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	Nazwa modułu 
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	Klasyfikacja ISCED
	0913 Pielęgniarstwo i położnictwo

	Język kształcenia
	polski

	Cele kształcenia
	Celem kształcenia jest przekazanie studentom podstawowych wiadomości na temat zakresu zapobiegania i leczenia powikłań hospitalizacji u osób starszych z wybranymi schorzeniami oraz  kształtowanie u studentów postawy odpowiedzialności w opiece nad chorym oraz przestrzegania zasad etyki zawodowej, przygotowanie studenta do pracy w zespołach opieki zdrowotnej, uświadomienie studentom konieczności systematycznego uzupełniania i uaktualniania wiedzy w tym zakresie.

	Efekty kształcenia dla modułu 
	W zakresie wiedzy:
B.W1.Omawia rodzaje, wskazania i użyteczność nowoczesnych technik diagnostycznych (opisuje metody nie- farmakologiczne i farmakologiczne zapobiegania powikłaniom szpitalnym u osób starszych. Opisuje czynniki ryzyka, zasady rozpoznawania, przebieg, metody zapobiegania, leczenie i rokowanie w zaburzeniach poznawczych np. majaczeniu.

Rozumie i potrafi opisać wpływ najczęściej stosowanych grup leków i ich interakcji na wystąpienie powikłań szpitalnych, w tym majaczenia)
B.W13. Charakteryzuje specjalistyczną opiekę nad chorym 
w przewlekłych schorzeniach układu oddechowego (opisuje najczęstsze jednostki chorobowe będące przyczyną hospitalizacji na oddziale chorób)
A.W38. Wymienia i opisuje cechy i funkcje relacji psychoterapeutycznej w praktyce pielęgniarskiej  (wyjaśnia wieloczynnikowość procesu terapeutycznego, w tym wagę kontaktu i relacji z pacjentem wpływających na wielopłaszczyznowe efekty leczenia osób starszych w szpitalu. Opisuje podstawowe zasady komunikacji z pacjentem oraz odmienności komunikacji z pacjentem geriatrycznym i jego opiekunem)
W zakresie umiejętności: 

B.U2. Przygotowuje chorego do badań specjalistycznych, rozpoznaje powikłania i zapewnia opiekę po ich wykonaniu (zidentyfikuje u pacjenta czynniki ryzyka powikłań szpitalnych)
A.U1. Korzysta z wybranych teorii i modeli pielęgnowania 
w praktyce pielęgniarskiej (zademonstruje i używa podstawowych technik podnoszenia, ułożenia i asystowania w przemieszczaniu się chorego ze zmniejszoną mobilnością)
A.U2.Posługuje się klasyfikacją diagnoz pielęgniarskich

(wstępnie rozpoznaje występujące/obserwowane w trakcie indywidualnej pracy z pacjentem powikłania szpitalne, szczególnie majaczenie szpitalne. Zademonstruje i zastosuje w praktyce niefarmakologiczne interwencje zapobiegające majaczeniu szpitalnemu)

A.U28. Stosuje zachowania terapeutyczne w ramach interwencji pielęgniarskich, z wykorzystaniem elementarnej psy​choterapii (skutecznie, z zachowaniem zasad komunikacji przekazuje pacjentom informację na temat funkcjonowania oddziału szpitalnego)
W zakresie kompetencji społecznych:

B.K1. Ponosi odpowiedzialność za udział w podejmowaniu decyzji zawodowych (przestrzega w swoich działaniach zasad etycznych, szczególnie postępowania skierowanego na dobro pacjenta)
B.K2. Krytycznie ocenia własne i cudze działania, przy zachowaniu szacunku dla różnic światopoglądowych i kulturo​wych (skutecznie komunikuje się z pacjentem geriatrycznym. Komunikuje się, w tym przekazuje informacje w interdyscyplinarnym zespole oraz 
z personelem oddziału)
B.K3.Rozwiązuje dylematy etyczne w organizacji pracy własnej 
i zespołu (przestrzega w swoich działaniach zasad etycznych, szczególnie postępowania skierowanego na dobro pacjenta)
B.K5.Ponosi odpowiedzialność za bezpieczeństwo własne i osób znajdujących się pod jego opieką (skutecznie szuka wsparcia w sytuacjach emocjonalnie trudnych)

	Metody sprawdzania i kryteria oceny efektów kształcenia uzyskanych przez studentów
	B.W1. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)

B.W13. Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)

A.W38. Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)

B.U2. Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)

A.U1. Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)
A.U2. Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)

A.U28. Kontrola ustna (odpowiedź ustna, studium przypadku)

B.K1.

