ZARZADZENIE NR 92/2023
REKTORA
WYZSZEJ SZKOLY INFORMATYKI i ZARZADZANIA
z siedziba w Rzeszowie

Z dnia 25 wrzes$nia 2023 roku

w sprawie regulaminu egzaminu dyplomowego
dla studentow kierunku Pielegniarstwo

Drziatajgc na podstawie:

— § 26 ust. 10 lit. b) Statutu WSIiZ w Rzeszowie nadanego uchwalq Zarzgdu SPP-Innowacje 1l sp. z 0.0.
Z siedzibg w Rzeszowie nr 4/2019 z dnia 3 wrzesnia 2019 r. (z pozn. zm.),

—  Rozporzgdzenia Ministra i Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26 lipca 2019 r. w sprawie standardow
ksztafcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, piele-
gniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego,

—  § 45 Regulaminu Studiow,

—  Zarzgdzenia Rektora w sprawie prac dyplomowych i egzaminow dyplomowych,

ustalam co nastepuje:

§1.

1. Regulamin egzaminu dyplomowego dla studentéw kierunku Pielegniarstwo stanowi Zatacznik do
niniejszego Zarzadzenia.

2. W sprawach nieuregulowanych niniejszym Zarzadzeniem zastosowanie maja zasady okreslone
w Zarzadzeniu Rektora w sprawie prac dyplomowych i egzaminéw dyplomowych.

§ 2.
Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem 1 pazdziernika 2023 roku.
2. Traci moc Zarzadzenie Rektora nr 6/2023 z dnia 9 lutego 2023 roku.

=

Rektor
Wyizszej Szkoly InformatyKki i Zarzadzania
z siedziba w Rzeszowie

dr hab. Andrzej Rozmus, prof. WSIiZ



Zalacznik do Zarzadzenia Rektora
nr 92/2023 z dnia 25.09.2023r.

REGULAMIN EGZAMINU DYPLOMOWEGO
DLA STUDENTOW KIERUNKU PIELEGNIARSTWO

Informacje ogolne

§ L
Egzamin dyplomowy na kierunku Pielggniarstwo ma na celu sprawdzenie poziomu osiggnigcia przez
studentow studiow pierwszego stopnia efektow uczenia si¢ w zakresie wiedzy, umiejetnoscei i kom-
petencji spotecznych okreslonych w standardzie ksztalcenia, niezbednych do prawidtowego realizo-
wania funkcji zawodowych pielegniarki/pielggniarza.

§ 2.
Warunkiem dopuszczenia do egzaminu dyplomowego jest spelnienie wymagan okreslonych w Za-
rzadzeniu Rektora w sprawie prac dyplomowych i egzaminéw dyplomowych, tj. w szczegolnosci:
1) zlozenie wszystkich egzamindéw i uzyskanie zaliczen wymaganych programem studiow,
2) uzyskanie z pracy dyplomowej oceny co najmniej dostatecznej,
3) spetnienie wymogow finansowych okreslonych w Regulaminie odptatnosci za studia i inne formy
ksztatcenia w WSIiZ w Rzeszowie,
4) zlozenie pracy dyplomowej wraz z kompletem wymaganych dokumentow,
5) zaakceptowanie pracy dyplomowej przez promotora oraz sprawdzenie jej za pomocg Jednolitego
Systemu Antyplagiatowego.

§3.

1. Egzamin dyplomowy na kierunku Pielegniarstwo sktada si¢ z trzech cze¢sci:

a) cze$¢ praktyczna - rozwigzywanie zadan praktycznych w naturalnym srodowisku pacjentach
W oddziatach szpitalnych,

b) czegs¢ teoretyczna - przeprowadzona w formie ustnej,

c) obrona pracy dyplomowej,

1 jest przeprowadzany wg. powyzszej kolejnosci.

2. Uzyskanie przez studenta oceny niedostatecznej lub nieprzystgpienie do czgsci praktycznej egza-
minu skutkuje niedopuszczeniem studenta do dalszych etapéw procesu dyplomowania. Dziekan
wyznacza drugi termin cze¢sci praktycznej egzaminu (poprawkowy), przy czym powtorzony egza-
min nie moze odby¢ si¢ wezesniej niz po uptywie dwoch tygodni. W przypadku ponownego uzy-
skania przez studenta oceny niedostatecznej lub nieprzystgpienia do czesci praktycznej egzaminu
w drugim terminie dziekan wydaje decyzje o skresleniu z listy studentow.

3. Uzyskanie przez studenta oceny niedostatecznej lub nieprzystgpienie do czgsci teoretycznej egza-
minu skutkuje niedopuszczeniem studenta do obrony pracy dyplomowej. Dziekan wyznacza drugi
termin cze$ci teoretycznej egzaminu (poprawkowy), przy czym powtorzony egzamin nie moze od-
by¢ si¢ wczesniej niz po uptywie dwoch tygodni. W przypadku ponownego uzyskania przez stu-
denta oceny niedostatecznej lub nieprzystgpienia do czesci teoretycznej egzaminu w drugim termi-
nie dziekan wydaje decyzje o skresleniu z listy studentow.

4. Uzyskanie oceny niedostatecznej lub nieprzystapienie do obrony pracy dyplomowej jest réwno-
znaczne z otrzymaniem oceny niedostatecznej z egzaminu dyplomowego.

5. W przypadku uzyskania z egzaminu dyplomowego oceny niedostatecznej dziekan wyznacza
drugi termin obrony pracy dyplomowej (poprawkowy), przy czym powtdrzony egzamin nie moze
odby¢ si¢ wczesniej niz po uplywie miesigca.



. W przypadku ponownego uzyskania z egzaminu dyplomowego oceny niedostatecznej lub nie-
przystapienia do egzaminu dyplomowego w drugim terminie dziekan wydaje decyzje o skresleniu
z listy studentow.

Czg$¢ praktyczna egzaminu dyplomowego nie moze by¢ przeprowadzona w tym samym dniu co
czg$¢ teoretyczna 1 obrona pracy dyplomowe;.

Z przebiegu kazdej czgsci egzaminu dyplomowego sporzadzany jest protokot wedlug okreslo-
nego wzoru.

W ciagu roku od daty pierwszego egzaminu dyplomowego student skreslony w trybie ust. 2, 31 6
moze ztozy¢ wniosek o wznowienie studiow 1 wyznaczenie kolejnego terminu egzaminu dyplo-
mowego.

§ 4.

Czes$¢ praktyczng i teoretyczng egzaminu dyplomowego przeprowadza Komisja Egzaminacyjna
powotana przez Dziekana Kolegium Medycznego.
Komisja Egzaminacyjna dla cz¢sci praktycznej i teoretycznej egzaminu dyplomowego sktada si¢
Z Przewodniczacego komisji oraz Czlonkéw komisji. W sktad Komisji Egzaminacyjnej moga
wchodzi¢ wyltacznie nauczyciele akademiccy lub inne osoby prowadzace zajecia na kierunku Pie-
legniarstwo, posiadajacy kierunkowe wyksztatcenie zawodowe i aktualne prawo wykonywania
zawodu.
Obrona pracy dyplomowej odbywa si¢ przed komisjg, w sktad ktorej wchodza:
a) prodziekan lub nauczyciel akademicki z tytulem zawodowym magistra pielggniarstwa

wyznaczony przez dziekana - jako przewodniczacy,
b) promotor pracy dyplomowej,
c) recenzent pracy dyplomowe;j.

