Kod przedmiotu: 27

1. INFORMACJE O PRZEDMIOCIE - KARTA PRZEDMIOTU

A. Podstawowe dane

Nazwa przedmiotu/zajeé

Chirurgia, blok operacyjny i pielegniarstwo chirurgiczne

Nazwa przedmiotu/zaje¢ w jezyku
angielskim

Surgery and Surgical Nursing

Kierunek studiow

Pielegniarstwo

Poziom studiow

Studia pierwszego stopnia

Profil studiow

praktyczny

Forma studiow

stacjonarne

Jednostka prowadzaca kierunek

Karkonoska Akademia Nauk Stosowanych w Jeleniej Gorze
Wydziat Nauk Medycznych i Technicznych
Katedra Nauk Medycznych

Imieg i nazwisko nauczyciela(-li) i sto-
pien lub tytul naukowy osoby odpo-
wiedzialnej za przygotowanie sylabusa

lek. med. spec. chirurg Maciej Dworski
mgr Iwona Joks-Wilimek
mgr Renata Wysocka

Przedmioty wprowadzajace

Anatomia

Fizjologia

Patologia

Farmakologia

Zakazenia szpitalne
Podstawy pielegniarstwa

Wymagania wstepne

Osiagnigete efekty uczenia si¢ w zakresie wiedzy i umiejetnosci
w wyniku realizacji Anatomii, Fizjologii, Patologii, Farmakolo-
gii, Zakazen szpitalnych i Podstaw pielegniarstwa oraz kompe-
tencje spoteczne niezbedne do pracy w zespole 1 sprawowania
opieki nad pacjentem.

B. Semestralny/tygodniowy rozklad zaj¢¢ wedlug planu studiow

Praca wia- Praca wia-
snapod | . . |Cwiczenia| snapod L Zajecia | Praktyki |Eaczie| Liczba
Semestr Wyldady kierunkiem Cwiczenia wMCSM | kierunkiem Sl praktyczne | zawodowe | godzin | punktéw
(Wyklad) ] (Cwicz)
. Cw.
W) (PWK) © M(CSM) (PWK) ©) ZP) P2 ECTS*
5 55 5 - 20 10 - - - 90 3

2. CELE KSZTALCENIA DLA PRZEDMIOTU

C1

Wyposazenie studentow w wiedzg, umiejetnosci i kompetencje z zakresu chirurgii i pielegniarstwa chirur-
gicznego przygotowujace go do opieki nad chorym leczonym w oddziale chirurgicznym niezbedne do reali-




zacji zadan zawodowych oraz do sprawowania samodzielnej i profesjonalnej opieki pielggniarskiej nad pa-
cjentem hospitalizowanym ze schorzeniami chirurgicznymi.

3. EFEKTY UCZENIA SIE DLA PRZEDMIOTU

Odniesienie do Odniesienie do
kierunkowych | charakterystyk Il

Lp. Opis efektow uczenia si¢ dla przedmiotu efektéw ucze- stopnia (kod
nia sie skladnika opisu)
WIEDZA - w zakresie wiedzy absolwenta zna i rozumie:

W1 czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w réznym D.W1 P6S_WG
wieku; T P6S WK
etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowa- P6S WG

W2 | niei zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych D.W2 P6S WK
chorobach w tym w chorobach nowotworowych; -
rodzaje badan diagnostycznych, ich znaczenie kliniczne i zasa-

W3 dy ich zlecania oraz uprawnienia zawodowe pielggniarki w D W3 PES WG

zakresie wystawiania skierowan na badania diagnostyczne w
poszczegdlnych stanach klinicznych;

zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdro-
W4 | wia do badan oraz zabiegoéw diagnostycznych, a takze zasady D.W4, P6S_WG
opieki w ich trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach;

zasady i zakres farmakoterapii w poszczegolnych stanach kli-

W5 nicznych;

D.WS5. P6S_ WG

wlasciwosci grup lekow 1 ich dziatanie na uktady i narzady
organizmu pacjenta w réznych chorobach w zaleznosci od wie-
ku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych,
interakcji z innymi lekami i drog podania;

W6 D.W. P6S_WG

zasady organizacji opieki specjalistycznej (internistycznej,
chirurgicznej, w bloku operacyjnym, pediatrycznej, geriatrycz-
nej, neurologicznej, psychiatrycznej, w szpitalnym oddziale
ratunkowym, intensywnej opieki, opieki paliatywnej
i dtugoterminowej oraz nad pacjentem z chorobg nowotworo-
wa);

