KARTA PRZEDMIOTU DLA NABORU 2022/2023
Forma studiow: stacjonarna

INFORMACJE OGOLNE

1. Nazwa przedmiotu ksztatcenia
Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne/ Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

2. Nazwa kierunku
Pielegniarstwo

3. Poziom studiow
studia pierwszego stopnia

4. Liczba punktéw ECTS

5
5. Liczba godzin w semestrze
semestr w cw lab/lek prj/zp pws prk
[ 45 39+6MCSM 10

6. Jezyk wyktadowy: polski

7. Wyktadowca:
mgr Anna Leszak  lek. med. Adrian Lecyk

INFORMACIJE SZCZEGOtOWE

8. Wymagania wstepne

1. Znajomosc¢ zagadnien z anatomii, fizjologii cztowieka, patologii,

2. Wiedza z zakresu podstaw pielegniarstwa, etyki, psychologii i socjologii.

9. Cele przedmiotu

C1 Zapoznanie studentéw w zakresie problemoéw zdrowotnych pacjenta w przebiegu schorzen
Internistycznych.

C2 Zapoznanie studentéw z czynnikami warunkujgcymi wystepowanie schorzen internistycznych.

C3 Zapoznanie studentéw z czynnikami ryzyka i objawami schorzen internistycznych.

10. Efekty uczenia sie w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych

Student, ktéry zaliczyt przedmiot w zakresie:

WIEDZY zna i rozumie:

D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w réoznym wieku

D.W2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach

D.W3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie
internistycznym

D.W4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania

UMIEJETNOSCI potrafi:

D.U1. gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustalac cele i plan opieki
pielegniarskiej, wdrazac interwencje pielegniarskie oraz dokonywac ewaluacji opieki
pielegniarskiej

D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentdw w réznym wieku i stanie
zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordéb i uzaleznien

D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujgcych w przebiegu choréb

KOMPETENCJE SPOLECZNE

7 dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i
kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytédw i potrzeb edukacyjnych




11. Tresci programowe

Forma zajec — wyktady z zakresu kliniki

1.
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Choroby ukfadu krazenia: niewydolnosc¢ krgzenia ostra i przewleka, ostre zespoty wiericowe.
Postepowanie lecznicze

Nadcisnienie tetnicze, choroba niedokrwienna serca, wady serca. Postepowanie lecznicze
Wady serca wrodzone i nabyte serca, wady zastawek serca. Postepowanie lecznicze
Zaburzenia rytmu serca. Postepowanie lecznicze

Choroby zapalne gérnych i dolnych drég oddechowych, gruzlica ptuc, niewydolnosc
oddechowa, POCHP, astma oskrzelowa. Postepowanie lecznicze.

Choroby uktadu moczowego, zapalenie drég moczowych i nerek (zapalenie miedniczek
nerkowych

i pecherza moczowego, zapalenie ktebuszkéw nerkowych, ostra i przewlekta niewydolnos¢
nerek Postepowanie lecznicze.

Choroby uktadu pokarmowego: choroba wrzodowa zotgdka i dwunastnicy, ostre i przewlekte
zapalenie trzustki, marskos$é watroby, wrzodziejgce zapalenie jelita grubego Postepowanie
lecznicze

Choroby uktadu metabolicznego: cukrzyca, choroby tarczycy, choroby przysadki mézgowej.
Postepowanie lecznicze.

Choroby reumatyczne i reumatoidalne: RZS ZZSK, osteoporoza, choroba reumatyczna.
Postepowanie pielegnacyjno — lecznicze

Choroby uktadu krwiotwdérczego: biataczki, niedokrwistosci, zespét mielodysplastyczny, skazy
krwotoczne.

Wyktady z zakresu pielegniarstwa i pielegnowania
Pielegnowanie pacjenta z choroby uktadu krazenia.
Pielegnowanie pacjenta z choroby uktadu oddechowego
Pielegnowanie pacjenta z choroby uktadu pokarmowego
Pielegnowanie pacjenta z choroby uktadu moczowego
Pielegnowanie pacjenta z choroby uktadu dokrewnego
Pielegnowanie pacjenta z choroby uktadu krwiotwdrczego
Pielegnowanie chorego z nowotworem. Rola i zadani pielegniarki w profilaktyce
przeciwnowotworowe;j

Pielegnowanie chorego z zespotem metabolicznym
Pielegnowanie pacjenta z chorobami reumatoidalnymi

Zadania pielegniarki wobec pacjenta z WZW. Profilaktyka zakazen

Forma zaje¢ — ¢wiczenia

1. Badania diagnostyczne uktadu krazenia.

Badanie diagnostyczne uktadu oddechowego. Zasady tlenoterapii.