§ 5.

Za organizacj¢ i przebieg egzaminu dyplomowego odpowiedzialny jest Prodziekan Kolegium

Medycznego ds. kierunku Pielggniarstwo.

Prodziekan Kolegium Medycznego ds. kierunku Pielggniarstwo:

a) wyznacza cztonkow Komisji Egzaminacyjnej do przeprowadzenia poszczegdlnych czesci eg-
zaminu dyplomowego,

b) zatwierdza zadania egzaminacyjne dla czesci praktycznej i teoretycznej egzaminu.

Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej:

a) czuwa nad prawidlowym przebiegiem egzaminu,

b) rozstrzyga kwestie sporne powstate w czasie egzaminu,

C) ogtasza wyniki egzaminu.

Cztonkowie Komisji Egzaminacyjnej:

a) przygotowujg zadania egzaminacyjne do czeSci praktycznej i teoretycznej,

b) oceniajag wykonywanie zadan egzaminacyjnych oraz zasoéb wiadomosci i umiejetnosci zdaja-
cego postugujac sie ustalonymi Kryteriami.

Egzamin dyplomowy — cze$¢ praktyczna

§ 6.

Czg$¢ praktyczna egzaminu dyplomowego jest realizowana w jednostkach leczniczych,
w ktorych odbywato si¢ ksztalcenie praktyczne studentéw, w jednym z wylosowanych przez
studenta oddziatow (oddziat chirurgiczny, internistyczny, pediatryczny).

Studenci dokonujg losowania oddziatu w obecno$ci trzyosobowej Komisji co najmniej 2 dni
przed planowanym egzaminem praktycznym. W sktad Komisji wchodzi Prodziekan Kolegium
Medycznego ds. kierunku Pielegniarstwo - jako przewodniczacy, Koordynator ds. praktyk zawo-
dowych dla kierunku Pielegniarstwo oraz asystent Prodziekana Kolegium Medycznego ds. kie-
runku Pielggniarstwo.
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10.

11.

12.

13.

W przypadku niecobecno$ci w trakcie losowania, w zastgpstwie studenta losowania dokonuje
Przewodniczacy Komisji (losowanie odbywa si¢ w obecnosci innych studentow), ktory
niezwtocznie po zakonczeniu losowania informuje studenta o terminie i miejscu egzaminu.
Karty do losowania opatrzone sg pieczgcig Uczelni 1 zawierajg informacje, na ktérym oddziale
student bedzie zdawal egzamin, dat¢ egzaminu oraz godzing rozpoczecia 1 zakonczenia egzaminu
(Zalgcznik nr 1).

[lo$¢ przygotowanych kart do losowania powinna by¢ rowna liczbie zdajacych. Nazwe oddziatu
wylosowanego przez zdajacego wpisuje si¢ do arkusza protokotu losowania oddziatu.

Komisja sporzadza protokoét z losowania oddzialow przez studentow (Zatgcznik nr 2).

§7.
Komisje Egzaminacyjne moga pracowac¢ rownolegle na wyznaczonych oddziatach szpitalnych,
przy czym na jednym oddziale jednocze$nie moze zdawa¢ egzamin nie wigcej niz 6 studentow,
a jeden cztonek komisji moze mie¢ pod opicka maksymalnie 2 studentow.
Student zgtasza si¢ na oddzial w dniu egzaminu na 15 minut przed godzing rozpoczecia egzaminu,
z aktualng ksigzeczka zdrowia, orzeczeniem sanitarno-epidemiologicznym, szczepieniem prze-
ciwko WZW typu B oraz z kartg losowania oddziatu.
W czasie egzaminu studenta obowigzuje okreslony ubiér zawodowy oraz identyfikator.
Student zobowigzany jest do przestrzegania przepisOw wewnetrznych oddziatu, przepiséw BHP,
profilaktyki HIV i WZW.
Cze¢$¢ praktyczna egzaminu rozpoczyna si¢ od zapoznania studentow z kryteriami oceny oraz od
losowania zadan egzaminacyjnych (Zafgczniki nr 3a i 3b).
Cze$¢ praktyczna egzaminu odbywa sie w trakcie jednego dyzuru (8 godzin dydaktycznych) i po-
lega na objeciu opieka pielegniarskg jednego wylosowanego pacjenta (wymagana jest zgoda pa-
cjenta na uczestnictwo w egzaminie praktycznym - Zalgcznik nr 4) oraz ztozeniu ustnego i pi-
semnego sprawozdania z procesu pielggnowania pacjenta na arkuszu gromadzenia danych o pa-
cjencie oraz formularzu dokumentacji opieki pielggniarskiej (Zalgcznik nr 5a i 5b).
W czasie czeg$ci praktycznej egzaminu student moze korzystac¢ z dokumentacji pacjenta i oddziatu
w zakresie niezbednym do rozwigzywania zadania egzaminacyjnego. Niedopuszczalne jest ko-
rzystanie przy rozwigzywaniu zadan z pomocy innych oséb oraz innych zrodet.
W czasie egzaminu student ma prawo do 35 minutowej przerwy na positek. Przerwa na positek po-
winna odbywac si¢ w obecnosci cztonkow Komisji Egzaminacyjnej, w warunkach zabezpieczajacych
przed mozliwos$cia korzystania przez zdajacego z zabronionej pomocy, o ktdrej mowa w ust. 7.
Student nie moze podczas egzaminu opuszcza¢ samowolnie oddziatu. Jezeli zaistnieje koniecz-
no$¢ wyjscia studenta poza oddziat w zwiazku z opieka nad pacjentem, zdajacemu towarzyszy
cztonek Komisji Egzaminacyjnej.
Komisja Egzaminacyjna prowadzi oceng studenta w oparciu o kryteria stanowigce zatgcznik do
dokumentacji egzaminu praktycznego (Zafgcznik nr 6).
Jezeli student popetnit pomytke zagrazajaca zdrowiu 1 Zyciu pacjenta jest to rOwnoznaczne z nie-
zdaniem cze$ci praktycznej egzaminu dyplomowego.
Po zakonczonym egzaminie Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej podsumowuje jego
przebieg oraz oglasza wyniki.
Aby zda¢ cze$¢ praktyczng egzaminu dyplomowego student musi otrzymaé minimum oceng
dostateczng.