W7 D.wWr. P6S_WG

W8 standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad D.Wa.

pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia; PES_ WG

reakcje pacjenta w roznym wieku na chorobg, przyjecie do D.W9

W9 szpitala i hospitalizacje;

P6S_WG

metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym
W10 | do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze D.W10. P6S_WK
wzgledu na stan zdrowia lub stosowane leczenie;

zasady zywienia pacjentow, z uwzglednieniem leczenia diete-
tycznego, wskazan przed- i pooperacyjnych wedtug obowigzy-

wil jacych wytycznych, zalecen i protokotéw (Enhanced Recovery D-WLL PES_ WG
After Surgery, ERAS);
W12 rodzaje 1 zasady stosowania $srodkoéw specjalnego przeznacze- D W12, P6S WG

nia zywieniowego w okreslonych stanach klinicznych;

zasady opieki nad pacjentami z przetokami odzywczymi, w
W13 | szczegdlnosci przezskorng endoskopowa gastrostomia (Percu- D.W13. P6S_WG
taneous Endoscopic Gastrostomy, PEG), gastostomia, mikroje-




junostomia, przetokami wydalniczymi (kolostomia, ileostomia,
urostomia) oraz przetokami powstatymi w wyniku powiktan;

W14

zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w
trybie pilnym i planowym, w chirurgii jednego dnia oraz zasa-
dy opieki nad pacjentem po zabiegu operacyjnym w celu zapo-
biegania wezesnym i p6Zznym powiktaniom;

D.W14.

P6S_ WG

W15

czynniki zwiekszajace ryzyko okotooperacyjne;

D.W15.

P6S_ WG

W16

zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym obejmuja-
cej monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym;

D.W16.

P6S_ WG

W17

metody i skale oceny bolu ostrego i oceny poziomu sedacji;

D.W17.

P6S_ WG

UMIEJETNOSCI - w zakresie umiejetnosci a

bsolwent potrafi:

Ul

gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska,
ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki pielggniar-
skiej;

D.U1.

P6S_UW

U2

stosowac skale 1 kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub
jego wydolnosci funkcjonalnej w okre§lonych sytuacjach
zdrowotnych;

D.U2.

P6S_UW

U3

dokonywac¢ roznymi technikami pomiaru parametrow zycio-
wych (w tym ci$nienia tetniczego na tetnicach konczyn gor-
nych i dolnych, oddechu, temperatury ciata, saturacji, $wiado-
mosci) i ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac je do
planowania opieki w roznych stanach klinicznych;

D.U3.

P6S_UW

U4

przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w roznych stanach klinicznych do planowania i reali-
zacji opieki pielegniarskiej;

D.U4.

P6S_UW
P6S_UO

U5

ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i1 jego nasilenie
oraz stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne postepo-
wanie przeciwbolowe;

D.Us.

P6S_UW

U6

asystowa¢ lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych jam
ciala (naklucia jamy brzusznej, naktucia jamy oplucnowe;,
pobierania szpiku, punkcji ledzwiowej) oraz endoskopii;

D.UG.

P6S_UW

u7

przygotowywaé i podawaé pacjentowi leki roznymi drogami
zgodnie z posiadanymi uprawnieniami zawodowymi piele-
gniarki Iub pisemnym zleceniem lekarza w okre§lonych stanach
Klinicznych oraz produkty lecznicze z zestawow przeciw-
wstrzasowych ratujacych zycie;

D.U7.

P6S_UW
P6S_UO

us

rozpoznawaé powiklania farmakoterapii, leczenia dietetyczne-
go, oraz wynikajace z dziatan terapeutycznych i pielggnacji;

D.U9.

P6S_UW

U9

dobierac i stosowaé dietoterapi¢ oraz prowadzi¢ u dzieci i do-
rostych zywienie dojelitowe (przez zglebnik do zotadka i prze-
toke odzywczg) oraz zywienie pozajelitowe;

D.U10.

P6S_UW

uU10

prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu
chorob;

D.U11.