Badanie diagnostyczne uktadu pokarmowego

Badania diagnostyczne uktadu moczowego.

Dializa i hemodializa.

Uregulowania prawne dotyczace transplantologii. Zasady przygotowania chorych do

transplantacji nerki.

Badanie diagnostyczne uktadu kostno — stawowego i miesniowego.

Badanie diagnostyczne uktadu dokrewnego.

9. Badanie diagnostyczne uktadu krwiotwdrczego. Analiza badan morfologicznych i
morfotycznych.

10. Powiktfania cukrzycy
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Cwiczenia zakresu pielegniarstwa i pielegnowania




Pielegniarka jako cztonek zespotu terapeutycznego. Udziat pielegniarki w procesie
hospitalizacji pacjenta internistycznego.

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu krazenia
Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentéw z
chorobami uktadu krazenia

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu oddechowego
Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych problemdéw pacjentéw z
chorobami uktadu oddechowego.

Rola pielegniarki w fizjoterapii ptuc

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu pokarmowego
Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentéw z
chorobami uktadu pokarmowego.

Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu moczowego
10. Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych problemdéw pacjentéw z
chorobami uktadu moczowego.

11. Pielegnowanie chorego z przewlekfa niewydolnoscig nerek Pacjent dializowany.

12. Rola pielegniarki w przygotowaniu chorego do badan diagnostycznych uktadu
krwiotwodrczego

13. Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych probleméw pacjentéw z
chorobami uktadu krwiotwdrczego.

14. Rozpoznawanie i rozwigzywanie aktualnych i potencjalnych problemdéw pacjentéw z
chorobami uktadu dokrewnego.

15. Edukacja pacjenta chorego na cukrzyce

16. Udziat pielegniarki w rozwigzywaniu probleméw pacjentéw z: reumatoidalnym zapaleniem
stawodw (RZS), zesztywniajgcym zapaleniem stawow kregostupa (ZZSK) i osteoporozg

17. Edukacja pacjenta z cukrzyca.

18. Rola i zadania pielegniarki w opiece nad ciezko chorym i umierajacym.

Forma zajec — Centrum Symulacji Medycznej

1. Realizacja scenariusza: Postepowanie z pacjentem z obrzekiem ptuc(posrednia wiernosé- 3
godziny).

2. Realizacja scenariusza: Postepowanie z pacjentem z bolem w klatce piersiowej(wysoka
wiernosé- 3 godziny).

Forma zajec — praca wtasna studenta pod kierunkiem nauczyciela akademickiego

1. Zasady rehabilitacji kardiologicznej. Rodzaje rehabilitacji oraz rola i zadania pielegniarki w
rehabilitacji kardiologicznej.

2. Rola pielegniarki w opiece nad pacjentem z kardiomiopatia.

3. Rola pielegniarki w edukacji pacjentdw w prewencji schorzen uktadu sercowo-
naczyniowego.

4. Zasady przetaczania krwi i preparatéw krwiopochodnych. Wskazania, przeciwskazania oraz
powiktania poprzetoczeniowe.

12. Narzedzia/metody dydaktyczne

Wykfad

Rozwigzywanie problemu, pobudzenie kreatywnosci

Objasnienie i prezentacja multimedialna

Konsultacje

Zadania zespotowe i indywidualne

Wybrane studium przypadku
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13. Sposoby oceny




1. Cwiczenia: opracowanie proceséw pielegnowania(czastkowa), kolokwium czgstkowe, test
podsumowujgcy
2. Wyktady: esej(czgstkowa), egzamin pisemny koricowy
3. MCSM: debriefing ( formutowanie informacji zwrotnej, sprawozdanie, raport
14. Obcigzenia praca studenta
forma aktywnosci Liczba godzin
Godziny kontaktowe z nauczycielem 90
Praca wtasna studenta 10
Naktad pracy studenta 50
suma 150
LICZBA PUNKTOW ECTS 5

DLA PRZEDMIOTU

15.

