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Sylabus modułu zajęć na studiach wyższych

	Nazwa Wydziału
	Wydział Nauk o Zdrowiu

	Nazwa jednostki prowadzącej moduł
	Instytut Pielęgniarstwa i Położnictwa
Zakład Pielęgniarstwa Klinicznego

	Nazwa modułu kształcenia
	Praktyka zawodowa - Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne

	Klasyfikacja ISCED
	0913 Pielęgniarstwo i położnictwo

	Język kształcenia
	polski

	Cele kształcenia

	Doskonalenie umiejętności praktycznych nabytych w czasie   zajęć praktycznych podczas sprawowania opieki nad pacjentem w podeszłym wieku

	Efekty kształcenia dla modułu kształcenia
	W zakresie wiedzy
D.W2. Charakteryzuje czynniki ryzyka i zagrożeń zdrowotnych pacjentów w różnym wieku i stanie zdrowia
D.W5. Zna zasady diagnozowania w pielęgniarstwie geriatrycznym
D.W6. Zna zasady planowania opieki nad chorymi w zależności od wieku i stanu zdrowia
D.W8. Charakteryzuje grupy leków i ich działanie na układy i narządy chorego w różnych schorzeniach w zależności od wieku i stanu zdrowia, uwzględnieniem działań niepożądanych, interakcji z innymi lekami i dróg podania
D.W9. Charakteryzuje techniki i procedury pielęgniarskie stosowane w opiece nad chorym w zależności od jego wieku i stanu zdrowia
D.W12. Zna rolę pielęgniarki przy przyjęciu chorego do przedsiębiorstwa podmiotu leczniczego, w zależności od wieku i stanu zdrowia pacjenta
D.W13. Charakteryzuje proces starzenia się w aspekcie bio-psycho-społeczno-ekonomicznym
D.W14. Zna swoiste zasady organizacji opieki geriatrycznej w Polsce
D.W15. Różnicuje etiopatogenezę schorzeń wieku podeszłego: cukrzycy, chorób serca, nadciśnienia tętniczego, miażdżycy, zespołów otępiennych, zespołu Parkinsona, depresji
D.W16. Charakteryzuje narzędzia i skale oceny wsparcia osób starszych i ich rodzin
D.W17. Zna zasady aktywizacji chorego niepełnosprawnego i  objętego opieką geriatryczną
D.W25. Zna następstwa długotrwałego unieruchomienia
W zakresie umiejętności:
D.U4. Motywuje chorego i jego opiekunów do wejścia do grup wsparcia społecznego
D.U8. Diagnozuje stopień ryzyka rozwoju odleżyn i dokonuje ich klasyfikacji
D.U9. Pobiera materiał do badań diagnostycznych 
D.U12. Przygotowuje chorego do badań diagnostycznych pod względem fizycznym i psychicznym
D.U13. Dokumentuje sytuację zdrowotną pacjenta, jej dynamikę zmian i realizowaną opiekę pielęgniarską
D.U18. Instruuje pacjenta i jego opiekuna w zakresie użytkowania sprzętu pielęgnacyjno-rehabilitacyjnego oraz środków pomocniczych
D.U20. Rozpoznaje powikłania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo- pielęgnacyjnego 
D.U26. Przekazuje informacje o stanie zdrowia chorego członkom zespołu terapeutycznego
D.U27. Asystuje lekarzowi w trakcie badań diagnostycznych i leczniczych
D.U28. Prowadzi dokumentację opieki nad chorym: kartę obserwacji, zabiegów pielęgniarskich i raportów, kartę rejestru zakażeń szpitalnych, profilaktyki i leczenia odleżyn oraz kartę informacyjna z zaleceniami w zakresie samoopieki
W zakresie kompetencji społecznych:
D.K1. Szanuje godność i autonomię osób powierzonych opiece
D.K2. Systematycznie wzbogaca wiedzę zawodową i kształtuje umiejętności dążąc do profesjonalizmu
D.K3. Przestrzega wartości, powinności i sprawności moralnych w opiece
D.K4. Wykazuje odpowiedzialność moralną za człowieka 
i wykonywanie zadań zawodowych.
D.K5. Przestrzega praw pacjenta
D.K6.
 Rzetelnie i dokładnie wykonuje powierzone obowiązki zawodowe
D.K7. Przestrzega tajemnicy zawodowej
D.K8. Współdziała w ramach zespołu interdyscyplinarnego w rozwiązywaniu dylematów etycznych z zachowaniem zasad kodeksu  etyki zawodowej
D.K9.
 Jest otwarty na rozwój podmiotowości własnej i pacjenta
D.K10. Przejawia empatię w relacji z pacjentem i jego rodziną oraz współpracownikami.

