Kod przedmiotu: 13

1. INFORMACJE O PRZEDMIOCIE - KARTA PRZEDMIOTU

A. Podstawowe dane

Nazwa przedmiotu/zajeé

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewle-
klych: choroby przewlekle ukladu oddechowego (niewy-
dolnos¢ oddechowa, POChP)

Nazwa przedmiotu/zaje¢ w jezyku
angielskim

Kierunek studiow

Pielegniarstwo

Poziom studiow

Studia drugiego stopnia

Profil

Praktyczny

Forma studiow

Studia stacjonarne/niestacjonarne

Jednostka prowadzaca kierunek

Katedra Nauk Medycznych

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

Imie i nazwisko nauczyciela(-li) i

stopien

odpowiedzialnej za przygotowanie
sylabusa

lub tytul naukowy osoby
mgr Joanna Gredes-Juszczyk

prof. Malgorzata Sobieszczanska

Przedmioty wprowadzajgce

brak

Wymagania wstepne

stopnia pielggniarstwa.

Wiedza, umiejetnosci i kompetencje z zakresu programu studiow [

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

. . | Cwiczeniaw | Cwiczenia L Praktyki |ELacznie| Liczba
Semestr Wyldady | Cwiczenia MCSM kliniczne SOl zawodowe | godzin | punktéw
(W) (Cw) (CwMCSM) | (Cw. Klin.) (S) (P2) ECTS
1 15 - 5 15 - - 35 3

2. CELE KSZTALCENIA DLA PRZEDMIOTU

C1

Przygotowanie studenta do sprawowania specjalistycznej opieki pielegniarskiej nad pacjentem chorym
na przewlekle choroby uktadu oddechowego oraz roli edukatora pacjentow i ich rodzin..

3. EFEKTY UCZENIA SIE DLA PRZEDMIOTU

o Odniesienie do
Odniesienie
do Kkierunko- charaktt_arystyk
Lp. Opis efektow uczenia sie dla przedmiotu 2 11 stopnia (kod
wych efektow . .
. skladnika opi-
uczenia si¢
su)
WIEDZA - w zakresie wiedzy absolwenta zna i rozumie:
patomechanizm, objawy, diagnostyke leczenie i postepowanie
W1 pielegniarskie w niewydolnosci oddechowej, POChP i choro- B.W109. P7S_WG
bach o podtozu alergicznym, w warunkach opieki stacjonarnej i




domowej;

zastosowanie spirometrii w ocenie zaburzonej wydolnosci od-
dechowej oraz zasady pomiaru szczytowego przeptywu wyde-

w2 chowego (Peak Expiratory Flow, PEF), testow nadreaktywno- B W20, TS WG
$ci oskrzeli, badan in vivo i in vitro;
patomechanizm cukrzycy, astmy i POChP i przewlektej niewy-

W3 dolnosci krazenia oraz ich powiktania; 529, P7S_WG
zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta,
jego rodziny lub opiekuna w zakresie samoobserwacji i samoo-

W4 pieki w cukrzycy, astmie POChP i przewlektej niewydolnosci B.WSL P7S_WG
krazenia;

W5 | wskazania oraz powikltania stosowania tlenoterapii; B.W49. P7S WG

UMIEJETNOSCI - w zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

planowaé i prowadzi¢ edukacje terapeutyczna pacjenta w za-
kresie samoobserwacji i samopielegnacji oraz jego rodziny lub P7S_UW
Ul opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z choroba przewle- B.U24. P7S UK
kta (przewlekta niewydolnoscia krazenia, zaburzeniami rytmu B

serca i nadcis$nieniem tetniczym, POChP, cukrzyca); Prs_UU
U2 Wykorzystywac’ nowoczesne technologie ipformacyjne dp mo- B.U25. P7S_UW

nitorowania standw pacjentow z chorobami przewleklymi;

wykonywaé¢ badania diagnostyczne stosowane w przewleklych P7S UW
U3 chorobach uktadu oddechowego i interpretowac ich wyniki; B.U26. -

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

dokonywania krytycznej oceny dziatan wilasnych i dziatan P7S KK
K1 wspotpracownikow przy zachowaniu szacunku dla réznic $wia- K.S1 -

topogladowych i kulturowych; P7S_KR

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalno- P7S KK
K2 $ci zawodowej i zasiggania porad ekspertow w przypadku trud- K.S2. P7S_KR

no$ci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;

rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z
K3 wykonywaniem zawodu pielegniarki i wskazywania prioryte- K.S4. P7S_KR
tow w realizacji okreslonych zadan

ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia

P7S KO
zdrowotne .55, -

K4

4. METODY DYDAKTYCZNE

wyktad informacyjny
wyktad problemowy
dyskusja dydaktyczna
instruktaz

studium przypadku
symulacja medyczna

BN INE .