P6S_UW
P6S_UO

U1l

prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w
réoznym wieku 1 stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych,
chorob i zaburzen psychicznych, w tym 1 uzaleznien z

D.U12.

uwzglednieniem rodzin tych pacjentow;

P6S_UW




U12 prowadzi¢ rehabilitacje przytozkows i1 aktywizacje pacjenta z

. . Lo D.U13. P6S_UW
wykorzystaniem elementow terapii zajeciowej;
edukowac pacjenta, jego rodzine lub opiekuna w zakresie do- P6S UW
U13 | boru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego D.U14. P6S UK
1 wyrobow medycznych; -
U14 | prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; D.U15. P6S UK

komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w
U15 | zakresie pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie D.U17. P6S_UK
zdrowia pacjenta;

U16 organizowac¢ izolacj¢ pacjentow z zakazeniem i chorobg zakaz- D.U18 P6S_UW
ng w podmiotach leczniczych; ' ' P6S UO
doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan

U1z podczas tlenoterapii w réznych stanach klinicznych; D.UL9. Pes_Uw
przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan dia- P6S UW

U18 | gnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i D.U22. P6S UK
planowym; -

U19 rozpoznawa¢ powiklania po specjalistycznych badaniach dia- D.U23 P6S UW
gnostycznych i zabiegach operacyjnych; ' ' -

U20 dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym usuwac D.U24 P6S UW
szwy i zaktada¢ opatrunki specjalistyczne; ' ' -

U21 S;ELear(';lj(;.metody 1 srodki pielegnacji ran na podstawie ich kla- D U25. P6S_UW

U22 | pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowg i moczows; D.U26. P6S_UW

przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok operacyjny
na badania inwazyjne lub przyjacé pacjenta z bloku operacyjne-
go po badaniach inwazyjnych, przekaza¢ pacjenta z oddzialu
U23 | do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz D.U27. P6S_UW
przekaza¢ informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation —sytuacja, Background — tto, Assessment —
ocena, Recommendation — rekomendacja);

U24 pielegnowaé zylny dostep naczyniowy obwodowy i centralny D.U40 P6S_UW

oraz dotgtniczy; ' ' P6S UO
U25 | rozpoznaé agonig i pielegnowaé pacjenta umierajacego; D.UA4l. P6S _UW
U26 | postgpowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; D.U42, P6S_UW

KOMPETENCJE SPOLECZNE - w zakresie kompetencji spolecznych absolwent jest gotow do:

K1 ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywanie czynno- K S4 P6S KO
$ci zawodowych; o -
dostrzega i rozpoznaje wlasne ograniczenia w zakresie wiedzy, P6S_KR

K2 umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonuje samoo- K.S7. P6S_KK
ceny deficytow i potrzeb edukacyjnych. P6S_KO

4. METODY DYDAKTYCZNE

Sl

wyktad informacyjny

wyktad aktywizujacy

opis, objasnienie i wyjasnienie
metoda przypadku

dyskusja dydaktyczna




6. symulacja medyczna
7. filmy edukacyjne

5. FORMA | WARUNKI ZALICZENIA PRZEDMIOTU

Przedmiot konczy sie egzaminem w semestrze 5 w sesji egzaminacyjnej.

Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest uzyskanie zaliczenie wyktadow i ¢wiczeh w MCSM (sem 5) oraz zajec
praktycznych (sem. 5).

Forma egzaminu jest test. Test obejmuje 50 pytan jednokrotnego wyboru, aby uzyskac¢ pozytywng oceng z testu stu-
dent powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpowiedzi. Za poprawna odpowiedz student otrzymuje 1 pkt, za bledng lub
brak odpowiedzi 0 pkt.

Skala ocen

Bardzo dobry — 91% - 100%
Dobry plus — 86% - 90%
Dobry — 81% - 85%
Dostateczny plus — 76% - 80%
Dostateczny — 60% - 75%
Niedostateczny — ponizej 60%

Kryteria zaliczenia wykladéw — sem. 5 zaliczenie na ocene¢

1. obecno$¢ na wyktadach na poziomie min. 60 %,

2. terminowe zaliczenie pracy wtasnej pod kierunkiem nauczyciela.

Zaliczenie godzin PWK — wyklad — 5 godzin

Praca wtasna pod kierunkiem nauczyciela stanowi poglebienie zagadnien ujetych w efektach uczenia si¢ przedmiotu.
Do zaliczenia wymagane jest przedstawienie (jednej z wybranych form):

- samodzielne opracowanej w formie prezentacji multimedialnej (min 10, max 15 slajdow) wybranej tematyki doty-

czace] poszerzenia zagadnien z zakresu pielegniarstwa chirurgicznego w ramach efektow : D.W1, D.W2, D.W3,
D.wW14, D.wW15, D.W16

Tematy prac aktualizowane sg kazdego roku akademickiego i podawane do wiadomosci studentow na pierwszych
zajeciach.