	Metody sprawdzania i kryteria oceny efektów kształcenia uzyskanych przez studentów
	D.W2. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W5. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W6. Kontrola pisemna (proces pielęgnowania i jego dokumentacja)
D.W8. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W9. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W12. Kontrola praktyczna (wykonanie czynności, interpretacja sytuacji klinicznej)
D.W13. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W14. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W15. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W16. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W17. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.W25. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.U4. Kontrola praktyczna (interpretacja sytuacji klinicznej)
D.U8. Kontrola praktyczna (interpretacja sytuacji klinicznej)
D.U9. Kontrola praktyczna (wykonanie czynności)
D.U12.Kontrola praktyczna (interpretacja sytuacji klinicznej)
D.U13. Kontrola pisemna (sprawozdanie, proces pielęgnowania i jego dokumentacja)
D.U18. Kontrola praktyczna (wykonanie czynności)
D.U20. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.U26. Kontrola ustna (odpowiedź ustna)
D.U27. Kontrola praktyczna (interpretacja sytuacji klinicznej)
D.U28. Kontrola pisemna (proces pielęgnowania i jego dokumentacja, raport)
D.K1. Samoocena 
Ocena grupy
D.K2. Samoocena 
Ocena grupy
D.K3. Samoocena 
Ocena grupy
D.K4. Samoocena 
Ocena grupy
D.K5. Obserwacja 360 stopni (nauczyciel, pacjenci, członkowie zespołu terapeutycznego)
D.K6.
Samoocena 
Ocena grupy
D.K7. Samoocena 
Ocena grupy
D.K8. Obserwacja 360 stopni (nauczyciel, pacjenci, członkowie zespołu terapeutycznego)
D.K9. Samoocena 
Ocena grupy
D.K10. Obserwacja 360 stopni (nauczyciel, pacjenci, członkowie zespołu terapeutycznego)
Studenci będą oceniani na podstawie uczestnictwa i aktywności na zajęciach, przygotowania zadania indywidualnego i zadania zespołowego.
Dodatkowe kryterium oceny stanowi wykonanie zadań zgodnie z obowiązującymi procedurami postępowania oraz wymaganiami określonymi przez prowadzącego zajęcia.
Zadania indywidualne:
Każdy student rozpozna problemy pielęgnacyjne wybranego chorego przebywającego w oddziale geriatrycznym oraz ustali plan postępowania pielęgniarskiego.
Zadania zespołowe:
1Podjęcie współpracy z zespołem terapeutyczno-rehabilitacyjnym i grupą studencką w opiece nad pacjentem oddziału rehabilitacyjnego.

	Typ modułu kształcenia (obowiązkowy/fakultatywny)
	Or - obowiązkowy do zaliczenia roku 

	Rok studiów
	II

	Semestr
	letni

	Forma studiów
	stacjonarne pierwszego stopnia

	Imię i nazwisko koordynatora modułu i/lub osoby/osób prowadzących moduł

	Opiekunowie dydaktyczni:
mgr piel Teresa Radzik (RW 03.07.19) 
dr n. med. Grażyna Puto (RW 03.07.19)
dr n. o zdr. Iwona Repka

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

	Sposób realizacji
	 Praktyka zawodowa


	Wymagania wstępne i dodatkowe
	Wiedza nabyta w trakcie kształcenia na I i II roku: anatomia i fizjologia, patologii, podstawy pielęgniarstwa, etyki, psychologii, geriatrii i pielęgniarstwa geriatrycznego. 
Nabyte umiejętności zawodowe zawarte w indeksie umiejętności nabyte na poziomie I i II roku, zaliczenie zajęć praktycznych w ramach przedmiotu.
Na praktyce zawodowej obowiązuje pełne umundurowanie oraz identyfikator.