Literatura podstawowa i uzupetniajaca

Literatura podstawowa:

1.

Mate kompendium Szczeklika. Interna Szczeklika — maty podrecznik; Copyright Medycyna
Praktyczna Krakéw 2022/23

Jurkowska G.; tagoda K.; Pielegniarstwo internistyczne. Podrecznik dla studiow
medycznych.; Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Wydanie 1, Warszawa 2018

Choroby wewnetrzne. Przypadki kliniczne. Praca zbiorowa. Warszawa, 2, 2022, PZWL
Wydawnictwo Lekarskie

Literatura uzupetniajaca:

1. Szewczyk Alicja, Pielegniarstwo diabetologiczne Warszawa, 2, 2019
2. Kaszuba Dorota, Nowicka Anna, Pielegniarstwo kardiologiczne, Wydawnictwo: PZWL 2019.
16. Formy oceny - szczegoty

Ocena osiggniecia zatozonych efektdw uczenia sie w zakresie wiedzy;

Kryteria oceny wiadomosci ,(skala ocen- b. dobry, dobry plus, dobry, dostateczny plus,
dostateczny, niedostateczny)

Bardzo dobry- opanowanie catego materiatu, przedstawianie wiedzy w logiczny uktad,
wiasciwie rozumie uogdlnienia i zwigzkdw miedzy nimi oraz wyjasnianie zjawisk ,
samodzielne wykorzystywanie teorii w praktyce Postugiwanie sie poprawnym jezykiem,
stylem i terminologig naukowa.

Dobry plus - opanowanie catego materiatu, wigzanie wiedzy w logiczng catos¢,
wyjasnianie zaleznosci pomiedzy zachodzgcymi zjawiskami, samodzielne wykorzystywanie
teorii w praktyce z niewielkim ukierunkowaniem przez nauczyciela. Postugiwanie sie
terminologig medyczna.

Dobry - opanowanie materiatu programowego, wigzanie wiedzy w logiczng catosc,
rozumienie uogodlnien i zwigzkéw miedzy mini, stosowanie wiedzy teoretycznej i
praktycznej z pomocg nauczyciela. Postugiwanie sie poprawnym jezykiem i terminologig
naukowa.

Dostateczny plus- opanowanie materiatu programowego , wigzanie wiedzy wykazywanie
zwigzkow logicznego powigzania miedzy zjawiskami z pomocg nauczyciela. Wykorzystanie
wiedzy teoretycznej w praktyce po ukierunkowaniu przez nauczyciela. Jezyk poprawny.
Postugiwanie sie terminologig medyczna.

Dostateczny —opanowanie tresci programowych do tresci podstawowych, trudnosci w
taczeniu ich w logiczna catos¢. Wykorzystanie wiedzy teoretycznej w praktyce przy pomocy
nauczyciela. Jezyk potoczny, styl nieporadny.

Niedostateczny — brak wiadomosci programowych , brak rozumienia uogélnien,




umiejetnosci wyjasniania zjawisk i zaleznosci miedzy nimi, liczne i powazne btedy, styl
nieporadny, trudnosci w formutowaniu odpowiedzi.

Przedmiot koriczy sie egzaminem pisemnym.
CWICZENIA:
Kryteria oceny procesu pielegnowania:

e Prawidtowe rozpoznanie problemoéw pielegnacyjnych(0-5 pkt.).

e Prawidtowo sformutowany cel opieki(0-4 pkt.).

e Prawidtowo dobrane interwencje pielegniarskie(0-3 pkt.).

e Uwazglednienie edukacji zdrowotnej/psychoedukacji w procesie pielegnowania(0-3 pkt.).
e Postugiwanie sie stownictwem medycznym(0-2 pkt.).

e Zachowana hierarchia probleméw(0-3 pkt.).

Oceny — b. dobry — 20-19 pkt; dobry plus-18-17 pkt.; dobry- 16-15 pkt; dostateczny plus 14-13 pkt.;
dostateczny 12-11 pkt.; 10 pkt i nizej niedostateczny

Sprawdzian wiadomosci pisemny: sktada sie z 5 pytan otwartych. Za kazdg petng prawidtowa
odpowiedz student otrzymuje 3 pkt., za niepetng od 2,5 d0 0,5 pkt.; za brak odpowiedzi O pkt.

