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Kierownik i Osoba prowadzaca przedmiot:

realizatorzy

Szacowane - uzupetnianie notatek z wyktadow -10%
naktady pracy | - Przygotowanie teoretyczne - 10%
w ECTS - przygotowanie i przedstawienie prezentacji -10%
- przygotowanie do testu -10%
- ilo$¢ godz. pracy studenta z nauczycielem 60%
Zatozenia i Cele:
cele 1. Poznanie podstawowych pojeé w zakresie neurologii i pielegniarstwa neurologicznego.
przedmiotu 2. Poznanie standardéw leczenia i pielegnowania w neurologii
3. Poznanie zasad opieki pielegniarskiej nad pacjentem ze schorzeniami uktadu nerwowego.
4. Nabycie umiejetnosci postepowania z pacjentem wymagajacym leczenia neurologicznego.
5. Poznanie roli pielegniarki w opiece nad pacjentem leczonym w oddziale neurologii

6. Ksztattowanie empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing oraz wspdtpracownikami

Macierz efektéw ksztatcenia dla modutu/przedmiotu ksztatcenia oraz metody weryfikacji zamierzonych efektéw ksztatcenia
Efekty ksztatcenia - OPIS KIERUNKOWYCH EFEKTOW KSZTALCENIA

Numer Numer Po ukonczeniu modutu/przedmiotu student Odniesienie | Metody Forma
efektu efektu wie/umie/potrafi: do efektéow | weryfikacji zajeé
ksztatcenia ksztatcenia kszta osiggniecia dyda
przedmioto kierunkow fcenia zamierzonyc | ktycznyc
wego ego w obszarze/ | h efektéow h
ksztatcenia ksztatcenia
W zakresie wiedzy
wo1 zna swoiste zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, M1D_W14 Spr.ustny, W, ZP. PZ
DW14 intensywnej opieki medycznej, neurologicznej, psychiatrycznej, pisemny
pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej oraz
systemu ratownictwa medycznego w Polsce);
Wo2 DW25 zna nastepstwa dtugotrwatego unieruchomienia M1D_W25 Spr.ustny, W, zp. Pz
pisemny
Wo03 DW26 zna metody, techniki i narzedzia oceny stanu Swiadomosci i M1D_W26 Spr.ustny, W, ZP. PZ




przytomnosci pisemny
wo4 DW28 zna zasady obowigzujgce przy zastosowaniu przymusu M1D_WwW28 Spr.ustny, W, ZP. PZ
bezposredniego; pisemny
W05 DW29 zna mozliwosci stosowania psychoterapii u chorych z zaburzeniami M1D_W29 Spr.ustny, W, ZP. PZ
uktadu nerwowego pisemny
W06 DW36 wyjasnia patofizjologie zaburzen wystepujacych w przebiegu chordb, M1D_W36 Spr.ustny, W, ZP. PZ
urazéw uktadu nerwowego i grozacych powiktan pisemny
wo7 DW52 zna rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedze w zakresie ich M1D _W52 Spr.ustny, W, ZP. PZ
zlecania pisemny
W zakresie umiejetnosci
uo1 DU15 prowadzi edukacje w zakresie udzielania pierwszej pomocy w M1D _U15 Spr.ustny, W, ZP. PZ
stanach zagrozenia zdrowia prakt., obs.
uo2 . . . M1D _U16 Spr.ustny, W, ZP. PZ
DU16 rozpoznaje stany nagtego zagrozenia zdrowia prakt., obs.
uo3 prowadzi zywienie enteralne i parenteralne dorostych i dzieci z M1D _U19 Spr.ustny, W, ZP. PZ
DU19 wykorzystaniem réznych technik, w tym pompy obrotowo- prakt., obs.
perystaltycznej
uo4 DU20 rozpoznaje powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, M1D _U20 Spr.ustny, W, ZP. PZ
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego prakt., obs.
uos DU21 pielegnuje pacjenta z przetoka, rurkg intubacyjng i tracheotomijng MI1b_u21 zFr)ar-IiStz\I:/)’s W, zp. Pz
uo6 DU22 . M1A_U22 Spr.ustny, W, ZP. PZ
prowadzi rozmowe terapeutyczng prakt., obs.
uo7 DU25 prowadzi, dokumentuje i ocenia bilans ptyndw pacjenta M1D _U25 Spr.ustny, W, zp. Pz
prakt., obs.
uos DU33 przygotowuje i podaje leki roznymi drogami, samodzielnie lub na M1D _U33 Spr.ustny, W, ZP. PZ
zlecenie lekarza prakt., obs.
uo9 potrafi rozpoznawac wskazania do wykonania okreslonych badan M1D _U34 Sprawdzian ZP,PZ
DU34 diagnostycznych i posiada umiejetnosci umozliwiajace wystawianie ustny, prakt.,
skierowan na okreslone badania diagnostyczne obs
u10 . , . . M1D _U35 Sprawdzian ZP,PZ
Potrafi przygotowywac zapisy form recepturowych substancji
DU35 . L . . ustny, prakt.,
leczniczych w porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie obs
W zakresie kompetencji interpersonalnych i spotecznych:
K01 DKO1 szanuje godnos¢ i autonomie oséb powierzonych opiece; M1D_K01 Sprawdzian ZP,PZ
ustny,
obserwacja
K02 DKO4 wykazuje odpowiedzialno$¢ moralng za cztowieka wykonywanie M1D_K04 Sprawdzian ZP,PZ
zadan zawodowych ustny,
obserwacja
K03 DKO6 rzetelnie i doktadnie wykonuje powierzone obowigzki zawodowe M1D_K06 Sprawdzian ZP,PZ
ustny,
obserwacja
KO4 DK10 przejawia empatie w relacji z pacjentem i jego rodzing oraz M1D_K10 Sprawdzian ZP,PZ
wspotpracownikami ustny,
obserwacja
Program W zatgczeniu (szczegdtowy program ksztatcenia na odrebnych stronach: tematyka wyktadow, liczba godzin, ¢wiczen, seminariow,
przedmiotu samoksztatcenia. Dla samoksztatcenia dodatkowo wpisac cele i metody jego realizacji, np. przygotowanie raportu, sprawozdania,

