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Podstawowe informacje o kierunku i programie studiéow

Nazwa jednostki prowadzgcej kierunek Kolegium Medyczne

Nazwa kierunku studiow Pielegniarstwo

Poziom studiow studia pierwszego stopnia

Profil studidow praktyczny

Forma studiéw stacjonarne
- dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu — dyscy-

Nazwa dyscypliny, do ktorej zostat plina nauki medyczne (65% - wiodaca)

przyporzadkowany kierunek - dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu — dyscy-
plina nauki o zdrowiu (35%)

Rocznik 2026/2027

Liczba semestrow 7

Jezyk studidw polski

Tytut zawodowy nadawany absolwentom licencjat pielegniarstwa

Warunkiem ukoriczenia studidéw i uzyskania dyplomu ukoriczenia studidw jest pozytywna ocena z egza-
minu dyplomowego

Liczba godzin zajec i punktow ECTS

stacjonarne
taczna liczba godzin zajec 4796
Wymiar godzin zajeé z wychowania fizycznego 60
Wymiar godzin praktyki zawodowej 1200
Liczba punktéw ECTS:
konieczna do ukoriczenia studiéw 181

w ramach zaje¢ prowadzonych z bezposrednim udziatem nauczycieli akade-
mickich lub innych oséb prowadzacych zajecia
ktdrg student musi uzyskaé w ramach zaje¢ z dziedziny nauk

155 (86%)

1
humanistycznych lub nauk spotecznych >
za zajecia ksztattujgce umiejetnosci praktyczne 111 (61%)
ktdrg student uzyskuje w ramach zaje¢ do wyboru 1(0,5%)

Koncepcja i cele ksztatcenia

Koncepcja ksztatcenia zaktada przygotowanie wysoko wykwalifikowanej kadry pielegniarskiej. Celem ksztatce-
nia jest przekazywanie studentom nowoczesnej wiedzy medycznej oraz umiejetnosci praktycznych pozwalaja-
cych na udzielanie swiadczen pielegniarskich na jak najwyzszym poziomie z zachowaniem bezpieczenstwa wta-
snego i pacjenta, ksztattowanie nienagannej postawy etyczno-moralnej, a takze umiejetnosci organizowania
pracy witasnej i catego zespotu. Koncepcja ksztatcenia uwzglednia kompetencje zawodowe pielegniarki/ piele-
gniarza opisane w przepisach krajowych oraz europejskich. Koncepcja ksztatcenia jest spojna z Misjg i Wizjg
Wyizszej Szkoty Informatyki i Zarzadzania z siedzibg w Rzeszowie, zatwierdzonymi Uchwatg Senatu WSIiZ, w za-
kresie:
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1. Ksztatcenia studentéw na miare potrzeb spoteczenistwa informacyjnego i gospodarki wiedzy zdolnych do
tworzenia nowych wartosci ekonomicznych, spotecznych i kulturowych, uwzgledniajac przede wszystkim
potrzeby spoteczenstwa (i zwigzane z tym potrzeby rynku pracy) w zakresie uzyskania umiejetnosci profe-
sjonalnej opieki pielegniarskiej oraz ksztattowania cech psychofizycznych niezbednych do wykonywania za-
wodu w systemie opieki zdrowotne;j.

2. Ksztattowania u studentéw predyspozycji potrzebnych do zycia w spoteczerstwie permanentnej transfor-
macji, pozwalajgcych utrzymywac przez caty okres zycia zawodowego otwartosé na zmiany, innowacyjnosc
i mobilnos¢ intelektualna.

3. Przygotowania do dziatan na rzecz awansu gospodarczego i cywilizacyjnego regionu poprzez tworzenie wa-
runkow dla ksztattowania sie i upowszechniania postaw innowacyjnych i przedsiebiorczych, prowadzenie
dziatalnos$ci naukowo-badawczej i rozwdj kadr, a takze przygotowanie w sposdb elastyczny do sprawnego
poruszania sie na rynku pracy.

4. Upowszechnianie idei oraz dziatan z zakresu spotecznej odpowiedzialnosci i zréwnowazonego rozwoju.

Dyplom licencjata pielegniarstwa uzyskuje absolwent studidow pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo,
ktory:
1. w zakresie wiedzy posiada:
a) szczegbtowq wiedze z zakresu pielegniarstwa,
b) ogdlng wiedze z zakresu innych nauk medycznych,
c) znajomoséregulacji prawnych, norm etycznych i spotecznych odnoszacych sie do wykonywania zawodu
pielegniarki;
2. w zakresie umiejetnosci potrafi:
a) korzystac z aktualnej wiedzy dla zapewnienia bezpieczenstwa i wysokiego poziomu opieki,
b) udzielaé¢ Swiadczen w zakresie, promocji zdrowia i profilaktyki chordb
c) sprawowac catosciows i zindywidualizowang opieke nad osobg chorg, niepetnosprawng i umierajacg,
d) udziela¢ swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych w zakresie okre-
slonym w przepisach prawa
e) samodzielnie wykonywac zawdd, zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej oraz holistycznego po-
dejscia do pacjenta, uwzgledniajgcego poszanowanie i respektowanie jego praw,
f) organizowac prace wtasng; komunikowac sie z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem, wspétpracowaé
w zespotach pielegniarskich i zespotach interprofesjonalnych;
3. w zakresie kompetencji spotecznych:
a) skutecznie i z empatig porozumiewa sie z pacjentem,
b) posiada swiadomos¢ czynnikdéw wptywajacych na reakcje wiasne i pacjenta,
c) posiada swiadomos¢ koniecznosci permanentnego, ustawicznego ksztatcenia sie.

Ksztatcenie na kierunku Pielegniarstwo | stopnia jest realizowane w oparciu o standardy ksztatcenia przygoto-
wujgce do wykonywania zawodu pielegniarki/ rza (Rozporzgdzenie Ministra Nauki z dnia 10 pazdziernika 2024r.
zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie standarddw ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu le-
karza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratow-
nika medycznego — Dz. U. Poz. 1514, Warszawa, 15 pazdziernika 2024 r.)

Sylwetka absolwenta

Sylwetka absolwenta kierunku Pielegniarstwo — studia pierwszego stopnia

Absolwent kierunku Pielegniarstwo na studiach pierwszego stopnia o profilu praktycznym zdobedzie przygoto-

wanie do profesjonalnego wykonywania zawodu pielegniarki/pielegniarza, zgodnie z aktualnymi wymaganiami

rynku pracy oraz obowigzujgcymi standardami opieki zdrowotne;.

W toku ksztatcenia absolwent:

e zdobedzie wiedze ogdlnomedyczng, obejmujgcy podstawy nauk biomedycznych, spotecznych i behawioral-
nych;

e posigdzie wiedze specjalistyczng z zakresu pielegniarstwa, dotyczgcg zasad opieki nad pacjentem w réznym
wieku i stanie zdrowia, organizacji pracy w jednostkach ochrony zdrowia, promocji zdrowia oraz profilak-
tyki;
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e zapozna sie z normami prawnymi, etycznymi oraz deontologicznymi, niezbednymi do odpowiedzialnego
i zgodnego z przepisami wykonywania zawodu.

W trakcie ksztatcenia absolwent kierunku Pielegniarstwo zdobedzie, prze¢wiczy i rozwinie szereg umiejetnosci

praktycznych niezbednych do profesjonalnego wykonywania zawodu pielegniarki/pielegniarza. Umiejetnosci te

beda najpierw doskonalone w warunkach kontrolowanych w Centrum Symulacji Medycznej, a nastepnie wery-
fikowane i pogtebiane podczas zajec¢ praktycznych oraz praktyk zawodowych w rzeczywistym srodowisku pracy.

Absolwent bedzie przygotowany do:

e S$wiadczenia kompleksowe]j opieki pielegniarskiej, obejmujgcej diagnozowanie problemdéw pielegnacyjnych
pacjenta oraz planowanie i realizacje dziatan pielegnacyjnych zgodnie z indywidualnymi potrzebami pa-
cjenta;

e wykonywania zabiegéw diagnostycznych, leczniczych i pielegnacyjnych, takich jak iniekcje, cewnikowanie,
opatrywanie ran, pobieranie materiatu do badan;

e monitorowania stanu zdrowia pacjenta oraz rozpoznawania standw nagtego zagrozenia zycia;

e podejmowania dziatan ratunkowych w sytuacjach nagtego pogorszenia stanu zdrowia;

e przygotowywania pacjenta do badan diagnostycznych i zabiegdéw medycznych oraz asystowania przy ich
przeprowadzaniu;

e prowadzenia edukacji zdrowotnej pacjentéw i ich rodzin w zakresie promocji zdrowia, zdrowego stylu zycia,
samoopieki i samopielegnacji;

¢ dokumentowania oraz raportowania udzielonych swiadczen zdrowotnych zgodnie z obowigzujgcymi prze-
pisami i standardami opieki;

e skutecznej komunikacji interpersonalnej z pacjentami, ich rodzinami oraz zespotem medycznym;
e wspbtpracy w zespole terapeutycznym i interprofesjonalnym;
e wykorzystywania aktualnej wiedzy naukowej w codziennej praktyce zawodowe;.
Proces ksztatcenia bedzie ukierunkowany nie tylko na zdobycie wiedzy i umiejetnosci praktycznych, lecz takze
na ksztattowanie postaw i kompetencji spotecznych, niezbednych w codziennej pracy pielegniarki/pielegniarza.
Absolwent rozwinie w szczegélnosci: odpowiedzialnos¢ za podejmowane dziatania zawodowe, gotowosé do
ustawicznego ksztatcenia i rozwoju zawodowego, poszanowanie godnosci i autonomii pacjenta oraz zdolnosé
do efektywnego dziatania w warunkach stresu i pod presjg czasu. Po ukonczeniu studiéw absolwent bedzie
przygotowany do uzyskania prawa wykonywania zawodu pielegniarki/pielegniarza oraz do podjecia pracy
w réznych jednostkach ochrony zdrowia, a takze do kontynuacji edukacji na studiach drugiego stopnia.
W zwigzku z dynamicznymi zmianami demograficznymi, starzeniem sie spoteczenstwa oraz rosngcym zapotrze-
bowaniem na kompleksowe ustugi zdrowotne, absolwent kierunku pielegniarstwo bedzie odgrywat kluczowa
role w systemie opieki zdrowotnej. Bedzie przygotowany nie tylko do pracy w szpitalach publicznych, ale row-
niez w placéwkach prywatnych, przychodniach, domach spokojnej starosci, hospicjach, zaktadach opiekunczo-
leczniczych, sanatoriach oraz w organach administracji publicznej zwigzanych z ochrong zdrowia na poziomie
miedzynarodowym.

W obliczu istotnych niedoboréw kadrowych w sektorze ochrony zdrowia, absolwent bedzie mdgt aktywnie za-

sili¢ rynek pracy, odpowiadajgc na aktualne i przyszte potrzeby spoteczne w zakresie profesjonalnej opieki pie-

legniarskiej. Sylwetka absolwenta zostata uksztattowana tak, aby zapewnié wysokg jakos¢ opieki zdrowotnej,
promowac zdrowie w spotecznosciach lokalnych oraz podnosi¢ standardy pracy zespotéw terapeutycznych.

Absolwent, sSwiadomy koniecznosci ustawicznego doskonalenia zawodowego, bedzie przygotowany do podej-

mowania dalszej edukacji, specjalizacji oraz podnoszenia swoich kompetencji zawodowych zgodnie z aktual-

nymi potrzebami ochrony zdrowia.

Zasady i forma odbywania zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych

Na kierunku pielegniarstwo, studia pierwszego stopnia, ksztatcenie praktyczne w warunkach rzeczywistych w bezpo-
$rednim kontakcie z pacjentem, realizowane jest w formie: zaje¢ praktycznych w wymiarze 1100 godzin oraz praktyk
zawodowych w wymiarze 1200 godzin:

Zajecia praktyczne Praktyki zawodowe

Zakres ksztatcenia praktycznego
Liczba godzin | Punkty ECTS | Liczba godzin | Punkty ECTS

Podstawy pielegniarstwa 120 4 120 4
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Zajecia praktyczne Praktyki zawodowe
Zakres ksztatcenia praktycznego
Liczba godzin | Punkty ECTS | Liczba godzin | Punkty ECTS
Promocja zdrowia 20 1 - -
P|eleg.n|arstwo w podstawowej opiece zdro- 80 3 120 4
wotnej
Po’fo%n!ctwo,.glnekolc?gla i pielegniarstwo 60 ) 60 )
potozniczo-ginekologiczne
Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne 140 5 140 5
Qhoroby wewnetrzne i pielegniarstwo inter- 120 4 120 4
nistyczne
120, w tym 40 120, w tym 40
Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne w bloku ope- 4 w bloku ope- 6
racyjnym racyjnym
Pielegniarstwo w opiece diugoterminowe;j 40 2 40 2
Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne 80 3 80 3
Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne 80 3 80 3
Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne 80 3 80 3
An‘est.eZJologla i pielegniarstwo w intensyw- 80 3 80 3
nej opiece
Opieka paliatywna 40 2 40 2
Medycyna ratunkowa i pielegniarstwo ra- 40 5 40 5
tunkowe
Praktyki zawodowe wybierane indywidual- i i 80 3
nie przez studenta
Razem 1100 41 1200 46

Studenci zobowigzani sg do odbycia zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych zgodnie z wymaganiami i w wy-
miarze okres$lonym w programie studiow oraz standardach ksztatcenia.

Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe organizuje sie tak, aby zdobywanie umiejetnosci praktycznych w wa-
runkach naturalnych byto poprzedzone zdobywaniem tych umiejetnosci w warunkach symulowanych — pracow-
niach umiejetnosci pielegniarskich, Centrum Symulacji Medycznej.

Ksztatcenie praktyczne odbywa sie w Centrum Symulacji Medycznej, podmiotach leczniczych i innych przedsie-
biorstwach i placéwkach wykonujacych dziatalnos¢ leczniczg, z ktérymi Wyzsza Szkota Informatyki i Zarzadzania
podpisata umowy o wspodtpracy.

Zajecia praktyczne sg realizowane pod kierunkiem i bezposrednim nadzorem nauczyciela akademickiego, nato-
miast praktyki zawodowe pod kierunkiem opiekuna (osoby prowadzacej praktyke - pielegniarki/arza), pracow-
nika danego podmiotu. Organizacjg i nadzorem nad realizacjg ksztatcenia praktycznego sprawuje kierunkowy
Koordynator ksztatcenia praktycznego (osoba taka musi posiadaé wyksztatcenie z zakresu danego kierunku stu-
diéw i doswiadczenie zawodowe).

Warunkiem zaliczenia zajec praktycznych i praktyki zawodowej jest zrealizowanie wszystkich godzin przewidzia-
nych w planie studidw oraz osiggniecie efektéw uczenia sie ujetych w grupach zaje¢ Ci D. Szczegdtowe kryteria
oceny osiggniecia zaktadanych efektdw uczenia sie sg zawarte w kartach przedmiotu oraz w Dzienniku praktycz-
nych umiejetnosci zawodowych.

Zasady organizacji i realizacji praktyk zawodowych okresla Regulamin ksztatcenia praktycznego na kierunku Pie-
legniarstwo.
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Sposoby weryfikacji i oceny efektow uczenia sie osiggnietych przez studenta w trakcie catego cyklu
ksztatcenia

Na uczelniany system weryfikacji i oceny stopnia osiggniecia przez studenta efektdw uczenia sie sktadajg sie:

e biezaca weryfikacja i ocena osigganych przez studenta efektdw uczenia sie podczas zaliczen i egzaminéw
z poszczegdlnych przedmiotdéw realizowanych w ramach semestru,

e biezaca weryfikacja i ocena osigganych przez studenta efektéw uczenia sie podczas realizacji zaje¢ praktycz-
nych i praktyk zawodowych,

e koncowa weryfikacja i ocena osigganych przez studenta efektdw uczenia sie podczas egzaminu dyplomo-
wego.

Dobodr sposobdéw (metod) weryfikacji i oceny efektdw uczenia sie zdeterminowany jest charakterem efektow
uczenia sie przewidzianych do osiggniecia w ramach danego przedmiotu. Celem poszczegdlnych form zajeé re-
alizowanych w ramach przedmiotu jest osiggniecie przez studenta okreslonego poziomu efektéw uczenia sie
w kategoriach: wiedza, umiejetnosci i kompetencje spoteczne. Dlatego tez metode weryfikacji i oceny dostoso-
wuje sie do charakteru (kategorii) weryfikowanego i ocenianego efektu uczenia sie (istnieje bowiem istotna
réznica miedzy ,wiedzie¢, jak cos zrobié”, a ,,umiec to zrobic”). Jezeli efekty uczenia sie dotyczg np. ,,mdéwienia”,
metody weryfikacji powinny przewidywac¢ wypowiedzZ ustng, np. rozmowe. Jesli celem weryfikacji jest nato-
miast sprawdzenie umiejetnosci wykonania okreslonej czynnosci, metody weryfikacji powinny przewidywac
przestrzen do prowadzenia obserwacji lub narzedzia wykonania tej czynnosci. Przygotowujac narzedzia weryfi-
kacji efektéw uczenia sie nauczyciele akademiccy i inne osoby prowadzgce zajecia bazujg na zapisach Kart przed-
miotéw (ktére zawierajg m.in. informacje o celach przedmiotu, przedmiotowych efektach uczenia sie, tresciach
ksztatcenia, metodach weryfikacji i kryteriach oceny stopnia osiggniecia poszczegdlnych efektéw uczenia) oraz
na wytycznych okreslonych w Zarzgdzeniu Rektora w sprawie przygotowania narzedzi ewaluacji wynikdow pro-
cesu dydaktycznego.

W zaleznosci od charakteru (kategorii) weryfikowanego efektu uczenia, na etapie biezgcej weryfikacji i oceny

osigganych przez studenta efektéw uczenia sig, stosowane sg m.in. nastepujace metody:

e kategoria ,wiedza” — metody weryfikacji pisemnej (m.in. testy zwierajgce pytania zamkniete lub otwarte,
testy wielokrotnego wyboru, testy wielokrotnej odpowiedzi, testy wyboru TAK\NIE, czy PRAWDA/FALSZ,
testy dopasowania odpowiedzi, projekty, prezentacje, eseje, procesy pielegnowania), metody weryfikacji
ustnej bazujgce na pytaniach otwartych,

e kategoria ,umiejetnosci” — ¢wiczenia (w tym laboratoryjne) bazujgce na realizacji zadan i wykonywania
czynnosci praktycznych lub rozwigzywaniu problemoéw (dodatkowo metoda problemowa, projektowa, me-
toda case study, metoda symulacji medycznej, metoda obserwacji, OSCE (Objective Structured Clinical Exa-
mination)

e kategoria , kompetencje spoteczne” — metoda projektéw, metoda obserwacji.
Weryfikacja osiggnietych efektdw uczenia sie w ramach pracy wtasnej studenta odbywa sie w oparciu o metody
projektowe (min. procesy pielegnowania na podstawie analizy indywidualnego przypadku, pielegniarskie wska-
z6wki poszpitalne dla pacjenta, rodziny/opiekuna, analize artykutu naukowego, wytyczne lub zalecenia doty-
czgce praktyki pielegniarskiej.
Kluczowg metodg stosowang na etapie biezgcej weryfikacji i oceny osigganych przez studenta efektéw uczenia
sie podczas realizacji zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych jest metoda obserwacji postawy i zachowarn oraz
ocena umiejetnosci praktycznych w warunkach symulowanych i rzeczywistych, polegajgca na analizie/obserwa-
cji dziatania studenta w warunkach realizacji zadan wynikajgcych z tresci efektéw uczenia sie. Celem stosowania
tej metody jest ocena stopnia wykonania przez studenta okreslonego (czesto wasko zdefiniowanego) zadania
zwigzanego z wykorzystaniem praktycznych umiejetnosci. Wynik realizowanego zadania podlega ocenie ze
wzgledu na jego jako$¢ oraz poprawnos$¢ realizacji procedury zastosowanej do rozwigzania/wykonania zada-
nia/czynnosci.

Koncowa weryfikacja i ocena osigganych przez studenta efektdw uczenia sie odbywa sie podczas egzaminu dy-

plomowego, sktadajgcego sie z czesci teoretycznej i praktycznej. Egzamin dyplomowy obejmuje weryfikacje

osiaggnietych efektéw uczenia sie objetych programem studiéw. Egzamin praktyczny polega na bezposredniej
obserwacji studenta demonstrujgcego umiejetnosci w czasie obiektywnego standaryzowanego egzaminu kli-
nicznego (Objective Structured Clinical Examination, OSCE). Egzamin teoretyczny stanowi test weryfikujgcy
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wiedze z podstaw pielegniarstwa i pielegniarstwa klinicznego (pielegniarstwa internistycznego, chirurgicznego
i pediatrycznego).

Podstawowymi sposobami dokumentowania efektdw uczenia sie osiggnietych przez studenta na réznych eta-
pach procesu ksztatcenia sg: prace egzaminacyjne i zaliczeniowe, zrealizowane projekty (projekty procesu pie-
legnowania, projekty wskazéwek pielegniarskich), dzienniki praktyk. W celu zabezpieczenia tej dokumentacji
osoby prowadzgce zajecia zobowigzane sg do przekazania wszystkich prac etapowych studentéw Sekretarzowi
Zaktadu. Prace te sg przetrzymywane przez okres studidow oraz rok od ich zakoriczenia przez studentéw. Doku-
mentacja praktyk zawodowych jest archiwizowana w zaktadzie pielegniarstwa.

Katalog przedmiotéw

Niniejszy rozdziat zawiera informacje o przedmiotach zawartych w planie studidow dla kierunku Pielegniarstwo
studia pierwszego stopnia, wraz z przypisaniem do nich efektdw uczenia sie (vide zatgcznik Matryca efektow
uczenia sie) i tresci programowych zapewniajgcych uzyskanie tych efektdw, co zgodnie ze stanowiskiem inter-
pretacyjnym nr 10/2022 Prezydium Polskiej Komisji Akredytacyjnej z dnia 9.06.2022 r., wypetnia obowigzek
okreslony w § 3 ust. 1 pkt 3 rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 27 wrzesnia 2018 r.
w sprawie studiow, tj. ,W programie studiéw okresla sie (...) zajecia lub grupy zaje¢, niezaleznie od formy ich
prowadzenia, wraz z przypisaniem do nich efektéw uczenia sie i tresci programowych zapewniajgcych uzyskanie
tych efektow”.

Nauki przedkliniczne

Anatomia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Anatomia ogdlna: ptaszczyzny, osie i okolice ciata ludzkiego.
e Terminologia anatomiczna.

e Budowa anatomiczna uktadu miesniowo — szkieletowego.

e Budowa anatomiczna uktadu krazenia.

e Budowa anatomiczne uktadu oddechowego.

e Budowa anatomiczna uktadu pokarmowego.

e Budowa anatomiczna uktadu moczowo.

e Budowa anatomiczna uktadu ptciowego.

e Budowa anatomiczna ukfadu krwiotwédrczego.

e Budowa anatomiczna uktadu nerwowego.

e Budowa anatomiczna uktadu limfatycznego.

e Budowa anatomiczna powtoki wspdlnej, narzadéw zmystow.
e Zrdznicowanie budowy anatomicznej w zaleznosci od wieku.
e Specyfika naczyn zylnych, tetniczych, wtosowatych, limfatycznych.
e Gruczoty wydzielania wewnetrznego.

e Ptyn mdzgowo — rdzeniowy i jego krazenie.

Fizjologia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Istota procesdw zyciowych i ich umiejscowienie w strukturach organizmu cztowieka. Budowa komorki.
e Energia jako podstawa proceséw zyciowych komarek, tkanek i narzgdow.
e Neurohormonalna regulacja proceséw fizjologicznych.

e Fizjologia uktadu kostno — stawowo — miesniowego.

e Fizjologia uktadu nerwowego.

e Fizjologia uktadu krazenia.

e Fizjologia uktadu miesniowego.
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Fizjologia uktadu krwiotwdrczego.

Fizjologia uktadu oddechowego.

Fizjologia uktadu moczowego.

Fizjologia uktadu hormonalnego.

Fizjologia uktadu pokarmowego.

Fizjologia uktadu immunologicznego.

Znaczenie gospodarki wodno — elektrolitowej i kwasowo — zasadowej w utrzymaniu homeostazy ustroju.
Fizjologia narzgddw zmystéw i powtoki wspdlnej.

Analiza podstawowych wynikéw badan — morfologia krwi.