Kryteria oceny:

L.p. | Elementy prezentacji Liczba punktow
1 Zawartos¢ merytoryczna (zgodna z tematem; dostosowana do mozliwosci 0-3
" | odbiorcow i potencjatu tematu
2. | Jezyk prezentacji (fachowa terminologia, poprawno$¢ jezykowa) 0-3
3. | Zwiezto$¢ (krotkie zdania, rownowazniki zdan, hasta— sedno) 0-3
4. | Czytelnosé¢ (wielkos¢ czcionki, uktad, tempo wyswietlania) 0-3
5. | Estetyka (kolor, grafika, animacje, dzwigk) 0-3
6. | Starannos$¢ 0-3
7. | Czas prezentacji (wykorzystanie zaplanowanego czasu) 0-3
8 Innowacyjnos¢ (praca przyciagajaca uwage, pomystowa, niekonwencjo- 0-3
" | nalna)
Ogétem - liczba punktow 24

Skala ocen:




Zaliczenie pracy, gdy student uzyska 10 i wigcej pkt.

Punktacja:

3 pkt. - zadanie wykonane samodzielnie, catkowicie poprawnie, zgodnie z wymaganiami
2 pkt. — zadanie wykonanie z niewielkimi btedami

1pkt. — zadanie wykonane z btedami

0 pkt. — zadanie wykonane niezgodnie z wymaganiami

Kryteria zaliczenia ¢wiczen w MCSM — sem. 5:

1. 100% obecnos$¢ na zajeciach

2. zaliczenie pracy wtasnej pod kierunkiem nauczyciela - proces pielegnowania pacjenta w wybranej jednostce choro-
bowej w ramach efektow D.U1, D.U2, D.U3, D.5, D.U7, D.U11, D.U14

Ocena wg kryterium w Dzienniczku zaliczen umiejetnosci pielggniarskich

3. Uzyskanie oceny pozytywnej podczas prebriefingu z wiedzy z zakresu treSci programowych realizowanych pod-
czas zaje¢ W MCSM.
4. Wykonanie zadania przewidzianego scenariuszem zajec, zaliczenie rol w scenariuszach

5. Samoocena studenta dotyczaca realizacji zaj¢é

1. TRESCI PROGRAMOWE

Liczba
Tematyka zajeé .
4 Je godzin
Semestr 5
Wyklad czesé kliniczna — 25 godzin
Wyklad 1 Nowoczesne metody diagnostyczne w chirurgii. Zakazenia w chirurgii 3
Rownowaga wodno-elektrolitowa i rownowaga kwasowo-zasadowa- ich rola w le-
Wyklad 2 czeniu pacjenta chirurgicznego. Wstrzas w chirurgii — rodzaje, przyczyny, postgpo- 3
wanie
Przygotowanie chorego do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym z
Wyklad 3 uwzglednieniem rodzaju znieczulenia. Protokot ERAS (enhanced recovery after sur- 2
gery).
Wyklad 4 Obrazenia tke_lnek rplf;_kklch: rany, oparzenia, odmrozenia. Leczenie opatrunkowe- )
podstawowe i specjalistyczne.
Wyklad 5 Urazy glowy, kregostupa, rdzenia kregowego - przyczyny, patofizjologia, leczenie. 2
Wyklad 6 Lji;azy narzadu ruchu: skrecenia, zwichniecia, ztamania — objawy, sposob postepowa- )
Wybrane zagadnienia z chirurgii klatki piersiowej- leczenie operacyjne gruzlicy ptuc,
Wyklad 7 odma samoistna i urazowa optucne;j, ropien ptuca, sthuczenie ptuca, rana serca i tam- )
y ponada serca. Wybrane zagadnienia z chirurgii naczyn krwiono$nych — leczenie ope-
racyjne zatoru ptucnego i tetniaka aorty brzusznej
Chirurgia jamy brzusznej- urazy, schorzenia ostre i przewlekte. (leczenie urazow
jamy brzusznej, krwawienie z przewodu pokarmowego, niedroznos¢ przewodu po-
Wyklad 8 karmowego, choroby przetyku, zotadka, jelita, odbytu, przepukliny, wstrzas, zapale- 3
nie otrzewnej). Choroby watroby i drog zotciowych wymagajace leczenia chirurgicz-
nego. Chirurgia trzustki
Wyktad 9 Chirurgia gruczotéw dokrewnych — choroby tarczycy 2
Wyklad 10 | Wybrane choroby nowotworowe leczone chirurgicznie: rak piersi, rak jelita grubego 2




Wyklad 11

Chirurgia ambulatoryjna i chirurgia jednego dnia. Problemy wspodtczesnej transplan-
tologii.