Egzamin dyplomowy — cze$¢ teoretyczna

§ 8.
Do czesci teoretycznej egzaminu dyplomowego moze przystgpi¢ student, ktory uzyskat ocene
pozytywna z czesci praktycznej egzaminu.
Czg$¢ teoretyczna egzaminu dyplomowego jest egzaminem ustnym i polega na udzieleniu przez
studenta odpowiedzi na trzy pytania obejmujgce wiedze z podstaw piclegniarstwa i pielegniarstwa
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klinicznego (zagadnienia z pielggniarstwa internistycznego, chirurgicznego i pediatrycznego). Wy-
kaz zagadnien zamieszczony jest w Zalgczniku nr 7.

Student losuje zestaw trzech pytan przed Komisjg.

Po wylosowaniu pytan egzaminacyjnych student ma zapewnione warunki i czas (do 15 minut) na
przygotowanie odpowiedzi ustnej (w tym czasie student moze korzystac z opieczgtowanej kartki
papieru, na ktorej sporzadza notatki potrzebne do odpowiedzi).

Po rozpoczeciu egzaminu student moze porozumiewac si¢ wyltgcznie z cztonkami Komisji Egza-
minacyjnej.

Po udzieleniu odpowiedzi na pytania egzaminacyjne student przekazuje przewodniczacemu Ko-
misji Egzaminacyjnej pytania egzaminacyjne, na ktore odpowiadat wraz z brudnopisem.

Wyniki przebiegu egzaminu oraz oceny z odpowiedzi studenta na zadania egzaminacyjne, czton-
kowie Komisji dokumentuja w protokole egzaminu (Zalgcznik nr 8).

Zdajacy sg indywidualnie informowani o ocenach czg¢sci teoretycznej egzaminu, po jego zakon-
czeniu.

Oceng z czesci teoretycznej egzaminu dyplomowego jest srednia arytmetyczna ocen uzyskanych
przez studenta za odpowiedz na pytania o ktorych mowa w ust. 3, zaokraglona do oceny peinej lub
potowkowej, tj.:

a) w przypadku $redniej arytmetycznej w wysokosci do 2.99 wpisuje sig 2.0,

b) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomiedzy 3.0 a 3.49 wpisuje si¢ 3.0,

c) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczgacej si¢ pomigdzy 3.50 a 3.74 wpisuje si¢ 3.5,
d) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomiedzy 3.75 a 4.24 wpisuje si¢ 4.0,
e) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomigdzy 4.25 a 4.50 wpisuje si¢ 4.5,
f) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomiedzy 4.51 a 5.00 wpisuje si¢ 5.0.
Aby zda¢ czg$¢ teoretyczng egzaminu dyplomowego student musi otrzymaé minimum oceng do-
stateczng.

Obrona pracy dyplomowej

§09.
Do obrony pracy dyplomowej moze przystapi¢ student, ktory uzyskat ocene pozytywna z czesci
praktycznej i teoretycznej egzaminu.
Obrona pracy dyplomowej jest egzaminem ustnym.
Przebieg obrony pracy dyplomowe;j jest protokotowany. Wzor protokotu stanowi Zafgcznik nr 9.
Obrona pracy obejmuje:
a) zaprezentowanie pracy dyplomowej przez studenta w czasie nie dtuzszym niz 15 minut,
b) przedstawienie przez recenzenta krotkiej opinii o pracy,
c) odpowiedzZ studenta na dwa pytania z zakresu pracy dyplomowej.
Oceng z obrony pracy dyplomowej jest srednia arytmetyczna ocen uzyskanych przez studenta za
odpowiedz na pytania o ktorych mowa w ust. 4 lit. ¢), zaokraglona do oceny petnej lub potowko-
wej, tj.:
a) w przypadku $redniej arytmetycznej w wysokosci do 2.99 wpisuje si¢ 2.0,
b) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomigdzy 3.0 a 3.49 wpisuje si¢ 3.0,
c) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomigdzy 3.50 a 3.74 wpisuje si¢ 3.5,
d) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomigdzy 3.75 a 4.24 wpisuje si¢ 4.0,
e) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomigdzy 4.25 a 4.50 wpisuje si¢ 4.5,
f) w przypadku $redniej arytmetycznej mieszczacej si¢ pomiedzy 4.51 a 5.00 wpisuje si¢ 5.0.
Na wniosek studenta lub promotora obrona pracy dyplomowej moze mie¢ charakter otwarty.
W tym celu student lub promotor powinien najpézniej na 7 dni przed ustalonym terminem obrony
pracy dyplomowej ztozy¢ do dziekana odpowiedni wniosek na pismie.



Ostateczny wynik studiow

§ 10.
1. Podstawa wyliczenia ostatecznego wyniku studiow sa:
a) S$rednia ocen ze studiow z wagg 0.6,
b) $rednia ocen z czgséci praktycznej i teoretycznej egzaminu dyplomowego z waga 0.2,
C) ocena pracy dyplomowej z wagg 0.1,
d) ocena z obrony pracy dyplomowej z wagg 0.1.
2. Na dyplomie ukonczenia studiow wpisuje si¢ ocen¢ dyplomowa wedlug nastepujacej zasady:
a) w przypadku ostatecznego wyniku studiow do 3.74 wpisuje si¢ dostateczny,
b) w przypadku ostatecznego wyniku studidéw mieszczgcego sie¢ pomigdzy 3.75 a 4.39 wpisuje
si¢ dobry,
c) w przypadku ostatecznego wyniku studidéw mieszczacego sie pomiedzy 4.4 a 5.0 wpisuje si¢
bardzo dobry.
3. Jedli érednia ocen ze studiow jest nizsza niz 3.0 ocena dyplomowa wpisywana na dyplomie
ukonczenia studiow nie moze by¢ wyzsza niz dostateczny.

Rektor
Wyzszej Szkoly Informatyki i Zarzadzania
z siedziba w Rzeszowie

dr hab. Andrzej Rozmus, prof. WSIiZ



Zatgcznik nr 1 do Regulaminu

Wzor karty do losowania oddzialu — cze$¢ praktyczna egzaminu dyplomowego

Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedziba w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszow

Rzeszow, dnia .............cooeviinnnt.
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Czytelny podpis studenta




Zalgcznik nr 2 do Regulaminu

Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszow

Rzeszoéw, dnia ....................oee e
Protokét z przeprowadzenia losowania oddzialéw - cze$¢ praktyczna egzaminu dyplomowego

Liczba studentow, ktorzy przystgpili do losowania oddziatow: .........

Lista studentow zdajacych egzamin praktyczny na oddziale internistycznym

Adres OAdzialu: ...