Fizjologia uktadu ptciowego.

Znaczenie mechanizméw odpornosci wrodzonej i nabytej, humoralnej i komorkowe;j.

Znaczenie procesu fizjologicznego w funkcjonowaniu zdrowego organizmu i skutki kliniczne zaburzenia
funkcji narzadu/uktadu.

Patologia
Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia

Tresci ksztatcenia:

Podstawowe pojecia - zdrowie, choroba. Klasyfikacja chordb, konstrukcja rozpoznania klinicznego.
Czynniki chorobotwdrcze, mechanizm ich dziatania. Etiologia i patogeneza chordb cywilizacyjnych.
Alergia, stany zapalne.

Patofizjologia schorzen uktadu krazenia z uwzglednieniem zaburzen rytmu serca, niedotlenienia miesnia
sercowego i udarow mazgu.

Patologia choréb uktadu oddechowego.

Choroby uktadu moczowego.

Choroby uktadu ptciowego.

Choroby uktadu nerwowego.

Choroby uktadu kostno — stawowo — miesniowego.

Choroby uktadu krwiotwérczego.

Choroby uktadu hormonalnego.

Choroby uktadu immunologicznego.

Patologia chordb uktadu pokarmowego.

Zmiany postepowe i wsteczne.

Apoptoza, neowascuklaryzacja.

Profilaktyka i wczesna diagnostyka wybranych schorzen nowotworowych.

Patofizjologia gruczotow wewnetrznego wydzielania.

Patologia chordb skory.

Zaburzenia metaboliczne, gospodarki wodno — elektrolitowej i kwasowo — zasadowe;j.

Wybrane jednostki chorobowe w oparciu o badanie podmiotowe, przedmiotowe i badania dodatkowe.
Patomorfologia ogdlna i szczegétowa w Swietle osiggnieé¢ wspdtczesnej medycyny.

Genetyka
Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Budowa i funkcja kwaséw nukleinowych. Mutacje i naprawa DNA. Ekspresja gendw w komadrkach prokario-
tycznych i eukariotycznych.

Cechy kodu genetycznego, produkty ekspresji gendw translacja i modyfikacja potranslacyjna biatek. Ewolu-
cja genomow. Inzynieria genetyczna.

Chromosomy (budowa, liczba i ksztatt chromosomow, badanie kariotypu, prawidtowy kariotyp cztowieka).
Dziedziczenie mitochondrialne.
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Chromosomowa teoria dziedziczenia. Cytogenetyka. Mutacje genowe i chromosomowe. Czynniki muta-
genne. Kancerogeneza srodowiskowa.

Przekazywanie informacji genetycznej komérkom potomnym, przebieg mitozy, przebieg mejozy, gene-
tyczne znaczenie mejozy, spermatogeneza, oogeneza, zaptodnienie i lionizacja.

Elementy genetyki klasycznej (prawa Mendla). Elementy embriologii, cytofizjologii i immunologii.
Dziedziczenie autosomalne. Identyfikowania ptci u cztowieka. Kodowanie réznych cech miedzy innymi grup
krwi.

Dziedziczenie sprzezone z ptcig: dziedziczenie sprzezone z chromosomem Y, dziedziczenie recesywne sprze-
zone z chromosomem X, dziedziczenie dominujgce sprzezone z chromosomem X.

Mozliwosci diagnostyczne we wczesnym rozpoznawaniu chordb genetycznych. Diagnostyka preimplanta-
cyjna i prenatalna. Mutacje genowe jako przyczyna nowotwordw. Poradnictwo genetyczne.

Zmiennos¢ i mutacje. Podstawy genetyki populacyjnej i wybrane zagadnienia z genetyki ewolucyjnej.

Cykl zyciowy komoérki i jego zaburzenia, typy Smierci komdrek: apoptoza.

Terapia genowa. Komorki macierzyste.

Genetyczne aspekty starzenia sie oraz molekularne techniki badawcze.

Genetyczne i Srodowiskowe uwarunkowania nowotworéw.

Choroby metaboliczne o podtozu genetycznym.

Profilaktyka choréb uwarunkowanych genetycznie.

Biochemia i biofizyka

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Sktad chemiczny organizméw zywych.

Podstawy bioenergetyki i termokinetyki.

Grupy funkcyjne. Budowa, wtasciwosci i funkcje monosacharydéw. Nukleozydy i nukleotydy. Podziat, wta-
sciwosci i funkcje aminokwasdw. Wigzanie peptydowe - budowa i wtasciwosci biatek. Kwasy karboksylowe:
budowa, funkcje i wtasciwosci. Witaminy - podziat i wtasciwosci.

Biofizyczne podstawy proceséw krazenia, przewodnictwa nerwowego i wymiany gazowej. Wptyw tempe-
ratury, grawitacji, ciSnienia zewnetrznego, pola elektromagnetycznego i promieniowania jonizujacego, ra-
donu na organizm cztowieka.

Fizykochemiczne podstawy dziatania zmystéw wykorzystujgcych fizyczne nosniki informacji (fale dzwiekowe
i elektromagnetyczne) — biofizyka procesu styszenia i widzenia.

Zasady pomiaru podstawowych wielkosci biofizycznych. Obliczenia chemiczne. Zasady interpretacji wyniku
laboratoryjnego.

Wyznaczanie ekstynkcji i nieznanych stezen wybranych roztworéw makroczasteczek. Budowa, zasada dzia-
tania i wykorzystanie spektrofotometrow. Biofizyka ptyndéw lepkich. Wyznaczanie wspoétczynnika lepkosci
wybranych ptyndéw i roztwordéw.

Badanie wybranych wtasciwosci biochemicznych i biofizycznych makroczgsteczek. Reakcje charaktery-
styczne dla aminokwasow, biatek, weglowodandw, lipidow.

Kinetyka reakcji nieenzymatycznych i enzymatycznych. Wyznaczanie szybkosci reakcji i energii aktywacji.
Podstawowe metody izolacji i analizy kwaséw nukleinowych. Spektrofotometryczny pomiar stezenia i czy-
stosci RNA/DNA. taricuchowa reakcja polimerazy. Elektroforeza kwaséw nukleinowych.

Wykorzystanie metod biofizycznych i biochemicznych w diagnostyce wybranych stanéw patologicznych.
Zapobieganie btedom przedlaboratoryjnym.

Mikrobiologia i parazytologia

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Morfologia i fizjologia bakterii, wirusow i grzybow.
Mikroflora fizjologiczna cztowieka —charakterystyka.
Metody stosowane w diagnostyce mikrobiologicznej.
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Charakterystyka wybranych bakterii wywotujacych zakazenia uktadu oddechowego, pokarmowego, mo-
czowo-ptciowego, nerwowego i skory.

Wybrane zakazenia wirusowe u ludzi (HIV, AIDS, WZW).

Drobnoustroje wywotujgce choroby odzwierzece.

Wrazliwosé mikroorganizmdw na chemioterapeutyki.

Podstawy diagnostyki grzybdw.

Zasady pobierania i przesytanie materiatéw do badan parazytologicznych.

Parazytologia lekarska — drogi zakazenia pasozytami i objawy kliniczne. Uktad pasozyt — zywiciel.
Pierwotniaki uktadu pokarmowego, krwi, chtonki, uktadu moczowo-ptciowego oraz tkanek narzagdowych.
Przywry mono- i digeniczne oraz tasiemce (cykle zyciowe, wywotywane choroby — objawy).

Nicienie i roztocza (cykle zyciowe, wywotywane choroby — objawy).

Profilaktyka pierwszej fazy : dziatania swoiste i nieswoiste w prewencji chordb zakaznych.

Zasady sterylizacji i pracy w warunkach sterylnych.

Budowa komorki bakteryjnej. Barwienie pozytywne i negatywne bakterii. Barwienie ztozone metoda
Grama. Wykonywanie preparatow mikroskopowych. Podstawy mikroskopowania.

Podtoza mikrobiologiczne — zasady sterylnego przygotowanie pozywek. Metody otrzymywania czystych kul-
tur. Posiewy bakterii na rézne podtoza.

Badanie mikrobiologiczne wody. Miano coli. Metody badania skutecznosci zwigzkéw dezynfekcyjnych wy-
korzystywanych w praktyce szpitalnej oraz antybiotykow.

Pojecia stosowane w mikrobiologii laboratoryjnej.

Farmakologia
Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia

Tresci ksztatcenia:

Podstawowe pojecia z zakresu farmakologii, farmakodynamika i farmakokinetyka. Dawki, postacie lekéw,
sposoby wprowadzania lekéw do organizmu. Losy leku w organizmie (LADME. Wptyw proceséw chorobo-
wych na LADME. Mechanizm dziatania lekéw. Wptyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacje
lekow.

Leki (i ich substancje czynne) stosowane w obrzeku mézgu. Leki (i ich substancje czynne) moczopedne. Leki
hormonalne (i ich substancje czynne) stosowane w najczestszych chorobach uktadu endokrynnego.

Leki (i ich substancje czynne) uktadu cholinergicznego — cholinominetyki i cholinolityki. Leki psychotropowe
(i ich substancje czynne): neuroleptyczne, przeciwdepresyjne i anksjolityczne. Leki przeciwhistaminowe
i przeciwserotoninowe (i ich substancje czynne).

Leki przeciwbdlowe opiatowe, niesteroidowe leki przeciwzapalne (i ich substancje czynne). Wykaz substan-
cji bardzo silnie dziatajgcych (wykaz A), silnie dziatajgcych (wykaz B) i sSrodkéw odurzajgcych (wykaz N) oraz
substancji psychotropowych.

Leki (i ich substancje czynne) stosowane w chorobach uktadu oddechowego oraz w chorobach uktadu po-
karmowego.

Leki (i ich substancje czynne) stosowane w chorobach uktadu sercowo-naczyniowego, nadcisnieniu, miaz-
dzycy.

Glikokortykosterydy (i ich substancje czynne) stosowane systemowo i miejscowo.

Chemioterapia zakazen drobnoustrojami.

Krew i srodki krwiozastepcze.

Grupy lekéw ATC- przeglad i mechanizmy ich dziatania. Objawy niepozgdane dziatania lekéw. Rozpoznawa-
nie i reagowanie w sytuacjach niepozgdanego dziatania. Interakcje miedzy lekami, miedzy lekami a zywno-
$cig. Lekozaleznosé.

Zrédta informacji o lekach.

Zasady wystawiania recept na leki niezbedne do kontynuacji leczenia, w ramach realizacji zlecen lekarskich.
Przygotowanie zapisu form recepturowych substancji leczniczych i Srodkdéw spozywczych specjalnego prze-
znaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza.

Toksyczne dziatanie lekéw.

11
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Radiologia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia

Tresci ksztatcenia:

e Historia radiologii. Wilhelm Rentgen-odkrywca promieniowania X.

e Diagnostyka obrazowa — rodzaje, wskazania, przeciwwskazania do badan poszczegdlnymi metodami.

e Ochrona przed promieniowaniem jonizujgcym, narazenie zawodowe, ochrona pacjenta i personelu przed
nadmierng ekspozycja.

e Przygotowywanie chorego do badan radiologicznych, rozpoznawanie powiktan i opieka po badaniu.

e Radioterapia. Wskazania, powiktania, opieka nad chorym leczonym radioterapig.

e Rolaizadania pielegniarki w pracowni diagnostyki obrazowej.

e Angiografia obwodowa z objeciem procedur zabiegowych.

e Ultrasonografia z zastosowaniem srodkéw kontrastowych.

Nauki spoteczne i humanizm w pielegniarstwie

Psychologia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, zaburzenia rozwojowe.

e Norma i patologia w zachowaniu cztowieka.

e Podejscie salutogenetyczne i patogenetyczne do zdrowia i choroby.

e Cztowiek w relacjach spotecznych. Podstawy poznania spotecznego.

e  Woptyw choroby somatycznej i hospitalizacji na stan psychiczny cztowieka.

e Stres i funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych. Pomoc psychologiczna w sytuacji stresu.

e Podstawowe procesy poznawcze i ich zaburzenia.

e Pojecie emocje i motywacji, zaburzenia emocjonalne.

e Osobowosc¢ i temperament cztowieka, zaburzenia osobowosci.

e Istota, struktura i zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany informacji oraz modele i style
komunikacji interpersonalnej.

e Proces adaptacji cztowieka do zycia z chorobg przewlekta lub choroba o niepomysinym rokowaniu.

e Wspodtpraca pielegniarki z psychologiem.

e Techniki redukowania leku, metody relaksacji.

e Mechanizmy zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego.

Socjologia

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Socjologia jako nauka o spoteczenstwie.

e Interakcja spoteczna i proces socjalizacji.

e Instytucje medyczne. Funkcje instytucji medycznych. Dysfunkcjonalnos¢ instytucji medycznych.

e Socjologiczne teorie zdrowia i choroby. Rola chorego. Choroba jako przezycie.

e Problematyka dyskryminacji i rasizmu. Zapobieganie zjawiskom patologii spotecznych.

e Wybrane zagadnienia dewiacyjne.

e Patologie wsrdd dzieci i mtodziezy.

e Zjawiska nieréwnosci i dyskryminacji klasowej, etnicznej i ptci.

e Zapobieganie zjawiskom patologii spotecznych, szczegdlnie wsrdd dzieci i mtodziezy.

e Odrebnosci kulturowe i religijne - rola pielegniarki w kontaktach z réznymi grupami spotecznymi.

e Rola pielegniarki/pielegniarza w aspekcie wybranych zjawisk zwigzanych z dyskryminacja, patologiami i de-
wiacjami.
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Zatacznik nr 5a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2026 z dn. 30 wrzesnia 2026r.

Pedagogika
Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Pedagogika jako nauka — przedmiot badan pedagogiki.

Proces nauczania, ksztatcenia i wychowania. Empatia, asertywno$é a wiasna podmiotowosc.
Charakterystyka wybranych srodowisk wychowawczych.

Realizacja procesu wychowania w dziatalnosci zawodowej pielegniarki w odniesieniu do pacjenta w sytuacji
zagrozenia.

Trudnosci wychowawcze. Dewiacje i patologie wsrdd dzieci i mtodziezy. Zjawisko wiaczania i wykluczenia
spotecznego osbéb niepetnosprawnych. Ksztatcenie integracyjne.

Koncepcje i teoretyczne podstawy edukacji zdrowotnej. Organizacja i metody pracy opiekuriczo- wycho-
wawczej w wybranych zaktadach opieki zdrowotnej.

Miejsce edukacji zdrowotnej w profilaktyce i prewencji chordb oraz ksztattowaniu prawidtowych zachowan
zdrowotnych wobec réznych grup spotecznych.

Metodyka edukacji zdrowotnej: etapy, zasady, metody, srodki dydaktyczne. Porada pielegniarska.

Proces samoksztatcenia i samowychowywania.

Skuteczne rozpoznawanie potrzeb edukacyjnych w réznych grupach odbiorcéw ustug pielegniarskich.
Konstruowanie programu edukacji zdrowotne;j.

Prawo medyczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Prawo — podstawowe pojecia. System prawa. Zrédta prawa w Polsce i w Unii Europejskiej. Zrédta prawa
medycznego.

Prawa cztowieka.

Prawa pacjenta w polskim systemie ochrony zdrowia. Karta Praw Pacjenta, Karta Praw Cztowieka i Karta
Praw Dziecka.

Ustawodawstwo w systemie ochrony zdrowia, funkcjonowania systemu ochrony zdrowia, system ubezpie-
czen zdrowotnych w Polsce i w Unii Europejskiej, polityki ochrony zdrowia w Polsce i w panistwach czton-
kowskich Unii Europejskiej. Swiadczenia zdrowotne i zasady ich udzielania w Polsce.

Formy organizacyjno-prawne prowadzenia dziatalnosci leczniczej w Polsce.

Ustawowe zasady wykonywania zawodu pielegniarki. Prawa i obowigzki pielegniarki.

Formy wykonywania zawodu pielegniarki.

Samorzad zawodowy pielegniarek i potoznych — struktura i zadania. Prawa i obowigzki cztonkdéw samorzadu
zawodowego. Odpowiedzialno$¢ zawodowa pielegniarki.

Wybrane elementy prawa cywilnego, prawa pracy i prawa karnego. Odpowiedzialno$¢ cywilna, pracowni-
cza, zawodowa i karna zwigzana z wykonywaniem zawodu pielegniarki z uwzglednieniem zdarzen niepoza-
danych, przewinienia zawodowego i btedu medycznego

Ksztatcenie i doskonalenie zawodowe pielegniarek. Organizacje pielegniarskie krajowe i zagraniczne.

Tresci Protokotu stambulskiego (ONZ 2022) nt. skutecznego badania i dokumentowania tortur oraz innego
okrutnego, nieludzkiego lub ponizajgcego traktowania albo karania.

Zdrowie publiczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Tto historyczne powstania dziedziny ,.zdrowia publicznego”. Stare i wspdtczesne ujecie ,,zdrowia publicz-
nego”. Koncepcje zdrowia publicznego.

Podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby.

Promocja zdrowia, profilaktyka a zdrowie publiczne.
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Zatacznik nr 5a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2026 z dn. 30 wrzesnia 2026r.

e Narodowy Program Zdrowia — cele i zadania.

e Ocena stanu zdrowia populacji.

e Choroby spoteczne i cywilizacyjne.

e Rodzina, sSrodowisko nauczania i wychowania, Srodowisko pracy w ujeciu zdrowia publicznego.

e Programy profilaktyczne. Populacyjne badania przesiewowe.

e Systemy opieki medycznej w Polsce i na $wiecie - organizacja i finansowanie.

e Zasady funkcjonowania rynku ustug medycznych w Polsce i wybranych krajach UE.

o Miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne w tym choréb i probleméw zdrowotnych, funkcjonowania, nie-
petnosprawnosci i zdrowia

e Pielegniarskie dziatania prozdrowotne w srodowisku zamieszkania, edukacji i pracy.

Etyka zawodu pielegniarki

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Etyka - przedmiot, podstawowe pojecia.

e Funkcje i zrodta etyki. Klasyfikacja teorii etycznych. Etyka zawodu pielegniarki.

e Moralnos$¢ a etyka zawodowa, normy moralne jako dyrektywy etyki normatywnej pielegniarstwa. Zasady
etycznego postepowania pielegniarki. Dylematy etyczne w pracy pielegniarki.

e Aksjologia jako teoria wartosci istotnych w pielegniarstwie.

e Kodeks etyki zawodowej pielegniarek i potoznych oraz Kodeks etyki dla pielegniarek Miedzynarodowej Rady
Pielegniarek.

e Odpowiedzialnos¢ zawodowa pielegniarki.

e Prawa cztowieka — prawa pacjenta jako prawa moralne w praktyce pielegniarskiej. Analiza dokumentéw:
Karta Praw Pacjenta, Karta Praw Cztowieka, Karta Praw Dziecka, prawa chorych psychicznie, prawa umiera-
jacego.

e Zasady interwencji pielegniarskich z uwzglednieniem odrebnosci kulturowych i religijnych

e Wybrane zagadnienia z bioetyki.

Wspétpraca i komunikacja w zespole interprofesjonalnym

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Podstawy pielegniarstwa, Prawo medyczne

Tresci ksztatcenia:

e Definicja zespotu, role w zespole oraz czynniki warunkujgce wspotprace i wspotdziatanie. Zachowania pozy-
tywne i negatywne w zespole.

e Metody pracy wtasnej i zespotowej w systemie opieki zdrowotnej.

e Znaczenie motywowania i przywodztwa, samooceny w pracy zespotowej. Rola lidera.

e Efektywnos¢ pracy zespotu w zaleznosci od stylu zarzadzania, kultury organizacyjnej i zarzgdzania zmiana.
Metody oceny efektywnosci pracy zespotu.

e Proces podejmowania decyzji.

e 7Zrédtairodzaje konfliktéw w pracy zespotowe;.

e Metody rozwigzywania problemdéw w zespotach pracowniczych.

e Zjawisko mobbingu, dyskryminacji i innych zachowan patologicznych w srodowisku pracy.

e Strategie i techniki negocjowania.

Jezyk angielski

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Rozwijanie zasobéw stownictwa zgodnie z podrecznikiem obowigzujgcym na danym poziomie, z uwzgled-
nieniem stownictwa z obszaru kierunku studiow (niezbednych w komunikacji z pacjentem, jego rodzing
i personelem medycznym).

e  Struktury gramatyczne zgodne z podrecznikiem obowigzujgcym na danym poziomie.
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Zatacznik nr 5a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2026 z dn. 30 wrzesnia 2026r.

Cwiczenie rozumienia tekstu pisanego zgodnie z podrecznikiem obowigzujgcym na danym poziomie,
z uwzglednieniem tematyki z obszaru kierunku studiéw.

Cwiczenie rozumienia tekstu ze stuchu zgodnie z podrecznikiem obowigzujgcym na danym poziomie.
Rozwijanie umiejetnosci przygotowania wypowiedzi ustnych (np. prezentacji) zgodnie z podrecznikiem ob-
owigzujacym na danym poziomie, z uwzglednieniem tematyki z obszaru kierunku studiéw.

Rozwijanie umiejetnosci przygotowania wypowiedzi pisemnych zgodnie z podrecznikiem obowigzujgcym
na danym poziomie, z uwzglednieniem tematyki z obszaru kierunku studiow.

Nauki w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej

Podstawy pielegniarstwa

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Podstawowe wiadomosci dotyczgce pielegniarstwa, tto historyczne, pielegniarstwo tradycyjne i nowocze-
sne. Zdrowie — uwarunkowania, potrzeby zdrowotne i ich zaspokajanie.

Uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa z perspektywy czasu na tle transformacji opieki.

Wspdiczesne pielegniarstwo w wymiarze teoretycznym i praktycznym oraz proces jego profesjonalizacji.
Funkcje zawodowe pielegniarki. Rola spoteczna i zawodowa pielegniarki.

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

Teorie i modele pielegnowania (F. Nightingale, V. Henderson, D. Orem, C. Roy, J. Watson, B. Neuman, H. Pe-
plau, M. Leininger).

EBNP — praktyka pielegniarska oparta na dowodzie naukowym.

Klasyfikacja praktyki pielegniarskiej (ICNP, NANDA)

Rdéznicowanie zadan pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym i o nie-
pomysinym rokowaniu.

Rdéznicowanie udziatu pielegniarki w zespole interprofesjonalnym w procesie promowania zdrowia, profi-
laktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji.

Istota, cel, wskazania, przeciwwskazania, niebezpieczenstwa, obowigzujgce zasady i struktura wykonywania
podstawowych czynnosci pielegniarskich w wybranych sytuacjach klinicznych.

Przyjecie chorego do szpitala i do oddziatu. Zapewnianie opieki i wsparcia w procesie terapeutyczno — opie-
kuiczym w okresie hospitalizacji.

Pielegnowanie zindywidualizowane w aspekcie holistycznego podejscia do pacjenta i jego rodziny.
Dziatania z zakresu profilaktyki zakazen.

Dziatania profilaktyczno — pielegnacyjne oraz zwigzane z zapewnieniem komfortu i bezpiecznym przemiesz-
Czaniem pacjenta.

Dziatania opiekuncze w zakresie higieny osobistej i otoczenia pacjenta.

Pielegniarskie dziatania diagnostyczno — leczniczo — rehabilitacyjne.

Dziatania diagnostyczno — pielegnacyjne w opiece nad dzieckiem.

Procedury pielegniarskie wykonywane w obrebie przewodu pokarmowego.

Zabiegi leczniczo — diagnostyczne oraz wspomagajgce wydalanie moczu, zabiegi doodbytnicze.

Udziat pielegniarki w zabiegach ptukania wybranych narzadéw.

Indywidualna i zbiorcza dokumentacja placéwek medycznych.

Klasyczne i alternatywne metody bandazowania.

Kapiele lecznicze, pielegnacja skoéry i jej wytwordw. Stosowanie czepca przeciwwszawiczego.

Zabiegi przeciwzapalne.

Cwiczenia czynne ogdlnoustrojowe.

Zasada przygotowania pacjenta i wykonania badania EKG oraz spirometrii.