eseju, prezentacji multimedialne;j.)

Prosze oznaczy¢
Wiedza + + +

krzyzykami w skali 1-3 jak powyzsze efekty sg osiggane na zajeciach w dziedzinie wiedzy, umiejetnosci i postaw;

Umiejetnosci + + +

Postawy + +
Formai Obecnos¢ na zajeciach, aktywny udziat w zajeciach, systematyczne przygotowanie do zajeé, aktywny udziat w dyskusji, pozytywny
warunki wynik egzaminu koricowego
zaliczenia: Egzamin koricowy
wyktad, wyktad konwersatoryjny, dyskusja, ,ZP, praktyka zawodowa
Metody Metody weryfikacji efektéw ksztatcenia w zakresie wiedzy:
weryfikacji 1. Sprawdzian pisemny (test wielokrotnego wyboru; pytania otwarte)
osiagniecia 2. Ocena aktywnosci st.udenta.pcl)dczas zajec
. 3. Ocena przygotowania do zaje¢

zamierzonyc - . ) . - -

, Metody weryfikacji efektow ksztatcenia w zakresie umiejetnosci:
h efektéow : : . .

. 1. zaliczenie poszczegdlnych zadan

ksztatcenia 2. ocena przedstawionego referatu




Metody weryfikacji efektéw ksztatcenia w zakresie kompetencji spotecznych
1. Przedtuzona obserwacja przez nauczyciela prowadzacego
2. Samoocena studenta

Literatura
podstawowa
i
uzupetniajac
a

Literatura podstawowa:
1. Jaracz K., Kozubski W.P. Pielegniarstwo neurologiczne. PZWL, Warszawa 2015.
2. Kozubski W., Liberski P., Morys J. Neurologia tom 1i2, PZWL, Warszawa 2013.
3. Prusinski A. Neurologia praktyczna. PZWL, Warszawa 2011, wydanie 3.
4. Szewczyk M.,Slusarz R.Pielegniarstwo w neurochirurgii Warszawa 2006

Literatura uzupetniajaca:

1. Cybulski M., Krajewska-Kutak E.: Opieka nad osobami starszymi. Przewodnik dla zespotu terapeutycznego. Warszawa 2016.
2. Parnowski T.: Choroba Alzheimera PZWL, Warszawa 2013

Wymagania dotyczgce pomocy dydaktycznych: rzutnik multimedialny, laptop

Warunki wstepne: Student powinien posiada¢ wiedze z zakresu anatomii, fizjologii, biochemii, patologii, podstaw pielegniarstwa