Data egzaminu: .........c.vveiiiiiiiiiiieieiiereeeeeans

Lista studentow zdajacych egzamin praktyczny na oddziale chirurgicznym

Adres OAdzialU: ..o

Data egzaminu: .........o.veiiiiiiiiiieie i

Lista studentéw zdajacych egzamin praktyczny na oddziale pediatrycznym

AATES OdAZIATU: .o

Data egzaminu: .........oooevuiiiiiiiiiiiii

Przewodniczacy Komisji



Zalgcznik nr 3a do Regulaminu

Kryteria oceny realizacji zadania praktycznego - informacja dla studenta

l.p. Kryterium Liczba punktéw
Planowanie oraz organizacja pracy - poprawno$¢ okreslania celu opieki i 10 pkt
poziomu jego realizacji '
okreslenie celu opieki nad pacjentem 0-2
1 okres$lenie wskaznikéw realizacji celu 0-2
samodzielne organizowanie stanowiska pracy 0-2
wykonanie zadania w optymalnym czasie 0-2
stworzenie warunkow do wspotdecydowania pacjenta o czynnos$ciach piele- 0-2
gniarskich
Postepowanie pielegnacyjne i diagnostyczno-lecznicze, bezpieczenstwo 10 pkt
wykonywanych procedur wzgledem pacjenta '
dostosowanie srodkow ochrony indywidualnej 0-2
zachowanie procedur przeciwko zakazeniom szpitalnym 0-2
2 | wykonanie czynnosci pielggnacyjnych i diagnostyczno-leczniczych wg przy- 0-2
jetych procedur
zapewnienie intymnos$¢ pacjentowi podczas wykonywanych czynnosci zawo- 0-2
dowych
podejmowanie dziatan adekwatnych do stanu pacjenta i sytuacji 0-2
Postawa zawodowa - wrazliwos$¢ i gotowos¢ do dzialania, samodzielnos¢
dzialan organizacyjno- pielegnacyjnych, umiejetnosci komunikowania 10 pkt.
sie, wspolpracy i wspoldzialania w zespole i Z pacjentem
udzielanie pacjentowi wsparcia emocjonalnego 0-2
3 | przestrzeganie zasad etyki zawodowej 0-2
dostosowanie metody komunikacji do odbiorcy 0-2
umiejetnosci pracy w zespole terapeutycznym 0-2
wykazywanie empatii i zyczliwo$ci wzglgdem pacjenta, jego rodziny, wspot- 0-2
pracownikow
Dokumentacja procesu pielegnowania i dokumentacja pacjenta 4 pkt.
4 | poprawne dokumentowanie dziatan pielegnacyjnych i terapeutyczno-leczni- 0-2
czych
umiejetno$¢ postugiwania sie dokumentacja medyczna 0-2
Edukacja zdrowotna 2 pkt.
5 | proponowanie odpowiednich czynnosci wptywajace na zdrowie pacjenta 0-1
odpowiedni wybor metod edukacji w zaleznosci od potrzeb pacjenta 0-1
Lacznie 36 pkt.
Punktowe Kryteria oceny
Liczba punktéw ocena
0-20 niedostateczny
21-24 dostateczny
25-27 dostateczny plus
28-31 dobry
32-34 dobry plus
35-36 bardzo dobry




Zalgcznik 3b do Regulaminu

Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedzibag w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszow

Zadanie praktyczne NR ...........c.ccoe.eee

Imig i nazwisko studentki / StUAENTA .......cveviiiiiiiiiiic e

NUIMET AIDUIMIUL. . .ottt e e e e e e e e e e

1. Dane o pacjencie:
Oddzial: ...

NUMET SALT ..ottt e

ROZPOZNANIE LEKATSKIC ... vttt e e ettt e e e e esra e saae st be e e st sbeenane s

2. Polecenie dla zdajacego:
- podczas 8 godzinnego dyzuru wykonaj zadanie egzaminacyjne obejmujac opieka wylosowanego
pacjenta
- udokumentuj swoje dziatanie wedtug przyjetego wzoru
- przekaz informacje o stanie pacjenta, planowanych i wykonanych dziataniach osobie przejmujace;j
opieke nad pacjentem
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Zalgcznik nr 4 do Regulaminu
Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedzibag w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszow

Rzeszow,dn. ..................

OSWIADCZENIE PACJENTA LUB OPIEKUNA PRAWNEGO

Wyrazam zgode na uczestniczenie w czesci praktycznej egzaminu dyplomowego dla studentéw kierunku Pie-

legniarstwo organizowanego przez Wyzsza Szkote Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie w dniu
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Zalgcznik nr 5a do Regulaminu
Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszow

ARKUSZ GROMADZENIA DANYCH O PACJENCIE
NAZWA SZPITAIA ..o e

I. DANE PERSONALNE

NaAZWISKO 1 IMIC. ...ttt e e e e Wiek............o....
Stan CyWilny......ooviiiii i ZawOd.......ooiii
Y TS oL o) Lo A Wyksztalcenie..................oooia
MIEJSCE UTOAZEINIA. . ..ttt ettt ettt ettt e e et et e et et et e e e e e et e et e e e e e enaene aaaens
Miejsce zamieszkania: O wie$ O miasto

Data przyjecia do szpitala...............cooeeiiiininn.. w trybie: O nagtym O planowanym
ROZPOZNANIE MEAYCZIG .. .vntiietit ettt e e e e e eeans

I.DOTYCHCZASOWA SYTUACJA ZDROWOTNA PACJENTA

Przebyte ChOTODY . .. ..o s
Choroby WSPOHSINIEIACE . ... ueeett ettt et e e s
UCZULBIIA. ..ot
N (0N
IILLDANE O FUNKCJONOWANIU POSZCZEGOLNYCH UKEADOW

Uktad krazenia: ttno ..................oeeeee RR
Sinica skory tak/nie; obrzgki tak/nie

LT
Uktad oddechowy: liczba oddechOw /min.............oooiiii i
Kaszel tak/nie O suchy O wilgotny O napadowy

Zaleganie wydzieliny tak/nie

Dusznos¢ tak/nie O wysitkowa O spoczynkowa

L7 T

Uktad nerwowy: Stan §wiadomosci: O petna O senno$¢ O zamroczenie O stan przed$piaczkowy
O $piaczka

Funkcjonowanie zmystow:
Wzrok 0O dobry 0O niedowidzenie O niewidomy O okulary
Stuch O dobry O niedostuch O gluchota O aparat stuchowy

Uktad moczowo — piciowy: wydalanie moczu: : O prawidlowe O zaburzone O nieotrzymanie moczu O

trudno$ci w oddawaniu moczu O bdl, pieczenie przy oddawaniu moczu
Wywiad ginekologiczny (menstruacje, przebyte choroby, porody itp.)............cccevevviiininn...
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Uktad pokarmowy: samodzielno$¢ w jedzeniu tak/nie , w jakim zakresie potrzebna pomoc w przyjmo-
WaANTU POSTHKOW . ... e Apetyt

O dobry O zmniejszony O wzmozony
Sposob odzywiania: o doustny O przez sond¢ O parenteralne O inne

ROAZA] QY. ..ot e e e e
Jama ustna: o ubytki zebowe 0O proteza o zmiany na §luzéwkach ...