Ustalenie celéw i planu opieki nad pacjentem. Realizacja opieki pielegniarskiej z uwzglednieniem zapotrze-
bowania pacjenta na opieke oraz preferencji pacjenta i jego rodziny.
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Zatacznik nr 5a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2026 z dn. 30 wrzesnia 2026r.

e Monitorowanie stanu zdrowia pacjenta. Pomiary podstawowych parametréw zyciowych. Dokonywanie bie-
z3cej i konncowej oceny stanu zdrowia pacjenta i skutecznosci dziatan pielegniarskich.

e Udziat pielegniarki w pobieraniu materiatu do badan, wykonywanie testow diagnostycznych.

e Podawanie lekdw réznymi drogami, tlenoterapia.

e Zasady i technika wykonywania testdw skérnych i préb uczuleniowych.

e Zasady przetaczania krwi i jej sktadnikdw oraz preparatéw krwiozastepczych.

e Zasady wystawiania recept na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby
medyczne w ramach kontynuacji zlecen lekarskich a takze wybrane badania diagnostyczne.

e Usuwanie szwéw z rany.

e Dziatania diagnostyczno-lecznicze z uzyciem dtugotrwatego dostepu naczyniowego.

e Zasady udzielania pierwszej pomocy w stanach zagrozenia zdrowia i zycia.

Promocja zdrowia

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Psychologia, Pedagogika

Tresci ksztatcenia:

e Paradygmaty zdrowia i ich wptyw na promocje zdrowia i profilaktyke zdrowotng. Zachowania zdrowotne.

e Profilaktyka, promocja zdrowia oraz styl zycia — podstawowe informacje.

e Determinanty zdrowia.

e Polityka panstwa w zakresie promocji zdrowia. Narodowy Program Zdrowia na lata 2021-2025 — cele stra-
tegiczne i operacyjne. Programy promocji zdrowia Swiatowej Organizacji Zdrowia.

e Zasady konstruowania programéw promocji zdrowia i edukacji zdrowotne;.

e Wspieranie jednostki i rodziny w utrzymaniu zdrowia. Zadania pielegniarki w promocji zdrowia.

e Dostosowywanie do potrzeb zdrowotnych programéw i innych przedsiewzie¢ edukacji zdrowotne;j.

e Edukowanie pacjentdw z réznymi jednostkami chorobowymi.

e Ocena potencjatu zdrowotnego pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem swoistej metodyki.

e Edukowanie pacjenta w aspekcie samokontroli stanu zdrowia.

e Planowanie dziatan w zakresie ksztattowania zachowan sprzyjajgcych zdrowiu, opracowanie konspektu do
zajec¢ edukacyjnych dla wybranej grupy odbiorcow.

e Umiejetnosc rozpoznawania zachowan zdrowotnych pacjenta w kontekscie czynnikéw ryzyka choréb wyni-
kajacych ze stylu zycia.

Pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

e Anatomia, Fizjologia, Psychologia, Socjologia, Pedagogika, Zdrowie publiczne, Podstawy pielegniarstwa, Ba-
danie fizykalne w praktyce zawodowej pielegniarki, Promocja zdrowia

Tresci ksztatcenia:

e Podstawowa Opieka Zdrowotna w Polsce i na Swiecie. System zarzgdzania informacjg w POZ.

e Swiadczenia zdrowotne w zakresie POZ. Zasady finansowania $wiadczen pielegniarskich w POZ. Podstawy
prawne i formy organizacyjne prowadzenia dziatalnosci gospodarczej przez pielegniarki w POZ.

e Funkcjei zadania pielegniarki oraz innych cztonkdw zespotu POZ. Modele opieki Srodowiskowo - rodzinnej.
Determinanty i mierniki jakosci POZ; akredytacja w POZ.

e Rozpoznanie probleméw zdrowotnych i spotecznych jednostki, rodziny i spotecznosci lokalne;.

e Standardy i procedury pielegniarskie w POZ. Zasady zawierania uméw z NFZ oraz wypisywania recept na
leki i Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia oraz wnioskdw na wyroby medyczne a takze skierowan
na wybrane badania diagnostyczne. Porada pielegniarska w POZ.

e Genogram rodziny — zapis graficzny dla celéw profilaktyki i opieki pielegniarskiej.

e Promocja zdrowia i profilaktyka choréb w praktyce pielegniarki POZ.

e Choroba jako czynnik zmian w rodzinie.

e Planowanie i realizacja opieki pielegniarskiej w Srodowisku domowym we wspétpracy z pacjentem, rodzing,
grupami wsparcia i spotecznoscig lokalna.

e Edukacja zdrowotna i profilaktyka w szkole. Dziecko chore i niepetnosprawne w szkole.
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e Praca pielegniarki POZ w oparciu o proces pielegnowania. Planowanie opieki pielegniarskiej w POZ w opar-
ciu o Miedzynarodowa Klasyfikacje Praktyki Pielegniarskiej (ICNP®)

e Opieka koordynowana na poziomie POZ.

e Organizacja, planowanie i monitorowanie opieki zdrowotnej nad dzieémi i mtodziezg w szkole.

e Prowadzenie dokumentacji medycznej z zakresu opieki zdrowotnej nad uczniami.

e Standard wyposazenia gabinetu pielegniarki POZ. Produkty lecznicze podawane w POZ oraz ich mozliwe
dziatania niepozadane.

e Specyfika realizowania $wiadczen medycznych w trybie teleporad.

e Program szczepien ochronnych obowigzujgcy w RP, standardy badan kwalifikacyjnych do wybranych szcze-
pien ochronnych, procedury postepowania w przypadku NOP.

e Zadania pielegniarki w srodowiskowej edukacji zdrowotnej, przygotowanie do roli edukatora zdrowia wo-
bec jednostki i rodziny w srodowisku zamieszkanie podopiecznego.

Dietetyka

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia

Tresci ksztatcenia:

e Metody oceny stanu zywienia i stanu odzywiania chorego w réznym wieku.

e Podstawy zywienia cztowieka. Bilans energetyczny organizmu. Podstawowa przemiana materii, catkowita
przemiana materii, BMI.

e Sktadniki odzywcze iich znaczenie w zywieniu cztowieka w warunkach zdrowia i choroby. Procesy trawienia
i wchtaniania sktadnikéw pokarmowych. Gospodarka wodno- elektrolitowa w organizmie. Zasady racjonal-
nego zywienia (piramida zywieniowa).

e Planowanie zywienia w oparciu o srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego.

e Podstawy prawne pracy pielegniarki w udzielaniu porad zywieniowych i edukacji pacjenta.

e Zasady wystawiania recept na Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego zgodnie z zakre-
sem uprawnien pielegniarki.

e Zywienie dojelitowe i pozajelitowe. Zywienie chorych ze zwiekszonym zapotrzebowaniem energetycznym.

e Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia stosowane u 0séb zdrowych i chorych w réznym wieku.

e Charakterystyka etapdw rozwojowych cztowieka (z uwzglednieniem okresu cigzy, laktacji) pod kagtem zmie-
niajgcego sie zapotrzebowania na sktadniki odzywcze i energetyczne.

e Klasyfikacja i charakterystyka diet, dietoterapia w wybranych jednostkach chorobowych.

Organizacja pracy pielegniarki

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Podstawy pielegniarstwa cz. |

Tresci ksztatcenia:

e Organizacja pielegniarskiego stanowiska pracy. Koncepcje stanowiska pracy. Proces adaptacji zawodowe;.

e Organizacja pracy witasnej i zespotowej. Cykl dziatania zorganizowanego.

e Zasady ergonomii w srodowisku pracy pielegniarki.

e Jakos¢ w opiece pielegniarskiej.

e Sciezka kariery zawodowe;j.

e Analiza $Srodowiska pracy — zagrozenia, wypadki przy pracy, choroby zawodowe.

e Standardyiprocedury w praktyce pielegniarskiej, zakres uprawnien zawodowych i kwalifikacje w pielegniar-
stwie.

e Praca w zawodzie pielegniarki/ pielegniarza - mozliwos¢ rozwoju i sukcesu w wielu gateziach sektora me-
dycznego.

Badanie fizykalne w praktyce zawodowej pielegniarki

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia

Tresci ksztatcenia:

e Przeprowadzanie i dokumentacja badania podmiotowego i przedmiotowego.
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e Zastosowanie schematéw OLD CART, FIFE, SAMPLE

e Badanie fizykalne poszczegdlnych uktaddéw i narzagdéw pacjenta.

e Wykorzystanie systemow teleinformatycznych i systemdw tgcznosci w badaniu fizykalnym.

e Badanie fizykalne dziecka. Badanie fizykalne pacjenta geriatrycznego.

e Podstawowe pomiary w badaniu fizykalnym.

e Zasady rozpoznawania w badaniu EKG zapisu prawidtowego i zapisu z zaburzeniami

e Znaczenie uwarunkowan kulturowych i spotecznych w ocenie stanu zdrowia.

e Analiza wynikéw badania podmiotowego i przedmiotowego pacjenta i formutowanie oceny stanu pacjenta.

Zakazenia szpitalne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Mikrobiologia i parazytologia

Tresci ksztatcenia:

e Zakazenia szpitalne, regulacje prawne, definicja, podziat, Zrédta i drogi szerzenia sie zakazen, czynniki ry-
zyka. Monitoring zakazen i nadzér epidemiologiczny.

e Podstawy mikrobiologii z uwzglednieniem wybranych grup drobnoustrojéw, takich jak gronkowce, pateczki
Gram-ujemne, enterokoki, wirusy, grzyby i priony. Zasady pobierania materiatu do badan mikrobiologicz-
nych.

e Zjawisko lekopornosci, przyktady bakterii wielolekoopornych ze szczegdlnym uwzglednieniem szczepdw
CPE. Rejestracja czynnikéw alarmowych. Polityka antybiotykowa. Postepowanie w ognisku epidemicznym.

e Profilaktyka zakazen szpitalnych.

e Zasady stosowania srodkéw ochrony indywidualnej.

e Mechanizmy odpornosci. Szczepienia ochronne jako jeden z istotnych elementéw profilaktyki zakazen i cho-
réb zakaznych. Ekspozycja zawodowa — zasady postepowania.

Zasoby i system informacji w ochronie zdrowia

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

e Brak

Tresci ksztatcenia:

e Zintegrowany system informacyjny opieki zdrowotnej. Podstawy prawne gromadzenia i przetwarzania in-
formacji w systemie ochrony zdrowia.

e Zarzadzanie bazami danych w medycznych systemach informatycznych.

e Rejestry medyczne i dziedzinowe systemy teleinformatyczne w ochronie zdrowia.

e Elektroniczna dokumentacja medyczna — przetwarzanie, przechowywanie i udostepnianie.

e Terminologia referencyjna i jej zastosowanie w praktyce pielegniarskiej.

e Telemedycyna i e-Zdrowie. Innowacje w pielegniarstwie — Telenursing, Teleopieka.

e Transmisja informacji medycznych w diagnostyce i systemie ratownictwa medycznego.

e Technologie informatyczne wspierajgce rozwdj badan naukowych w pielegniarstwie.

e Bezpieczenstwo informacji medycznej. RODO

e SZOI - System Zarzadzania Obiegiem Informacji.

e AP-KOLCE - Centralne Kolejki Oczekujgcych.

e CeZ- Centrum e-Zdrowia.

Jezyk migowy (zajecia fakultatywne do wyboru)

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

e Psychologia

Tresci ksztatcenia:

e Przyczyny zaburzen stuchu i mowy w konteks$cie porozumiewania sie. Znaczenie wczesnego wykrywania
zaburzen mowy.

e Sposoby i srodki komunikowania sie oséb z uszkodzeniem stuchu. Zasady komunikacji z pacjentem niesty-
szacym.

e Znaki daktylograficzne: statyczne, dynamiczne, liczcbowe i idiograficzne w zakresie gromadzenia informacji
o sytuacji zdrowotnej pacjenta.
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e Postugiwanie sie znakami jezyka migowego w opiece nad pacjentem gtuchoniemym. Przygotowanie pa-
cjenta do Swiadomego uczestnictwa w procedurach medyczno-opiekunczych.

e Postugiwanie sie jezykiem migowym w zakresie terminologii sytuacyjnej: zbieranie wywiadu, udzielanie
Swiadczen opiekunczo - pielegnacyjnych, udzielanie pierwszej pomocy, przekazywanie informacji rodzinie.

Telemedycyna i e-zdrowie (zajecia fakultatywne do wyboru)

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Podstawy pielegniarstwa, Promocja zdrowia, Pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, Badanie
fizykalne w praktyce zawodowej pielegniarki

Tresci ksztatcenia:

e Wykorzystanie systemoéw telemedycznych i e — zdrowia w udzielaniu Swiadczen pielegniarskich.

e Narzedzia techniczne wykorzystywane w systemach telemedycznych i e — zdrowia.

e Zasady dokumentowania sytuacji zdrowotnej pacjenta i opieki pielegniarskiej z wykorzystaniem narzedzi
teleinformatycznych do zbierania danych

e Sposoby wspierania pacjentéw w zakresie wykorzystywania systemow teleinformatycznych do samoopieki
w stanie zdrowia i choroby.

Nauki w zakresie opieki specjalistyczne;j

Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Badanie fizykalne w praktyce zawodowej piele-
gniarki, Organizacja pracy pielegniarki, Farmakologia

Tresci ksztatcenia:

e Zasady organizacji opieki internistycznej.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie choréb uktadu krazenia.

e Stany nagte i zagrazajace zyciu w kardiologii.

e Zasady postepowania pielegniarskiego w ostrym zespole wiericowym (OZW). Pielegnowanie pacjenta po
leczeniu inwazyjnym choroby niedokrwiennej serca.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie choréb pulmonologicznych.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie choréb uktadu pokarmowego.

e Woybrane schorzenia watroby i trzustki: niewydolnos¢ i marskosé watroby, wirusowe zapalenie watroby,
ostre i przewlekte zapalenie trzustki.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie choréb uktadu moczowego.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie chordb uktadu dokrewnego.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie chordb krwi i uktadu krwiotwdrczego.

e Etiologia, patogeneza, objawy kliniczne, rozpoznanie i leczenie choréb uktadu ruchu.

e Podstawy badania podmiotowego i przedmiotowego pacjenta w chorobach wewnetrznych. Podstawowe
badania diagnostyczne w kardiologii. Badania laboratoryjne oraz obrazowe w diagnostyce choréb we-
wnetrznych.

e Rolaizadania pielegniarki w procesie profilaktyki, diagnostyki i leczenia najczestszych chordb uktadu odde-
chowego, uktadu sercowo - naczyniowego, uktadu moczowego, uktadu krwiotwérczego, uktadu pokarmo-
wego, uktadu endokrynnego.

e Opieka pielegniarska nad pacjentami ze schorzeniami reumatycznymi.

e Zadania edukacyjne i opiekunicze pielegniarki wobec pacjenta z cukrzyca.

e Zasady wykonywania badan EKG — interpretacja krzywej EKG.

e Zadania pielegniarki wobec chorego hospitalizowanego z powodu choréb internistycznych.

e Zastosowanie skal i kwestionariuszy do oceny stanu pacjenta w réznych stanach klinicznych.

e Poradnictwo w zakresie samoopieki w wybranych chorobach internistycznych.

e Uprawnienia zawodowe pielegniarki w zakresie wystawiania skierowan na badania diagnostyczne

Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne
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Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Farmakologia, Badanie fizykalne w praktyce za-
wodowej pielegniarki

Tresci ksztatcenia:

e Zasady organizacji opieki pediatrycznej.

e Podstawy auksologii i charakterystyka poszczegdlnych okreséw rozwojowych dziecka.

e Zaleznosci miedzy dtugoscig trwania cigzy a rozwojem ptodu. Skala Apgar.

e Patofizjologia okresu noworodkowego.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu krazenia u dzieci.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu nerwowego u dzieci.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu moczowego u dzieci.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu pokarmowego u dzieci.

e Wybrane zagadnienia z endokrynologii dzieciece;.

e Niedoczynnos$¢ i nadczynnosé tarczycy. Cukrzyca. Zespdt Cushinga. Zaburzenia hormonalne ze strony przy-
sadki.

e Choroby metaboliczne wieku dzieciecego — etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, leczenie.

e Patofizjologia, objawy kliniczne, leczenie choréb uktadu krwiotwdrczego u dzieci.

e Choroby pasozytnicze wieku dzieciecego.

e Choroby zakazne wieku dzieciecego — szczepienia ochronne.

e Zadania pielegniarki wobec dziecka hospitalizowanego i jego rodzicéw.

e Pielegnowanie dziecka w wybranych chorobach wieku rozwojowego (chorobach uktadu moczowego, cho-
robach uktadu krazenia, chorobach uktadu nerwowego, chorobach uktadu oddechowego, chorobach
uktadu krwiotwérczego, chorobach uktadu pokarmowego).

e Zasady profilaktyki i zywienia dziecka w wybranych chorobach metabolicznych.

e Udziat pielegniarki w opiece nad dzieckiem niepetnosprawnym.

e Problemy pielegnacyjne u dziecka z wadami rozwojowymi twarzoczaszki.

e Problemy pielegnacyjne dziecka z cukrzyca.

e Specyficzne problemy w opiece nad dzieckiem z chorobg nowotworowa.

e Udziat pielegniarki we wczesnej diagnostyce zaburzen rozwoju dziecka.

e Podstawy opieki nad noworodkiem i wczesniakiem.

e Standardy i procedury stosowane w opiece nad dzieckiem zdrowym i chorym.

e Udziat pielegniarki w promocji zdrowia oraz w dziataniach profilaktycznych wobec populacji wieku rozwo-
jowego.

e Reakcja dziecka i rodzicow w obliczu choroby i koniecznosci hospitalizacji.

e Pielegniarska ocena stanu zdrowia dziecka, jej znaczenie w diagnostyce i planowaniu opieki w wybranych
chorobach wieku rozwojowego.

e Zasady pielegnacji skory dziecka.

e Ocena rozwoju psychofizycznego dziecka — bilans zdrowia dziecka.

e Uprawnienia zawodowe pielegniarki w zakresie wystawiania skierowan na badania diagnostyczne

Chirurgia, blok operacyiny i pielegniarstwo chirurgiczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Badanie fizykalne w praktyce zawodowej piele-
gniarki, Farmakologia, Organizacja pracy pielegniarki

Tresci ksztatcenia:

e Zasady organizacji opieki chirurgicznej.

e Nowoczesne metody diagnozowania i leczenia w chirurgii.

e Znaczenie badania fizykalnego w ocenie stanu pacjenta leczonego w oddziale chirurgicznym.

e Rany: rodzaje, podziat, ocena, leczenie. Amputacje.

e Oparzenia i odmrozenia.

e Urazy oraz choroby chirurgiczne narzadu ruchu - przyczyny, metody postepowania diagnostyczno-terapeu-
tycznego.
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Urazy oraz choroby chirurgiczne jamy brzuszne;j.

Choroby endokrynne leczone chirurgicznie.

Choroby uktadu oddechowego leczone chirurgicznie.

Choroby uktadu krazenia leczone chirurgicznie.

Choroby uktadu pokarmowego wymagajgce interwencji chirurgiczne;.

Choroby narzgdéw moczowo-ptciowych leczone chirurgicznie.

Patofizjologia, objawy kliniczne oraz powiktania chirurgiczne choréb nowotworowych.

Przyjecie pacjenta do oddziatu. Postepowanie przedoperacyjne.

Zasady zywienia chorych w oddziale chirurgicznym.

Obserwacja i pielegnowanie chorego po zabiegu operacyjnym z uwzglednieniem rodzaju znieczulenia i me-
tody operacyjnej.

Przygotowanie oraz pielegnacja pacjenta po zabiegu w obrebie gruczotu tarczowego.

Przygotowanie oraz pielegnacja pacjenta po zabiegu w obrebie jamy brzuszne;j.

Pielegnowanie pacjenta po urazie czaszkowo — mdzgowym oraz urazie kregostupa i rdzenia kregowego.
Pielegnowanie pacjenta po operacji narzadu ruchu.

Przygotowanie oraz pielegnacja pacjenta po zabiegu w obrebie klatki piersiowej.

Pielegnacja osdb z oparzeniami.

Udziat pielegniarki w terapii bélu.

Pielegnacja pacjentéw w wybranych stanach zagrozenia zycia w chirurgii.

Opieka pielegniarska nad pacjentem ze schorzeniami naczyn obwodowych: tetniczych i zylnych.

Opieka pielegniarska nad chorym z wytoniong stomig jelitowg i urostomis.

Urazy termiczne — opieka pielegniarska.

Opieka pielegniarska nad chorym w systemie ,chirurgii jednego dnia”.

Opieka nad pacjentkami po mastektomii.

Pielegnowanie chorych z endoprotezg stawu biodrowego, opieka przed i pooperacyjna, rola wczesnego
usprawniania pacjentéw.

Przygotowywanie chorego do zabiegu operacyjnego w trybie nagtym i planowym.

Zasady przygotowania chorego do badan diagnostycznych w réznych stanach chirurgicznych i opieka w trak-
cie i po badaniu, profilaktyka powikfan.

Problemy pielegnacyjne pacjentéw przed i po zabiegu chirurgicznym.

Czynniki zwiekszajace ryzyko okotooperacyjne, ocena zagrozen stanu zdrowia i zycia chorego
Zastosowanie skal i kwestionariuszy do oceny stanu pacjenta w réznych stanach klinicznych.
Uprawnienia zawodowe pielegniarki w zakresie wystawiania skierowan na badania diagnostyczne

Potoznictwo, ginekologia i pielegniarstwo potozniczo — ginekologiczne

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Badanie fizykalne w praktyce zawodowej pielegniarki, Podstawy pielegniar-
stwa, Organizacja pracy pielegniarki, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Promocja zdro-
wia

Tresci ksztatcenia:

Biologia rozrodu. Antykoncepcja. Nieptodnos¢ matzeniska jako problem medyczny i spoteczny.

Fizjologia porodu i potogu. Zmiany ogdlnoustrojowe i sterowanie hormonalne w cigzy. Wspdtczesne metody
diagnostyczne w fizjologii i patologii cigzy. Symptomatologia krwawien w cigzy wczesnej i pdzniej. Wybrane
zagadnienia z patologii cigzy.

Cigza wysokiego ryzyka. Pordéd patologiczny. Zaburzenie mechanizmu porodowego. Poréd przedwczesny.
Konflikt serologiczny. Gestoza EPH. Cukrzyca. tozysko przodujace. Niedokrwistosc¢.

Etiopatogeneza, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie w wybranych schorzeniach ginekologicz-
nych. Badania diagnostyczne w potoznictwie i ginekologii.

Nowotwory narzadu rodnego oraz gruczotu piersiowego u kobiet.

Zasady organizacji opieki ginekologiczno — potozniczej. Opieka pielegniarska nad kobietg w réznych okre-
sach jej zycia.
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Cykl ptciowy, uwarunkowania hormonalne. Zaptodnienie. Rozwdj zarodka ludzkiego. Metody regulacji po-
czec. Przygotowanie do rodzicielstwa, cel i zasady opieki przedkoncepcyjnej.

Rozpoznanie i czas trwania cigzy. Cigza przenoszona. Opieka przedporodowa. Badania laboratoryjne i fizy-
kalne. Edukacja ciezarnej odnosnie higieny, odzywiania, profilaktyki zakazen, zazywania lekow.
Planowanie opieki nad kobietg w cigzy fizjologicznej i potogu. Pordd fizjologiczny. Okresy porodu, postepo-
wanie. Postepowanie w sytuacji porodu nagtego.

Opieka pielegniarska nad noworodkiem donoszonym i wczesniakiem.

Udziat pielegniarki w rozpoznawaniu zaburzen dotyczacych sfery psychicznej u potoznicy oraz u pacjentek
w przebiegu chordb ginekologicznych.

Rozwigzywanie najczestszych problemodw ciezarnej/rodzacej z krwawieniem. Pielegnowanie i przygotowa-
nie do samopielegnowania ciezarnych z zagrazajgcym porodem przedwczesnym. Pielegnowanie ciezarnych
w stanie przedrzucawkowym. Opieka nad ciezarnga, rodzaca, potoznicg w rzucawce. Obserwacja i pielegno-
wanie potoznicy w potogu powiktanym.

Dziatania edukacyjne dotyczgce promocji karmienia piersia.

Standardy pielegnowania i procedury pielegniarskie stosowane dla potrzeb opieki ginekologiczno — potoz-
niczej.

Rozpoznawanie czynnikdw ryzyka, zagrozen zdrowotnych i probleméw pielegnacyjno — opiekunczych u ko-
biet w zaleznosci od wieku i sytuacji zdrowotnej.

Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Badanie fizykalne w praktyce zawodowej pielegniarki, Podstawy pielegniar-
stwa, Etyka zawodu pielegniarki, Organizacja pracy pielegniarki, Psychologia, Socjologia, Farmakologia, Cho-
roby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia, blok operacyjny i pielegniarstwo chirurgiczne

Tresci ksztatcenia:

Zasady organizacji opieki geriatrycznej.