Ocena Kryteria zaliczenia przedmiotu
Bardzo dobra | Zrozumienie tematu i petna jego realizacja, wykorzystanie materiatéw pomocniczych.
(5,0) Odpowied? na wszystkie zadawane pytania (92,5-100%)
Ponad dobra | Zrozumienie omawianego tematu i petna jego realizacja. Poprawna merytorycznie odpowiedz na wiekszo$¢ pytan (85,5-92%)
(4,5) Wypowiedz na ogdt uporzgdkowana i spdjna. Przestrzeganie zasad poprawnego mdwienia,
Dobra Omoéwienie tematu w sposéb poprawny ale niepogtebiony. Poprawna merytorycznie odpowiedZ na pytania zawarte w zestawie
(4,0) pytan (76,5-84%). Nieliczne btedy w zakresie postugiwania sie pojeciami
Dosc¢ dobra Poprawna merytorycznie ale niepetna odpowiedZ na pytania zawarte w zestawie pytan (68,5-76%). Pojedyncze btedy w zakresie
(3,5) postugiwania sie pojeciami. Wystarczajace stownictwo.
Dostateczna WypowiedZ sptycona, drugorzedne btedy rzeczowe. Poprawna merytorycznie ale niepetna odpowiedZ na pytania zawarte w
(3,0) zestawie pytan (60-68%). Kilka btedéw w zakresie postugiwania sie pojeciami.

podpis autora




PROGRAM KSZTALCENIA

Niepubliczna Wyzsza Szkota Medyczna we Wroctawiu
Woydziat Profilaktyki i Zdrowia
Profil praktyczny
Kierunek: _Pielegniarstwo
Studia: | stopnia Stacjonarne
NEUROLOGIA | PIELEGNIARSTWO NEUROLOGICZNE
Wyktady — 50
Samoksztatcenie - 25
Zajecia praktyczne 80 (40/40)
Praktyka zawodowa 80
Zaliczenie: Egzamin koncowy
Osoby prowadzace:

Wyktady: 50 godz.
Cele:
Poznanie podstawowych poje¢ w neurologii i pielegniarstwie neurologicznym
Poznanie zasad opieki pielegniarskiej w wybranych chorobach uktadu nerwowego
Ksztattowanie umiejetnosci postepowania pielegniarskiego zgodnego z zatozeniami procesu pielegnowania.
Ksztattowanie umiejetnosci diagnozowania i planowania opieki pielegniarskiej w wybranych schorzeniach uktadu nerwowego.
Ksztattowanie umiejetnosci komunikowania sie z pacjentem jego rodzing oraz w zespole terapeutycznym.
6. Ksztattowanie postaw etycznych, moralnych oraz postawy odpowiedzialnosci zawodowej pielegniarki.
Program:
Wyktady 50 godzin
Czesc kliniczna 25h
. Etiopatogeneza zaburzen neurologicznych. Struktura i funkcje uktadu nerwowego
. Metody diagnozowania w neurologii. Badania pomocnicze w neurologii
. Zaburzenia podstawowych funkcji zyciowych. Zaburzenia krazenia, oddychania i Swiadomosci - wptyw na uktad nerwowy.
. Zaburzenia czucia, ruchu i napiecia mie$niowego.
. Wady wrodzone i nabyte uktadu nerwowego.
. Choroby naczyniowe médzgu.
. Udary mdzgu i uszkodzenia rdzenia kregowego.
. Choroby demielinizacyjne.
. Guzy mozgu.
10. Choroby miesni i nerwéw obwodowych.
11.. Metodyka badania mdzgu.
12. Podstawowe zespoty neurologiczne. Otepienie.
13. Zaburzenia neurologiczne zwigzane z nieprawidtowym rozwojem OUN.
14. Zakazenia uktadu nerwowego.
15. Padaczka- etiopatogeneza, rozpoznanie, obraz kliniczny, leczenie, rokowanie
16.Niepadaczkowe zaburzenia przytomnosci.
17.Powiktania neurologiczne w chorobach ustrojowych i wielonarzgdowych
Czesc¢ pielegniarska - 25 h
1. Pielegniarskie metody oceny stanu pacjenta w chorobach obwodowego i centralnego uktadu nerwowego
2. Problemy biopsychospoteczne w chorobach uktadu nerwowego
3. Model opieki nad pacjentem w wybranych schorzeniach neurologicznych wieku dzieciecego
4. Zaburzenia funkcji wyzszych czynnosci nerwowych, zaburzenia pamieci i orientacji - zasady postepowania.
5. Pielegnowanie pacjentéw z wadami wrodzonymi i nabytymi uktadu nerwowego.
6. Model opieki pielegniarskiej nad pacjentem z uszkodzeniami uktadu autonomicznego, pecherza moczowego i innych osrodkéw
zlokalizowanych w stozku rdzeniowym
7. Model opieki nad chorym nieprzytomnym. Pielegnowanie w napadach drgawkowych.
8. Modele opieki nad pacjentem w wybranych schorzeniach uktadu nerwowego.
9. Udziat pielegniarki w przygotowaniu pacjentéw do badan diagnostycznych w schorzeniach uktadu nerwowego.
10. Specyfika pracy w opiece nad pacjentem neurologicznym
11.0pieka nad pacjentem po udarze mdzgu.
12.0pieka nad pacjentem w wybranych chorobach nerwéw czaszkowych
13.Diagnoza pielegniarska i plan opieki w wybranych chorobach infekcyjnych ukfadu nerwowego.
14.0pieka nad pacjentem w zespole wzmozonego ci$nienia wewnatrzczaszkowego
15.Model opieki nad pacjentem po urazie kregostupa i rdzenia kregowego.
16. Plan opieki nad pacjentem z zespotem bdlowym kregostupa.
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17. Problemy biopsychospoteczne w chorobach uktadu nerwowego