	Rodzaj i liczba godzin zajęć dydaktycznych wymagających bezpośredniego udziału nauczyciela akademickiego i studentów, gdy w danym module przewidziane są takie zajęci
	praktyka zawodowa-80 godz.

	Liczba punktów ECTS przypisana modułowi
	2

	Bilans punktów ECTS
	Praktyka zawodowa  – 80 godz. - 2 punkty ECTS (Rozp. Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyższego z dn. 9 maja 2012 r.)

	Stosowane metody dydaktyczne
	- metody praktyczne: praktyka zawodowa

	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 bez oceny
Zaliczenie praktyki zawodowej wymaga spełnienia następujących warunków:
· obecność na zajęciach 100%
· wykonanie zadania indywidualnego polegającego na rozpoznaniu problemów pielęgnacyjnych wybranego pacjenta przebywającego w oddziale geriatrycznym oraz ustalenie plan postępowania pielęgniarskiego i realizacja planu zgodnie z procedurami postępowania.
· uzyskanie pozytywnej oceny wg kryteriów.
 Ocena osiągnięć założonych efektów w zakresie wiedzy i  umiejętności:
· kryteria słowne (opis osiągnięć studenta przez opiekuna praktyki/nauczyciela)
· skala punktowa zawarta w dzienniku praktyk
· samoocena studenta
Kryteria w zakresie wiedzy i umiejętności:
· umiejętności komunikowania się z pacjentem, jego rodziną, członkami zespołu interdyscyplinarnego
· umiejętności oceny stanu pacjenta
· rozpoznanie potrzeb i problemów zdrowotnych pacjenta
· jakość wykonania zabiegów pielęgnacyjnych (sprawność, poprawność, dokładność, tempo wykonania, bezpieczeństwo pacjenta, przestrzegania procedur postępowania)
· dobór technik i organizacja pracy
· umiejętności dokumentowania działań pielęgnacyjnych
Ocena osiągnięć założonych efektów w zakresie kompetencji społecznych:
· opinia nauczyciela, pacjentów, członków zespołu interdyscyplinarnego
· ocena przez grupę studencką
· samoocena
 kryteria w zakresie kompetencji społecznych:
· przestrzeganie praw pacjent
· stosowanie zaakceptowanych norm kulturowych, etycznych i zawodowych
· zdolność do samooceny
· znajomość swoich mocnych i słabych stron
· odpowiedzialność za uczenie się i własny rozwój
 Kryteria do oceny i samooceny studenta w trakcie zajęć  praktycznych w oddziale geriatrycznym.
 Komunikowanie i interakcje z ludźmi:
1. Rozpoznanie barier komunikowania
2. Dobór technik relacji interpersonalnych
3. Stworzenie warunków komunikowania
4. Zdolność do okazania empatii, słuchania
5. Komunikowanie z pacjentem i jego rodziną
 Zdolność do współpracy:
1. Przepływ informacji w zespole terapeutycznym
2. Relacje z personelem
3. Relacje w grupie koleżeńskiej
4. Relacje z pacjentem i jego bliskimi
5. Życzliwość, kultura osobista, tolerancja
6. Podejmowanie roli lidera zespołu opieki pielęgniarskiej
Świadomość zasad etyki zawodowej:
1. Przestrzeganie praw pacjenta
2. Stosowanie zaakceptowanych norm kulturowych, etycznych i zawodowych
Self-knoledge (rzeczywisty obraz samego siebie)
1. Zdolność do samooceny
2. Znajomość swoich mocnych i słabych stron
3. Odpowiedzialność za uczenie się i własny rozwój
Ocena stanu chorego:
1. Gromadzenie danych (obserwacja, wywiad, pomiary)
2. Analiza dokumentacji, wnioskowanie
3. Ocena potrzeb i problemów zdrowotnych pacjenta
Planowanie działań:
1. Ustalenie celu podejmowanych działań