Objawy ze strony uktadu pokarmowego: O odbijanie O zgaga O wzdecia O nudnosci O wymioty O

Wydalanie stolca: O prawidlowe O zaparcia O biegunki O nietrzymanie stolca O inne

Wydolno$¢ samoob- Radzi sobie Ma trudnos$ci Nie radzi sobie

slugowa:

Utrzymanie higieny 0 0 0

osobistej

Mycie /kapiel catego 0 0 0

ciata

Ubieranie i rozbiera- 0 0 0

nie si¢

Spozywanie positkow 0 0 0

Korzystanie z WC 0 0 0

Przechodzenie z t6zka 0 0 0

na wozek i odwrotnie

Przejscie pow.50 m 0 0 0

(ew.za pomoca

sprzetu)

Chodzenie po scho- 0O 0O 0O

dach

Jazda na wozku 0 0 0
Skora/ paznokcie/Wlosy (0CENA CZYSTOSCI). .. .. vuueeinte et et ettt et
Zmiany na skorze (rodzaj 1 10KaliZacja)........c.oeiiiiiitii i e
Ocena zagrozenia odlezyng wg SKali NOTTON. ..ottt

IV. STAN PSYCHICZNY
Nastroj: O w normie O obnizony O podwyzszony O obojetny

V. SYTUACJA RODZINNO - SPOLECZNA
Mieszkanie: O samodzielnie O z rodzing O przy rodzinie
Warunki mieszkaniowe O bardzo dobre O dobre O $rednie

Mozliwo$¢ otrzymania wsparcia O nie O tak Wsparcie od............ooooiiiiiiiiiiiiiiiiii
L0 1103 (0] 0 A (e 1 1 1<
Role i funkcje petione w rodzinie ..................cooeiiiiinnn.. W PTACY .t eneeenieeieeiieeaieeaene
NA TZECZ SPOTECZENSIWA ...\ttt ettt et ettt et et e et e et et e e teeaeeaeenneenns

13



Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie

ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszow

Oddziat

Inicjaty pacjenta, wiek pacjenta
Rozpoznanie lekarskie
Data egzaminu praktycznego

Nazwisko, imi¢ studenta/studentki

Zalgcznik nr 5b do Regulaminu

Dokumentacja pielegnowania pacjenta w czasie egzaminu praktycznego

L.p.

Problemy pielegnacyjne

Cel opieki

Plan opieki

Realizacja i ocena wynikow opieki
pielegnacyjnej

14
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Zalgcznik nr 6a do Regulaminu

Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedziba w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszéw

ARKUSZ OCENY I PROTOKOL Z CZESCI PRAKTYCZNEJ EGZAMINU DYPLOMOWEGO
NA KIERUNKU PIELEGNIARSTWO

Imig i nazwisko StUenta..........coeviiiiiiiiii i
Numer albumul. . ...
Data egzaminu praktyCznego ...........ovueiuiitiitii i
Migjsce egzaminu PraktyCzZneZ0. .. ..o.veurirrenrenretetie et eitertaeeeeneaenn,
NUMET ZAANTA .. ..o

Inicjaty pacjenta objetego opieka. ...

Sktad Komisji Egzaminacyjne;j:

PrZeWodNiCZaCY ... .ouiti it e
Czlonkowie:
L e e
P
Liczba Uwagi komisji
l.p. Kryterium Skala punktowa uzyskanych 9l S
; egzaminacyjnej
punktow
Planowanie oraz organizacja pracy - poprawnos¢ okreslania celu opieki i poziomu jego realizacji
okreslenie celu opieki nad pacjentem 0-2
okreslenie wskaznikdw realizacji celu 0-2
1 samodzielne organizowanie stanowiska pracy 0-2
wykonanie zadania w optymalnym czasie 0-2
stworzenie warunkow do wspotdecydowania pa- 0-2
cjenta o czynnosciach pielegniarskich

Postepowanie pielegnacyjne i diagnostyczno-lecznicze, bezpieczenstwo wykonywanych procedur wzgledem

pacjenta

dostosowanie srodkow ochrony indywidualnej 0-2
zachowanie procedur przeciwko zakazeniom szpi- 0-2
talnym

2 wykonanie czynnosci pielggnacyjnych i diagno- 0-2
styczno-leczniczych wg przyjetych procedur
zapewnienie intymnos¢ pacjentowi podczas wyko- 0-2
nywanych czynno$ci zawodowych
podejmowanie dziatan adekwatnych do stanu pa- 0-2

cjenta i sytuacji
Postawa zawodowa - wrazliwos$¢ i gotowos¢ do dzialania, samodzielno$¢ dzialan organizacyjno- pielegna-
cyjnych, umiejetnosci komunikowania sie, wspoélpracy i wspéldzialania w zespole i z pacjentem

udzielanie pacjentowi wsparcia emocjonalnego 0-2
3 przestrzeganie zasad etyki zawodowej 0-2
dostosowanie metody komunikacji do odbiorcy 0-2
umiejetno$ci pracy w zespole terapeutycznym 0-2

wykazywanie empatii i zyczliwosci wzglgdem pa-

cjenta, jego rodziny, wspotpracownikow 0-2
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Dokumentacja procesu piele

nowania i dokumentacja pacjenta

poprawne dokumentowanie dzialan pielegnacyjnych

: . 0-2
4 i terapeutyczno-leczniczych

umiejetno$é postugiwania si¢ dokumentacja me- 0-2

dyczna

Edukacja zdrowotna

proponowanie odpowiednich czynnos$ci wptywajace 0-1
5 na zdrowie pacjenta

odpowiedni wybor metod edukacji w zaleznosci od 0-1

potrzeb pacjenta

Punktowe Kryteria oceny

Ogodlna liczba punktow: .........cooiiiiiiiiii

Liczba punktéow ocena
0-20 niedostateczny
21-24 dostateczny
25-27 dostateczny plus
28-31 dobry
32-34 dobry plus
35-36 bardzo dobry

17
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Zatgcznik nr 6b do Regulaminu

Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedziba w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszéw

ARKUSZ OCENY I PROTOKOL Z CZESCI PRAKTYCZNEJ EGZAMINU DYPLOMOWEGO
NA KIERUNKU PIELEGNIARSTWO
(termin poprawkowy)

Imig i nazwisko studenta.............ccooiiiiiii i
Numer albumul.. ...
Data egzaminu praktyCznego ........c.oviviiriniiiii e,
Miegjsce egzaminu PraktyCzZneZ0. .. ..ouueurirrenrenrentetaeeteterraeaieeeaneennn
NUMET ZAAANTA ...ttt

Inicjaty pacjenta objetego opieka.......oovvviiiiiiiiiiii

Sktad Komisji Egzaminacyjne;j:

PrzewWodniCZacy ... ....uonei it
Czlonkowie:
PPt
2 e
Liczba Uwagi komisji
l.p. Kryterium Skala punktowa uzyskan,ych egzaminacyjnej
punktow
Planowanie oraz organizacja pracy - poprawnos¢ okreslania celu opieki i poziomu jego realizacji
okreslenie celu opieki nad pacjentem 0-2
okreslenie wskaznikéw realizacji celu 0-2
1 samodzielne organizowanie stanowiska pracy 0-2
wykonanie zadania w optymalnym czasie 0-2

stworzenie warunkow do wspotdecydowania pa-
cjenta o czynnosciach pielegniarskich
Postepowanie pielegnacyjne i diagnostyczno-lecznicze, bezpieczenstwo wykonywanych procedur wzgledem