18.0rganizacja opieki nad pacjentem w oddziale wzmozonego nadzoru neurologicznego

19.Udziat pielegniarki w usprawnianiu pacjenta neurologicznego.

20. Rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania

21. Zasady wystawiania skierowan na okreslone badania diagnostyczne

22. Zasady przygotowywania zapisu form recepturowych substancji leczniczych stosowanych w neurologii
pielegniarstwieneurologicznym.

Samoksztatcenie; 25h

Cele:

1. Utrwalenie wiadomosci dotyczgcych zagadnien wyjasniania patofizjologii zaburzen wystepujacych w przebiegu chordéb, urazéw uktadu
nerwowego i grozacych powiktan

2. Ksztattowanie umiejetnosci umozliwiajgcych rozpoznaje stany nagtego zagrozenia zdrowia

Utrwalenie wiadomosci dotyczgcych pielegnowania pacjentéw w schorzeniach neurologicznych.

2. Ksztattowanie postaw pozwalajgcych na wykazanie odpowiedzialnosci moralnej za cztowieka i wykonywanie zadan zawodowych

Metody: Opracowanie eseju lub prezentacji multimedialnej
Tematyka:
Opracowanie eseju lub prezentacji multimedialnej dotyczacej nastepujgcych zagadnien;
Modele opieki pielegniarskiej w zakresie:
1. Zaburzenia funkcji wyzszych czynnosci nerwowych. Zaburzenia pamieci i orientacji.
Wady wrodzone i nabyte uktadu nerwowego.
Bole i zawroty gtowy.
Zaburzenia neurologiczne w przebiegu chordb poza uktadem nerwowym.
Podstawy rehabilitacji neurologiczne;j.
Toksyczne uszkodzenia uktadu nerwowego.
Zatrucia przemystowe.
Organizacja pracy pielegniarki w oddziale neurologicznym

PNV WDN



80 godz

PROGRAM ZAJEC

Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne
studia | stopnia stacjonarne

Zajecia praktyczne

Realizacja: lll rok - sem 5 - 40 godzin, sem. 6 - 40 godzin
Cele dydaktyczno-wychowawcze;

Poznanie procedur i zasad wdrazania opieki pielegniarskiej nad pacjentem w oddziale neurologii.

Poznanie struktury i organizacji pracy w oddziale neurologii.

1.

vk wn

Poznanie zasad opieki pielegniarskiej w wybranych schorzeniach uktadu nerwowego

Ksztattowanie umiejetnosci tworzenia procedury procesu pielegnowania w chorobach uktadu nerwowego
Ksztattowanie pozytywnego stosunku do zadan zawodowych, pacjenta i zespotu terapeutycznego