Gerontologia. Fizjologia procesu starzenia.

Wielkie problemy geriatryczne w aspekcie schorzen wieku podesztego, opieki medycznej i wyzwan dla
ochrony zdrowia.

Schorzenia wieku geriatrycznego o podtozu neurologicznym osrodkowego uktadu nerwowego.

Choroby o podtozu zwyrodnieniowym i reumatoidalnym.

Choroby z grupy ortopedyczno — urazowych.

Choroby o podtozu naczyniowym.

Choroby o podtozu pulmonologicznym.

Stany zagrozenia zycia w opiece geriatrycznej.

Zasady farmakoterapii w starszym wieku. Niekorzystne interakcje lekdw w geriatrii.

Uwarunkowania starzenia sie spoteczenstwa polskiego i stan opieki geriatrycznej w Polsce.

Rola pielegniarki w opiece nad pacjentem w wieku geriatrycznym z uwzglednieniem zjawiska wielochoro-
bowosci. Zasady badania podmiotowego i przedmiotowego pacjentdw geriatrycznych. Zastosowanie skal
i kwestionariuszy w ocenie stanu zdrowia.

Specyfika postepowania pielegniarskiego osdb starszych ze zdiagnozowang chorobg Alzhaimera, Parkin-
sona, po udarze mozgu w réznych okresach przebiegu choroby.

Opieka pielegnacyjna u pacjentéw po amputacji koriczyn w warunkach szpitalnych i Srodowiskowych.
Postepowanie pielegnacyjne u pacjentéw zagrozonych powiktaniami, odlezynami oraz deficytami w ukta-
dzie krgzeniowo-oddechowym.

Formy i metody aktywizowania i usprawniania oséb starszych w zaleznosci od stanu zdrowia.

System wsparcia spotecznego osdb starszych i ich rodzin/opiekundw. Narzedzia i skale oceny wsparcia.
Zadania pielegniarki w zapewnieniu optymalnej jakosci zycia oséb w podesztym wieku.

Przemiany demograficzne a specyfika opieki pielegniarskiej nad osobg w podesztym wieku.

Kobieta — mezczyzna, odrebnosci w procesie starzenia.

Edukacja 0s6b starszych i ich rodzin/opiekundéw w zakresie aktywizacji i przygotowania do samoopieki.
Profilaktyka powikfan choréb wieku podesztego i promowanie zdrowia u ludzi starszych.
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o Uwarunkowania reakcji pacjenta geriatrycznego na chorobe i koniecznos¢ hospitalizacji.
e Specyfika pracy w oddziale geriatrycznym/innych placowkach opieki oséb w podesztym wieku. Standardy
opieki, modele pielegnowania stosowane w opiece geriatrycznej.

Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Farmakologia, Podstawy pielegniarstwa, Psychologia, Badanie fizykalne w
praktyce zawodowej pielegniarki, Organizacja pracy pielegniarki, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo in-
ternistyczne

Tresci ksztatcenia:

e Zasady organizacji opieki neurologicznej.

e Zaburzenia funkcji uktadu nerwowego.

e Badanie neurologiczne pacjenta. Leczenie farmakologiczne stosowane w neurologii.

e Stany nagte w neurologii. Udar mdézgu, guz mézgu, padaczka.

e Schorzenia wieku dzieciecego: mdzgowe porazenie dzieciece, padaczka, przepuklina oponowo — rdzeniowa.

e Urazy kregostupa i rdzenia kregowego.

e Choroby zwyrodnieniowe mdzgu: choroba Parkinsona, choroba Alzheimera. Choroby demielinizacyjne -
stwardnienie rozsiane.

e Choroby miesni i nerwéw obwodowych, porazenie nerwu twarzowego. Bole korzeniowe kregostupa. Profi-
laktyka, leczenie.

e Stany zapalne w zakresie OUN (bakteryjne i wirusowe zapalenie opon mézgowo — rdzeniowych).

e Postepowanie pielegniarskie z pacjentem w wybranych stanach zaburzenia funkcji uktadu nerwowego.

e Postepowanie pielegniarki w zaburzeniach komunikacji u chorych po udarze mézgu. Zasady stosowania psy-
choterapii u chorych z zaburzeniami uktadu nerwowego.

e Standardy i procedury pielegniarskie stosowane w oddziale neurologicznym.

e Rola pielegniarki w podmiotowym i przedmiotowy badaniu neurologicznym.

e Udziat pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych.

e Przygotowanie chorego do samoopieki jako gtéwny element edukacji zdrowotnej prowadzonej przez piele-
gniarke wobec chorego w przebiegu schorzen uktadu nerwowego.

Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

e Psychologia, Pedagogika, Etyka zawodu pielegniarki, Podstawy pielegniarstwa, Badanie fizykalne w praktyce
zawodowej pielegniarki, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Organizacja pracy piele-
gniarki, Promocja zdrowia

Tresci ksztatcenia:

e FEtiologia, patogeneza i obraz kliniczny zaburzen psychicznych. Oméwienie wybranych schorzen i zaburzen
psychicznych (schizofrenia, psychoza, zespét maniakalny, nerwica, depresja z tendencjami samobdjczymi).

e Organizacja opieki psychiatrycznej w swietle obowigzujgcych przepisdw prawnych. Ustawa o ochronie zdro-
wia psychicznego i zastosowaniu przymusu bezposredniego.

e Substancje psychoaktywne — symptomatologia wybranych zespotéw uzaleznien.

e Nowoczesne metody diagnostyki i terapii w psychiatrii. Leczenie farmakologiczne w psychiatrii.

e Zaburzenia odzywiania: bulimia, anoreksja. Stany nagte w psychiatrii.

e Zaburzenia psychiczne u dzieci (zespét nadpobudliwosci psychoruchowej — ADHD, zespoty lekowe, zespot
Aspergera, Autyzm).

e Udziat pielegniarki w profilaktyce, diagnozowaniu i kompleksowej terapii choréb psychicznych.

e Specyfika problemoéw pielegniarskich w opiece nad chorym psychicznie w zaleznosci od wieku pacjenta,
rozpoznania klinicznego, rodzaju i etapu leczenia: pacjent w wieku rozwojowym, pacjent dorosty, pacjent
geriatryczny, pacjent psychotyczny, z zaburzeniami nerwicowymi, uzalezniony, z zaburzeniami osobowosci,
zaburzeniami odzywiania.

e Sposoby przezywania choroby, hospitalizacji i radzenia sobie w sytuacjach trudnych —rola pielegniarki w ob-
serwacji pacjenta psychiatrycznego.
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e Rodzaje standarddéw i procedur stosowanych w opiece psychiatrycznej.

e Pielegnacja chorego z majaczeniem alkoholowym.

e Pielegnacja pacjenta z zaburzeniami odzywiania: anoreksja, bulimia.

e Zadania pielegniarki w opiece nad dzieckiem z zaburzeniami zachowania (zaburzenia koncentracji, trudnosci
szkolne, autoagresja, agresja). Rola pielegniarki w opiece nad dzieckiem autystycznym i z zespotem Asper-
gera.

e Udziat pielegniarki w psychoterapii, psychoedukacji i rehabilitacji pacjentéw z zaburzeniami psychicznymi.
Zasady efektywnej komunikacji.

e Teorie pielegnowania stosowane w opiece nad pacjentem leczonym psychiatrycznie.

e Formy pomocy, wsparcia i opieki nad chorym psychicznie — grupy wsparcia, kluby, stowarzyszenia pacjen-
téw i rodzin chorych psychicznie.

e Zasady podawania i przechowywania lekdw psychotropowych. Rozpoznawanie skutkdw ubocznych po sto-
sowaniu lekéw psychotropowych.

Medycyna ratunkowa i pielegniarstwo ratunkowe

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo inter-
nistyczne, Chirurgia, blok operacyjny i pielegniarstwo chirurgiczne, Pediatria i pielegniarstwo pedia-
tryczne

Tresci ksztatcenia:

e System Panstwowego Ratownictwa Medycznego w Polsce - struktura i funkcje. Regulacje prawne funk-
cjonowania Systemu PRM.

e Organizacja opieki specjalistycznej w szpitalnym oddziale ratunkowym.

e Rolaizadania personelu pielegniarskiego w szpitalnym oddziale ratunkowym.

e Bezpieczenstwo wtasne, poszkodowanego i miejsca zdarzenia przy udzielaniu pierwszej pomocy.

e Ocena poszkodowanego, badanie wstepne i szczegdtowe.

e Pierwsza pomoc u osoby poszkodowanej nieprzytomnej oddychajacej. Pozycja boczna ustalona.

e Algorytm postepowania resuscytacyjnego BLS i ALS zgodnie z wytycznymi PRC i ERC

e Przyrzadowe udraznianie drég oddechowych z zastosowaniem dostepnych urzadzen nadgtosniowych.
Podaz tlenu i monitorowanie stanu zdrowia pacjenta podczas tlenoterapii.

e Zasady defibrylacji. Stosowanie automatycznego defibrylatora zewnetrznego AED.

e Najczestsze stany nagte: nagte zatrzymanie krazenia (NZK), zawat miesnia sercowego, udar mézgu, za-
trucia, inne stany nieprzytomnosci — standardy postepowania.

e Pierwsza pomoc w: zadtawieniu (dorostego, dziecka), omdleniu, drgawkach

e Pierwsza pomoc przy oparzeniach termicznych, elektrycznych i chemicznych. Postepowanie ratunkowe
w hipotermii - metody ogrzewania chorego — zastosowanie koca NRC.

e Dorazne unieruchomienie ztaman, zwichnie¢ i skrecen. Postepowanie w urazach kregostupa, transport
osoby poszkodowanej z zastosowaniem podbierakéw i deski ortopedyczne;j.

e Pierwsza pomoc w krwawieniu z nosa, w krwawieniu i krwotoku z rany — zastosowanie opatrunku uci-
skowego, paski uciskowe;.

e Wstrzas: rodzaje, postepowanie.

e Pierwsza pomoc przy wypadku masowym. Zasady postepowania, segregacja medyczna- TRIAGE, trans-
port poszkodowanych w poszczegdlnych stanach zagrozenia zycia.

e Rolaizadania pielegniarki/pielegniarza w jednostkach systemu ratownictwa medycznego.

e Specjalistyczna pomoc w okresie tzw. ,,ztotej godziny” — zadania pielegniarki/pielegniarza.

Anestezjologia i pielegniarstwo w intensywnej opiece

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):
e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Farmakologia, Psychologia, Radiologia, Badanie fizykalne w praktyce zawo-
dowej pielegniarki, Podstawy pielegniarstwa, Organizacja pracy pielegniarki, Choroby wewnetrzne i
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pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia, blok operacyjny i pielegniarstwo chirurgiczne, Medycyna ratun-
kowa i pielegniarstwo ratunkowe

Tresci ksztatcenia:

Zasady organizacji intensywnej opieki medycznej.

Rozpoznawanie standw zagrozenia zycia.

Anestezja. Rodzaje znieczulenia. Przygotowanie pacjenta do znieczulenia, opieka w trakcie i po zabiegu.
Intensywny nadzér metodami bezprzyrzgdowymi i przyrzgdowymi. Postepowanie w ostrych stanach zagro-
zenia zycia.

Metody i przyrzady stosowane do udrazniania drég oddechowych i sztucznej wentylacji.

Postepowanie z pacjentem w trakcie $pigczki. Przyczyny, rozpoznanie, ocena zaburzen swiadomosci.

NZK — przyczyny, objawy, postepowanie. Reanimacja krazeniowo — oddechowa. Zasady reanimacji kraze-
niowo-oddechowej u dzieci i dorostych. Algorytm postepowania resuscytacyjnego BLS i ALS zgodnie z wy-
tycznymi PRCi ERC.

B4l i jego leczenie — patofizjologia bélu ostrego, metody oceny chorego z bélem, techniki analgez;ji.
Zaburzenia snu u pacjentéw leczonych na oddziatach intensywnej terapii.

Toksykologia — wybrane zagadnienia.

Elementy transplantologii. Dylematy etyczno — moralne.

Elektroterapia w zagrazajgcych zyciu zaburzeniach rytmu serca.

Farmakoterapia w resuscytacji krgzeniowo-oddechowe;.

Specyfika pracy pielegniarki w OIOM.

Odrebnosci w pielegnowaniu dorostego i dziecka w warunkach intensywnej opieki medycznej i odcinku ane-
stezjologicznym bloku operacyjnego

Opieka nad chorym nieprzytomnym — monitorowanie stanu pacjenta.

Postepowanie pielegniarskie z pacjentem hospitalizowanym w oddziale intensywne;j terapii z powodu réz-
nych stanéw klinicznych (niewydolnosé kragzeniowo — oddechowej, ARDS, zator ptucny, wstrzas, ostra nie-
wydolnos¢ nerek, ostre zapalenie trzustki, Spigczka watrobowa, cukrzyca, sepsa, zatrucia, stan deliryczny)
Pielegnowanie chorego z dostepem naczyniowym zylnym i tetniczym. Tamowanie krwawien, krwotokdw.
Rola pielegniarki w profilaktyce powiktan zwigzanych z inwazyjnymi technikami diagnostycznymi i terapeu-
tycznymi oraz wynikajgcymi z dfugotrwatego unieruchomienia pacjentéw leczonych w oddziatach intensyw-
nej terapii.

Wsparcie i edukacja rodzin pacjentéw leczonych w Oddziale Intensywnej Opieki Medyczne;.

Opieka paliatywna

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Badanie fizykalne w praktyce zawodowej piele-
gniarki, Farmakologia, Psychologia, Organizacja pracy pielegniarki, Przedmioty z zakresu specjalistycznej
opieki pielegniarskiej: Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Chirurgia, blok operacyjny i pie-
legniarstwo chirurgiczne, Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne, Anestezjologia i pielegniarstwo w zagro-
Zeniu zycia

Tresci ksztatcenia:

Organizacja opieki paliatywno — hospicyjnej w Polsce i na swiecie.

Charakterystyka populacyjno — kliniczna chorych objetych opiekg terminalna.

Okres terminalny w wybranych chorobach uktadowych — podstawy kliniczne choréb.

Jakos¢ opieki, jakos¢ zycia jako priorytet dziatan pielegniarskich w opiece paliatywnej.

Znaczenie diagnozy jako wyznacznika planowania opieki pielegniarskiej w opiece paliatywnej.

Leczenie paliatywne: radioterapia, chemioterapia, leczenie hormonalne, chirurgiczne z uwzglednieniem
dziatan niepozadanych.

B4l totalny — diagnoza i metody leczenia. Rola pielegniarki w fagodzeniu boélu.

Opieka nad pacjentem w zaawansowanej fazie choroby nowotworowej. Opieka nad chorym, opieka nad
rodzing i bliskimi, opieka nad dawcami wsparcia.

Znaczenie medycyny paliatywnej i leczenia objawowego na przyktadach: dusznosci, leku, depresji, zmecze-
nia, zapar¢, nudnosci i wymiotdow, kacheks;ji, odlezyn, obrzeku limfatycznego.
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Zasady wtasciwej komunikacji z chorym i jego rodzing.

Psychospoteczne i duchowe problemy chorych. Opieka nad chorym w okresie umierania i agonii. Zadania
pielegniarki po Smierci pacjenta.

Opieka pielegniarska nad dzieckiem w stanie terminalnym i jego rodzing. Wsparcie rodziny po smierci
dziecka.

Standardy i procedury stosowane w opiece paliatywnej.

Udziat pielegniarki w przyjeciu chorego do oddziatu paliatywnego, diagnozowaniu i planowaniu opieki.
Holistyczny model postrzegania cztowieka w realizacji zatozen opieki paliatywnej.

Lek i inne reakcje cztowieka jako objawy towarzyszgce chorym w stanie terminalnym.

Organizacja pracy w oddziale opieki paliatywnej/hospicjum. Standardy, procedury w opiece paliatywnej.
Planowanie, organizowanie, sprawowanie opieki nad pacjentem i jego rodzing oraz monitorowanie skutecz-
nosci podjetych dziatan.

Edukacja rodziny chorego w zakresie sprawowania opieki nieprofesjonalnej nad pacjentem umierajgcym.

Pielegniarstwo w opiece diugoterminowej

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Badanie fizykalne w praktyce zawodowej piele-
gniarki, Psychologia, Farmakologia, Organizacja pracy pielegniarki, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo
internistyczne, Podstawy rehabilitacji

Tresci ksztatcenia:

Organizacja opieki dtugoterminowej w Polsce i na Swiecie. Zasady udzielania $wiadczert w zakresie opieki
dtugoterminowej w ramach systemu ochrony zdrowia i pomocy spotecznej w Polsce. Kryteria kwalifikacji
pacjentéw do objecia opieka dtugoterminowa.

Uwarunkowania zdrowotne oraz inne czynniki zwiekszajgce zapotrzebowanie na opieke dtugoterminowsa.
Aspekt opieki dtugoterminowej w wybranych jednostkach chorobowych.

Istota prawidtowej diagnozy pielegniarskiej jako podstawy do planowania i realizacji opieki nad pacjentem
przewlekle chorym w jego $Srodowisku domowym lub zaktadzie pielegnacyjno — opiekuriczym/ opiekuniczo
—leczniczym.

Rola i zadania pielegniarki w opiece dtugoterminowe] z uwzglednieniem postepowania profilaktycznego,
diagnostycznego, rehabilitacyjnego, dietetycznego, farmakologicznego.

Analiza standarddéw i procedur pielegniarskich stosowanych w opiece dtugoterminowej.

Problemy pielegnacyjne, opiekuncze, socjalno — bytowe i emocjonalne warunkujgce sprawowanie opieki
pielegniarskiej w opiece dtugoterminowej.

Wybrane zagadnienie opieki dtugoterminowej nad dzie¢mi. Wptyw choroby przewlektej i niepetnospraw-
nosci na funkcjonowanie rodziny.

Organizacja wsparcia spotecznego i wspodtpracy z instytucjami, organizacjami spotecznymi, stowarzysze-
niami w celu rozwigzywania problemdw zdrowotnych, socjalnych i prawnych pacjentéw przewlekle chorych
i niepetnosprawnych.

Pielegnacja pacjentéw z tlenoterapiag domowg i sztucznie wentylowanych.

Pielegnacja pacjentéw z przetokami odzywczymi, przetokami wydalniczymi, oraz przetokami powstatymi
w wyniku powiktan.

Specyfika postepowanie pielegniarskiego wobec pacjenta w stanie wegetatywnym.

Metody aktywizacji fizycznej, psychicznej i zawodowej oséb niepetnosprawnych.

Profilaktyka powiktan przewlektych z uwzglednieniem przygotowania chorego do samoopieki w warunkach
domowych.

Metody postepowania z pacjentem przewlekle chorym narazonym na powstanie odlezyn oraz z pacjentem
z odlezynami réznego stopnia.

Problemy zywieniowe w opiece dtugoterminowej.

B4l przewlekty — rozpoznawanie, monitorowanie, leczenie dolegliwosci bélowych.

Udziat pielegniarki we wspdtpracy interdyscyplinarnej w opiece nad pacjentem przewlekle chorym.
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Podstawy rehabilitacji

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Podstawy pielegniarstwa, Fizjologia, Patologia, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne, Bada-
nie fizykalne w praktyce zawodowej pielegniarki

Tresci ksztatcenia:

e Niepetnosprawnos¢ — definicja, rodzaje i zasady kompleksowe] opieki. Rodzaje niepetnosprawnosci.

e Problemy psychospoteczne osoby niepetnosprawnej i jej rodziny.

e Cele, zasady i etapy rehabilitacji.

e Podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej (kinezyterapia, fizykoterapia, ergoterapia, psychoterapia).

e Okreslanie rodzaju niepetnosprawnosci oraz celdw, etapdw i zasad rehabilitacji.

e Rehabilitacja kompleksowa: lecznicza, zawodowa, spoteczna i psychologiczna. Nowoczesne metody i tech-
niki usprawniania chorych.

e Rolaizadania pielegniarki w zespole rehabilitacyjnym.

e Przebiegisposoby postepowania rehabilitacyjnego w wybranych jednostkach chorobowych.

e Rehabilitacja 0séb z uposledzeniem umystowym, uszkodzeniem narzgdu ruchu i zmystow.

e Sprzet i pomoce ortopedyczne — podziat, zastosowanie, zasady doboru i technika postugiwania sie zaleco-
nymi pomocami ortopedycznymi i technicznymi.

e Przebieg i metody postepowania rehabilitacyjnego w réznych jednostkach chorobowych. Identyfikacja
i przeciwdziatanie powiktaniom na réznych etapach choroby. Analiza przypadkdw klinicznych.

e Wczesne usprawnianie pacjenta, rehabilitacja przytézkowa oraz aktywizacja pacjenta z wykorzystaniem ele-
mentow terapii zajeciowe;.

e Mozliwosci wieloptaszczyznowej adaptacji Srodowiska oraz zastosowania sprzetu i zaopatrzenia ortope-
dycznego w zaleznosci od potrzeb oséb z niepetnosprawnosciami. Rozpoznanie i udziat w likwidacji barier
na réznych etapach choroby.

Badania haukowe w pielegniarstwie

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):
e Etyka zawodu pielegniarki, Podstawy pielegniarstwa
Tresci ksztatcenia:
e Istota badan naukowych w pielegniarstwie. Elementy wiedzy o nauce i poznaniu naukowym. Paradyg-
maty pielegniarstwa.
e Pielegniarskie organizacje naukowe i ich rola w badaniach naukowych.
e Etyka w badaniach naukowych z uwzglednieniem miedzynarodowych dokumentéw.
e Regulacje prawne w zakresie prawa autorskiego i wtasnosci intelektualnej.
e Proces badawczy i jego etapy.
e Metody badan majace zastosowanie w pielegniarstwie. Badania jakosciowe: metoda indywidualnego
przypadku, sondaz diagnostyczny, metoda szacowania.
e Techniki badan i narzedzia badawcze.
e Zasady udziatu pacjentéw i personelu medycznego w badaniach naukowych.
e Znaczenie badan naukowych w praktyce w praktyce zawodowej pielegniarki.

Praktyki zawodowe wybierane indywidualnie przez studenta

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Anatomia, Fizjologia, Patologia, Podstawy pielegniarstwa, Badanie fizykalne w praktyce zawodowej piele-
gniarki, Psychologia, Farmakologia, Organizacja pracy pielegniarki, Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo
internistyczne, Chirurgia, blok operacyjny i pielegniarstwo chirurgiczne, Pediatria i pielegniarstwo pedia-
tryczne

Tresci ksztatcenia:

e Zasady organizacji opieki specjalistycznej w wybranych oddziatach szpitalnych.

e Realizacja proces pielegnowania z uwzglednieniem sytuacji klinicznej chorego.
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e Monitorowanie stanu pacjenta. Zastosowanie skal i kwestionariuszy do oceny stanu pacjenta w réznych
stanach klinicznych.

e Wykonywanie badan podmiotowych i przedmiotowych w wybranych jednostkach chorobowych.

e Zastosowanie skal i kwestionariuszy do oceny stanu pacjenta w réznych stanach klinicznych.

e Identyfikacja i przeciwdziatanie powiktaniom farmakoterapii, leczenia dietetycznego oraz wynikajgcych z
dziatan terapeutycznych i pielegnacji.

Przygotowanie do egzaminu dyplomowego

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

e Dotychczasowy program studiow

Tresci ksztatcenia:

e Utrwalenie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych objetych programem studiéw w oparciu o ob-
owigzujgce Standardy ksztatcenia dla kierunku Pielegniarstwo (I stopien)

e Przygotowanie do egzaminu dyplomowego w zakresie czesci teoretycznej i praktyczne;.