Samoocena

B.K2.

Samoocena

B.K3.

Samoocena

B.K5.

Samoocena

Ocena osiągnięcia założonych efektów w zakresie wiedzy 
i umiejętności:
· zaliczenie w formie pokazu opanowanych umiejętności

· dyskusja

· prezentacja
Ocena osiągnięcia założonych efektów w zakresie kompetencji społecznych:
· obserwacja ciągła studenta demonstrującego nabyte umiejętności

	Typ modułu kształcenia (obowiązkowy/fakultatywny)
	F - fakultatywny do wyboru

Or - obowiązkowy do zaliczenia roku studiów

	Rok studiów
	IV, V/VI dla Wydziału Lekarskiego (9 studentów) 
II rok studiów drugiego stopnia na kierunku pielęgniarstwo Wydziału Nauk o Zdrowiu 
(9 studentów)

	Semestr
	zimowy

	Forma studiów
	Studia stacjonarne

	Imię i nazwisko koordynatora modułu i/lub osoby/osób prowadzących moduł
	dr med. Stanisław Górski (dla Wydziału Lekarskiego)
dr med. Krzysztof Rewiuk
dr med. Karolina Piotrowicz
dr n med. Grzegorz Cebula 

dr n. o zdr. Iwona Malinowska-Lipień (dla Wydziału Nauk o Zdrowiu)
dr n. o zdr. Ewa Kawalec-Kajstura 

	Imię i nazwisko osoby/osób egzaminującej/egzaminujących bądź udzielającej zaliczenia, w przypadku gdy nie jest to osoba prowadząca dany moduł
	

	Sposób realizacji
	· seminarium

· ćwiczenia kliniczne

	Wymagania wstępne i dodatkowe
	Motywacja studenta do pracy i kontaktu z pacjentem geriatrycznym, świadomość roli kontaktu z pacjentem 
w procesie leczenia Przygotowanie studenta z wiedzy ogólnej z geriatrii.

	Rodzaj i liczba godzin zajęć dydaktycznych wymagających bezpośredniego udziału nauczyciela akademickiego i studentów
	Seminaria - 20 godz. 
Ćwiczenia kliniczne - 15 godz. w grupach 6 osobowych



	Liczba punktów ECTS 
	2

	Bilans punktów ECTS
	Godziny kontaktowe: 

· seminarium - 20 godz.

· ćwiczenia kliniczne - 15 godz.

Praca własna studenta:

· analiza literatury przedmiotu - 10 godz.

· przygotowanie do zajęć - 10 godz.

· esej końcowy - 5 godz.

Łączny nakład pracy studenta – 60 godz.

	Stosowane metody dydaktyczne
	· metody problemowe/aktywizujące: dyskusja 
w grupie nauczanie oparte o problem (PBL), symulacja medyczna, burza mózgów, superwizja i interwizja w grupie

· metody praktyczne: prowadzenie Karty Kontaktu 
z pacjentem, zajęcia praktyczne

· metody podające: esej wstępny, praca z książką 
i publikacjami naukowymi

· metody eksponujące: pokaz

	Forma i warunki zaliczenia modułu, w tym zasady dopuszczenia do egzaminu, zaliczenia, a także forma i warunki zaliczenia poszczególnych zajęć wchodzących w zakres danego modułu
	Przedmiot kończy się zaliczeniem na ocenę
Zaliczenie modułu wymaga spełnienia następujących warunków:

· obecności na zajęciach - seminarium i ćwiczenia praktyczne (dopuszczalna jedna nieobecność nieusprawiedliwiona)

· aktywnego udziału w zajęciach

· zaliczenia w formie pokazu opanowanych umiejętności/sprawdzian umiejętności praktycznych - 30% oceny końcowej

· przygotowania 3 „Kart Kontaktu z Pacjentem”: ustrukturyzowanego zapisu pracy  z pacjentem w interdyscyplinarnym zespole - 70% oceny końcowej

Dodatkowymi narzędziami sprawdzającymi przyswojenie efektów kształcenia w zakresie umiejętności i kompetencji społecznych  przez studenta będą dyskusje seminaryjne,  zajęcia typu Problem-Based Learning a także krótkie prezentacje efektu pracy w grupach przez studentów. Krótkie prezentacje będą oceniane  wedle następującej skali sprawdzającej stopień przyswojenia umiejętności i postaw społecznych:    

100% - 95%  40 – 38 pkt  – bardzo dobry                 

92,5% - 87,5% 37 – 35 pkt – plus dobry                

85% - 80%  34 – 32 pkt - dobry               

77,5% - 70%  -  31 – 28 pkt  - plus dostateczny                 

67,5% - 60%  – 27-24 pkt   - dostateczny               

Od 57,5% - od 23 pkt - niedostateczny               

	Treści modułu kształcenia 
(z podziałem na formy realizacji zajęć)
	Tematyka seminariów:

1. Relacja pacjent - lekarz/opiekun. Specyfika kontaktu 
z pacjentem geriatrycznym.

2. Zasady funkcjonowania oddziału chorób wewnętrznych na przykładzie Oddziału Klinicznego Chorób Wewnętrznych UJCM 
z perspektywy pacjenta i personelu.

3. Powikłania hospitalizacji- czynniki ryzyka powikłań szpitalnych, farmakologiczne i niefarmakologiczne metody zapobiegania. 

4. Zasady BHP pracy z pacjentem, zasady przeciwdziałania wypaleniu zawodowemu.

5. Najczęstsze choroby pacjentów na oddziale chorób wewnętrznych z uwzględnieniem specyfiki ich przebiegu u pacjentów w wieku podeszłym .

6. Majaczenie szpitalne: patogeneza, zapobieganie, rozpoznawanie, postępowanie, rola interakcji lekowych.

7. Zasady komunikacji w interdyscyplinarnym zespole i z personelem oddziału.

8. Zasady bezpiecznego podnoszenia i wspierania mobilności  chorych

Tematyka ćwiczeń klinicznych: 
1. Nawiązywanie kontaktu i relacji z pacjentem geriatrycznym oraz jego rodziną.

2. Przekazywanie informacji na temat funkcjonowania oddziału.

3. Przekazywanie informacji na temat czynników ryzyka powikłań szpitalnych i motywowanie pacjenta do ich unikania.

4. Zastosowanie w pracy z pacjentem niefarmakologicznych interwencji zmniejszających ryzyko majaczenia szpitalnego.
5. Przekazywanie informacji na temat pacjentów w interdyscyplinarnym zespole.
6. Zajęcia symulacyjne.
7. Postępowanie w powikłaniach szpitalnych zagrażających życiu.

	Wykaz literatury podstawowej i uzupełniającej, obowiązującej do zaliczenia danego modułu
	Literatura podstawowa:

1. Grodzicki T., Kocemba J., Skalska A.,Geriatria z elementami gerontologii ogólnej. Podręcznik dla lekarzy i studentów, Via Medica, Gdańsk 2007.
2. Caplan G A.,  Recruitment of volunteers to improve vitality in the elderly: the REVIVE study. http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17229251
3. The Hospital elder Life Program (HELP) http://www.hospitalelderlifeprogram.org.
4. European Resuscitation Council: Specjalistyczne Zabiegi Resuscytacyjne, wytyczne 2015

Literatura uzupełniająca:

1. Martinez M., Preventing delirium: should non-pharmacological, multicomponent interventions be used? A systematic review and meta-analysis of the literature. http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25643002