5. FORMA | WARUNKI ZALICZENIA PRZEDMIOTU

Przedmiot konczy si¢ egzaminem w semestrze 1, w formie testu w czasie sesji egzaminacyjnej
Warunkiem dopuszczenia do egzaminu jest uzyskanie zaliczenie wyktadow, ¢wiczenh w MCSM i ¢wiczen kli-
nicznych.

I'i Il termin egzaminu - test obejmujacy 50 pytan. Pytania jednokrotnego wyboru, dopasowania oraz uzupet-

nien— test mieszany, aby uzyska¢ pozytywna oceng z testu student powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpo-
wiedzi. Za poprawna odpowiedz student otrzymuje 1 pkt, za bledna 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 wykladow:

1. obecnos¢ na wyktadzie na poziomie min. 60%
2. uzyskanie z egzaminu pisemnego oceny pozytywnej

Kryteria zaliczenia éwiczeh w MCSM. Cwiczenia w MCSM poprzedzajq éwiczenia kliniczne w placéwee.

- 100 % obecnos$¢ na zajgciach
- aktywny udziat w zajeciach
- zaliczenie 16l w scenariuszach wysokiej wiernosci zgodnie z obowiazujacymi procedurami i algorytmami

klinicznymi, oceniane na podstawie checklisty w ramach tematyki okreslonej w sylabusie - min. 60% popraw-
nie wykonanych elementow scenariusza i zaliczone kryteria bezwzgledne

Krvyteria zaliczenia éwiczen Klinicznych: Cwiczenia kliniczne poprzedzone sq éwiczeniami w MCSM.

- 100 % obecno$¢ na zajeciach, w przypadku nieobecnosci zajecia praktyczne musza by¢ zrealizowane w
innym terminie ustalonym z prowadzacym zajgcia, obecno$¢ na zajeciach potwierdzona podpisem na liscie
obecnosci

- zaliczenie umiej¢tnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielegniarskich" przewidzianych pro-
gramem nauczania

- ocena kompetencji spotecznych w czasie ¢wiczen klinicznych odbywa si¢ na zasadzie obserwacji studenta
przez nauczyciela akademickiego

- testy /sprawdziany ustne z tematyki ¢wiczen sprawdzajace przygotowanie do zajec
- zaliczenie pisemnie opracowanego programu edukacyjnego wybranych przypadkow pacjentow z cukrzyca.
Kryteria oceny programu edukacyjnego: max.12 pkt.

1. Wylonienie probleméw opiekunczo- edukacyjnych (0-4 pkt.)

2. Poprawnos$¢ merytoryczna proponowanych rozwigzan (0-4 pkt.)

3. Przejrzysto$¢ programu edukacyjnego (0-4 pkt.)

Skala oceny:

Bardzo dobry (5,0) — 12-11 pkt.

Dobry plus (4,5) — 10,5-10 pkt.

Dobry (4,0) — 9,5-8,5 pkt.

Dostateczny plus (3,5) — 8-7,5 pkt.

Dostateczny (3,0) — 6-7 pkt.

Niedostateczny (2,0) ponizej 6 pkt.