Dodatkowe przedmioty obowigzkowe
Wychowanie fizyczne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):
e Brak

Tresci ksztatcenia:

Wybrane formy i techniki aktywnosci fizycznej oraz podstawowe zasady i podstawy techniczne gier zespoto-

wych i indywidualnych, w tym:

e Lekkoatletyka. Cwiczenia ogélnorozwojowe, rozgrzewka, bieg, skok, rzut - zasady.

e Pitka siatkowa. Przyjecie i podanie pitki sposobem oburgcz gérnym i oburgcz dolnym, zagrywka, przyjecie
zagrywki. Taktyka: podstawowe ustawienie na boisku przy wtasnej zagrywce, asekuracja bloku srodkiem
obrony i wtasnego ataku, gra szkolna i wtasciwa. Zasady gry.

e Pitka nozna. Przyjecie pitki w miejscu i biegu, uderzenia pitki: wewnetrzng czescig stopy, podbiciem, uderze-
nie gtowa, prowadzenie pitki. Taktyka: rozgrywanie statych fragmentéw gry; rzuty wolne, rzut z rogu, karny,
gra uproszczona i wiasciwa. Zasady gry.

e Pitka koszykowa. Podania, chwyty, rzuty z miejsca i z wyskoku, rzut z biegu, koztowanie, taktyka: obrona
kazdy swego, atak wedtug zasad, gra uproszczona i wtasciwa. Zasady gry.

e Zajecia ruchowe przy muzyce: aerobik, step reebok, callanetics, zajecia z przyborami, stretching.

e Specjalistyczne zajecia sitowe na sitowni.

e Nordic walking, marszobiegi, biegi terenowe — technika wykonywania.

e Tenis, tenis stotowy, badminton. Technika, zasady gry.

e Elementy samoobrony.

Bezpieczenstwo i higiena warunkdéw ksztatcenia

Wymagania wstepne (wynikajace z nastepstwa przedmiotéw):

e Brak
Tresci ksztatcenia:

e Niektére regulacje prawne z zakresu ochrony pracy, w tym dotyczace praw i obowigzkéw studentow
i pracownikéw uczelni.

e Postulaty ergonomii w organizowaniu bezpiecznego stanowiska nauki z komputerem i innymi
maszynami. Psychologiczne wskazdwki jak sie uczyc¢ i organizowac prace (prawo Pareto w uczeniu sie,
efekt poczatku i konca, przerwy w nauce, krzywa zapominania, rola powtarzania, dobowy rytm
intelektualny, warunki efektywnej pracy umystowej, przetamywanie blokad pamieciowych).
Stosowanie skutecznych technik pracy umystowej (na przyktadzie mnemotechnik). Szanse i zagrozenia
edukacji zdalnej.
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Zagrozenia czynnikami niebezpiecznymi, szkodliwymi i ucigzliwymi dla zdrowia, wystepujgcymi w
proce-sach pracy i nauki oraz metody ochrony przed nimi. Istota i rodzaje zagrozer w obszarze
cyberbezpieczenstwa i zdrowia psychicznego (model dobrostanu psychicznego cztowieka).

Zasady postepowania w razie wypadkéw i w sytuacjach zagrozen (pozaru, awarii, itp.), w tym zasady
udzielania pomocy przedlekarskiej w razie wypadku.

Wyzwania cywilizacyjne

Wymagania wstepne (wynikajgce z nastepstwa przedmiotow):

Brak

Tresci ksztatcenia:

Cywilizacja przemystowa jako cywilizacja marnotrawstwa - krétki rys historyczny oraz stan obecny
Zmiany klimatu i spadek bioréznorodnosci na ziemi oraz ich antropogeniczne przyczyny

Wspodtpraca z Przyroda i jej nasladowanie jako podstawa dobrostanu naszego gatunku

Konieczne procesy naprawcze: redukcja gazéw cieplarnianych

Konieczne procesy naprawcze: kapitalny remont systemu produkcji zywnosci

Zakres koniecznych zmian w gospodarce i w sposobie organizacji i funkcjonowania spoteczenstwa dla
jego pomyslnosci

Polska a Unia Europejska i NATO. Wptyw na rozwdj gospodarczy Polski i jej bezpieczeristwa

Nowy porzadek $wiatowy i zwigzane z nim wyzwania dla Polski i UE
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Zatacznik do Katalogu przedmiotéw - Matryca efektow uczenia sie

MATRYCA EFEKTOW KSZTALCENIA Zalgcznik do Katalogu przedmictow Pielegniarstwo 2028-27
nazwa kierunku studiow: PIELEGNIARSTWO 20262027
poziom ksztatcenia: studia pierwszego stopnia

profil ksztatcenia: praktyczny

NAUKI SPOLECZNE | \
Kierunkowe efekty uczenia sig Dyscyplina MNAUKI PRZEDKLINICZNE HUMANIZM W NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW NAUKI W ZAKRESIE OFIEK] SPECJALISTYCZNE]

PIELEGNIARSTWIE OPIEKI PIELEGNIARSKIES

jprzez studenta

yene

symbaol tredé

nauki medyczne
nauki o 2drowiu

Dyscyplina naukowa

it

wybier

Uiczha przedmiotdw realizujacych damy efekt

spétpraca | komunikacja w zespole intenprofesjonalnym

5 [Fielegniarstwo w podstawowe| oplece 2drowot nej
w |Badanie fizykalne w praktyce zaw odowe] plelegniarki
- |Zasoby | system informac)l w ochronle 2drowla

= hazyk migowy
~ |Badania naukowe w plelegniarstwie

w [praktyi

i |Pediatria i pielegniarstwo pediatrycane

w |Geriatria | plelegniarstwo gerlatrycane
WO W Opi

+ |Podstawy rehabilitacji

rs |Mikrobiclogia | parazytologla

~ Organizacja pracy plelegniarki

w |natomia

w [Fizjologia

w |Patologla

e |Genetyka

w [Eiochemia i biofizyka

w |Farmakologia

w |Radiclogia

w [Peychologia

= [Socjologla

+ |Pedagogika

= |Prawo medyczne

i [Fdrowie publiczne

+ |Etyka zawodu pielegniarki
wn Jlezyk angielski

5 |Podstawy plelegniarstwa
r |Promaoc)a 2drowia

1+ |Distetyka

+ [Zakazenia szpitalne

= [Telemedycyna | e-adrowie
£ |Choroby

[ |Chirurgia, biok

w [0pieka paliatywna

w |Praye

Punkty ECTS|
@ | rozumie BUgowe C12la IU0ZRIERS W POOEISCI] TORCETaTIcZnym (KOnCyny
géme | dolne, klatka plersiowa, brauch, miednica, grzblet, szyja, ghowa) |
czynnodchowym [uktad kostno - stawowy, uktad migéniowy, ukfad krgzenia,
uktad krwiotwiérczy, ukfad oddechowy, ukiad pokarmowy, ukiad moczowy,
ukiad piclowy meskl | 2erskl, ukfad nerwowy, narzady zrysidw, powloka
palngl. -

AW |ne | rozumie neurahormanalng regulacie proceséw fizjologicznych |

elektrofiziologicznych zachodzacych w organizmie coowieka

ha rozume NZjologie posaczegainych Ukadtw | Narzadow organizms
czlowleka: uktadu kostne-stawowo-miggniowego, uktadu krgzenla, ukiadu
krwiotwirczego, ukiadu oddechowego, ukfadu pokarmowego, uktadu
moczowego, ukladu prelowege meskiago | 2edskiego, ukladu nerwowego,
uktadu hormonalnego, ukiadu immunologicznego oraz narzaddw amyshdw |
powiold wegdlnal

-

AWL. naukl medyczne 1 X 1

nauki medyczne 1 X 1

AW, nauki medyczne 1 X 1

zna | rozumie udziat uktaddw | narzgddw organizmu czlowleka w utrzymaniu
AW, |jego homeostazy oraz zmiany w funkcjonowaniu organizmu czlowieka jako  |naukl medyczne 1 X 1
catodcl w praypadku zaburzenia jego homeostazy;

zna | rozumie pedstawy dziatania ukladdw regulac)l oraz rolg sprzgzenia
AWS. nauki medyczne 1 X 1
go dodatniego | w utrzymaniu

zna | rozumie mechanizmy edpornoscl wrodzone] | nabyte|, hurmoralne) |
__Jkomérkowe).
AWT. |zna | rozumie pedstawowe pojecia 2 zakresu patologil erganizmu czhowieka;  [naukl medycane 1 X 1

nauki medyczne 1 X 1

zna | rozumie czynnikl chorobotwdrcze zewnetrzne | wewnetrzne,

AWE.
dyfik I nlemaodyfik Ine oraz ich wedyw na organizm cilowieka;

naukl medycane 1 X 1

zna | rozumie zagadnienia z zakresu patologl szczegdtowe) uktadéw
organizmu czh wktadu kostno-st. uktadu kratenia,
uktadu krwiotwdrczega, uktadu oddechowege, ukfadu pokarmowego, uktadu
moczowego, uktadu pholowego mesklego | zefskiego, uktadu nerwowego,
ukfadu hormonalnego, uktadu immunologicznego oraz zaburzer

tabolicznych, gospodarki wod lektrolitowe) | kwasowo-zasadowe);

Awa, naukl medycane 1 X 1
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zna | rozumie podstawy zaburzend w funkcjonowaniu uklady
AWL0. immuncloglcnege: alergle, choroby autolmmunologiczne, immunalogla naukl medyczne 1 X 1
NOWETWOEDW
zna | rozumie uwarunkowanlia genatyczne grup krwl crlowieka oraz konflikou
AW naukl medyczne 1 X 1
serologicznego w uktadzie Rh;
AL, [zna l rozumie problematyke chordl uwarunkowanych genetycznia; naukl medyczng 1 X 1
AWLE |zna i rozumie budowe chromosomdw | molekularme podioze mutagenezy; naukl medycane 1 X 1
zna | rozumie zasady driedziczenia rozne| liczby cech, dziedziczenia cech
AW |iledciowych, niezaletnego dziedziczenia cech | dzledziczenia pozajgdrowe] naukl medyczne 1 X 1
Infarmaci genetyczne):
AMIS. |zna i rozumie nowoczesne techniki badan genetycanych: naukl medycane 1 X 1
AWLE. zna | rozumie podstawy flszuche!‘mcme dzlatania m\-sroww','ke_rz-,-';lma_c','ch s 1 ¥ 1
flzyczne nodnikl informac)l {fale diwigkowe | elektromagnetycane);
AWLI. zna | rozumie mechanizmy regulac)i | blofizyczne podstawy funkcjonowania et s 1 X 1
metabolizmu w organizmie cziowleka:
zna | razumie rolg witamin, aminckwasiw, nukleczyddw, monosacharyddw,
AWIE. kwiasdw karboksylowych | ich pochodnych, wehodzaoych wsktad b e 1 ¥ 1

makroczgsteczek obecnych w komdrkach, maclerzy 2ewngtrzkomdrkowe] |
phynach ustrojowych:

zna | rozumie wplyw na organizm czlowleka czynnikdw zewngtrznych takich
AWLG. |jak ternperatura, grawitac)a, ciénlenle, pole elektromagnetyczne oraz naukl o zdrowiu 1 X 1
promieniowanie jonizujgce, w tym radonu wystepujgeego w drodowlsku;

zna | rozumie podstawowe pojecia 2 zakresu mikroblologll | parazytologll oraz

A0, naukl medyczne 1 X 1
metody stosowane w diagnostyce mikroblologiczne);
zna | rozumie klasyfikacje drobnoustrojdw 2 uwzglednienem

AW2L |mikroorganizmdw chorobotworczych | obecnych w mikroblocle fizjologiczne) |naukl medyczne 1 X 1
cztowleka
zna | rozumie poszczegdlne grupy Sredkdw leczniczych, gldwne mechanizmy

AMWZE. |ich dzlatania, powodowane priez nke praemiany w ofganizmie colowieka | naukl medyczne 1 X 1
dziatania uboczne;

AMNWEI. |zna i rozumie podstawowe 2asady farmakoterapil; naukl medyczne 1 X 1
zna | rozumie posaczegdlne grupy lekéw, substancje czynne zawarte w lekach, .

Awza, |7 p e Brupy ! naukl medyezne 1 X 1
zastosowanie lekdw oraz postacle | drogl ich podawania;
zna | rozumie wphyw procesdw chorobowych na metabolizm | eliminace

ANNIE, . ’ naukl medyczne 1 e 1
lekdw:
zna | rozumie dziatania niepozgdane bekdw, w tym wynikajgce z ich Interakeli,

FUWIE. nal {1 k la nepozgdar 4 lwv Ika) g Ichil T [l naukl madyczne 1 " 1
| procedure zafaszania dziatar nlepoigdanyeh lekiu
zna | rozumie zacady wystawiania recept w ramach realizacy zlecer .

AT, naukl medycane 1 Y 1

lekarskich;
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zna | rozumie zasady leczenia krwig, je| sktadnikami | Srodkami
AWIE, nauki medyczne 1 X 1
krwinzastepcaymi;
zna | rozumie metedy obrazowania | 2asady preeprowedzania obrazowania
AW2I, naukl medycane 1 X 1

tymi metodami oraz zasady ochrony radiologlczne).

potrafl postughwad sie w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz
A1 . . naukl medyczne 1 X 1
wykorzystywad znajomost topografil narzgddw clata ludzkiego;

patrafl interpretowad procesy fizjologiczne, ze szczegdlingm uwzglednieniam

A2 ) naukl medyczne 1 X 1
neurohormonalne] regulac)h procesdw fizjologlcanych;
otrafl oplsywaé zmiany w funkejonowaniu organizmu cziowieka jako catoscl
ausz, [P ¥ ¥ ! - = ! nauki medyczne 1 X 1
w sytuac)i zaburzenia jego homeastary;
patrafi iacryd zmilany morfologiczno-czynnodciowe w obrebie tkanek,
narzgddw | uktadéw z objawaml klinlcznymi | wynikami badan
Alla, nauki medyczne 1 X 1

diagnostycznych oraz wskarywad konsekwenc)e rozwijajgoych sie zmian
patologicznych dla organizmu crowieka;

potrafi szacowad ryzyko ujawnienia sig dane| choroby w oparciu o zasady
ALS. Lo nauki medyczne 1 X 1
dziedziczenia | wodyw czynnikdw srodowiskowych,

potrafi wykorzystywad uwarunkowania chordb genetycznych w profilaktyce

BB . naukl medyeane 1 X 1
chardb:
potrafl wapotuczestniczyd w doborze metod diagnostycznych w

AU, Jposzczegdinych stanach klinkcznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu nauki medyczne 1 X 1
biachemil | blofizygki:

BB |potrafl wspdtuczestniczyd w zapobleganiu bledom przedlabaratoryjnym; naukl medycane 1 X 1

AU, potrafi wiaiciwie interpretowad wynlki badar laboratoryjmych; naukl medyczne 1 X 1
potrafi rozpoznawad najczeicle] spotykane mikroorganizmy patogenne oraz

A0, |pasotyty crlowieka na podstawie ich budowy, fizjologll, cykll 2yclowych oraz  |naukl medycane 1 X 1

wywolywanych przez nke objawdw chorobowych;

potrafi zaplanowat | wykonad podstawowe dziatanla z zakresu diagnostyki

AULL nauki medyczne 1 X 1
mikrobiologiczne| oraz zinterpretowad uzyskane wynlki;
otrafl szacowad niebezpleczedstwo toksykologiczne w okredlonych grupach
AULE potra . P ) VHoIo8 ER P naukl medyczne 1 X 1
wigkowych oraz w réznych stanach klinicznych;
otrafl postugiwad slg informatorami farmaceutycznymi | bazami danych o
Auns. [PeE = N . . naukl medyczne 1 X 1

produktach lecznicoych;

potrafi przygotowywad zaplsy form recepturowych substanc)i leczniczych |
AL, Lirodkdw spodywczych specjalnego przeznaczenia tywienbowego zleconych naukl medycane 1 x 1
prez lekarza

AULS. Npotrafl obliczad dawki lekdw 2godnie 2 charakterystyks produktu lecaniczego; |naukl medycane 1 X 1

AULE. |potrafi stosowad 2asady ochrony radiologiczne]. naukl o zdrowiu 1 X 1
na | rozumie psychologiczne podstawy rozwoju criowieka, jego 2achowania

gy |03 rozumiE psy E podstawy rozwo ieka, Jeg WA naukl o zdrowiu 1 X 1

prawidtowe | zaburzone;
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zna | razumie problematyke relac)i crlowiek - Srodowisko spobeczne,
B.W2. [zachowania adaptacyjne | mechanizmy funkojonowania calowieka w naukl o zdrowiu 1 X 1
sytwaclach trudnych
zna | rozumie zasady diagnozowania, planowania, realizewania | ocenlania
opleki nad pacjentem w plelegniarstwie internistyczoym, chirurgicznym,
AL nper:c\-mum,ped.atr','czn-,'m.p-slo:m-_:m-gmekolnglczn\-m, gerlatrycznym, naukl medyezne i alelalal sl sl al bl sl 11
neurologicznym, psychlatrycznym, w szpltalnym oddzlale ratunkowym, w
intensywne| oplece, oplece paliatywne| | oplece dhugoterminows| oraz nad
pacjentem 2 choroba nowobworews:
B, maurmuﬁ:ee_tap',_'rozwn._ups','clw_znegnczluwnekaupu'a'mdtowoscu naukl o zdrowks 1 % 1
wystepulgce na poszczegblnych etapach tego rozwoju;
WS, zna | rozumie pojecia emac)i, motywacli, temperamentu | ciobowoicl, cachy T e i % i

osobowoicl zdrowe|, zaburzenia csobowoic)

Ina | rozumie istote, strukture | 2jawicka zachodzace w procesie

B.W8. [przekazywania | wymiany informac)i oraz modele, style | Barlery w naukl o zdrowiu 1 X 1
Jkomunikac]i interpersonalne|;

na | rozumie teorle stresu psychologicznego, zaleinodol miedry stresem a

B.WT. naukl o zdrowiu 1 X 1
stanem zdrowia oraz inne psychologiczne determinanty zdrowla;
zna | rozumie podejicie salutogenetyczne | podejicie patogenetyczne do

g, [T ro2umie pocelo EENETycne | podejscie patogenety naukl o zdrowiu 1 X 1
zdrowela | choroby:
zna | rozumie procesy adaptacy czfowleka do tycia z chorobg przewlekis lub o

B.W9. =1 u_ lep ¥ placy WiERS yel 3 A pr Al naukl o zdrowiu 1 X 1
niepamysinym rokowaniu | uwarunkowania tych proceséw;
zna | rozumie znaczenke wsparcla spefecznego | psychologicznego w zdrowiu

B, |1 rosumies nie weparcla sp Nego | psy Blcznego w U lnauki o zdrowiu 1 X 1

choroble oraz w sytuacjach szezegdlnych w oplece rdrowotne);

zna | razumie technikl radzenia soble 2e stresem, redukowania leku, metody
BWIL. Jrelakeac)l oraz mechanizmy powstawania zespofu wypalenia zawodowego | |naukl o zdrowiu 1 X 1
zapohiegania jego powstaniu;

zna | rozumie pojecla oraz zasady funkcjenowania rodziny, grupy, organizac)i,
Instytuc)l, populac)l, spofecznodcl | ekosystemu;

BW13. Jzna | rozumie wybrane obszary odrebnodol kulturowych | religinych; nauki o 2drowiu 1 » 1
zna | rozumie zakres interake)l spoteczne] | proces socjalizac)l oraz dziztanie
lokalnych spotecznodcl | ekosystenu;

Bwis, [P2! rozumie pojacia dewlac)i | zaburzenia, ze saczegdlnym uwzglednieniem k] o 2drouhs 1 X 1
patologil dzieciecs|;

zna | rozumie zjawisko dyskryminac)i spoteczne), kulturowe), etniczne] araz ze

BW12. naukl o zdrowiu 1 X it

B.W14, naukl o zdrowiu 1 x 1

B.W1E. naukl o zdrowiu 1 x 1
wzgledu na phet | wiek;
zna | rozumie akrualne | prognozowane zmiany spofeczne wphywajace na

BW17. |funkcjonowanie systemu ochrony 2drowia araz warunkl wykonywania naukl o zdrowiu 1 b 1
zawodu plelegniarki;

BMWILE. Jzna | rozumie postawy spoteczne wober 2drowla | systernu ochrony zdrowia;  |naukl o zdrowiu 1 X 1

ama
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zna | rozumie podstawowe pojecia | zagadnienia z zakresu pedagogikl jako
B9, |nauki stosowane] | procesu wychowanla w aspekcle zjawiska spolecznego nauki o zdrowiu 1 X 1
chorowania, zdrowlenia, hospitalizac)i | umierania;
BW20. |zna i rozumie problematyke prowadzenla edukac)| zdrowotne); naukl o zdrowiu 1 X 1
BWL zna | rozumie metodyke edukac)i zdrowotne] dzieci, miodziezy, doroshych | naukl o zdrowia 1 ¥ 1

osdb starszych

na | rozumie podstawowe pojeca z zakresu prawa | role prawa w
BW22. |funkcjenowaniu spodeczedstwa, 2e szezegdlngm uwzglednianiem praw naukl o zdrowiu 1 ks 1
celowleka | prawa pracy

zna | rozumie podstawowe regulacie prawne 2 2akresu systemu ochrony
BW23. Nadrowia, w tym 2 2akresu ubezpleczenia edrowotnego, obowlgzujgee w nauki o zdrowiu 1 x 1
Rzeczypospolite] Polskie)

zna | rozumie podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarkl, wtym
rawa | obowlazkl plelegniarkl oraz formy prawne wykonywania zaweodu

BW24. s aEk prelienia N e naukl o zdrowiu 1 X 1

plelegniarkl, organizacie | zadania samorzadu tawodowego plelegniarek |

pofornyveh oraz prawa | obowiazkl e czbonkdw

zna | rozumie zasady odpowiedzlalnotcl pracownicze), zawodowe), cywilne| |
BowW 25, |karne| swigzane] 2 wykonywanlem 2awodu pielegniarkl 2 uwzglednieniem nauki o zdrowiu 1 " 1
rdarzenia nlepoiadanego, preewinlenia zawodowego | Hedu medycznego;

BW2E. zna i rozumie prawa crlowleka, prawa dziecka | prawa pacjenta; mauki o zdrowiu 1 X 1
zna | rozumie pojgcke zdrowla publicznego | zadanla z zakresu 2drowla

By, |ne ! rozumie pejgcle zdrowla publicanego | = ! nauki o zdrowiu 1 b 1
publicznego:
zna | rozumie kulturowe, spofeczne | ekonomiczne uwarunkowania zdrowla

BWIE. naukl o zdrowiu 1 b4 1
publicznego,

B.W29, zna i rozumie podstawowe pojecia detyczaoe zdrowia | charoby mauki o zdrowiu 1 X 1

B.W30. |zna i rozumie istote prefilakiyki | prewenci chordb: naukl o zdrowiu 1 X 1
zna | rozumie zasady funkcjonowania systemdw oplekl zdrowotne] w

BW31. |Rzeczypospolite] Polskie) | wybranych panstwach czbonkawskich Unil naukl o zdrowiu 1 b 1

Eurcpe|skie| oraz warunk| dostepy do dwiadczed zdrowotnych;

. |znairozumie swoiste zagrozenia zdrowla wystapulgce w Srodowisku
B.W32. naukl o zdrowiu 1 % 1
zambeszkania, nauczania | wychowanla oraz pracy;

zna | rozumie migdzynaradowe klasyfikacje statystyczne, w tym chordb |
problemdw zdrowotnych (International Statistical Classification of Diseases
B33, |and Related Health Problems, 1C0-10), funkcjonowania, niepetnosprawnodcl | |naukl o zdrowiu 1 x 1
zdrowla (International Classification of Functioning, Disability and Health, ICF)
oraz procedur medycznych;

BW3d. |zna | rozumie prredmiot etykl ogdine| | zawodowe| plelsgniarki: auki o zdrowia 1 X 1
zna | rozumie Istote podejmowania decyz)i etycznych | zasady rozwlgzywania

Bowvas. |7 u el & podejmawan ¥z) etyczny a0y REWANE ookl 0 zdrowiu 1 X 1
dylematdw maralnych w pracy plelegniarki:
na | rozumie problematykes etykl normatywne), w tym wartosci, Innogel |

Bw3g, [FNe! remumien Yig ELykl nOrmatywnel, W by Wartosc, pow ' |nauki o zdrowiu 1 X 1

sprawnoscl moralnych istotnych w pracy pielegniarki
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zna | rozumie adrebnodel kulturowe | religiine oraz wynikajace 2 nich potraeby
BW3T. |pacjentdw, ich rodzin lub oplekundw oraz zasady interwenc)i plelegniarskich  |naukl o zdrowiu 1 X 1
zgodnych 2 etyka zawodowa;

zna | rozumie Kodeks etykl dla plelggniarek Migdzynarodowe| Rady
B.W3B. |Pielegniarek (International Councll of Nurses, ICN) | Kodaks etyki zawodowe] |naukl o zdrowiu 1 X 1
plaleaniarki | poloine| Rzeczypospolite] Polskie]

zna | rozumie priorytety pracy zespedowe) | czynniki wplywajgce na

B.W39, naukl o zdrowiu 1 X 1
efektywnode pracy zespobu;
zna | rozumie znaczenke motywac|l czionkdw zespotu dia jakosc

gowap, |F1 ! rosumie mnaczente motywacll cionkow 2espolls da § Y naukl o zdrowiu 1 X 1
efektywnotcl pracy zespoty,
zna | rozumie rolg preywodztwa | style zarzadzania w pracy zespofowe| oraz

B.Wid1, - % RIE ? - ¥ 2esp ! naukl o zdrowiu 1 X 1
Ich wady | zalety,

BWAZ, lrna | rozumie proces pode|mowania decyz)l w zespole maukl o zdrowiu 1 X 1

B.MW43, [rna | rozumie metody samooceny pracy zespoh; naukl o zdrowiu 1 X 1
zna | rozumie czynnikl 2akfdcajace prace zespodowa | metody rozwigzywania

Bwad. |7 ¥ JCE prace 1esp ' v ¥ naukl o zdrowiu 1 X 1
konfliktdw w zespole;
zna | rozumie zasady efektywnego komunikowania sl zespotach

B, |F1e ! rosumie zasady yunes ! B SIG W zespoA naukl o zdrowiu 1 X 1
Jinterprofesjonalnych
zna | rozumie zasady nawlgzywania kontaktu z pagjentem, jego rodzing lub
oplekunem, budowania relacjl | przekazywania Informac|i pacpentowi lub

B.WHE. naukl o zdrowiu 1 X 1

osoble upowainione oraz metody usprawnizjace komunikacie z pacientem,
Jego rodzing lub oplekunem;

zna | rozumie zasady komunikowania sie z pacjentern odmiennym kulturowo |
BWAT. |o odmienne) orlentac)i seksualne), pacjentem niedowidzaoym | niewldzacym  |naukl o zdrowiu 1 x 1
oraz niedostyszacym | nlestyszgoym;

zna | rozumie znaczenie perspektywy pacjenta w oplece plelegniarskie),

BWAE. |motywowania pacjenta do przestrzegania zalecer | prozdrowotnego stylu naukl o zdrowiu 1 X 1
Fycia
zna | rozumie metody okazywania empatil pacjentowl, Jego rodzinle lub

B.W49, naukl o zdrowiu 1 X 1
oplekunowl
na | rozumie zacady postepowania oraz radzenia soble w przypadku

BWSED. |mobbingu, dyskryminacyl | innych zachowar patologicznych w Srodowisku naukl o zdrowiu 1 X 1
pracy.