0-2

pacjenta

dostosowanie srodkow ochrony indywidualnej 0-2
zachowanie procedur przeciwko zakazeniom szpi- 0-2
talnym

2 wykonanie czynnosci pielggnacyjnych i diagno- 0-2
styczno-leczniczych wg przyjetych procedur
zapewnienie intymnos¢ pacjentowi podczas wyko- 0-2
nywanych czynno$ci zawodowych
podejmowanie dziatan adekwatnych do stanu pa- 0-2

cjenta i sytuacji
Postawa zawodowa - wrazliwo$¢ i gotowos¢ do dzialania, samodzielno$¢ dzialan organizacyjno- pielegna-
cyjnych, umiejetnosci komunikowania sie, wspoélpracy i wspéldzialania w zespole i z pacjentem

udzielanie pacjentowi wsparcia emocjonalnego 0-2
3 przestrzeganie zasad etyki zawodowej 0-2
dostosowanie metody komunikacji do odbiorcy 0-2
umiejetno$ci pracy w zespole terapeutycznym 0-2

wykazywanie empatii i zyczliwo$ci wzgledem pa-

cjenta, jego rodziny, wspotpracownikow 0-2

18



Dokumentacja procesu pielegnowania i dokumentacja pacjenta
poprawne dokumentowanie dzialan pielegnacyjnych 0-2
4 i terapeutyczno-leczniczych
umiejetno$é postugiwania si¢ dokumentacja me- 0-2
dyczna
Edukacja zdrowotna
proponowanie odpowiednich czynnos$ci wptywajace 0-1
5 na zdrowie pacjenta
odpowiedni wybor metod edukacji w zaleznosci od 0-1
potrzeb pacjenta

Ogodlna liczba punktow: ...............c..o..ee.
Ocena (termin poprawkowy): ...........cccevvvnennn.

Punktowe Kryteria oceny

Liczba punktéow ocena
0-20 niedostateczny
21-24 dostateczny
25-27 dostateczny plus
28-31 dobry
32-34 dobry plus
35-36 bardzo dobry

Ocena z czeSci praktycznej (Srednia z ocen z terminu podstawowego 1 poprawkowego)®: .....................

Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej

* Srednia arytmetyczna ocen uzyskanych przez studenta w terminie podstawowym i poprawkowym, przy czym w przypadku Sredniej miesz-
czqcej sig pomigdzy 2,50 a 3,25 wpisuje sig 3,0.
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Zatgcznik nr 7 do Regulaminu

Zagadnienia do egzaminu teoretycznego na kierunku Pielegniarstwo
studia stacjonarne pierwszego stopnia

Podstawy pielegniarstwa

1.
2.
3.

4.

No o

= ©©

11.
12.
13.
14.

15.

0.

Historia pielggniarstwa. Pielegniarstwo tradycyjne i nowoczesne.

Uwarunkowania zdrowia. Potrzeby zdrowotne i sposoby ich zaspokajania.

Rozwoj pielggniarstwa na przestrzeni czasu (przeszto$¢, terazniejszos¢, przysztosc¢) na tle transformacji
opieki.

Istota wspolczesnego pielegniarstwa. Wspolczesne pielggniarstwo w wymiarze teoretycznym i praktycznym
oraz proces jego profesjonalizacji.

Teorie pielggniarstwa F. Nightingale, V. Henderson, D. Orem, C. Roy, B. Neuman.

Rodzaje diagnoz pielegniarskich i ich klasyfikacja.

Roéznicowanie zadan pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym
1 0 niepomyslnym rokowaniu.

Rola spoteczna i zawodowa pielggniarki. Funkcje zawodowe pielegniarki.

EBNP — praktyka oparta na dowodzie naukowym.

Udziat pielggniarki w procesie pielggnowania, diagnozowania, promocji zdrowia, profilaktyce chorob, le-
czeniu i rehabilitacji.

Zadania pielggniarki w zespole interdyscyplinarnym.

Proces pielegnowania (istota, etapy, zasady stosowania) i primary nursing.

Analizowanie badan diagnostycznych, badania fizykalnego w celu rozpoznawania stanu zdrowia pacjenta i
sformutowania diagnozy pielegniarskiej.

Zakres zadan zawodowych pielggniarki w zalezno$ci od stanu pacjenta, w tym dlugotrwale
unieruchomionego, z bélem, gorgczka, zaburzeniami snu.

Istota, cel, wskazania, przeciwwskazania, niebezpieczenstwa, obowigzujace zasady i struktura wykonywania
podstawowych czynnosci pielegniarskich.

Pielegniarstwo internistyczne

1.
2.
3.

4,

o1

10.
11.

12.
13.
14.
15.

16.
17.

Badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjenta w chorobach wewnetrznych.

Podstawowe metody diagnostyczne w kardiologii.

Czynniki ryzyka rozwoju choréb uktadu sercowo — naczyniowego. Palenie tytoniu - gtowny modyfikowalny
czynnik ryzyka choréb uktadu krazenia.

Udziat pielggniarki w profilaktyce, diagnozie i leczeniu choroby niedokrwiennej serca.

Zasady postgpowania pielegniarskiego w ostrym zespole wiencowym (OZW). Pielegnowanie pacjenta po
leczeniu inwazyjnym choroby niedokrwiennej serca.

Postgpowanie pielegniarskie w stanach naglacych w kardiologii nagle zatrzymanie krazenia (NZK), ostra
niewydolno$¢ serca, przetom nadcisnieniowy.

Wybrane choroby ukladu krazenia: choroba niedokrwienna serca, nadcis$nienie tetnicze pierwotne,
niewydolno$¢ krazenia, podstawowe zaburzenia rytmu serca. Miazdzyca i jej powiklania. Profilaktyka i
leczenie zaburzen lipidowych osocza.

Zadania edukacyjne i opiekunicze pielegniarki wobec pacjenta z cukrzyca I i II typu. Postgpowanie
pielegniarki w naglacych stanach diabetologicznych. Przygotowanie pacjenta z cukrzyca do samokontroli.
Pielegnowanie pacjenta ze schorzeniami uktadu pokarmowego. Zasady leczenia dietetycznego.
Podstawowe metody diagnostyczne w gastroenterologii.

Wybrane choroby przewodu pokarmowego: choroba wrzodowa zotadka i dwunastnicy, choroba refluksowa
przetyku i zotadka, zapalenia jelit, rak jelita grubego, kamica zo6lciowa, zaparcia nawykowe.

Wybrane schorzenia watroby i trzustki: niewydolno$¢ i marsko$¢ watroby, wirusowe zapalenia watroby,
ostre i przewlekte zapalenie trzustki.

Zadania pielggniarki wobec pacjentow ze schorzeniami uktadu moczowego.

Podstawowe metody diagnostyczne w nefrologii.

Wybrane schorzenia uktadu moczowego: niewydolnos¢ nerek, zakazenia ukladu moczowego, kamica
nerkowa.