2. Realność i adekwatność planu działań

3. Modyfikowanie planu, zależnie od potrzeb

4. Wykorzystywanie wiedzy teoretycznej w realizacji procesu pielęgnowania
Podejmowanie działań pielęgniarskich:
1. Planowanie pracy z uwzględnieniem udziału pacjenta i jego bliskich

2. Dobór technik i organizacja pracy

3. Sprawność, dokładność, solidność, tempo działania

4. Przestrzeganie algorytmów i procedur, zachowanie zasad bezpieczeństwa, aseptyki

5. Zarządzanie środkami farmaceutycznymi (leki)

6. Dokumentowanie podjętych działań pielęgnacyjnych

Podejmowanie działań edukacyjnych:
1. Rozpoznawanie potrzeb pielęgnacyjnych

2. Planowanie i dobór treści edukacyjnych

3. Dobór metod i form edukacji

4. Ocena efektów działań edukacyjnych
Legenda:
3 pkt. – samodzielnie, prawidłowo, biegle, wyczerpująco, bezbłędnie, sprawnie, trafnie, zawsze przestrzega procedur, zachowany samokrytycyzm

2 pkt. – wymaga ukierunkowania nauczyciela i okresowej korekty, po ukierunkowaniu pracuje dobrze
1 pkt. – wymaga wyjaśnień i pomocy nauczyciela, niekiedy popełnia błędy 
0 pkt. – pomimo pomocy nauczyciela ma trudności, popełnia liczne błędy, prezentuje cechy niezgodne z przyjętymi kryteriami
Zaliczenie praktyki zawodowej od 62 pkt.
W przypadku nieobecności usprawiedliwionej praktyka zawodowa musi być zrealizowana w innym terminie (ustalonym z koordynatorem przedmiotu).

	Treści modułu kształcenia
(z podziałem na formy realizacji zajęć)
	Proces pielęgnowania pacjenta w wybranych schorzeniach wieku podeszłego. Doskonalenie umiejętności praktycznych nabytych podczas zajęć praktycznych.

	Wykaz literatury podstawowej i uzupełniającej, obowiązującej do zaliczenia danego modułu
	 Literatura podstawowa:
1. Kędziora-Kornatowska K., Muszalik. M. (red.), Kompendium pielęgnowania pacjentów w starszym wieku. Wydawnictwo Czelej, Lublin 2007.
2. Wieczorkowska-Tobis K., Talarska D. (red.), Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2008.
 Literatura uzupełniająca:
1. Grodzicki T., Kocemba J., Skalska A. (red.), Geriatria z elementami gerontologii ogólnej, Wydawnictwo Via Medica, Gdańsk 2007.
2. Kocemba J., Grodzicki T. (red), Zarys gerontologii klinicznej, Medyczne Centrum Kształcenia Podyplomowego UJ, Kraków 2000.
3. Kózka M., Płaszewska –Żywko L., Modele opieki pielęgniarskiej nad chorym dorosłym, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2010.
4. Kózka M., Płaszewska –Żywko L., Diagnozy i interwencje pielęgniarskie, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2010.
5. Kostka T., Koziarska-Rościszewska M., Choroby wieku podeszłego, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.
6. Marchewka A., Dąbrowski Z., Fizjologia starzenia się. Profilaktyka i rehabilitacja, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2012.
7. Niechwiadowicz-Czapka T., Klimczyk A., Wybrane zagadnienia z pielęgniarstwa geriatrycznego, Wydawnictwo Continuo Wrocław 2010.