B.U1. |potrafl rozpoznawad zachowania prawidbowe, zaburzone | patologiczne; naukl o zdrowiu 1 X 1

potraf rozpoznawad zaburzenia w funkcjonowaniu spodecznym czfowleka
oraz ocenlad proces adaptac) ceowleka w rdanych kontekstach adrowia |
choroby, a takie wskazywad rolg wsparcla spolecznego | psychologlcznego w
oplece nad crtowlekiem zdrowym | chorym;

B.U2. naukl o zdrowiu 1 X 1

potrafl ccenlad zwigzek choroby | hospitalizac)l ze stanem fizycznym i
B.U3. ' naukl o zdrowiu 1 X 1
psychicznym crbowieka;
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potrafi ccenlad funkojonowanie czbowleka w sytuacjach trudnych takich jak
AU stre;,fruslraqa,Itunfllk_t,trauma,1aiuba,prlemocﬂ1\'c1na,przemnc raukl o zdrowhs 1 " 1
seksualna, wprowadzad elementarne formy pomocy psychologiczne| oraz
Informowad o specjalistycznych formach pomaocy;
potrafi identyfikowad bledy | banery w procesie komunikowania sie w
RS, sutuaqf'.chtmdn-,*:h,w-,'ltaz\-wacumlemtnuscakt-,'wnegn;'uchamanraz T — 1 " 1
tworzyd warunkl do prawbdiowe] kormunikac)l 2 pacjentem | czhonkami zespotu
Interprofesjonalnego
BLUE. potrafi wykorzystywad techniki komunikacy werbalne) | pozawerbalne| w nauki o zdrowi 1 " 1
praktyce pielepniarskie):
B.UT. potrafi wskarywad | stosowat wizatclwe technikl redukowania beku | metody naukl o zdrowh 1 " 1

relakeacyjne;

potrafi stosowad techniki zapobiegania zespofowl wypalenia zawodowego
B.UE. |oraz rozwi)at 2asoby osobiste umoiliwlajgce radzenie sobie 2 zespotemn naukl o zdrowiu 1 X 1
wypalen|a zawodowego

potrafi stosowaé techniki radzenia sobie w sytuacjach trudmych w pracy
B.US. Jzawodowe) plelegniarki takich jak ciezka choroba pacjenta, smieré, biad naukl o zdrowiu 1 X 1
medyezny, prremot fizycana | peychiczna;

potratl proponowac dzlatania zapoblegajgce dyskryminacyl, rasizrmow |

B.ULD. | dysfunkcjonalnodchom w rdinych grupach spofecznych w oparciu o zasady naukl o zdrowiu 1 X 1
humarnizmu;
otrafl diagnozowad coyanikl wpdywajace na sytuacie zdrowotng jednostkl w
gy, |PotrEndizen R Hiuacls il naukl o zdrowiu 1 X d
obrebla radziny | spotecanadicl lokalna]
otrafl rozpoznawad potrzeby edukacyjne w grupach cdblorcdw ush
guz, |PO P P ¥ CoukaCyr grup ' . naukl o zdrowiu 1 X 1
pialegniarskich
otrafl opracowywad programy edukacyjne w zakrecie dziafad
EATTET L ywac pragramy sdukacyin w zalress dziata naukl o zdrowiu 1 * 1
prozdrowotnyeh dia rdinych grup odblorcéw ustug pielegniarskich;
otrafl stosowad praepisy prawa dotyezgoe realizac)l praktykl zawedowe,
B, |PO WaC praeplsy prawa cotycrjoe reafizac praktyd ' naukl o zdrowiu 1 X 1
plelegniarki araz praw pacjents | 2asad berplacadstwa;
potrafi analizowat swiatows trendy dotyczace achrony zdrowla w aspekcie
B.U1S. naukl o zdrowiu 1 x 1
najnowszrych danych epldemiologicznych | demograficanych;
potrafi analizowat funkcjonowanle systemdw oplekl zdrowotne| w
B.ULE. |Rzeczypospolite] Folskie) | wybranych pasistwach czbonkowskich Unii naukl o zdrowiu 1 X 1
Eurapejskie]
potrafi stosowad miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chordb |
B.ULY. |problemdw zdrowotnych (IC0-10), funkcjonowanla, nlepetnosprawnadel | naukl o zdrowiu 1 x 1
zdrowia (ICF) oraz procedur medycznyeh
otrafi rozwigzywad dylematy etyczne | moralne wystepujace w praktyce
B.ULE. patre i ¥lematy ety el praty naukl o zdrowiu 1 X 1

zawodowe) pielegniarkl;

potrafi rozpornawad potrzeby pagentdw, ich rodzin lub oplekundw w
B.U1S. |zakresie adrebnodel kulturowych | religijnych oraz podejmowad interwencje  [naukl o zdrowiu 1 X 1
agodne 2 zasadami etykl zawiodowe) plelemniark|
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B0, pmraflknr:\-s[_ac'; wybranych modeli nrgam;owar:lapraf_-p wlasne| | zespotu naukl o zdrowiu 1 X 1
oraz planowad prace zespobu | motywowad cilonkdw 2espobu do pracy;
BUZL potrafi identyfikowad czynnikl zakfdcajgee prace zespoh | wskarywad sposoly naukl o zdrowiu 1 X 1

rwlekszenia efektywnoscl w pracy zespobowe|;

atrafl wskarywad sposoby rozwlazywania problemdw przedstavwianych przez
B.U22. potrall wska . Al i P nauki o zdrowiu 1 X 1
czhonkéw zespotu;

potrafi stosowad zasady prawidiowe| | efektywne] kemunikac)l z czbonkami

nauki o zdrowiu 1 X 1
zespotu interprofesjonalnega;

B.U23.

potrafi korzystad 2 pldmiennictwa medycznego w [ezyku angielskim, a w
B.U24. |przypadku prowadzenia ksztafcenla w jezyku angielskim - 2 plémiennictwa naukl o zdrowiu 1 X 1
medycznero w innym jezyku oboym

potrafi porezumiewac sig w jezyku anglelskim, a w praypadku prowadzenia
B.U25. |kszrabcenia w jezyku angielskin - w innym jezyku oboym, na poziomie B2 naukl o zdrowiu 1 X 1

Eurcpe|skiego Systemu Opisu Ksztatcenla Jezvkowego.

. zna | rozumie uwarunkewanla rozwoju plelggnlarstwa na tle transformac)i
C.wil. - nauki o zdrowiu 1 X 1
oplekl plelegniarskie) | profesjenalizac)l wspdlczesnego plelegniarstwa;

zna | rozumie pojecie pielegnowania, w tym wspierania, pomagania |
Cowz Pelerie pleies pemag nauki o zdromiu 1 X 1
towarzyszenia oraz rols pacjenta w realizac)i opieki pielegniarskie);

zna | rozumie definicje zawodu plelegniarkl wedtug Miedzynarodowe) Rady
CW3. |Plelegniarek [ICM), funkcje | zadania zawadowe plalegniarkl wediug mauki o zdrowiu 1 X 1
Swiatowe) Organizac)i Zdrowla {World Health Organization, WHO);

zna | rozumie proces plelegnowania (definige, etapy, zasady) oraz metody
organizacji pracy, w tym w ramach podstawowe) oplekl plelegniarskie|
[primary nursing), jef istote | odrebnodel, 2 uwaglednianiem ich wphpawu na
|akods oplekl plelegniarskie] | rozwd) praktyki plelegniarskie);

Cwd. naukl o 2drowiu 1 X 1

zna | rozumie klasyfikac)e praktykl pielegniarskie) (Miedzynarcdowa
Klasyfikacja Praktyki Pielegniarskie) Internatienal Classification for Mursing
CW5. |Practice, ICNP, oraz Migdrynarodowa Klasyfikacja Diagnoz Plelegniarskich naukl o 2drowiu 1 X 1
wedhug MAMDA NANDA's International Mursing Diagnoses, Morth American
[ursing tagnocis Assaciation, MANDA)

zna | rozumie istote oplekl pielegniarskie) oparte] o wybrane zalozenia
CWa. Jteoretyczne (Florence Nightingale, Virginia Henderson, Dorothea Oremn, nauki o zdrowiu 1 X 1
Callista Aoy, Batty Mauman]

ZIna | rozuMie [S10Le, CEl, WSkazania, preeciwwakazanla, powikiania,
niebezpleczedstwa, obowigzujace zasady | technike wykonywania
CW7. Jpodstawowych czynnodcl plelggniarskich w ramach swiadczer nauki medyczne 1 X 1
zapoblegawczych, diagnostycenych, leczniczych | rehabllitacyjnych zgodnie z
obowiazylacyml wytycznymic

zna | rozumie zadanla r_\uelegmarh w aplece nad pacjentem zdrovwyim,

. nauki medyczne 1 X 1
zagrozonym chorobg | chorym, w tym o nispomysinym rokowaniug

CWE.
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zna | rozumie zakres | charakter oplekl pielegniarskie) w prazypadku deficytu
C.Wa. |samooplek, zaburzonego komfortu | 2aburzone) sfery psycharuchowe) naukl medyczne 1 X 1
pacjenta;
na | rozumie zakres opiekl plelegniarskie] | interwenc)i plelegniarskich w
CWi10. ) " naukl medyezne 1 X o
wybranych diagnozach plelggniarskich:
Wil Lnlaurnzur"ue udziat Dlelegmark:wzesn-:-lfmterpn’.\fesjunalr\-pm W procesie naukl medyezne 1 % 1
promoc)l zdrowla, profilaktykl, diagnozowania, laczenia | rehabilitac)i;
CWIZ Irpa | rozumie zasady udzielanla pomocy w stanach zagrodenia adrowotnego; [naukl medyczne 1 X 1
cwiag, [ne lrozumie koncepc|e | zatotenla promofl zdrowla | profilaktykl naukl o zdrowks i X 1
rdrowotne|
Wi, Lnauruzu_mne zadanla plelegniarkl w promoc)i 2drewla | zasady kenstruowania T ERTETY 1 X 1
programéw promoc)| 2drowia;
e, |22 | rozumie strategle promo|| zdrowla o zasiegu lokalnym, krajowym | naukl o zdrowhe 1 X 1
Swlatowym
na | rozumie organizac)g | funkejonowanie podstawowe) oplekl zdrowetne)
CWiE. w Rzeczypospolite) Polskie) | innych parstwach, z uwzgledm?nlenuadanl naukl o zdrowhs i X 1
uprawnle’ zawodowych plebegniarkl oraz Innych pracownlkdw systamu
ochromy zdrowia
g, [Fne rozumie warunki realizacj | zasady finansowania Swiadczen T 1 X 1

pleleaniarskich w podstawowe) oplece 2drowotna;

zna | rozumie metody oceny sSrodowiska zamieszkania, nauczania i
CWI1E. Jwychowania w zakresle rozpoznawania problemdw zdrowotnych | naukl o zdrowiu 1 X 1
planowania opleki:

zna | rozumie zasady koordynowania procesu udzielania swiadczer
zdrowotnych w podstawowe| oplece rdrowntne)

CWwi19, naukl o zdrowiu 1 X 1

zna | rozumie szezepienia ochronne | rodzaje szczeplonek wynikajace 2
CW20. |obowizzulgcego programu szczepled achrennych w Rzeczypospolite) Polskie) [naukl o zdrowiu 1 X 1
oraz ich dzlatanie;

INa | TOZUMIE Stangardy Prieprowadzania Dagan KW alkary]nych oo
szezepled ochronnych przeciw gryple, wirusowemu zapaleniu watroby
[W2W], tgzcowl, COVID-19 | wykonywanla szczeplen ochronnych przeciw
CW2L. |eryple, W2W, teicowl, COVID-19, pneumnokokom, wiciekliinie oraz innych naukl medycane 1 X 1
obowlazkowych | zalecanych szezepled ochronnych zgodnie 2 przepizami
prawa w zakresle szezepled ochronnych, 2 zapewnieniem zasad
hezplarradctya oarlantoal araz snble

na | rozumie procedury stosowane w sytuac)l wystaplenia NOP oraz zasady

; naukl medycane 1 X 1
prowadzenia sprawozdawczoiol w zakresie szczeplen achronnych;

Cw2a,

mna | rozumie zapotrzebowanie na energle, skiadnikl odiyvweze | wod
CWis, 2 | rozumie zap ! A Bl% ! ¥ ! gu naukl o zdrowiu 1 X 1
cztowleka sdrowego oraz chorego w rdinym wieku | stanie zdrowla
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g, |2neirozumie zasady 2ywlenia osdb zdrowsych | chorych w ndanym wieku, it 1 " 1
fywienla dojelitowego | pozajelitowego oraz podstawy edukac) fywieniowe);
CW3I5E, Jzna | rozumie klasyfikacie | rodzaje diet; naukl o zdrowiu 1 i 1
g, |N 1 rozumie zasady oceny stanu odiywienia oraz przycryny | rodzaje T i X 1
niedofywienia
ey, |21 rozumie podstawy dietaterapll w najczedcie] wystepujgoych chorobach naukl o zdrowiu 1 " 1
distozalednych u dziec | dorostych
CW2E. |zna | rozumie Srodkl spedywcze specjalnege przeznaczenia 2ywieniowego; naukl o zdrowiu 1 X 1
g, [2n2 | razumie pojacla stanowiska pracy, zakresu obowlgzkdw, uprawnier | naukl o zdrowiu 1 ¥ 1
odpowledzialnodd na plelggniarskich stanowiskach pracy;
e wap, |1 rozumie przepisy prawa dotyczace czasu pracy, pracy zmiancwel, naukl o zdrowiu 1 " 1
rozktadu czasu pracy | ebeigenia na plelegniarskich stanowiskach pracy;
ey, |1 rozumie podstawowe metgdy organizac|i oplekl plelegniarskie) | ich naukl o zdrowiu 1 ¥ 1
znaczenie dla zapewnienia |akodol te) oplaki;
cwaa, |1 rozumie pedstawy zarzgdzania, etapy planowania pracy wiasnej | naukl o zdrowiu 1 ¥ 1

podlestero perconelu;

na | rozumie zakresy uprawnien zawodowych | kwalifikac)e w
CW33. |plelegniarstwie, motliwodcl planowania karlery zawodowe| | uwarunkowanla Jnaukl o zdrowiu 1 X 1
wiasnego rozwolu zawodowego

zna | rozumie uwarunkowania zapewnienia jakodcl oplekd plelegniarskie) oraz

Wi, . naukl o zdrowiu 1 x 1
zasady zarzadzania jakedcig tej opieki;
zna | rozumie zasady tworzenia | rezwoju réznych form dziatalnosc

W3k, naukl o zdrowiu 1 x 1
zawodowe) plelegniarki;
zna | rozumie pojecle, zasady | sposdb badania podmiotowego | jego

CW3E. - Rl = =F Eallee naukl medyezne 1 X 1

dokurmentowania;

zna | rozumie system oplsu objawdw | dolegliwodtl pacjenta wediug
schematdw OLD CART [Onset - objawy/dalegliwodcl, Location -
umlefscowienie, Duration - czas trwania, Character - charakter,
Agravating/Alleviating factors - coynnlki nasllajgce/tagodzace, Radiation -
CW3T. |promieniowanie, Timing - moment wystaplenia), FIFE (Feelings - uczucia, naukl medyczne 1 X 1
Ideas - idee, Function - funkcja, Expectations - oczekiwania), SAMPLE
[Symptoms - objawy, Allergles - alergle, Medications - leki, Past medical
history - przebyte choroby/przeszbosé medyczna, Last meal - ostatnl posibek,
Events prior to Injuryfilness - zdarzenia przed wypadklemzachorowaniam);

Ina | rozumie system opisu rozpoznania stanu zdrowla pacjenta dla potrzeb
CW3E. |oplekl sprawowane] przez plelegniarke (Problem - problem, Etiology - naukl medyczne 1 X 1

Wi, naukl medyezne 1 X 1

eticlogia, Symptem - objaw)
|1 rozumie znaczenke uwarankowan kulturowych | spofecznych w ocenle

etani 2drowia;
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zna | rozumie metody | techniki kompleksowego badania fizykalnego | jego == = = . 11 o =T =

W0, naukl medyczne 1 X 1

dokumentowania;

zna | rozumie zasady przygotowania pacjenta do badania EKG | technikg
C Wl Jwykonania badania EKG, EXG prawokomorowego oraz EKG 2 naukl medycine 1 X i
odprowadzeniam| dedatkowymi:

zna | rozumie zasady rozpoznawanla w zapisie EKG zatamkdw P, O, R, 5, T, U
cech prawidtowego zapisu | cech podstawowych zaburzed (zaburzenia rytmu

CWaz. naukl medycrng 1 X 1
serca, zaburzenia przewodnictwa, elektrolitowe, niedokrwienie | martwica
miesnia sercowegol:
zna | rozumie rodzaf sprzgtu | sposob jego przygotowania do wykenania

[T 2 spragiu | sposah |aga prev yiena naukl medyczne 1 x 1

spirometril oraz 2asady wykonania tE_gD Badania;

Ina | rozumie znaczenie winikdw badania podmiotowego | badania
Cwad. [fizykalnego w formutowaniu oceny stanu zdrowla pacjenta dla potrzeb oplekl |naukl medycine 1 X 1
pleleaniarskie]

zna | rozumie spasoby praeprowadzania badania podmistowego | badania
flzykalnego przez plelegniarks 2 wykorzystaniem systemdw

C W5, yratneg 56 5 . v naukl medyczne 1 X 1
teleinformatycznych lub systemdw facznoscl oraz sposoby gromadzenia

danych o stanle zdrowla pacjenta 2 wykorzystanlem technologll cyfrowych;

zna | rozumie pojecie zakazen zwigzanych 2 opieky edrowetng, ich Zradfa,

CWAb. |patogeny zakazen szpitalnych, ich rezerwuary, drogl szerzenia sie | fafcuch naukl medyczne 1 X 1
epldemiczny;
zna | rozumie organizacie nadzoru nad zakazeniami w podmiocle leczniczym

CwaT. Joraz metody kontroli zakated, z uazglednieniem roll plelegniark naukl medyczne 1 X 1

epldemiclogiczne|;

zna | rozumie zasady profilaktykd oraz mechanizm | sposoby postepowania w
zakazenlu odcewnlkowym krwl, szpitalnym zapaleniu phuc, 2akazeniu ukiadu
moczovego, 2akateniu ukfadu pokarmowego o etiologil Clostridioldes
difficlle, 2akazeniu miejsca operowanego, zakateniu ran praewlekiych |
zakazeniu ogélnoustrojowym oraz zasady postepowania aseptycznego |
antyseptycznego w zapobleganiu zakateniom szpital ym;

CWaE. naukl medycrng 1 X 1

zna | rozumie zasady budowy | funkcjonowania Systemu Informacyl
CWaD. Inedyczne) (SIM), dziedzinowych systemdw teleinformatycenych oraz naukl o zdrowiu 1 X 1
repestréw medycznych, a takie zasady lch wspdtdziadania:

zna | rozumie metody, narzedzia | techniki pozyskiwania danych oraz ich

naukl o zdrowiu 1 X 1
wykorzystanke w praktyce zawodowe| plelepniark;

T30,

zna | rozumie podstawy [ezyka migowego, znaki daktylograficzne |
CW51. lidecgraficzne, w zakresie nlezbgdmym do gremadzenia informac)l o sytuacli  |naukl o zdrowiu 1 x
zdrowotne) pacjenta

zna | rozumie systemy telernedyczne | e-zdrowla oraz ich 2naczenie dla
W52, Jusprawnienia udzielania dwiadczed zdrowotnych, w tym Swiadczen naukl o zdrowiu 1 b 1
plalegniarskich
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. [znairozumie rodzaje systemdw telemedyczaych 2 uwzgladnieniem podziatu

CWws3, naukl o zdrowiu 1 X 1

na systemy synchroniczne | acynchronicane;

zna | rozumie narzedzia techniczne wykorzystywane w systemach
CW54. naukl o zdrowiu 1 X 1
telamadycznych | e-zdrowia;

zna | rozumie zakres | zasady udziahy plelegniarki w udzielaniu dwiadczed

CWES. . naukl o zdrowiu 1 X 1
zdrowotnych przy udychu systemdw telemedycznych | e-zdrowia.