Suma godzin

25

Wyklad czes$¢ Pielegniarstwo chirurgiczne — 30 godzin

Wyklad 1

Proces pielggnowania i diagnoza pielggniarska, dokumentacja procesu pielegnowania
W oddziale chirurgicznym. Rola pielegniarki w procesie adaptacji chorego do warun-
kéw szpitalnych. Rola i zadania pielggniarki chirurgicznej w zespole terapeutycznym.

Wyklad 2

Organizacja pionu chirurgicznego, charakterystyka bloku operacyjnego. Specyfika
pracy pielegniarki instrumentariuszki: kolejno$¢ zabiegéw, dokumentacja medyczna
prowadzona na bloku operacyjnym (protokoét pielggniarki operacyjnej), postgpowanie
ze sprzgtem 1 materiatem opatrunkowym, pobieranie materialu do badan histopatolo-
gicznych i bakteriologicznych.

Wyklad 3

Udziat pielggniarki w przygotowaniu chorego do zabiegu w trybie planowym i
ostrym. Zapobieganie powiktaniom pooperacyjnym blizszym i dalszym. Rola piele-
gniarki w zapobieganiu zakazeniom w chirurgii, tworzenie stref izolacyjnych

Wyklad 4

Odzywianie chorych chirurgicznych. Sposoby i metody zywienia. Rodzaje diet.
Udziat pielggniarki w terapii zywieniowe;j.

Wyklad 5

Rodzaje, stopnie oparzen i odmrozen. Postepowanie pielegniarskie w ranach prze-
wlektych. Rola pielegniarki w rozpoznawaniu, zapobieganiu wstrzasowi: oligowole-
micznemu, septycznemu, anafilaktycznemu. Postepowanie pielegniarskie we wstrzg-
sie

Wyklad 6

Rola pielegniarki w opiece nad chorym w chirurgii jednego dnia. Udziat pielggniarki
w przygotowaniu i asystowaniu do endoskopowych

Wyklad 7

Udziat pielggniarki w diagnostyce urazow glowy, kregostupa i klatki piersiowej. Pro-
ces pielegnowania chorego

Wyklad 8

Rola pielegniarki w r6znicowaniu urazéw narzadu ruchu. Proces pielegnowania cho-
rego

Wyklad 9

Rola pielegniarki w diagnostyce, przygotowaniu i po operacji usunigcia tarczycy.
Opieka nad pacjentem po operacji przepukliny. Proces pielggnowania chorego po
zabiegu

Wyklad 10

Rola pielegniarki w obserwacji chordb przewodu pokarmowego. Opieka nad pacjen-
tem zywionym dojelitowo i pozajelitowo w oddziale chirurgicznym. Proces piele-
gnowania chorego

Wyklad 11

Udziat pielggniarki w opiece nad pacjentem z choroba nowotworowa. Rola karty
DILO w diagnostyce onkologicznej. Rozwigzywanie problemow pielegnacyjno-
opiekunczych u chorego ze stomig

Wyklad 12

Rola pielegniarki w okresie przedoperacyjnym i pooperacyjnym u pacjentek z
chorobami piersi. Proces pielegnowania pacjentki po mastectomii i limphadenectomii

Suma godzin

30

Semestr 5

Cwiczenia w MCSM - 20 godzin

Cwicz.
MCSM 1

Cwicz.1

Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania pacjenta we
wstrzgsie oligowolemicznym.

Postgpowanie z pacjentem z krwawieniem z goérnego odcinka przewodu pokarmowe-




go.
Postgpowanie z pacjentem z chorobg oparzeniowa.
(symulacja medyczna wysokiej wiernosci)

Cwicz.
MCSM 2

Cwicz. 2
Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania pacjenta z
chorobg watroby i drog zétciowych.