6. TRESCI PROGRAMOWE

Liczba

Tematyka zaje¢c godzin




Semestr 1
Choroby przewlekte uktadu oddechowego - etiologia, epidemiologia, obraz
Wyklad 1 kliniczny, diagnostyka i leczenie. Niewydolno$¢ oddechowa - charakterysty- 3
ka schorzenia: definicja, podzial, patogeneza
Badania diagnostyczne w pulmonologii. przygotowanie chorego do badan
Wvklad 2 diagnostycznych, specjalistycznych, obserwacja w kierunku powiktan i opie- 3
ylia ka po badaniach. Zastosowanie spirometrii w ocenie zaburzonej wydolno$ci
oddechowej oraz testow nadreaktywnosci oskrzeli, badan in vivo i in vitro
Wvkiad 3 Czynniki ryzyka chorob uktadu oddechowego. Profilaktyka chorob przewle- 3
ylda ktych uktadu oddechowego.
Rehabilitacja og6lnie usprawniajaca i oddechowa, udziat pielggniarki w
Wyklad 4 usprawnianiu chorych, formy i metody rehabilitacji pulmonologicznej w 3
przewlektych chorobach uktadu oddechowego.
Wyklad 5 Domowe leczenie tlenem, inwazyjna i nieinwazyjna wentylacja mechaniczna, 3
ylda koncentratory tlenowe, obstuga, edukacja chorego, rodziny.
Suma godzin 15
Semestr 1
Cwicz. MCSM 1 | Opieka nad pacjentem z POChP (analiza przypadku, symulacja medyczna) 2
Cwicz. MCSM 2 Dziatania e.dulfgcyjne I‘rehablllt.f?lcyjne przygotowujace chorego i jego rodzing 3
do samoopieki i samopielegnacji.
Suma godzin 5
Semestr 1
Cwicz. Klin. 1 Planowan_l_e_l prowqdzenle e.(.jukaCj.I terapeut_ycznej pacjenta w zakresie samo- 5
obserwacji i samopielggnacji oraz jego rodziny
Cwicz. Klin. 2 Rozwigzywanie problemoéw pielegnacyjnych pacjenta z niewydolnoscia odde- 5
chowa,
Cwicz. Klin. 3 Ocer}a’czynnoscmwa przy pomocy badania spirometrycznego. Interpretacja 5
wynikow.
Suma godzin 15

7. METODY (SPOSOBY) WERYFIKACJI | OCENY EFEKTOW UCZENIA SIE

OSIAGNIETYCH PRZEZ STUDENTA

(dla kazdego efektu uczenia si¢ wymienionego w pkt. 2. powinny znalez¢ si¢ metody spraw-
dzenia, czy zostat on osiggniety przez studenta)

Forma oceny
Efekt Prak S i Ob j
uczenia . | Zaliczenie Odpowiedz raktyczne | ppoces piele- cenariusz serwacja
: Egzamin Test zaliczenie ; symulacji | pracy stu-
SI¢ Z oceny ustna . . - gnowania .
umiejetnosci medycznej denta
W1 X X
W2 X X
W3 X X
w4 X




W5 X
Ul X X X X X X
U2 X X X X
U3 X X X X X X
K1 X X
K2 X X
K3 X X
K4 X X
8. LITERATURA
1. Pulmonologia / redaktorzy Adrian Shifren, Derek E. Byers, Chad A. Witt ; redaktorzy serii
Literatura Thomas M. De Fer, Thomas Ciesielski ; redaktor pierwszego wydania polskiego Rafat Krenke. -
Wyd. 2. Wroctaw : Edra Urban & Partner, 2021
podstawowa 2. POChP w przypadkach klinicznych / redakcja naukowa Adam Antczak. - Wyd. 1. Warszawa :
PZWL Wydawnictwo Lekarskie, 2018
Literatura 1. Pulmonologia.dziec-i(;ca w prakt.yc.e Gr;egorz Lis PZWL Krakow, 2024
. . 2. Kaszel w codziennej praktyce klinicznej Katarzyna Bialek-Gosk, Marta Dabrowska, Grabczak
uzupelniajaca ElZzbieta Magdalena, Katarzyna Krenk Medical Education 2020

9. NAKEAD PRACY STUDENTA - BILANS GODZIN I PUNKTOW ECTS

Aktywnos¢ studenta

Obciazenie studenta

— liczba godzin
Zajecia prowadzone z bezposrednim udzia- Udziat w zajeciach dydaktycznych,
tem nauczyciela lub innych oséb prowadza- wskazanych w pkt. 18 35
h zai Y Y Wopisujemy sumg godzin, nie roz-
cych zajecia dzielamy na formy zajec¢
Studiowanie literatury przedmioto- 10
wej
Praca wlasna studenta przygotowanie do zaje¢ 10
przygotowanie do egzaminu 10
Laczny naklad pracy studenta 75
Liczba punktow ECTS 3

* ostateczna liczba punktow ECTS

** wartosci przyktadowe