C.ul  [potrafl stosowad wybrang metode plelegnowania w oplece nad pacjentem;  |naukl medyczne 1 X ® 2
potrafl gromadzic informac)e metods wywladu, obserwag), pomiardw,

cuz badania fizykalnego | analizy dokurnentacil w celu rozpoznania stanu 2drowla T e 1 " " 3

pacjenta, a takie interpretowad | dokumentowad uzyskane wyniki dla potrzeb

I'JIBE nozy pie |§5f‘|IE|I'SkIE| H

otrafi ustalac plan opiekl pielegniarskie) oraz realizowad go wspblnie z
cus potrafl ustala pielggnla I & naukl medycane 1 X X 2
pacjentemn, jego rodzing lub oplekunem;

patrafl monitorowad stan 2drowia pacjenta podozas pobytu w szpitalu lub

C.ud. nauki medyezne | 1 X U
Innych jednostkach oranizacyinych systernu achrony 2drowla . J
potrafl dokenywad wstepne), blezace) | kofdcowe) aceny stanu zdrowia

C.Us. [pacjenta (stan, problemy, potrzeby] | ewaluac)i podejmowanych interwenc)i  |naukl medyczne 1 X X 2
plelegniarskich
potrafl wykonat pomiar glikemii | clal ketonowych we krwi z uzyclem

. glukometru, pormlar glukozy | cal ketonowych w maczu 2 ubyclemn paskow

C.UA. naukl medyczne 1 X 1

diagnostycznych, pomiar cholesterolu we krwl oraz wykonad inne testy
packowe;

potrafl wykonywad procedure higienicznego mycla | dezynfekgl rak, zakladad
| zdejmowad rekawice medyczne jednorazowego utycla, 2akladad odziet

C.UT. |operacy|ng, stosowad 2asady aseptykl | antyseptyki, postepowad 2 odpadami  |naukl o zdrowiu 1 X 1
medycznymi oraz stosowad Srodkl ochrony indywidualne) | procedure

i (IR
otrafl preygotowad narzedzia | sprzet medyczny do realizac)l procedur oraz
C.U&. potra Tl&_ % Aree ¥ P naukl o zdrowiu 1 X 1
skontrolowad skutecznosd sterylizacil
C.u9. Jporrafl prowadzit, dokumentowaé | pceniaé bilans phnéw paclenta naukl medyeang 1 X 1

potrafl wykonywad u pacjenta w rdznym wieku gomiar temperatury ciafa,
tetna, oddechu, ciénlenia tetniczego krwi, ofrodkowego ciénlenia 2ylnego,
saturacyl, szezytowego prrephpau wydechowego oraz pamiary
antropometrycane (pomiar masy clata, wzrostu lub diugodel clafa, obwodde:
U0, |glowy, klatkl plersiowe), talil, wskainika masy clata (Body Mass indes, BMI),  |naukl medyczne 1 X X 2
wskainikdw dystrybuc)i tkankl tuszczowe): stosunek obwodu talil do obwedu
bioder [Walst Hip Ratio, WHR), stesunek obwodu talll do wzrostu {Walst to
Helght Ratio, WHtR), gruboscl faldéw skémao-thuszczowych, obwoddw
braucha | kodiczyn) oraz interpretowad ich wyniki;
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Uil pmraflpo.bnera’_mater:a{dobadan laboratoryjnych | mikroblologlcznych oraz e it 1 X 2
asystowad lekarzowl pray badaniach diagnostyeznych;
cuiz potrafi wystawiad skierowania na wykonanie ekreslonych badar bartimeners 1 X X 2
diagnostycznych
C.U13. |potrafi stosowad zablegl prreciwzapalne; Jnauki medyerne 1 * 1
CUid. potrafl przechowywad | przygotowywat lekl 2godnle 2 obowlzzulgoymi b iareners 1 " " 3

standardami farmakoterapll | standardami oplekl plelepniarskis):

potrafi ebliczyt dawke leku, samodzielnie podawad pacjentowi lekl rdznymi
drogami zgednle z uprawnleniami zawodowymi plelggniark lub plsernnym
CU15, |zleceniem lekarza, oraz produkty lecznicze 2 zestawdw preechwwstrzasowych [naukl medyczne 1 X 1
ratujgoyich dycle, a takie uczestniczyd w zablegu podazy toksyny botulimowe)
przez lekarza w procedurach medycznych w leczeniu spastycznodel;

potrafi wystawiad recepty na lekl, w tym recepturowe, rodk| spozywoze
CU16. |specjalnego prreznaczenia 2ywleniowego oraz wyroby medycane w ramach  |nauki medyczne 1 X ® 2
kontynuac|i leczenia w ramach realizac)i zleced lekarskich;

potrafi uczestniczyd w przetaczaniu krwi | jef sktadnikéw oraz preparatdw

nauki medyczne 1 X 1
krwlozastepcrych:

cuir

potrafl wykonywad szezepienia przeciw gryple, WEW, tetcowl, COVID-19,
CU1R. |pneumokokom, wicleklidnle oraz inne obowlgzkowe | zalecane szczeplenia [naukl medycane 1 X 1
ochronne zgodnie 2 przepisami prawa

potrafi rozpeznawad | klasyfikowad NOP oraz charakteryzowad miejscowe |

C.U19, Juogdinione reakcje organizimu wystepujace u pacjenta, a takie podejmowad  [nauki medyczne 1 X 1
stosowne dziafania;
C.U20. |potrafl wykonat testy skorne | proby uczulenlowe; nauki medyczne 1 X 1
otrafi wykonywad ptukanie Jamy ustne|, gargta, oka, ucha, zofgdka, pecherza
Cu21. potraflwykany P lamy 1 & 2 Ps nauki medyczne 1 X 1

moczowega, przetokl jelitowes) | rany:

potrafi zakladad | usuwad cewnik 2 7yt obwodowych, w tym zyly s2yjne|
U2 N zewnetrzne], wykompwad kroplowe wiewy doiylne oraz monitorowac | nauki medycine 1 X 1
pielegnowat mielsce whhucla cbwodowegs:

potrafi dobra | stosowad dostepne metody karmienla pacjenta [doustnle,

cuz3, nauki medyczne 1 X 1
priez 2giebnik do tofadka lub przetcke odiyvwczal - v
potrafl przermieszczad | porycjonowad pacenta 2 wykorzystaniem rdinych
CU24. [technlk, metod | sprzetu, 2 zastosowanlem zasad bezpleczeristwa pacjenta | naukl o 2drowiu 1 X 1
swojego:
otrafl wystawiad zlecenia na wyroby medyczne w ramach kontynuaci 4
cuzs. [P = ¥ ’ naukl medyczne 1 X X 2
zlecenia lekarskiego:
otrafl prowadzit glmnastyke oddechows oraz wykonywad drenaz
cuzs, [P e v 3 oy ! nauki medyczne 1 X 1

utczeniowy, Inhalacje | oddluzowywanle drég oddechowych
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potrafi podat pacjentowl dorainie tlen 2 wykorzystanlem rdinych metod oraz
C.U2T. Juczestniczyd w tlenoterapll 2 wykorzystaniem dostepu do centralne] instalac)l naukl medyczne 1 X 1
gazdw medyczrych, butli 2 tlenem lub koncentratora thenu;

CU2E. |potrafl wykonywad nacleranie, oklepywanie, éwiczenia bleme | coynne; naukl o zdrowiu 1 X 1

potrafl wykonywad zablegl higieniczne u dziecka | dorostego, pielegnowad
skdre | Je| wytwory oraz bMony Sluzowe 2 2astosowankem srodkdw

cu29. naukl o zdrowiu 1 X 1
farmakologicznych | materiztdw medycznych, w tym stosowat kaplele
lecziicze;
C.U30. |potrafl ccenlad ryzyko rozwoju odletyn | stosowad dziztania profilaktycane; naukl medyczne 1 X 1
CU3L. |potrafl wykonywaé zablegl doodbytnicze naukl medycane 1 X 1
potraf pielegnowad praetoki pelitowe | moczowe, w tym stosowad 2asady |
C.U32. Jtechniki zakiadania oraz wymiany worka stomijnego | Srodkl do plelegnacji naukl medyczne 1 X 1
prietok:
3 adaf ce & ¢
cUs3. pmrafl.zaHad.:: cewnlk do pelch.m mioczowes, monitorowad diureze, et et i X i
usuwad cewnik | prowokowat mikcle;
- . ; "
s, pmrarl..:akiad.:: zgrgbnlkldo 1F-tadk:. maonitorewad jego poloienie |drc:zno=.. o rtimTe 1 X 1
usuwad go oraz wymlenld PEG (niskoprofilows gastrostomibe balonowa);
U35 potrafl wystawiad zlecenia na Srodkl spozyweze specjalnego preeznaczenia naukl o zdrowbu 1 % ¥ 3
ywien owego:
otrafl dobraé rodza) | technike zaktadania bandazy | innych materiatds
cuzs, |POU ' /! N ‘ahancazy 1 inny e nauki medyczne 1 X 1
opatrunkowych oraz e stosowad;
C.U37. |potrafl zakiadad odzie: aperacy(na; naukl o zdrowiu 1 X 1
C.L38. Jpotrafi zabodye opatrunek na rang, amienié go lub zdjad; naukl medyczng 1 X X 2
C.U39. ) porrafl usungé szwy 2 rany, naukl medyczne 1 X X 2
- wadz — 0., 3 &
cUd0. potrafl prowadzié dokumentacg med.vc.nq. w tym w postacl elektroniczne), o rstimrs 1 X " 2
oraz postugiwad sig nlg | zabezpleczad 2godnie 2 przeplsami prawa;
CUAL potrafi udzielaé plerwsze) pomocy w stanach bezposredniego zagrodenia e 1 % 1
zdrowia | dycia;
otrafl dorainke unberuchamiad ztamanla kosch, 2wichnigcla | skrecenia oraz
cugz, PO i une ) =  2AChNiRCia | skrgeenta or naukl medyczne 1 X 1

prayzotowywat paclenta do transgoriu;

C.U43. Jpotrafi dorainie tamowad krwawlenta | krwotok; naukl medyczne 1 X 1

potrafl ccenlad potenciat zdrowotny pacjenta | jego rodziny 2 wykorzystaniem

C.uU4a, naukl o zdrowiu 1 X 1
narzedzi pomiary
C.Uds, potrafi otenlat rozwé| peychofizyczny dziecka, wykonywad testy praesiewowe naukl o zdrowh 1 X 1
Lwrykrywad raburzenia w rozwoiu
otrafl ocenié sytuacje 2drowotng dorostego wymagajgeego pomocy w
cuas, |POTE nic sytuacle 3 cor EOQ WYMAE3}3cago p v naukl o zdrowiu 1 X 1

rarmach podstawowe| oplekl zdrowetne) | ustalié plan dziatania;
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potrafi doblerad metody | forrmy profilaktykl | prewenc)l chordb, ksztattowad
cU4T. 1a:hn-a-.lan|a.'dre.v.-mnere:rwcngruospu'e:zn',-chorazcora.mw\-wa-:| naukl o zdrouhs 1 |« 3
warazaé indywidualne programy promoc)l zdrowia pacjentdw, rodzin | grup
spokecznych,
CUdE. pmfaflrnzpo:_nawac’ uwarunkc-_wanlazafnowzﬁz_drc-wmnw.hﬂacjenta| nauki o zdrowhs 1 x| % 3
ceynnikl ryzyka chordb wynikajacych 2e stylu dycia;
c.Lde, potrafl organizowad (zalacje pacjentéw z chorobg zakaing w miejscach naukl o zdrowhs 1 X 1

publicznych | w warunkach domowych:

potrafl implementowat intdywidualny plan oplekl medyczne) (IPOM) do opleki
CUSD. nad pacjentem oraz koordynowad indywidualng opleke w Srodowicku naukl o zdrowiu 1 X 1
Zamigszkania pacjenta

potrafl planowat opleke nad pacjentem | jego rodzing z wykorzystanlerm
C.U51. [klasyfikac)l praktyki plelegniarskia) (ICNP, NANDA), oceny wydalnoscl naukl o zdrowiu 1 X 1
oplekuriczo-pielegnacyine) oraz ekomapy Srodowiska;

potrafi przygotowywad zapisy form recepturowych substanc)l leczniczych w

Cus2 naukl medyczne 1 X X Fi
rarnach kontynuac) leczenia;
C.U53. Jpotrafi ucryé pacjenta samokontroll stanu 2drowia; naukl o zdrowiu 1 Ll A F
otrafl udzielad dwladczed zdrowotnyich w zakresle podstawowe| oplek
s, |POTERE s rematyEn W 8 pacs welomed! naukl o zdrowiu 1 X 1
zdrowoine|
otrafl ccenlad drodowlsko zarmleszkania, nauczania chowania w zakresie
cuss, |PorE e s wWisko zami ! u 2 L wychowan SRTESIE naukl o 2drowiu 1 ® i
rozpoznawania problemiéw 2drowatnych | planowania opleki
potrafl ecenlad stan odiywienia organizmu 2 wykorzystaniem metod
C.US6. |antropometrycznych, blochemicznych | badania podmiotowego oraz naukl o zdrowiu 1 X 1
prowadric poradnictwo w zakresie dywienia
C.UST. potrafl stosowad | 2lecad diety terapeutycane; naukl medyczne 1 S 1
potrafl dobleraé Srodki spozyweze specjalnego prreznaczenia zywleniowago |
CUSE. Jwystawlad na nie recepty w ramach realizac)i zlecen lekarskich oraz udzielad  |naukl medyczne 1 L3 I z
Jinforrnac)i na temat ich stosowanis;
otrafl pode|mowad decyzje dotyczace dobaru metod pracy oraz wspofpracy
cuss, |POT® I I ' ¥ patp naukl o zdrowiu 1 X 1
w zespole;
otrafl monitorowad 2agrotenia w pracy plelegniarkl | czynniki sprayjajace
cuso. |POTE = P <6 Pyl naukl o zdrowiu 1 X 1
wystepowaniu chordb zawodowych oraz wypadkdw przy pracy;
otrafl wspoluczestniczyd w opracowywaniu standarddw | precedur praktykl
CuUsl potratl ws . , praxty naukl o zdrowiu 1 % i
plelegniarskie] oraz monitorowad |akodd oplekl plelegniarskie);
CU62 Jpotrafi nadzorowad | oceniad prace podlemlego personelu naukl o zdrowiu 1 X 1
potrafl planowad whasny rozwd) zawodowy | rozwl|ad urniejetnodol akhyamego
CUe3. |poszukiwania pracy oraz anallzowad rdzne formy dziatalnodol zawodowe) naukl o zdrowiu 1 ® 1
plelegniarki;
oirafl przeprowadzi¢ badanke podmiotowe pacjenta, anallzowad
Cusd. potratl p p,w ! nie p ! pac) ! naukl medyczne 1 X 1
interpretowad |ago wyniki;
otrafl doblerad | stosowad narzedzia klinimetryczne do oceny stanu
cues. |POU® ' ' narqdsa Kint L e naukl medyczne 1 X 1

pacjanta;
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potrafi rozpeznawad | interpretowad podstawowe edrebnodcl w badaniu
C.Ue6. naukl medyezne 1
dziecka | dorostega, w tym osoby starsze);

potrafi wykorzystywad technikl badania flzykalnego do oceny fizjologicznych |
patalogicznych funko)l skéry, narzaddw zmyshiw, ghowy, klatkl plersiowe],
gruczofdw plersiowych pacjenta (badanie | samobadanie), jamy brzuszne),
CUET. |nzrzaddw phelowych, uktadu sercowo-nacezyniowego, ukladu oddechowego,  |naukl medycane 1 X 1
obwodoweago ukiadu krazenia, uklfadu mieénlowo-szkieletowego | ukiadu
nerwowego oraz dekurmentowad wynikl badania fizykalnego | wykorzystywad
e do oceny stanu zdrowla pacjenta;

POTTall BrieprOWANZAL KON EIERs OWe Dadanie TIZyRalne pacjenia,
dokumentowad wyniki badania oraz dokonywad ich analizy dla potrzeb opleki
plelegniarskie), zastosowad ocene kompleksows stanu zdrowla pacjenta
wedtug schematu cztery A [Analgesia - znieczulenie, Activity of dally living -
aktywnodd tycla, Adverseeffects - daiztania niepozadane, Aberrantbehaviors -
C.UBE. |dziatania nlepotgdane zwigzane 2 lekaml), stosowat systermn oplsu naukl medyczne 1 X 1
rozpoznania stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb opleki plelegniarskie) PES
oraz ocenlad kompletnode zgromadzonych informac)l dotyczacych sytuach
zdrowotne| pacjenta wedhug schemnatu SOAP (Subjective - dane sublektyane,

Objective - dane oblektywne, Assessment - ocena, Plan/Protocol - plan
dzlabapigl:

potrafl gromadz(é dane o stanie 2drowia pacjenta 2 wykorzystaniem

C.Uea. naukl o zdrowiu 1 X 1
technolosil cyfrowych;
potrafi wykonywad badanie EKG u pacjenta w rdznym wieku w spoczynku,
CUTD. |interpretowad skiadowe prawidiowego zapisu czynnodcl bioelekiryczng| naukl medyczne 1 X X X 3
serca, rezpoznawad zaburzenia zagrazajace rdrowiu | 2yciu;
otrafi wykonal badanie spiromatryczne | dokonad wetepne) oceny wyniku
cur. |° v oty e SRl nauki megyezne | 1 X X 2
badania u pacjenta w rdinym wieku | stanie zdrowla;
otrafl stosowac 2asady zapobiegania zakaieniom rwizzamym 2 oplek:
curz |P " ¥ rapatiegant Ay pieks naukl o zdrowiu 1 X 1

zdrowotng | 2walczania ich;

potrafi stosowad zasady zapobiegania zakaten|om odoewnikowym krwl,

szplitalnemu zapaleniu pluc, 2akaeniom ukladu moczowego, 2akateniom
C.U73. naukl medyczne 1 X 1
uktadu pokarmowego o etiologh Clostridicddes difficile, zakazeniom miejsca

operowanego, zakateniom ran przewlekbych | 2akazeniu ogdinoustrejowemu;

potrafl stosowac srodkl ochrony indywidualne| niezbedne dla 2apewnlenia
bezpleczedstwa swojegn, pacjentdw | wipdtpracownlkdw przed zakazeniami
rwlazanymi z opleky :drowotng oraz wdratad odpowledni rodza) lzolacji
paclentdw

C.u7a. naukl o zdrowiu 1 X 1

potrafi interpretowad | stosowat 2atozenia funkojonalne systemdw informac)|
C.UT5. |w echrenie drowda z wykorzystanlemn zaawansowanych metod i technolegll  Jnaukl o zdrowiu 1 b 1
Infarmatycznych wwykonywaniu | kontraktowaniu Swiadezed zdrowatniych;
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potrafl postughwad sle dokumentacjy medyczng oraz przestrzegad zasad
C.UTE. |bezpleczefistwa | poufnosal Informac)l medyczne) oraz ochrony danych naukl o zdrowiu 1 X X 2
osobowych;
T potrafl postughwad sie [ezykiern migowym | Inmymi sposebami oraz drodkami naukl o 2drowka 1 M 1
komunikowania sie w oplece nad pacjentem nledostyszacym | nieshyszgoym;
C.UTE. potrafl stosowat narzedzia wykorzystywane w systamach telemedycznych i e- e 1 X i
zdrowla;
potrafl dokumentowad sytuac)e zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian |
C.UTS. |realizowang opieke plelegniarska, z uwzglednleniem narzedzi nauki o zdrowiu 1 X 1
telainformatycznych do gromadzenia damych:
U0 potrafl waplerad pacjenta w zakreshe wykorzystywania systemdw naukl o drowiu 1 ¥ 1
telainformatycznyeh do sameopleki w stanle zdrowia | stanle choroby,
Wi zna | rozumie czynniki ryzyka | zagrozenia zdrowotne u pacjentow w réznym I 1 % ¥ x 2
wieku;
zna | rozumie enopatogeneze, objawy klinlczne, przebieg, laczenle, rokowaniel
DLW, || zasady opleki plelegniarskie) nad pacjentam| w wybranych chorobach, w tym|naukl medyczne 1 Xlupxpx|x]x|x ilx]x 10

w chorobach nowotworowych;

zna | rozumie rodzaje badad diagnostycznych, ich inaczenie klinlczne | zasady
DUW3. |ich zlecania oraz uprawnienla zawodowe plelegniarkl w zakresie wystawiania |naukl medyczne 1 X)X 3
skierowar na badanla diagnostyczne w poszczegdinych stanach klinkcznych;

zna | rozumie zasady przygotowania pacjenta w rainym wieku | stanie
Do, |zdrowla do badan oraz zablegdw diagnostyczaych, a takie zasady oplekl w ich |naukl medycane 1 KX x 3
trakcle oraz po tych badaniach | zablegach

zna | rozumie zasady | zakres farmakoterapil w poszczegdlnych stanach
D.WS. I:I|:|c‘mpch- - A piwp 8 nauki medyezne | 1 BRI 11

na | rozumie whasciwoscl grup lekow | ich dziatanie na ukfady | narzady
organizmu pacjenta w rdinych chorobach w zaleinodcl od wieku | stanu
zdrowla, z uwzglednleniem dziatad nlepotgdanych, interake)l 2z innymnd lekami |
drég podania:

D.WE. naukl medycinge 1 Xl x|ax]a]e]x]ajx]x 11

zna | rozumie zasady organizac)i opiekl specjalistyczne) (Internistyczne),
chirurgiczne|, w bloku operacyjnym, pediatryczne|, geriatryczng,
DWT. | neurologiczne|, psychiatryczne|, w szpitalnym eddziale ratunkowym, naukl medyczne 1 Qe x Kl 1o
Intensywne| oplekl, oplekl paliatywne| | dlugoterminowe| oraz nad pacentem
zchoroba nowotworpwal

Ina | roZumie S[al'lﬂil‘d'f' | procedury L‘IE'%EHIBI'EKIE stosowane w opleca nad

D.WE. .
pacjentem w rdznyrm wieku | stanie 2drowia

naukl medyczne 1 L B R I R LN I 1

zna | rozumie reakcje pacjenta w rozrym wieku na chorobe, przyjecie do
oowa, |7 )= padl ¥ & e naukl medyczne 1 K] x ¥ X x 6
szpitala | hospitalizacja:

zna | rozumie metody | technikl komunikowanla sie z pacjentem nlezdelnym
DUWADL |do nawigzania | podtrzymania efekbywne] komunikacy 2e wagledu na stan nauki o zdrowiu 1 il 2
zdrovwla lub stosowane leczenie
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zna | rozumie zasady dywlenia pacjentdw z uwzglednianiem leczenia
DUWAL. |dietetycinego, wskazad przed- | pooperacynych wedtug obowlzzujgoych naukl medyczne 1 X 1
wytycznych, zaleced | protokobdw (Enhanced Recowvery After Surgery, ERAS);

zna | rozumie rodzaje | zasady stosowania drodkdw specjalnego przeznaczenia

Dw12. :
iywienlowego w okredlonych stanach klinicznych

naukl medyczne 1 x X 2

zna | rozumie zasady opleki nad pacjentami 2 przetokam| odiywozymi, w
saozegdinodcl przezskémg endoskopowy gastrostomia [Percutaneous

DUWA3. |Endoscopic Gastrostomy, PEG), gastostornla, mikrojejunostomiy, przetokami [naukl medycine 1 ® x 2
wydalniczymi (kolostomia, (lecstomig, urostomig) oraz przetokaml
powstatvm) w weoniky powikiad:

zna | rozumie zasady preygotowania pacjenta do zablegu operacyjnego w
trybie plinym | planowym, w chirurgll jednega dnia oraz zasady oplekl nad

WALGEN . naukl medyczne 1 X 1
pacjentemn po zablegu operacy)nym w celu zapoblegania wezesnym | pdinygm
powiktaniom,

WS Jzna | rozumie caynndkl swlekszajace rvzyko okelooperacy|ne naukl medyezne 1 X 1
zna | rozumie zasady obserwaci pacjenta po zablegu operacyjnym

DG, |1 ! ome 2asady 4 pacjanta p egU aperacyiny nauki medyczne 1 b ] 2
obejmulace) monitorowanie w 2akresie podstawowymm | rozszerzonym

DUWAT. |zna | rozumie metody | skale oceny bélu ostrego | oceny poziomu sedacji; naukl medyczne 1 X e 2
zna | rozumie patofizjologie, objawy klinlczne, praebieg, leczenle | rokowanie
chordl wieku rezwojowego: chordb ukladu oddechowego, ukladu krazenia,

DW1E. joweg 8 ARkl medyczne 1 ® 1
ukfadu nerwowege, uktadu moczowego, ukiadu pokarmowego oraz chordb
endokrynalogicznych, metabolicznych, alergiczaych | chondb krwl;
zna | rozumie patofiziologle, oblawy klinlczne chondb | standw zagrozenia

DUWAA. |zyola noworodka, w tym wezedniaka oraz stote opleki plelegniarskis) w tym  |naukl medyczne 1 x 1
zakrasie:
zna | rozumie cel | zasady oplekl prekoncepoyjne| oraz zasady planowania

pawzg, |21 O acly oplext pr peyine) e wart naukl o zdrowiu 1 x 1
opleki nad kobietg w clazy fizjologiczne):
zna | rozumie okresy porodu, 2asady postepowania w sytuac)l perodu naglego

pwzi |07 e 20 Pusts ytuacli p B8 | nauk medyczne 1 ) 1

oraz 1asady opbeki nad koblety w potogu;

DUWE2. |zna | rozumie etiopatosenaze schorzen ginekologicznych naukl medyczne 1 X 1

Buwas, |22 | rozumie proces starzenia si w aspekcie biologicznym, psycholegicanym,
~ lspofecznym | ekonomicznym;

naukl o zdrowiu 1 X 1

zna | rozumie patofiziclogle, objawy kliniczne, przebleg, leczenie | rokowanie
chordb wieku podeszlego: zespetu oteplennego, majaczenia, depres)i,

DLW2A. | raburzer chodu | réwnowagl, niedozywienia, osteoporozy, hipotonii naukl medyczne 1 X 1
ortostatyczne|, chordb narzgdu weroku | narzgdu stuchu, inkontynenc)l oraz
LAz T