Pielegnowanie chorego po usunieciu woreczka zotciowego w przebiegu kamicy
przewodowej.

Postepowanie z pacjentem po amputacji konczyny dolne;j .

(symulacja medyczna wysokiej wiernosci)

Cwicz.
MCSM 3

Cwicz. 3
Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania pacjentki po
usunigciu gruczohu piersiowego.

Zapobieganie powiklaniom u pacjentki po mastectomii i limfadenectomii.

Edukacja chorej i rodziny w zakresie rehabilitacji, zaopatrzenia w sprzet, wsparcie
psychiczne, kontakt z lokalnym Klubem Amazonek

(symulacja medyczna wysokiej wiernosci)

Cwicz.
MCSM 4

Cwicz. 4
Udziat pielggniarki w procesie diagnozowania, leczenia i pielggnowania pacjenta po
zabiegu usunigcia jelita grubego. Pielggnowanie chorego ze stomig.

Edukacja chorego i rodziny w zakresie samopielggnacji, zaopatrzenia w sprzet, diety,
wsparcie psychiczne, kontakt z Kolem Stomikow)

Postepowanie z pacjentem we wstrzasie tyreotoksycznym po usunigciu tarczycy.
(symulacja medyczna wysokiej wiernosci)

Suma godzin
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2. METODY (SPOSOBY) WERYFIKACJI | OCENY EFEKTOW UCZENIA SIE
OSIAGNIETYCH PRZEZ STUDENTA

(dla kazdego efektu uczenia si¢ wymienionego w pkt. 2. powinny znalez¢ si¢ metody sprawdzenia, czy zostat on
osiagniety przez studenta)

Efekt

Forma oceny

uczenia
sie

Egzamin
pisemny

Praktyczne
zaliczenie
umiejetnosci

Praca wlasna
pod kierunkiem

Zaliczenie
Z oceng

Odpowiedz
ustna

Proces piele-

Test .
gnowania

Obserwacja
pracy stu-
denta

W1

X X

W2

W3

W4

W5

W6

W7

X X| X[ X]| X X| X

X[ X| X[ X]| X]| X




W8 X X X
W9 X X
W10 X X
W11 X X
W12 X X
W13 X X
W14 X X X
W15 X X X
W16 X X X
W17 X X
Ul X X X
u2 X X
U3 X X X
U4 X X
(O X X X
ué6
u7 X X X
us
U9 X X
ul10 X X
ull X X X
ul12 X X X
Ul13 X X X
ul14 X X X X
ui15 X X X
Ul6 X X X
ul7 X X X
uUl18 X
ul19 X X X
u20 X X X
u21 X X X
u22 X X X
u23 X X X
u24 X X X
u25 X X X
U26 X X X
u27 X
K1 X
K2
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Literatura pod-
stawowa

. Chirurgia repetytorium. Noszczyk W., Wysocki A., PZWL 2019
. Bradbury A.W., Garden O.J., Chirurgia, Edra Urban & Partner, 2021
. Lucyna Scisto , Pielegniarstwo chirurgiczne, PZWL, 2020

Literatura uzu-
pelniajaca
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. Bazalinski D., Kozka M. Odlezyny w praktyce klinicznej, PZWL, 2021

. Miller M.D., Thompson S.R. tom 1i 2, Ortopedia, Edra Urban & Partner, 2020
. Struzyna J, Surowiecka A., Korzeniowski T. Oparzenia Podstawy PZWL,2024
. red.nauk. prof. dr hab. n. med. Ciszek B. Atlas anatomii , PZWL, 2024

. Bruzewicz Sz., Suder E. Anatomia cztowieka , Gornicki, 2021

4. NAKEAD PRACY STUDENTA — BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS




Aktywnos$¢ studenta

Obcigzenie studenta — licz-

ba godzin**
Zajecia prowadzone z bezposred- Udziat w zajeciach dydaktycznych,
. . . . wskazanych w pkt. 1B
nim udziatlem nauczyciela lub in- . L . 75
, . Whpisujemy sume¢ godzin, nie rozdzie-
nych o0sob prowadzacych zajecia ey
lamy na formy zajeé
pod kierunkiem nauczyciela akade- 15
mickiego
Praca wlasna studenta przygotowanie do zajeé
przygotowanie do egzaminu
Laczny naklad pracy studenta 90
Liczba punktéow ECTS 3

* ostateczna liczba punktow ECTS

** wartosci przyktadowe