Efekty ksztatcenia

Numer Numer OPIS KIERUNKOWYCH EFEKTOW KSZTALCENIA Odniesieni Metody Form
efektu efektu Po ukonczeniu modutu/przedmiotu student edo weryfikacji a
ksztatc ksztatc wie/umie/potrafi: efektow osiggnieci zajeé
enia enia kszta a dyda
przed kierunk tcenia zamierzon ktycz
mioto owego w ych nych
wego obszarze/ efektow
ksztatcenia ksztatcenia
W01 M1D_WO03 Spr.ustny, ZP
wyjasnia etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, dyskusja,
rokowanie i opieke pielegniarskg w schorzeniach: uktadu krazenia
(serca, naczyn krwionosnych), uktadu oddechowego, uktadu
DWO03 . I .
nerwowego, uktadu pokarmowego (zotgdka, Jelit, wielkich gruczotéw),
watroby, trzustki, uktadu moczowego (nerek i pecherza moczowego),
uktadu kostno-stawowego, miesni, uktadu dokrewnego oraz krwi
w02 DWO06 zna zasady planowania opieki nad chorymi w zaleznosci od wieku i stanu M1D_WO06 Spr.ustny, P
zdrowia prakt., obs.
w03 DW26 zna metody, techniki i narzedzia oceny stanu $wiadomosci i M1D_W26 spr. P
przytomnosci ustny,prakt.
wo3 DW29 zna mozliwosci stosowania psychoterapii u chorych z zaburzeniami M1D_W29 spr. ustny, ZP
uktadu nerwowego prakt,
wWo4 DW52 zna rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedze w zakresie ich M1D _W52 Sprawdzian ZP
zlecania ustny,
uo1 gromadzi informacje, formutuje diagnoze pielegniarska, ustala cele i Spr.ustny, ZP
DU01 plan opieki, wdraza interwencje pielegniarskie oraz dokonuje ewaluacji M1D _Uo1 prakt., obs.
opieki;
uo2 . . . M1D _U16 Spr.ustny, ZP.
DU16 rozpoznaje stany nagtego zagrozenia zdrowia prakt,, obs.
uo3 DU20 rozpoznaje powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, M1D _U20 Spr.ustny, ZP.
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego prakt., obs.
uo4 prowadzi zywienie enteralne i parenteralne dorostych i dzieci z M1D _U19 Spr.ustny, ZP.
DU19 wykorzystaniem réznych technik, w tym pompy obrotowo- prakt., obs.
perystaltycznej
uos DU21 pielegnuje pacjenta z przetoka, rurkg intubacyjna i tracheotomijng M1D _U21 ’S)f;'klft?g’s zp
uo6 DU33 przygotowuje i podaje leki réznymi drogami, samodzielnie lub na M1D _U33 Sprawdzian P
zlecenie lekarza ustny, prakt.,




obs
uo7 potrafi rozpoznawac wskazania do wykonania okreslonych badan M1D _U34 Sprawdzian P
DU34 diagnostycznych i posiada umiejetnosci umozliwiajace wystawianie ustny, prakt.,
skierowan na okreslone badania diagnostyczne obs
K01 DKO1 szanuje godnos¢ i autonomie oséb powierzonych opiece; M1D_K01 Sprawdzian ZP
ustny,
obserwacja
K02 DKO4 wykazuje odpowiedzialno$¢ moralng za cztowieka wykonywanie zadan M1D_K04 Sprawdzian ZP
zawodowych ustny,
obserwacja

Prosze oznaczy¢ krzyzykami w skali 1-3 jak powyzsze efekty sg osiggane na zajeciach w dziedzinie wiedzy, umiejetnosci i postaw;

Wiedza + + +

Umiejetnosci + + +

Postawy + +

Literatura
podstawowa

Jaracz K., Kozubski W.P. Pielegniarstwo neurologiczne. PZWL, Warszawa 2008.
Adamczyk K.: Pielegniarstwo neurologiczne. Czelej, Lublin 2002.

Adamczyk K.: Pielegnowanie po udarach mézgowych. Czelej, Lublin 2003
Prusicki A.: Neurologia praktyczna. PZWL Warszawa 2005.

5. Szewczyk M.,Slusarz R. Pielegniarstwo w neurochirurgii Warszawa 2006

bl o

Efekty
koricowe/
wyniki
nauczania

Po zakonczeniu zaje¢ praktycznych student powinien;

1. Wyjasnic etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i opieke pielegniarska w schorzeniach uktadu
nerwowego

2. Znac zasady planowania opieki nad chorymi w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia

3. Gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarskg, ustala¢ cele i plan opieki, wdrazac interwencje pielegniarskie
oraz dokonywac ewaluacji opieki;

4. Samodzielnie wykonywa¢ podstawowe pomiary: tetna, cisnienia tetniczego krwi, temperatury ciata, oddechu, ciezaru ciata
i wzrostu. oraz je zinterpretowacd i udokumentowac uzyskane wyniki

5. Zna zasady przygotowania, opieki w trakcie oraz po badaniach i zabiegach diagnostycznych wykonywanych u pacjentéw w
réoznym wieku i stanie zdrowia

6.. Zapewni¢ wygodne utozenie w t6zku z uwzglednieniem stanu zdrowia chorego

7..Podejmowac dziatania zapobiegajace powstawaniu odlezyn.