Ina | rozumie narae | skale do cabodciowe) oceny geriatryczne | oceny
wsparcia osdb starszych oraz kch rodzin lub oplekundw;

D.W2S. naukl o zdrowiu 1 X 1

DOW3S. )zna | rozumie zasady wsprawniania | akiywizac)l osdb starszych; naukl o zdrowiu 1 X 1
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symbaol tredd

Dyscypling naukowa
nauki medyczne
naukl o 2drowlu
spétpraca | komunikacja w zespole interprofesjonalnym
Uiczba przedmiotéw realizujaopch damy efekt

ey k anglelski
ezyk nHgnwy
Telemedycyna | e-adrowie

Podoinictwo, ginekologia | plelegniarstwo potoiniczo-ginekologiczne

C hirurgla, blok operacy jny | plelegnlarstwo chinurgiczne
|Geriatria | plelegniarstwo geratrycane

Pediatria | plelegnlarstwo pediatryczne
Praktykl zawodowe wyblerane indywidualnle przez studenta

Plelegniarstwo w podstaw owe] oplece zdrowotne|
Badanle fizykalne w praktyce 1awodowe] plelegniarki
[2asoby | system informac)i w ochronie zdrowia

|C horo by wewnetrzne | plelegniastwo internistyczne
Przygotowanie do egzaminu dyplomowego

Pielegnlarstwo w oplece diugoterminowe|

Psychiatria | plelegniarstwo psychiat ryczne
Podstawy rehabilitacji

Meurologia | plelegniarstwo neurologiczne
Badania naukowe w plelegniarstwie

Mikroblologla | parazytologla
[Organizacja pracy plelegniarki

lAnatomia

Fizjologla

Patologla

|Gen etyka

Biochemia ibiofizyka
Farmakologia

Radiclogia

Psychol ogia

500 ologia

Pedagogika

Prawo medyczne
|Zdrowie publiczne

Etyka zawodu plelegniarki
Podstawy plelegnlarstwa
Promocja zdrowia
Dietetyka

|2akazenia szpitalne
[Opieka paliatywna

= [Medycyna ratunkowa | plel egniarstwo ratunk owe
= |Anestezjologia | plelegniarstwo w intensywne| oplece

zna | rozumie metedy, technikl | narzedzia oceny stanu Swiadomoscl |
praytomnotci;

D.W27. nauki medycane 1

na | rozumie etiopatogeneze | objawy kliniczne podstawowych zaburzed

D.w2a. R
psychiczaych u dziecl, mbodziezy | dorostych, w tym asdb starszych;

naukl medycane 1 X 1

zna | rozumie mo2liwodcl budowanla relacjl terapeutyczne), stosowania
komunikac) terapeutyezne], psychoterapll elementarna) | innych metad
wsparcia oraz teraphl pacjentdw z zaburzeniami psychiczmym| (dzlieci,
miodziedy | donostych, w tym oséb starszych), z uwzglednieniem wsaystkich
poziomdw Swiadezen zdrowotnych (ambulatory|nigch, podrednich, szpitalmych
oraz w srodowisku 2ycia pacjental;

D.W23. nauki medyczng 1 X i,

Ina | rozumie zacady obn'mazujace P Ty ZASTOSOWaN U preymusu

. nauki medycane 1 X 1
bezpoiredniego;

D.W30.

zna | rozumie standardy | procedury postepowania w stanach naghych oraz
obowizzugoe wytyczne Polskie] Rady Resuscytacl {Polish Resuscitation
Councll, PRC) | Europejskiej Rady Resuscytac)i [European Resuscitation
Council, ERC)

DW31 nauki medycane 1 X 1

zna | rozumie algorytmy postepowania resuscytacy|nego w 2akresie
podstawowych zablegdw resusoytacy|mych (Basic Life Support, BLS) |
zaawansowanych zablegdw resuscytacyjnych (Advanced Life Support, ALS)
zgodnie z wytycrnymi PRC | ERC

D.W32. nauki medyczng 1 X i,

na | rozumie zasady organizaciil funkqonowama systamu Pafstwowe

Ratownictwo \'ed','czne, [t el 4 * &

D.W33.

zna | rozumie procedury zabezpleczenia medycznego w rdarzeniach
masewych, katastrofach | innych sytuacjach szczegdlnych oraz zasady
zapewnienia bezpleczenstwa csobom udzielajacym pomocy, poszkodowanym
Lawiladkom rdarzenia

D.W34. nauki o zdrowiu 1 X i,

zna | rozumie zadania realizowane na stanowisku plelegniarki w szpitalnym

naukl medyczne 1 X 1
oddziale ratunkowym

D.W35.

zna | rozumie zasady przyjecia chorego do szpitalnego addzizt ratunkowego |

nauki medyczng 1 X i,
systemy segregac)l medyczne| majgee zastosowanle w tym oddziale;

D.W35.

Ina | rozumie postepawanie ratownicze w szpitalnym oddziale ratunkowym w
schorzenlach naghych w zaleinodol od jednostkl chorobowe) oraz wekazanla
do przyrzadowego udrazniania drdg oddechowych metodami
nadghoiniowymi

D.W37. naukl medycane 1 X 1

zna | rozumie metedy znleczulenia | zazady epieki nad pacjentemn po

nauki medyczng 1 X X 2
anieczuleniu;

D.W3a.

zna | rozumie patofizicloglg | objawy kliniczne chordb stanowizcych
DUW3S. |zagrozenie dla tycla (nlewydolnodt oddechowa, niewydolnodt kradenla, naukl medyrzne 1 X 1
zaburzenia ukdadu nerwoweps, wstraas sepsal:

zna | rozumie dziatania prewency)ne zaburzed snu U chorega, w tym w

D.wd0.
Intensywne| oplece, oraz stany deliryczne, ich prayezyny | nastepstwa;

nauki medyczng 1 X 1
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zna | rozumie zasady profilaktykl powlkian zwigzanych ze stosowanlemn
DWAL. |inwazyjnych technik diagnostycznych | terapeutycznych u pacjentdw w stanie |naukli medyczne 1 X 1
zagrodenia 2ycia
zna | rozumie proces umierania, objawy zhlizaggee) sie émierci | zasady apleki
DUWA2. | w ostatnich godzinach 2ycla pacjentdw 2z chorobarnl niepeddajzocymi sie naukl medycane 1 X 1
leczeniu
W43, zna | rozumie organizacje udzlelania éwiadczed zdrowotnych, 2asady prayjed | T 1 X 1

pobytu pacjentdw w zakiadach opleki dlugotermingwe|

zna | rozumie rolg | zadanla plelggniarkl oplekl dlugoterrminowe] w
DWAA. | zapewnieniu kompleksowe| opleki | leczenia pacjentdw araz zasady naukl medycane 1 X 1

wspatpracy 2 instytuc(am| opleki zdrowotne| | spoteczne|

zna | rozumie Swiatowe kierunki rorwoju opiekl dfugoterminowe) z

DWAS. |uwzglednienlem wykorzystania najnowszych technologll medyczryech | nauki o zdrowiu 1 x 1
cyfrowych

DUWAE. |znz | rozumie podstawowe klerunkl rehabllitacy lecznicze) | zawodowe|; naukl medycing 1 x 1

bawag. |22 | rozumie przeblag | sposoby postepowania rehabilitacyjnego w rdtnych e 1 ¥ 1
chorobach:
zna | rozumie znaczenie badarn naukowych dla prakiyki plelegniarskie) |

AT b REnarEkS naukl o zdrowiu 1 X 1
rogwo|u zawodu plelegniarki:
zna | rozumie plelegniarskie organizacie naukowe | ch role w badaniach

pawaa, | prelsenia ganizatie na § - naukl o zdrowiu 1 X 1
naukowyich:
zna | rozumie przedmiot, cel | obszar badan naukowych oraz paradygmat,

pwso. | P = arrematy naukl o zdrowiu 1 X 1
plelggniarstwa;

3 ™ enla 2 \
Dans1 |Fn@ 1 rezumie metady i technikl prowadzenia badan naukowych w naukl o 2drowiu 1 % 1

plelegniarstwie;

zna | rozumie zasady etykl w prowadzeniu badan naukowych | podstawowe
DUWS2. |regulacje prawne 2 2akresu prawa autorskiego | prawa ochrony whasnodcl nauki o zdrowiu 1 X 1
Iintelektualne) w drizlalnodcl 2awodowe) plelegniarki;

zna | rozumie podstawowe 2asady udziatu pacjentdw | personelu medycznego

naukl o zdrow 1 X 1
w badaniach klinicznych - 'u

DWS3.

potrafl gromadzic informac)e, formutowad diagneze plelegniarska, ustalad
DL, |cele i plan opleki plelegniarskie), wdrazad interwencle plelggniarskie oraz naukl medycine 1 X x| e]s]x]x]=|x]x il xi3
dokonywad ewaluacii oplekl plelagniarskiel;

potrafl stosowad skale | kwestionariusze do oceny stanu paclenta lub jego

D2, ) naukli medyczne 1 K MK E] XXX X 12
wydaolnodel funkejonalne) w okreslonych sytuacjach zdrowotnych;
potrafl dokonywad réznyml technikami pomiaru parametrdw dyciowych (w
tym clsnienla tetniczego na tetnicach kohczyn gdrnyeh | dolnych, oddechu

pug. |l chmenia tetniczego na t&inl nezyn gormnyeh | colnyeh, " |naukl medyeme | 1 sl w] ol x]e]n]x M EREE

ternperatury clata, saturac)l, $wiadomoscl) | oceniad uzyskane wynikl oraz
wykorzystywat je do planowania oplekl w rdznych stanach klinicznych;
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potrafl przeprowadzié kompleksowe badanie pedmiotowe | badanie fizykalna
D.Ud.  |w rdinych stanach klinicznych do planowania | realizac)i opleki naukl medyczne 1
plalegniarskie|

b
=
=
=
=
=
B
=
ES
B
=
ES

13

potrafl ecenlad poziom bdlu, reakc)e pacjenta na bdl | jego nasllenle oraz
DUS. |stosowad farmakologiczne | nlefarmakeloglczne metody postepowania naukl medyezne 1 x| x Qx| x B
prieciwbélowsgo

potrafi asystowad lekarzowl w trakcie badan diagnostycznych jam ciata
D.UE. |(nakfucla jamy brzuszne), naktucla jamy optucnowe), poblerania szpiku, naukl medyczne 1 Xl x X x 5
punkcyl lediwiowe|) oraz endoskopll

potrafi przygotowywad | podawaé pacjentow lekl réznymi drogami zgodnie 2
posiadanymi uprawnieniam| zawodowymi plelegniarki lub plsemnym

DUz, X naukl medyezne 1 Kl x)pai|u]x]e]x]x LS I R E]
zleceniem lekarza w okretlonych stanach klinicznych oraz produkty lecznicze - \'
7 zestawdw praeciwwstrzasowych ratujgoych fycie;
potrafl wystawiad recepty na lekl w ramach realizacyl zlecen lekarskich w .
DA, naukl medyezne 1 L3 I 2
okretlomych stanach klinlcznych;
potrafl rozpoznawad powikiania farmakoterapil, leczenla dietetycznego oraz
D.ug. . naukl medyczne 1 Lo I R I O I I I I A R S X 13
wynikajgce 7 dziatar terapeutycznych | pielegnac)i;
potrafi doblerad | stosowad dietoteraple oraz prowadzié u dziect | dorostych
D.UL0. |zywienle dojelitowe (przez zptebnik do tofadka | przetoke odiywcza) oraz naukl medyczne 1 X X X L I B
fywienie pozalelitowe
D.ULL. | potrafl prowadzit profilaktyke powiktad wystepujgoych w przeblegu chordb;  |naukl medyczne 1 X|ux|s)x]| x| L I b 11

potrafl prowadzit poradnictwo w zakresie samooplek| pacjentéw w rdznym
DLURZ. Jwiaku | stanle adrowia dotyezgoe wad rozwojowych, chordb | 2aburzed naukl medyczne 1 X X X X Bl X B
psychiczaych, w tym uzaleznied, z uwzglednieniem rodzin tych pacjentdw:

potrafl prowadzif rehabilitacie prayiédkows | aktywizac)e pacjenta z

DLuLs. . naukl medyczne 1 ) 5| x il x L1

wykorzystaniem elementéw terapil zajeciowe|;
afl & Y. 3wz & g

DUL4. potrafl edukowad pacjenta, jego rodzing lub oplekuna w zakresie doboru oraz bt et 1 ¥ vl % wl ]« ¢
uzythowania sprzetu plelegnacy|no-rehabilitacynego | wyrobdw medyczrych;

D.U1S. | potrafl prowadzi€ rozmowe terapeutycing: naukl medyczne 1 XQa) x| x] x| L 9
potrafi stosowad metody komunikowania sle 2 pacjentem niezdolnym do

D.ULE. |nawigzania | podtrzymania efektywne| komunikac)l 2a wzgledu na stan naukl medyczne 1 ipx|= X 1
zdrowla lub stosowane leczenie

BULT potrafl komunikowad sie 2 czbonkaml zespofu interprofesjonalnego w zakresie 4l med 1 bl bl el w sl el sl « | x L3

LU17. naukl medyczne » ) )
pozyskiwania | przekazywania informac)i o stanle zdrowla pacjenta; . o
otrafl organizowad lzolacje pacjentéw 2 zakazeniem | chorobg zakaing w

DLULE. Sm:lr:maih leczniczych 18 ! 3 3 naukl medyezne 1 Kl x]e]x]e]x]x]x]x 11

I H ey

otrafl dorainie podawad pacjentowi then | monitorowat jego stan podczas

g, [P e P pacjentawl Ben [ manfiarawat fega <tan p nauki medyezne | 1 % ¥ X AEIE &
tlenoterapll w rétnych stanach klinkczrych
otrafl wykonat badanie EKG u pacjenta w rénym wiake w spoczynku oraz

Dz, |POTE! wvkena ! pacer raznyM WekU W spoczynia naukl medyezne 1 X o 3

roepoznal stan zagrazajacy 2drowiu b Fyciu

50



Zatgcznik nr 5a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2026 z dn. 30 wrzesnia 2026r.

symbol tredd

Dyscypling naukowa
nauki medyczne
nauki o 2drowiu
spétpraca | komunikacja w zespole interprofesjonalmm
Liczba preedmiotéw realizujgeych damy efekt

Potodnictwo, ginekologia | plelegniarstwo polozniczo-ginekologiczne

|Geriatria | plelegniarstwo gerlatryczne
Praktyki zawodowe wyblerane indywidualnie przez studenta

Pielegniarstwo w podstawowe| oplece zdrowotneg|
Badanie fizykalne w praktyce zawodowe| plelegniarki
[Zasoby | system informac)i w ochronle xdrowia
jChirurgia, blok operacyjmy | plelegniarstwo chirurglcme
Medyoyna ratunkowa | plelegnlarstwo ratunkowe
Janestezjologia | plelegniarstwo w intensyw ne| oplece
[Opieka pallatywna

Przygotow anie do egzaminu dyplomowego

Pielegniarstwo w oplece dlugoterminowe]

Podstawy rehalbil itac)i
Badania naukowe w plelegniarstwie

lunatomia

Fizjologia

Patologia

jeenetyka

Biochemia | biofizyka
Mikrobiologla | parazytologla
Farmakologla

Radiologia

Payc hologla

Jsociologla

Pedagogika

Prawo medycne

[2drow e pu bliczne

Etyka zawodu plelegniarki
ezyk angielski

Podstaw y plelegniarstwa
Promocja zdrowia

Dietetyka

[Organizacja pracy plelegniarki
|2 ak azen ia szpitalne

azyk migowy

Telemedycyna | e-2drowie
Meurologla | plelegniarstwo neurologiczne
Psychiatria | plelegniarstwo psychiatryczne

= |Choroby wewnetrzne | plelegniarstw o intern sty czne
= |Pediatria | plelegniarstwo pediatryczne

potrafi obliczad dawki insuliny okotopositkowe) 2 wwzglednienlem wynikdw

DJuz1. . .
badar pacjenta, w tym modyfikowad dawke statg insuliny;

naukl medycang 1

potrafl preygotowad pacjenta fizycznie | psychicznie do badad
diagnostyczaych oraz zablegu operacynego w trybach pilmym | planowym;

[
=
=
=
=
E
=
=
=
=
>

D.uzz. naukl medycine

potrafi rozpeznawad powikiania pe specjalistycznych badaniach

D.UZ3.
diagnostycznych | zablegach operacyjmych;

naukli medyczne 1 KQx]x]x X X B

potrafi doblerad technike | sposoby plelagnowania rany, w tym usuwad s2wy |

R naukl medycinge 1 X XX 3
zakfadad opatrunki spacjalistyczne; - v

D.uz4.

DUUES. | potrafl doblerad metody | Srodki plelegnac)i ran na podstawle ich klasyflkac)l; |naukl medyezne 1 X L 3

DUU2G. |potrafl plelegnowad pacjenta @ preetoks |elitows | moczows; nauki medyeang 1 X X F

potrafl przekazad pacjenta, zgodnie 2 procedurami, na blok operacyiny na
badania inwazyjne lub prevjad pacjenta z bloku operacylnego po badaniach
Inweazyjnych, preekazad pacjenta 2 oddziatu do innego oddziatu, pracowni,
podmiotu leczniczego oraz prezekazad informacje o pacjencie 2godnie 2
zasadarmi protokotu SEAR (Situation - sytuacja, Background - tho, Assessment -
ocena, Recommendation - rekomendacia);

D.uz?. naukl medyczne 1 X i) X]|s|x]e]e]x]= X 10

potrafi zapewnié bezpleczefstwo koblecie | dziecku w sytuac)l porodu

naukl medyczne 1 X 1
naplego;

D.uzE.

potrafi ccenid mozliwosc | deficyty funkoonalne osoby starsze) w zyciu
DuU2a. |codziennym, postugujac sle skalami wehodzaoyml w zakres catodclowe) oceny [naukl medyczne 1 X 1
gerlatrycmne|

potrafi rozpoznad ryzyko 2espotu kruchodol (frallty syndrome) u osoby
starsze|, posfugujac sie rekomendowanymi skalaml oceny oraz ustali€ na te)
podstawie priorytety opleki plelegniarskie] | dziatania prewencyjne w zakresie
zapoblegania pogteblaniu sie deficytdw funkcjonalnych;

D.U30. naukli medyczne 1 X 1

potrafi stosowad algorytmy postepowania resuscytacyjnego BLS | ALS zgodnie
z wytycanymi PRC | ERC;

D31, naukl medyrzng 1 Xpx 1

potrafl prowadzit dokumentacje medyczng w szpitalnym oddziale

naukl medyczne 1 X 1
ratunkowyrm zgodnie 2 przepisami prawa;

D.u3z.

potrafi stosowad system segregac)l madycine| w szpitalmym oddziale

D33,
ratunkowym,

naukli medyczne 1 X 1

potrafi analizowad | krytycanie ocenlad potrzeby pacjentdw wymagajacych
wzmoione| oplek medyczne| (oséb starszych, niedoteimych, samatmych,
DuU3A. |przewlekle chorych oraz wymagajgoych zastosowanla proymusu nauki medycane 1 X 1
bezpodredniego) w szpitalnym oddziale ratunkowym oraz reagowad na te
potrzeby, dostosowujge do nich interweanc|e plelagniarskie;

potrafi praygotowad pacjenta do transportu medycznego | zapewnit mu
opleke w trakcle tego transporty,

D.U3s5. naukli medyczne 1 X 1
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52



Zatacznik nr 5a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2026 z dn. 30 wrze$nia 2026r.

@@ Auep yad sk{naess mo opupad eqaap

ofamowno [dhp nupuezds op 3 uemoloB iz

EJUEPN)s Zad Su|EnpApu) SUBSE IGAM SO OMET 13A1 Bl

s EsEd M 3M0NNEY EBUERE]

9 |1g) 5

12BN IEYES AME15p0

[BmoupuElodng: 3050 s omysiE LS|

eumiLe|ed ey dof

arado [aumisuaiuy s omisienudssd | eyBoyofzalsauny

B O NLES DM EIE U BB | EMoUNIES BUAA pEY

auzsha e isd omsieuEsEd | ELE s

auzyinounau omisiewEsEd ) e@oounay

auz e sl onssewEsEd | epleao)

sz Eooyeu E-orwzeod onssewdaEd | eiFopoyBurd om uTod)

SuTAepad owmisie|uBaad | ELLEpag

auzs @iy owseuEsEd ) Auffoesde yorq ‘erfnip|

BUTIALE WS U oA sl e UES e | SuTinBumE M Agos oy

3MOUPT-3 | Uk ApaWwaaE

|38 A2 38|31 3B 3233 38|42 36 |40] B

A B gz

3

EWMOUPT 3UCua0 ) [2euoy up wasis | Aqoseg]

b

U ENdTs B USTERET]

P uEs @ [amopomez saipesd o aujeginy Auepeg|

ryeruEsad Aoerd efzenuefin)

LEEIEN |

[aunomoupt 3 23do [3aome 15pod s oagsie e o)

B} MOJPZ Ef20 Cug|

el s Bl ESEd AmE 1Tpog)

s EuE ATH

whupeu ofsayoudisn odsaz s ef2equmuoy | edesdpodsy|

eSS Ed npowmez exilg

g nd 3 Mmoip7]

Fi) 817 3 |eafl12]46 10 13)15] 6

BUTIAPIU DAEL

eyifofepad

ey 50y of3 0g]

3 ooy s

Yoy oypey|

EjFojoELIE

effojolAzered | eyfogongon |

a1z 3jao0|10) 6

EfATIO )T | EUEoE|

ey 1auacy

10|01 E

Yo jofziy

EpLI0] EUy]

MMDUIDT O PNEU

lar

T ApaW PNEY

195

Emoyn eu Bupd Azsig

tredé

symbaol

53



Zatacznik nr 5a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2026 z dn. 30 wrze$nia 2026r.

54



Zatacznik nr 5a) do Zarzadzenia Rektora nr 101/2026 z dn. 30 wrze$nia 2026r.

55



	Podstawowe informacje o kierunku i programie studiów
	Liczba godzin zajęć i punktów ECTS
	Koncepcja i cele kształcenia
	Sylwetka absolwenta
	Zasady i forma odbywania zajęć praktycznych i praktyk zawodowych
	Sposoby weryfikacji i oceny efektów uczenia się osiągniętych przez studenta w trakcie całego cyklu kształcenia
	Katalog przedmiotów
	Nauki przedkliniczne
	Anatomia
	Fizjologia
	Patologia
	Genetyka
	Biochemia i biofizyka
	Mikrobiologia i parazytologia
	Farmakologia
	Radiologia

	Nauki społeczne i humanizm w pielęgniarstwie
	Psychologia
	Socjologia
	Pedagogika
	Prawo medyczne
	Zdrowie publiczne
	Etyka zawodu pielęgniarki
	Współpraca i komunikacja w zespole interprofesjonalnym
	Język angielski


	Nauki w zakresie podstaw opieki pielęgniarskiej
	Podstawy pielęgniarstwa
	Promocja zdrowia
	Pielęgniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej
	Dietetyka
	Organizacja pracy pielęgniarki
	Badanie fizykalne w praktyce zawodowej pielęgniarki
	Zakażenia szpitalne
	Zasoby i system informacji w ochronie zdrowia
	Język migowy (zajęcia fakultatywne do wyboru)
	Telemedycyna i e-zdrowie (zajęcia fakultatywne do wyboru)

	Nauki w zakresie opieki specjalistycznej
	Choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo internistyczne
	Pediatria i pielęgniarstwo pediatryczne
	Chirurgia, blok operacyjny i pielęgniarstwo chirurgiczne
	Położnictwo, ginekologia i pielęgniarstwo położniczo – ginekologiczne
	Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne
	Neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne
	Psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne
	Medycyna ratunkowa i pielęgniarstwo ratunkowe
	Anestezjologia i pielęgniarstwo w intensywnej opiece
	Opieka paliatywna
	Pielęgniarstwo w opiece długoterminowej
	Podstawy rehabilitacji
	Badania naukowe w pielęgniarstwie
	Praktyki zawodowe wybierane indywidualnie przez studenta
	Przygotowanie do egzaminu dyplomowego

	Dodatkowe przedmioty obowiązkowe
	Wychowanie fizyczne
	Bezpieczeństwo i higiena warunków kształcenia
	Wyzwania cywilizacyjne

	Załącznik do Katalogu przedmiotów - Matryca efektów uczenia się