Dializoterapia. Opieka nad chorym dializowanym.

Podstawowe metody diagnostyczne w pulmonologii.
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18.

19.

20.

21.
22.

23.
24,

25.
26.

Wybrane schorzenia uktadu oddechowego: przewlekta obturacyjna choroba ptuc, dychawica oskrzelowa, rak
ptuca, zapalenia ptuc i oplucnej. Niewydolnos¢ oddechowa. Zesp6t uzaleznienia od tytoniu — profilaktyka,
leczenie.

Rola i zadania pielggniarki w procesie profilaktyki, diagnostyki i leczenia najczestszych chorob uktadu
oddechowego (POCHP, dychawica oskrzelowa, zapalenie ptuc, gruzlica).

Wybrane schorzenia narzadu ruchu: reumatoidalne zapalenie stawdw, choroba zwyrodnieniowa stawow-
opieka pielegniarska.

Podstawowe metody diagnostyczne w endokrynologii.

Wybrane zaburzenia hormonalne: niedoczynnos$¢ tarczycy, nadczynnos¢ tarczycy, wole guzkowe, choroba
Gravesa-Basedowa, otylosc¢, osteoporoza.

Podstawowe metody diagnostyczne w hematologii.

Wybrane schorzenia krwi i uktadu krwiotworczego: niedokrwistosci i ich podzial, najczesciej wystepujace
schorzenia rozrostowe krwi i szpiku kostnego.

Leczenie krwig i preparatami krwiopochodnymi.

Najczestsze choroby tkanki tgczne;.

Pielegniarstwo pediatryczne

1.
2.

Hw

10.

11.

12.
13.

14.
15.

16.
17.
18.
19.

Podstawy auksologii i charakterystyka poszczegdlnych okresow rozwojowych dziecka.

Patofizjologia okresu noworodkowego: niedotlenienie okoloporodowe, wcze$niactwo, zespot zaburzen
oddychania, zesp6t aspiracji smotki, zottaczka, choroba hemolityczna, dysplazja, noworodek matki chorej
na cukrzyce.

Podstawy opieki nad noworodkiem i wczesniakiem. Zasady zywienia niemowlat (naturalne i sztuczne).
Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie, pielegnowanie dziecka w chorobach uktadu oddechowego (stany
zapalne gornych i dolnych drég oddechowych, mukowiscydoza, astma).

Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie, pielegnowanie dziecka w chorobach uktadu krazenia (wady serca,
niewydolno$¢ krazenia)

Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie, piclegnowanie dziecka w chorobach uktadu nerwowego
(padaczka, stan padaczkowy, drgawki goragczkowe, zesp6t wzmozonego ci$nienia wewnatrzczaszkowego,
zaburzenia $wiadomosci - skala Glasgow, neuroinfekcja, moézgowe porazenie dziecigce).

Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie, pielggnowanie dziecka w chorobach ukladu moczowego
(zakazenia uktadu moczowego, zespo6t nerczycowy, refluks pecherzowo — moczowodowy, niewydolnos¢
nerek, moczenie nocne).

Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie, pielegnowanie dziecka w chorobach uktadu pokarmowego
(refluks zotadkowo — przetykowy, zespoty zaburzonego wchtaniania, nieswoiste zapalenie jelit, biegunka).
Wybrane zagadnienia z endokrynologii dziecigcej (patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie,
pielegnowanie). Niedoczynno$¢ i nadczynnosé tarczycy. Cukrzyca - problemy pielegnacyjne dziecka z
cukrzyca. Zesp6t Cushinga. Zaburzenia hormonalne ze strony przysadki.

Choroby metaboliczne wieku dzieci¢cego (fenyloketonuria, galaktozemia, krzywica) — etiologia, patogeneza,
obraz kliniczny, leczenie.

Zasady profilaktyki i zywienia dziecka w wybranych chorobach metabolicznych (fenyloketonuria,
galaktozemia)

Choroby pasozytnicze wieku dziecigcego.

Podstawy immunologii i choroby alergiczne wieku dziecigcego (alergiczny niezyt nosa, alergia pokarmowa,
atopowe zapalenie skory, nagla uogélniona reakcja anafilaktyczna — wstrzas anafilaktyczny) — etiologia,
patogeneza, obraz kliniczny, leczenie, pielggnowanie.

Choroby zakazne wieku dziecigcego. Szczepienia ochronne. Aktualny kalendarz szczepien ochronnych.
Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie, pielegnowanie dziecka w chorobach uktadu krwiotworczego
(anemia z niedoboru zelaza, skazy krwotoczne, biataczki, Chtoniak Hodgkina).

Specyficzne problemy w opiece nad dzieckiem z chorobg nowotworowa.

Udziat pielggniarki we wczesnej diagnostyce zaburzen rozwoju dziecka.

Dokonywanie pomiaroéw parametrow zyciowych. Przygotowanie dziecka do badan diagnostycznych.
Reakcja dziecka i1 rodzicow w obliczu choroby i konieczno$ci hospitalizacji. Zasady kontaktu
terapeutycznego i interpersonalnego w relacji z dzieckiem — pacjentem i jego rodzing.

Pielegniarstwo chirurgiczne

1.
2.
3.

Metody diagnostyczne w chirurgii.
Zakazenia u chorych leczonych chirurgicznie.
Zasady organizacji opieki chirurgicznej.
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10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.

18.

19.

20.
21.

22.

Choroby tarczycy leczone chirurgicznie (rodzaje, przyczyny, objawy, techniki leczenia chirurgicznego).
Rany (rodzaje, podzial, ocena, leczenie). Amputacje urazowe.

Obrazenia termiczne (oparzenia i odmrozenia). Zasady postepowania z pacjentem.

Urazy narzadu ruchu (stluczenia, skrecenia, zwichnigcia, ztamania). Przyczyny, metody postepowania
diagnostyczno-terapeutycznego.

Urazy czaszkowo-mozgowe oraz inne urazy uktadu nerwowego. Obrazenia kregostupa i rdzenia kregowego.
Postepowanie z chorym w obrazeniach klatki piersiowej, tchawicy i przepony.

Obrazenia narzadéw jamy brzusznej i miednicy, zasady postgpowania diagnostycznego i terapii.

Choroby uktadu pokarmowego wymagajace interwencji chirurgicznej (diagnostyka, objawy, leczenie).
Choroby narzadéw moczowo-ptciowych leczonych chirurgicznie ( rozpoznawanie, leczenie).
Przygotowanie chorego do zabiegu w zalezno$ci od schorzenia chirurgicznego.

Przygotowywanie chorego do zabiegu operacyjnego w trybie naglym i planowym.

Zasady zywienia chorych, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego.

Czynniki zwigkszajace ryzyko okotooperacyjne. Ocena zagrozen stanu zdrowia i zycia chorego.
Pielegnowanie chorego po zabiegach operacyjnych z uwzglednieniem rodzaju znieczulenia i metody
operacyjnej.