8. Wykonywac zabiegi higieniczne

9. Przygotowac i podawac leki réznymi drogami

10. Systematycznie wzbogacaé wiedze zawodowg i posiadaé uksztattowane umiejetnosci, dazenia do profesjonalizmu

12. Znac rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedze w zakresie ich zlecania

13. Rozpoznawac wskazania do wykonania okreslonych badan diagnostycznych i posiada umiejetnosci umozliwiajgce
wystawianie skierowan na okreslone badania diagnostyczne

14. Przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych w porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie.

Warunki
zaliczenia

Obecnosé na zajeciach, wykonanie zabiegdw i czynnosci pielegnacyjnych zgodnie z obowigzujgcymi procedurami, aktywny
udziat w zajeciach, systematyczne przygotowanie do zaje¢, odpowiedni stosunek do chorego i zadan zawodowych,
przestrzeganie zasad komunikowania z dzieckiem i zespotem terapeutycznym, respektowanie zasad etykii zachowanie
tajemnicy zawodowe;j

Skala ocen:

bdb (5,0) - bardzo dobry
pdb (4,5) - ponad dobry
db (4,0) - dobry

ddb (3,5) - dos¢ dobry
dost. (3,0) - dostateczny
ndst (2,0) - niedostateczny

Tematyka zaje¢ praktycznych;
1.Udziat w przyjeciu pacjenta do oddziatu zgodnie z obowigzujgcg procedurg
2.Pobieranie materiatu do badan diagnostycznych — interpretowanie wynikow.
3.Pomiar i dokumentowanie podstawowych parametréw zyciowych ( temperatura, tetno, cisnienie tetnicze krwi).
4.Przygotowanie fizyczne i psychiczne pacjenta do wybranych badan diagnostycznych
5.0cena gospodarki wodno-elektrolitowej ( bilans wodny, monitorowanie diurezy}.
6 Zasady przygotowania, opieki w trakcie oraz po badaniach i zabiegach diagnostycznych wykonywanych u pacjentéw w réznym wieku i stanie

zdrowia

7.0znaczenie poziomu glukozy we krwi i moczu
8.Przygotowanie i podawanie lekdw réznymi drogami
9.Przygotowanie i podawanie lekéw droga:

- iniekcji podskornych

- iniekcji domiesniowych

- iniekcji dozylnych
10.Gromadzenie informacji o pacjencie na podstawie analizy dokumentacji medyczne;j.
11.Rozpoznawanie potrzeb i problemoéw pielegnacyjnych wybranego podopiecznego.
12.Planowanie i ocena skutecznosci dziatan pielegniarskich.




13.Pomaganie podopiecznemu w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych: oddychania, odzywiania, termoregulacji, zapewnienia
rownowagi wodnoelektrolitowej, wydalania, utrzymania czystosci, ruchu, snu i wypoczynku
14.0kreslenie mozliwosci realizacji potrzeb psychospotecznych podopiecznego, w tym potrzeby bezpieczeristwa, poszanowania godnosci
osobistej, kontaktow z innymi ludzmi, dziatania, potrzeb uczuciowych.
15.0pracowanie zatozen procesu pielegnowania w wybranych chorobach uktadu nerwowego:
- Choroba Parkinsona,
- Stwardnienie rozsiane,
- Choroba Alzheimera,
- Udar mozgu,
- Modzgowe porazenie dzieciece
16.Wsparcie motywacyjne pacjenta zwigzane z akceptacjg pobytu w szpitalu, stosowaniem metod terapeutycznych i pielegnowania.
17.Dyskopatie i udziat pielegniarki w rozwigzywaniu problemow pielegnacyjnych.
18.Postepowanie pielegniarskie wobec pacjenta z zespotem bélowym kregostupa leczonym operacyjnie.
19.Postepowanie pielegniarskie wobec pacjenta z guzem médzgu i rdzenia kregowego.
20. Postepowanie pielegniarskie wobec pacjenta z tetniakiem srédczaszkowym.
21.Diagnoza pielegniarska i plan opieki u pacjenta z urazem kregostupa i rdzenia kregowego.
22.Pielegnowanie pacjenta po urazie czaszkowo- mdézgowym.
23.Problemy pielegnacyjne i plan opieki u pacjenta po urazie wielonarzgdowym.
24.Usprawnianie chorych z zaburzeniami wyzszych czynnosci nerwowych.
25. Usprawnianie motoryczne pacjenta neurologicznego.
26.Wybrane wyznaczniki jakosci opieki w pielegniarstwie neurologicznym.
27.Rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedze w zakresie ich zlecania
28. Rozpoznawanie wskazania do wykonania okreslonych badan diagnostycznych i zasady wystawiania skierowan na okreslone badania
diagnostyczne
29. Przygotowywanie zapisu form recepturowych substancji leczniczych w porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie




80 godz

PROGRAM ZAJEC
studia | stopnia stacjonarne
Neurologia i pielegniarstwo neurologiczne

Praktyka zawodowa

Realizacja: lll rok - sem 6 - 80 godzin
Cele dydaktyczno-wychowawcze;

1.

uewN

Poznanie procedur i zasad wdrazania opieki pielegniarskiej nad pacjentem w oddziale neurologii.

Poznanie struktury i organizacji pracy w oddziale neurologii.
Poznanie zasad opieki pielegniarskiej w wybranych schorzeniach uktadu nerwowego
Ksztattowanie umiejetnosci tworzenia procedury procesu pielegnowania w chorobach uktadu nerwowego

Ksztattowanie pozytywnego stosunku do zadan zawodowych, pacjenta i zespotu terapeutycznego

Efekty ksztatcenia

Numer Numer OPIS KIERUNKOWYCH EFEKTOW KSZTALCENIA Odniesie Metody Forma
efektu efektu Po ukoniczeniu modutu/przedmiotu student nie do weryfikacji zajec
ksztatcen ksztatc wie/umie/potrafi: efektow osiggnieci dyda
ia enia kszta a ktyczny
przedmi kierunk tcenia zamierzon ch
otowego owego w ych
obszarze efektow
/ ksztatcenia
ksztatcen
ia
wo1 s . " N M1D_W29 | Spr.ustny, Pz
zna mozliwosci stosowania psychoterapii u chorych z zaburzeniami
DW29 prakt.
uktadu nerwowego .
obserwacja
w02 M1D_W25 | Spr.ustny, Y4
. L prakt.,
DW25 zna nastepstwa dtugotrwatego unieruchomienia dyskusja,
obserwacja
W03 N . M1D_W28 | Spr.ustny, PZ
zna zasady obowigzujace przy zastosowaniu przymusu
DW28 i . prakt.
bezposredniego; .
obserwacja
uo1 gromadzi informacje, formutuje diagnoze pielegniarskg, ustala cele i Spr.ustny, Pz
DUO1 plan opieki, wdraza interwencje pielegniarskie oraz dokonuje M1D _U01 | prakt., obs.
ewaluacji opieki;
uo2 . . . L N ‘- M1D _U03 Spr.ustny, ZP
prowadzi poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w réznym
DUO03 . . . . prakt.obserwa
wieku i stanie zdrowia, gja
uo3 prowadzi zywienie enteralne i parenteralne dorostych i dzieci z M1D _U19 spr. ustny, Pz
DU19 wykorzystaniem réznych technik, w tym pompy obrotowo- prakt.
perystaltycznej obserwacja
uo4 M1D _U21 spr. ustny, Pz
DU21 pielegnuje pacjenta z przetoka, rurka intubacyjng i tracheotomijnag prakt.
obserwacja
uos DU25 prowadzi, dokumentuje i ocenia bilans ptyndw pacjenta MID_U25 | spr. ustny, Pz
prakt. obs.
K01 DKO6 rzetelnie i dokfadnie wykonuje powierzone obowigzki zawodowe M1D_K06 Sprawdzian Pz
ustny,
obserwacja
K02 DK10 przejawia empatie w relacji z pacjentem i jego rodzing oraz M1D_K10 Sprawdzian Pz
wspotpracownikami ustny,
obserwacja

Prosze oznaczy¢ krzyzykami w skali 1-3 jak powyzsze efekty sg osiggane na zajeciach w dziedzinie wiedzy, umiejetnosci i postaw;
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Wiedza + + +
Umiejetnosci + + +
Postawy + +
Literatura 1. Jaracz K., Kozubski W.P.;Pielegniarstwo neurologiczne. PZWL, Warszawa 2008.
podstawowa 2. Adamczyk K.: Pielegniaestwo neurologiczne. Czelej, Lublin 2002.
3. Adamczyk K.: Pielegnowanie po udarach mézgowych. Czelej, Lublin 2003

