie pacjentowi troskliwej opieki zgodnej z obowigzujgcymi standardami okazanie
pacjentowi zyczliwos$ci , wyrozumiatosci, cierpliwos$ci
e respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnosci osobistej podczas udzielania
$wiadczen pielegnacyjnych
2 POSTAWA WOBEC ZAWODU I NAUKI
e ciagte podnoszenie kwalifikacji zawodowych
e wdrazanie zasad etyki zawodowe;j
e zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem
3 POSTAWA WOBEC ZESPOLU TERAPEUTYCZNEGO/ZARZADZAJACEGO
e  wspolpraca z zespotem terapeutycznym
e dbanie o dobrg atmosfere i integracj¢ z zespoltem terapeutycznym
e okazywanie zyczliwo$ci wobec personelu medycznego oraz kolezanek/kolegow
4 POSTAWA STUDENTA WOBEC REGULAMINU
e punktualno$¢, obecnos$¢ na zajeciach
e  przestrzeganie zarzadzen uczelni , regulaminéw wewnetrznych placowek szkolenia
praktycznego
e prawidlowe umundurowanie , estetyczny wyglad.
OGOLEM UZYSKANYCH PUNKTOW:
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SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI:

do 13 punktéw — ocena 2
14 — 15 punktéw - ocena 3
16 — 17 punktéw — ocena 3+
18 — 19 punktéw - ocena 4
20 — 22 punktéw — ocena 4+
23 — 24 punktéw -ocena 5

OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

PoniZej 55% - ocena 2
55% i wiecej — ocena 3
60% i wiecej — ocena 3+
70 % i wiecej — ocena 4
80 % i wiecej - ocena 4+
90% i wiecej — ocena 5

Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

Podpis studenta

Strona 1 14



Kryteria do oceny/samooceny zabiegow pielegniarskich — uzupelnia opiekun studenta i student : Opieka i edukacja terapeutyczna w

chorobach ukladu oddechowego

KRYTERIA

UZYSKANE
WYNIKI

PUNKTACJA

Nauczyciel

Student

1. Znajomos¢ celu i

- samodzielne i pelne okreslenie celéw 1 wyjasnienie istoty zabiegu

istoty zabiegu

-nieprecyzyjne okreslenie celéw istoty zabiegu

- okre$lenie celow i istoty zabiegu po naprowadzeniu

- brak znajomosci celow i istoty zabiegu pomimo naprowadzenia

2. Przygotowanie

pacjenta

eprzygotowanie samodzielne i petne (fizyczne i psychiczne) w sytuacjach typowych i
trudnych

e przygotowanie samodzielne i pelne w sytuacjach typowych

e przygotowanie po ukierunkowaniu

o - przygotowanie pod kontrolg

3. Przygotowanie

zestawu

- samodzielne i pelne

 po ukierunkowaniu

® przy czg¢sciowej pomocy
- pod stala kontrola

4. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie w sytuacjach typowych i trudnych

zasad

- samodzielne i petne przestrzeganie w sytuacjach typowych

e przestrzeganie po ukierunkowaniu

enie przestrzeganie zasad mimo ukierunkowania

5. Przestrzeganie

- samodzielne i pelne przestrzeganie, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne

zasad aseptyki - przestrzeganie po ukierunkowaniu, prawidlowa reakcja na btedy aseptyczne -
reagowanie na btedy po zwrdceniu uwagi
- brak znajomosci zasad postepowania aseptycznego pomimo ukierunkowania
6. Technika - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych i trudnych
wykonania - wykonanie samodzielne, doktadne i sprawne w sytuacjach typowych

e wykonanie po ukierunkowaniu
e wykonanie pod stata kontrola

7. Zapobieganie

- samodzielne zapobieganie, szybka reakcja na symptomy powiklan
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niebezpieczenstwo - samodzielne zapobieganie gldownym powiktaniom

m z.wia.}zanym z ¢ zapobieganie po ukierunkowaniu

zabiegiem ebrak reakcji pomimo ukierunkowania

8.Przestrzeganie - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych i trudnych
przepiséw bhp - przestrzeganie pelne w sytuacjach typowych

eniewielkie uchybienia
eduze uchybienia, lekcewazacy stosunek do przepisow

9. Stosunek do - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, utrzymanie kontaktu, opiekunczos¢

pacjenta - samodzielne i pelne dbanie o bezpieczenstwo, opiekunczosc¢, staba komunikacja - mata

opiekunczo$é, ograniczony kontakt

- brak opiekunczosci, znikomy kontakt, brak troski o bezpieczenstwo

10.Dokumentowanie | - samodzielne i poprawne

zabiegu e poprawne lecz po przypomnieniu
epoprawne lecz po ukierunkowaniu

eudokumentowane pod kontrola lub brak

Razem:
SKALA OCEN WG ZDOBYTEJ PUNKTACJI: OCENA USTALANA JEST NA PODSTAWIE NASTEPUJACEJ SKALI:

do 16 punktéow — ocena 2 Ponizej 55% - ocena 2

17 — 19 punktéw - ocena 3 55% i wiecej — ocena 3

20 — 23 punktoéw — ocena 3+ 60% i wiecej — ocena 3+

24 — 26 punktéw - ocena 4 70 % i wiecej — ocena 4

27 — 28 punktéw — ocena 4+ 80 % i wigcej - ocena 4+

29 — 30 punktéw -ocena 5 90% i wiecej — ocena 5

Data Ocena Podpis i pieczatka zaktadowego opiekuna praktyk Podpis studenta
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OCENA KONCOWA Z PRAKTYKI

Data Ocena koncowa z praktyki zawodowej Podpis i pieczatka zakladowego opiekuna praktyk

UWAGA - Student wykonanie kserokopie ankiety — strona nr 10 Dzienniczka, wypelnienia ja i oddanie Staro$cie roku, ktéry nastepnie przekazuje ja

menadzerowi kierunku po zakonczeniu KAZDEJ praktyki zawodowej.

ZALICZENIE PRAKTYKI ZAWODOWEJ PRZEZ MENADZERA KIERUNKU

Data Ocena koncowa z praktyki zawodowe;j Podpis i pieczatka menadzera kierunku

Opracowano w 2023r na podstawie ,, Dzienniczka umiejetnosci zawodowych” Warszawskiej Uczelni Medycznej im. Tadeusza Kozluka

Weryfikacja w 2025y zgodnie z nowymi standardami ksztalcenia
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