Przygotowanie chorego do zabiegu operacyjnego w trybie naglym i planowym oraz w chirurgii
ambulatoryjnej i jednego dnia.

Przygotowanie chorego do badan diagnostycznych w réznych schorzeniach chirurgicznych i opieka po
badaniu.

Obserwacja pacjenta po zabiegu operacyjnym w celu zapobiegania wczesnym i péznym powiktaniom.
Przygotowanie chorego do zabiegu operacyjnego w obregbie przewodu pokarmowego (przetyku, zotadka i
dwunastnicy, jelit, watroby i trzustki, gruczotow wydzielania wewnetrznego oraz narzadu ruchu).

Dziatania zintegrowanego systemu opieki stomijnej i innych stowarzyszen na rzecz zdrowia.
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Zalgcznik nr 8a do Regulaminu
Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedziba w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszéw

Rzeszow, dnia ............cooiiiiiiiiii..

PROTOKOL Z CZESCI TEORETYCZNEJ EGZAMINU DYPLOMOWEGO
NA KIERUNKU PIELEGNIARSTWO

Pani/Pan .....ueoee e nralbumu ...,

studentka/student kierunku Pielegniarstwo, studia stacjonarne pierwszego stopnia Kolegium Medycznego Wyz-
szej Szkoty Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie przystapit/a do czesci teoretycznej egzaminu dy-

plomowego wdniu ... przed Komisja Egzaminacyjng w sktadzie:

L e - Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej
2 e - Cztonek Komisji Egzaminacyjne;j

. - Cztonek Komisji Egzaminacyjne;j

Tres¢ pytan:

Srednia arytmetyczna ocen: .............
Ocena koncowa™: ...........c.cooeuennen.

Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej

* Srednia arytmetyczna ocen uzyskanych przez studenta za odpowied? na pytania, zaokrgglona do oceny petnej lub potéwkowej, .
- w przypadku Sredniej arytmetycznej w wysokosci do 2.99 wpisuje si¢ 2.0,
- W przypadku sredniej arytmetycznej mieszczqcej si¢ pomigdzy 3.0 a 3.49 wpisuje sie 3.0,
- w przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej si¢ pomigdzy 3.50 a 3.74 wpisuje sig 3.5,
- w przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej si¢ pomigdzy 3.75 a 4.24 wpisuje si¢ 4.0,
- w przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej si¢ pomigdzy 4.25 a 4.50 wpisuje sig 4.5,
- w przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej sie pomiedzy 4.51 a 5.00 wpisuje sig 5.0.
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Zatgcznik nr 8b do Regulaminu
Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedziba w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszéw

Rzeszow, dnia ............cooiiiiiiiiii..

PROTOKOL Z CZESCI TEORETYCZNEJ EGZAMINU DYPLOMOWEGO
NA KIERUNKU PIELEGNIARSTWO
(termin poprawkowy)

PaANI PN ..o nralbumu ......ocovveeieieiiiiiiins

studentka/student kierunku Pielegniarstwo, studia stacjonarne pierwszego stopnia Kolegium Medycznego Wyz-
szej Szkoty Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie przystapil/a do czgséci teoretycznej egzaminu dy-
plomowego wdniu ... przed Komisja Egzaminacyjng w sktadzie:

L - Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej
2 - Cztonek Komisji Egzaminacyjnej
. - Cztonek Komisji Egzaminacyjnej

Tres¢ pytan:

Srednia arytmetyczna ocen: ..........................
Ocena koncowa (termin poprawkowy)*: ...........
Ocena z czgsci teoretycznej (§rednia z ocen z terminu podstawowego i poprawkowego)™*: ...............o

Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej

* Srednia arytmetyczna ocen uzyskanych przez studenta za odpowied? na pytania, zaokrgglona do oceny petnej lub potéwkowej, tj.:
- w przypadku Sredniej arytmetycznej w wysokosci do 2.99 wpisuje sig 2.0,
- W przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej si¢ pomigdzy 3.0 a 3.49 wpisuje sie 3.0,
- w przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej si¢ pomigdzy 3.50 a 3.74 wpisuje sig 3.5,
- w przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej sig¢ pomigdzy 3.75 a 4.24 wpisuje sig 4.0,
- w przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej si¢ pomigdzy 4.25 a 4.50 wpisuje sig 4.5,
- w przypadku Sredniej arytmetycznej mieszczqcej si¢ pomigdzy 4.51 a 5.00 wpisuje si¢ 5.0.

** Srednia arytmetyczna ocen uzyskanych przez studenta w terminie podstawowym i poprawkowym, przy czym w przypadku Sredniej
mieszczqcej sie pomiedzy 2,50 a 3,25 wpisuje sie 3,0.
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Zatgcznik nr 9 do Regulaminu

Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania z siedziba w Rzeszowie
ul. Sucharskiego 2, 35-225 Rzeszéw

PROTOKOL
Komisji Egzaminu Dyplomowego licencjackiego
cze$¢ trzecia egzaminu dyplomowego na kierunku Pielegniarstwo - obrona pracy dyplomowej

Pan/i (Nazwisko i imi¢/imiona) imi¢ ojca ............

urodzony/a dnia .eeeeeeeereeceeceennennes roku

MIEJSCE UrO0ZENIA vevurenrenrenreeenrenrannnnnns

student/ka Kolegium Medycznego numer albumu ........cceueveneee
Kierunek Pielegniarstwo (studia stacjonarne, | stopnia)

bronil/a prace dyplomowa licencjacka

w dniu (data) przed Komisjg Egzaminacyjng w sktadzie:

Przewodniczacy: 00000 i
Promotor/zastepstwo promotora:  ....eeeeeeceriniiecneens
Recenzent/zastgpstwo recenzenta:  ...eeeeeecerecsecenesons

Temat PraCy AYPIOMOWE]: ...c..iiiiirieie ettt s e st et e s e e st e e tessaesteesaesraesaeeneesreenneaneens

Pytania egzaminacyjne: ocena

Biorac pod uwage przebieg studiow, ocen¢ z czesci praktycznej i teoretycznej egzaminu dyplomo-
wego, oceng pracy dyplomowej oraz oceng z obrony pracy dyplomowej:

1. Srednia ocen za studia *0.60=.......
2. Srednia ocen z czesci praktycznej i teoretycznej egzaminu dyplomowego ... *020=.......
3. Ocena pracy dyplomowej . *0.10=.......
4. QOcenaz obrony pracy dyplomowej ... *0.10=.......

Ostateczny wynik studiow ..

Komisja uznata, ze

Pan(i) (Nazwisko i imie¢ studenta/(tki)

Ztozyt(a) egzamin dyplomowy licencjacki

i nadaje tytut: licencjat pielegniarstwa

Ocena Na dyplomie: ...
(skala: bardzo dobry, dobry plus, dobry, dostateczny plus, dostateczny)

podpisy cztonkoéw Komisji: podpis Przewodniczacego Komisji:

Promotor: ......ooooevveeeie e,
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