Punktacja:

e 15 pkt. -bardzo dobry(5,0)
e 14- pkt.- dobry plus(4,5)
e 13-12 pkt.- dobry(4,0)
e 11-10 pkt.- dostateczny plus(3,5)
e 9-8 pkt.- dostateczny(3,0)
e 7 pkt.- niedostateczny(2,0)
W trakcie semestru studenta obowigzujg dwa kolokwia opisowe.

Test podsumowujacy: obejmuje 40 pytan jednokrotnego wyboru. Za kazdg odpowiedz prawidtowa
przyznawany jest 1 pkt.

Punktacja:
e 40-37 pkt.- bardzo dobry(5,0)
e 36-34 pkt.- dobry plus(4,5)
e 32-29 pkt.- dobry(4,0)
e 28-25 pkt.- dostateczny plus(3,5)
e 24-21 pkt.- dostateczny(3,0)
e 20 pkt.- niedostateczny(2,0)

Ocene koncowa stanowi $rednia ocen uzyskanych przez studenta.

WYKtADY:
Kryteria oceny eseju:
o Tresc zgodna z tematem eseju- 6 pkt.
e Tres¢ oparta o aktualng wiedze pielegniarska (oparta o badania naukowe), humanistyczna
-5 pkt.
e Umiejetnos¢ analizy literatury, niezaleznos¢ oryginalnosé myslenia- 4 pkt.
e Wiasciwe cytowanie literatury -2 pkt.
e Poprawny spis literatury -2 pkt.
e logiczny uktad eseju -2 pkt.




e Osobista refleksja nad zagadnieniem i obrona wtasnego punktu widzenia — 2 pkt
e Poprawnos¢ edytorska eseju- 2 pkt.
Oceny — b. dobry — 25-24 pkt; dobry plus- 23-22 pkt.; dobry- 21- 20 pkt; dostateczny plus 19-18
pkt.; dostateczny 17- 16 pkt.; 15 pkt i nizej niedostateczny
Egzamin koncowy: Test sktada sie z 50 pytan; jednokrotnego wyboru, pytanie z lukg, ( za
odpowiedz poprawng otrzymuje 1 pkt).
Punktacja:
e  50-47pkt. — bardzo dobry(5,0)
e 46-41 pkt. — dobry plus(4,5)
e  40-35pkt. — dobry(4,0)
e 34-30 pkt. — dostateczny plus(3,5)
e 30-26 pkt. — dostateczny(3,0)
e 25 pkt — niedostateczny(2,0)

Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych i postawy w czasie zaje¢ w Pracowniach
Monoprofilowego Centrum Symulacji Medycznej;

Z zakresu wiedzy:

e zna sprzet wysokiej wiernosci, posredniej i niskiej wiernosci,
e zna zasady konstruowania informacji zwrotnej opartej o opis, analize i implementacje,
e rozumie znaczenie umiejetnosci miekkich do prawidtowe]j pracy w zespole oraz wptywu na
zapobieganie zdarzeniom niepozgdanym w medycynie,
W zakresie umiejetnosci:

e wiasciwie uzywac sprzet podczas zaje¢,
e umie skonstruowac zaawansowang informacje zwrotng w oparciu opis, analize i
implementacje,
e umie Swiadomie wykorzystywac wiedze teoretyczng i praktyczna,
W zakresie kompetencji spotecznych:

e wspotpracuje w grupie, bierze odpowiedzialnos¢ za podjete dziatania,
e wykorzystuje zdobytg wiedze na temat umiejetnosci miekkich w pracy w zespole,
e sSwiadomy koniecznosci ciggtego uzupetniania wiedzy i umiejetnosci.
Ocenianie ciggte poprzez informacje zwrotne na podstawie podejmowanych dziatan i debrefingu.

17. Inne przydatne informacje o przedmiocie

1. Bezposrednich informacji o problematyce zajec i tresciach programowych udziela
prowadzacy w trakcie zajec i podczas konsultacji.

2. Zajecia odbywad sie bedg w Akademii Bialskiej im. Jana Pawta Il - Filia w Radzyniu
Podlaskim.

3. Zajecia odbywac sie beda zgodnie z aktualnym planem zaje¢.

4. Konsultacje odbywac sie beda zgodnie z obowigzujagcym terminarzem.