4. Prusicki A.: Neurologia praktyczna. PZWL Warszawa 2005

Efekty koricowe/ | Po zakornczeniu praktyki zawodowej student powinien;
wyniki nauczania 1. Wyjasni¢ etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i opieke pielegniarskg w schorzeniach ukfadu

nerwowego

2. Znac zasady planowania opieki nad chorymi w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia

3. Gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarska, ustalac cele i plan opieki, wdrazac interwencje pielegniarskie
oraz dokonywac ewaluacji opieki;

4. Samodzielnie wykonywa¢ podstawowe pomiary: tetna, cisnienia tetniczego krwi, temperatury ciata, oddechu, ciezaru
ciata i wzrostu. oraz je zinterpretowaé i udokumentowac uzyskane wyniki

5. Zapewni¢ wygodne utozenie w t6zku z uwzglednieniem stanu zdrowia chorego

6.Podejmowac dziatania zapobiegajgce powstawaniu odlezyn.

7. Wykonywac zabiegi higieniczne

8. Przygotowac i podawac leki réznymi drogami

5. Prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw w réznym wieku i stanie zdrowia,

6. Komunikowac sie z pacjentem i jego bliskimi

7. Przestrzegac wartosci, powinnosci i sprawnosci moralnych w opiece;

8.Wykazywaé odpowiedzialno$¢ moralng za cztowieka wykonywanie zadan zawodowych

9. Systematycznie wzbogacac¢ wiedze zawodowg i ksztattuje umiejetnosci, dgzac do profesjonalizmu

10. Motywowac chorego i jego opiekunéw do wejscia do grup wsparcia spotecznego

Warunki Obecnos$é na zajeciach, wykonanie zabiegéw i czynnosci pielegnacyjnych zgodnie z obowigzujacymi procedurami, aktywny

zaliczenia udziat w zajeciach, systematyczne przygotowanie do zaje¢, odpowiedni stosunek do chorego i zadarn zawodowych,
przestrzeganie zasad komunikowania z pacjentem i zespotem terapeutycznym, respektowanie zasad etyki i zachowanie
tajemnicy zawodowej

Skala ocen: bdb (5,0) - bardzo dobry

pdb (4,5) - ponad dobry
db (4,0) - dobry

ddb (3,5) - dos¢ dobry
dost. (3,0) - dostateczny
ndst (2,0) - niedostateczny

Tematyka zajec¢ ;

1.

PNV~ WN

10.
11.
12.
13.

14.
15.
16.
17.
18.

19.

Udziat w przyjeciu pacjenta do oddziatu zgodnie z obowigzujgcg procedurg

Pomiar i dokumentowanie podstawowych parametréw zyciowych ( temperatura, tetno, cisnienie tetnicze krwi)
Przygotowanie fizyczne i psychiczne pacjenta do wybranych badan diagnostycznych

Ocena gospodarki wodno-elektrolitowej ( bilans wodny, monitorowanie diurezy

Pobieranie materiatu do badan diagnostycznych- interpretowanie wynikéw

Oznaczenie poziomu glukozy we krwi i moczu

Przygotowanie i podawanie lekéw réznymi drogami

Przygotowanie i podawanie lekéw droga:

- iniekcji podskornych

- iniekcji domiesniowych

- iniekcji dozylnych

Przygotowanie i podtgczenie dozylnego wlewu kroplowego/pompy infuzyjnej

Gromadzenie informacji o pacjencie na podstawie analizy dokumentacji medyczne;j.

Rozpoznawanie potrzeb i problemoéw pielegnacyjnych wybranego podopiecznego.

Planowanie i ocena skutecznosci dziatan pielegniarskich wykonanie toalety catego ciata — ocena stanu skéry i bton sluzowych.
Pomaganie podopiecznemu w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych: oddychania, odzywiania, termoregulacji,
zapewnienia rownowagi wodnoelektrolitowej, wydalania, utrzymania czystosci, ruchu, snu i wypoczynku

Okreslenie mozliwosci realizacji potrzeb psychospotecznych podopiecznego, w tym potrzeby bezpieczeristwa, poszanowania
godnosci osobistej, kontaktéw z innymi ludZzmi, dziatania, potrzeb uczuciowych.

Opracowanie zatozen procesu pielegnowania w wybranych chorobach uktadu nerwowego

Wspotpraca w zespole terapeutycznym

Rodzaje badan diagnostycznych i posiada wiedze w zakresie ich zlecania

Rozpoznawanie wskazania do wykonania okreslonych badan diagnostycznych i zasady wystawiania skierowan na okreslone badania
diagnostyczne

Przygotowywanie zapisu form recepturowych substancji leczniczych w porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie




