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1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW
1.1. Kierunek studiow Potoznictwo
1.2. Forma studiow Stacjonarne
1.3. Poziom studiow I
1.4. Profil studiow Praktyczny

1.5. Osoba przygotowujaca karte
przedmiotu

Dr n. o zdr. Beata Szpak

1.6. Kontakt

Beata Szpak
beata.szpak@uijk.edu.pl
Tel. 692113477

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy

Polski

2.2. Semestry, na ktorych realizowany
jest przedmiot

", 1v, v

2.3. Wymagania wstepne

Podstawy opieki potozniczej

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé

WYKLAD: 40 godz. godz. niekontaktowe 10
ZAJECIA PRAKTYCZNE: 108 godz.
PRAC. SYMULACIJI: 12

3.2. Miejsce realizacji zajeé

Zajecia w pomieszczeniach dydaktycznych CM UJK,
placowki medyczne na zasadzie porozumienia z UJK

3.3. Forma zaliczenia zajeé

Egzamin, zaliczenie z ocena

3.4. Metody dydaktyczne

Wyktad konwersatoryjny, dyskusja, pokaz z instruktazem,
obserwacja, ¢wiczenia utrwalajace, analiza przypadkow, opis,
algorytm.
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4. CELE, TRESCI I EFEKTY KSZTALCENIA

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyktady
C1 Rozpoznanie problemdw, planowanie i realizowanie opieki nad potoznicg zdrowg .
C2-Zapoznanie z problemami cigzy fizjologicznej i patologiczne;.
C2-Ksztaltowanie postawy empatii wobec potoznicy, odpowiedzialnosci za bezpieczenstwo matki 1
dziecka oraz wspotpracy w zespole interdyscyplinarnym.
C3 Rozpoznanie problemdw, planowanie i realizowanie opieki nad potoznicg chorg .
C4-Zapoznanie z zasadami i korzy$ciami naturalnego karmienia.

Zajecia praktyczne

C1-Rozpoznawanie probleméw, planowanie i1 realizowanie procesu pielggnowania nad ci¢zarng i
potoznica w warunkach naturalnych oddziatéw potozniczych i patologii cigzy.

C2-Ksztaltowanie umiejetnosci manualnych niezbednych do opieki nad potoznicg po porodzie
fizjologicznym.

C3-Ksztaltowanie umiejetnosci manualnych niezbednych do opieki nad potoznicg po porodzie
patologicznym.

C4-Ksztattowanie postawy empatii wobec poloznicy, odpowiedzialnosci za bezpieczenstwo matki 1
dziecka oraz wspotpracy w zespole interdyscyplinarnym.

C5-Zapoznanie z zasadami pracy na oddziale patologii cigzy.

C-6-Przygotowanie ci¢zarnej i potoznicy do samo opieki i samo pielggnacji.

C-7-Praktyczne wdrazanie zachowan i postaw stwarzajacych klimat terapeutyczny wsrdd pacjentki,
jej rodziny oraz wsrod cztonkdéw zespotu interdyscyplinarnego

Pracownia symulacji

C-1- Ksztaltowanie umiejetnosci postepowania potozniczego w sytuacjach
trudnych/niestandardowych.

C-2- Opanowanie technik przez studentéw w warunkach przypominajacych realne.

C-3- Przeprowadzenie w cato$ci scenariusza symulowanego.

C-4- Podniesienie jakosci i skutecznos$ci praktycznego nauczania studentek potoznictwa.
C-5-Uzupehienie zaje¢ teoretycznych.

4.2. Tresci programowe(z uwzglednieniem formy zajec)
Wyktady

1. Rodzicielstwo, przygotowanie do rodzicielstwa. Opieka przedkoncepcyjna, rola potoznej w
opiece przedkoncepcyjnej. Organizacja opieki potozniczej w Polsce (trojstopniowy model
opieki). Edukacyjna rola potoznej podczas ciazy, porodu i potogu.

2. Planowanie rodziny.

. Niepowodzenia wprokreacji.

4. Cigza fizjologiczna. Rozpoznanie 1 przebieg cigzy prawidtowej. Rola potoznej w opiece nad
kobieta w fizjologicznym przebiegu cigzy. Rozwoj cigzy. Udzial potoznej w diagnostyce
cigzy. Styl zycia w cigzy: tryb zycia, aktywnos$¢ fizyczna, podroze, sposob odzywiania,
higiena. Radzenie sobie z typowymi dolegliwo$ciami tego okresu. Standardy opieki
okotoporodowe;.

5. Potog fizjologiczny. Opieka nad potoznica 1 jej rodzing

6. Fizjologia 1 patologia laktacji. Rola poloznej w naturalnym karmieniu. Zalety karmienia

naturalnego. Sktad mleka matki. Upowszechnianie karmienia piersig. Trudnosci w przebiegu
laktacji ze strony matki i dziecka. Rozwigzywanie probleméw laktacyjnych.

Opieka nad kobieta (i jej rodzing) w cigzy powiklanej i wysokiego ryzyka:

cigza zagrozona ukonczeniem przed terminem (poronienie, niewydolnos¢
ciesniowo-szyjkowa, przedwczesne odptyniecie ptynu owodniowego)

cukrzyca — przygotowanie pacjentki do samoopieki

cigza wieloptodowa — postgpowanie

prowadzenie ciagzy po zaptodnieniu pozaustrojowym

prowadzenie cigzy po operacji na mig¢$niu macicy

cholestaza wewnatrzwatrobowa ci¢zarnych, choroby watroby wspoétistniejace z cigza

o ~
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10.

11.

12.
13.

cigza obumarta

nadci$nienie w cigzy

choroba trofoblastyczna

stan przedrzucawkowy, rzucawka

Powiktania potogu. Rola potoznej w profilaktyce i leczeniu powiktan potogowych. Opieka
nad potoznicg i noworodkiem po porodzie patologicznym i w przypadku chorob matki.
Stany psychiczne w cigzy, porodzie, potogu — przyczyny nieprawidtowosci, roznicowanie,
postepowanie potozne;j.

Ciecie cesarskie — rola potoznej w przygotowaniu do cigcia i w opiece nad pacjentkg po
zabiegu operacyjnym.

Rola i zadania potoznej w opiece nad matkg mtodociang, matka dziecka chorego, matka
wczesniaka.

Rola potoznej w opiece nad kobieta w cigzy, rodzaca i potogu z AIDS

Rola potoznej w profilaktyce i w opiece nad dzieckiem z FAS

Zajecia praktyczne

1.

Wprowadzenie do praktyki potozniczej. Zastosowanie metody procesu pielggnowania w
praktyce potozniczej (Ocena stanu pacjentki dla potrzeb pielegnowania z wykorzystaniem
indywidualnie dobranych metod gromadzenia danych o potoznicy i ci¢zarnej — obserwacja,
wywiad, rozmowa, skale oceny; znaczenie obserwacji w rozpoznawaniu stanu potoznicy i
cigzarnej wskazujacych na obecno$¢ objawow patologii cigzy i potogu).

Rozpoznawanie problemow pielegnacyjnych, planowanie i realizacja indywidualnej opieki
polozniczej w cigzy i pologu niepowiktanym.

Rozpoznawanie problemdw pielegnacyjnych, planowanie i realizacja indywidualnej opieki
potozniczej wobec chorych z podstawowymi zaburzeniami cigzy i potogu (poronienie,
choroby towarzyszace cigzy, cigza i potdg u chorej kobiety, cigcie cesarskie, zakazenia).
Rozpoznawanie problemoéw chorego z zaburzeniami potozniczymi zwigzanymi z
zastosowanymi metodami kompleksowego leczenia potozniczego.

Rozpoznawanie problemoéw rodziny ci¢zarnej i potoznicy, mozliwosci wsparcia i

pomocy.

Dziatania promocyjne i profilaktyczne w stosunku do kobiet zagrozonych zaburzeniami
cigzy i potogu

Pracownia symulacji
Postgpowanie w sytuacjach nagtych w potoznictwie (krwotok, wstrzas hipowolemiczny,
rzucawka poloznicza i inne)

4.3. Przedmiotowe efekty ksztalcenia

Efekt
(symbol)

Odniesienie
Po ukonczeniu studiow pierwszego stopnia na kierunku Poloznictwo d.o
} kierunkowych
absolwent: ,
efektow

uczenia si¢

w zakresie WIEDZY zna:

2

zasady psychoprofilaktyki porodu, ze szczegélnym uwzglednieniem metod

A POLIP WI112
tagodzenia bolu porodowego; -
W02 zadar.ua‘l poloznej w monitorowaniu cigzy fizjologicznej i ocenie ryzyka POLIP W115
potozniczego; -
W03 |etiologig, patogeneze, metody diagnostyczne, leczenie i postepowanie
) . L0, ) . S POL1P_W116
pielegnacyjno-potoznicze w patologicznym przebiegu cigzy i potogu; -
W04 |zasady monitorowania i metody oceny dobrostanu ptodu w ciazy o

przebiegu fizjologicznym, o nieprawidlowym czasie trwania oraz w
wybranych stanach klinicznych matki i ptodu, a takze wydolnos$ci POL1P W117
tozyska, oraz udziat potoznej w procesie diagnostyki w okresie

okotoporodowym




W05

rekomendacje, wytyczne i algorytm postgpowania diagnostycznego i
profilaktyczno-leczniczego oraz standardy sprawowania opieki potozniczej
nad kobietg ci¢zarng, kobieta rodzaca, kobieta w okresie potogu oraz
patomechanizm, diagnostyke i sposoby terapii w przebiegu ciazy,

porodu i potogu w przypadku wspdtistnienia chordb niepotozniczych,
chorob wynikajacych z reakcji organizmu kobiety na cigz¢ oraz zaburzen
psychicznych;

POLIP W118

W06

udziat potoznej w profilaktyce i czynnosciach diagnostyczno-leczniczych w
przypadku powiktanego przebiegu cigzy, porodu i potogu oraz
wystepowania choréb wynikajacych z reakcji organizmu kobiety na cigzg¢ i
chorob niepotozniczych;

POL1P WI19

wo7

definicje potogu prawidtowego 1 nieprawidlowego oraz zakres opieki
sprawowanej przez potozng nad kobieta w okresie potogu, noworodkiem i
ich rodzing

POLIP W120

W08

proces laktacji i czynniki ryzyka niepowodzen w karmieniu piersig;

POLIP W121

W09

dziatania edukacyjne dotyczace promocji karmienia piersig i
rozwigzywania problemow laktacyjnych

POLIP W122

W10

zasady postepowania w sytuacjach nagtych wystepujacych podczas cigzy,
porodu i potogu oraz udziat potoznej w prowadzeniu intensywnego nadzoru
potozniczego

POLIP W123

W11

metody diagnostyczne w potoznictwie oraz zadania potoznej w
przygotowaniu pacjentki i sprzetu do ich stosowania;

POLIP W124

W12

wskazania do poradnictwa genetycznego i zakres diagnostyki
wewnatrzmacicznej ptodu;

POLIP W126

W14

techniki wspomaganego rozrodu i zasady monitorowania cigzy po
zaptodnieniu pozaustrojowym

POLIP W127

W15

przyczyny krwawienia w pierwszej i drugiej potowie cigzy oraz zasady
postepowania we wstrzasie i koagulopatii w potoznictwie;

POLIP W128

w zakresie UMIEJETNOSCI potrafi:

uo1

postugiwac si¢ wlasciwym nazewnictwem z zakresu opieki potozniczej,
neonatologicznej i ginekologicznej oraz
interpretowac podstawowe pojecia z zakresu praktyki zawodowej potozne;j;

POLIP Ul

uo02

gromadzi¢ informacje metodg wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania
przedmiotowego i analizy dokumentacji w celu rozpoznania stanu zdrowia
kobiety chorej ginekologicznie, kobiety cigzarnej, kobiety rodzacej, kobiety
w okresie potogu oraz noworodka, a takze interpretowac i dokumentowac
uzyskane wyniki na potrzeby diagnozy polozniczej

POLIP_U36

uo03

prowadzi¢ dokumentacje medyczng i postugiwac si¢ nia;

POLIP U37

uo4

przygotowywac kobiete, jej dziecko, siebie 1 stanowisko pracy do
przeprowadzenia badan i zabiegdw diagnostycznych, pielegnacyjnych oraz
leczniczych stosowanych w potoznictwie, neonatologii i ginekologii, a
takze uczestniczy¢ w ich przeprowadzaniu

POLIP U38

uo5

wspoluczestniczy¢ w opracowywaniu standardow 1 procedur praktyki
potozniczej oraz monitorowac jako$¢ opieki potozniczej;

POLIP_U71

u06

planowac postepowanie potoznicze i obejmowac opieka potoznicza kobietg
cigzarng i kobiet¢ w okresie pologu, w zaleznos$ci od rozpoznanej sytuacji
polozniczej;

POL1P U104

u7

promowac¢ karmienie naturalne, prowadzi¢ poradnictwo laktacyjne w
okresie przygotowania do laktacji i jej przebiegu, rozpoznawac¢ problemy
laktacyjne i podejmowac¢ dzialania prewencyjne w tym zakresie,

POLIP U106

us

planowac 1 sprawowac opieke potozniczg nad kobietg ci¢zarng, kobieta
rodzaca i kobietag w okresie okoloporodowym, powiklanym
wspotistniejagcymi chorobami potozniczymi i niepotozniczymi;

POL1P U110

U9

monitorowac stan matki i dziecka oraz zapewnia¢ wsparcie w sytuacji
cigzkiej choroby lub wady noworodka, poronienia, urodzenia dziecka
martwego, niezdolnego do zycia lub z urazem okotoporodowy

POLIP U111l




U10 |realizowa¢ zadania potoznej w opiece profilaktycznej, diagnostycznej,
- e . A . , POL1P_U107
terapeutycznej i rehabilitacyjnej nad kobietami w cigzy i w okresie potog -
Ull |sprawowac opieke psychologiczng nad pacjentkg po stracie cigzy, matka
N : . R POL1P_U112
matoletnig i w innych sytuacjach szczegolnych w potoznictwie; -
Ul2 | stosowac zasady aseptyki i antyseptyki oraz planowac i wdraza¢
. .. .. POL1P_US57
postepowanie w przypadku ekspozycji na zakazenia -
W zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH potrafi:
K01 |kierowa¢ si¢ dobrem pacjenta , dba¢ o poszanowanie godnosci i autonomii
0s6b powierzonych opiece, okazywaé zrozumienie dla rdznic
. . . » . . POL1P K1
swiatopogladowych i kulturowych oraz empati¢ w relacji z pacjentem i jego -
rodzing
K02 |przestrzegaé praw pacjenta POL1P K2
KO3 |samodzielnie i rzetelnie wykonywa¢ zawod zgodnie z zasadami etyki, w
\ L T . . POL1P K3
tym przestrzega¢ wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem. -
K04 | ponosi¢ odpowiedzialno$¢ za wykonywane czynno$ci zawodowe POLIP K4
K05 |zasigegac opinii ekspertow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym
; . POL1P K5
rozwigzaniem problemu -
K06 prze_:w1dywac 1 uwzglednia¢ czynniki wplywajace na reakcje wlasne i POLIP K6
pacjenta —
K07 | dostrzegac i rozpoznawac wlasne ograniczenia w zakresie wiedzy ,
umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny POLIP K7
deficytow i potrzeb edukacyjnych
4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektow uczenia sie
Sposob weryfikacji (+)
W — Wyklad
ZP — Zajecia praktyczne
Efekty S - Symulacje
przedmioto Egzamin . . Aktywnos¢ | o q Praca w Inne
bol) pisemny - Kolokwium | Projekt na wlasna grupie
we (Sym Test zajeciach
.. . . . | Forma Forma Forma Forma
Forma zaje¢c¢ Forma zaj¢¢ | Forma zaje¢é . . . . . . . .
zajeé zajeé zajeé zajeé
Z | Z Z
W | C W | C JW | C W |S P | p S WS P W|C
W01 + +
W02 + +
W03 + +
W04 + +
W05 + +
W06 + +
WO7 + +
W08 + +
W09 + +
W10 + +
W11 + +
W12 + +
W13 + +
W14 + +
W15 + +
uo1 + 0+ |+ |+ + |+
uo2 + 0+ |+ |+ + |+
uo3 + 0+ |+ |+ + |+
uo4 + 0+ |+ |+ + |+
uo5 + |+ +
uo6 + 0+ |+ |+ + |+
Uo7 + |+ +




u08

uo9

u10

Ull

Uiz

+
+ 4|+ |+ |+

K01

K02

K03

K04

K05

K06

K07
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4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektow ksztalcenia

Ocena

Przedzial procentowy uzyskanego wyniku zaliczenia/egzaminu - Test

3

Uzyskanie od 61%-68% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania

3,5

Uzyskanie od 69%-76% tacznej liczby punktéw mozliwych do uzyskania

4

Uzyskanie od 77%-84% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania

4,5

Uzyskanie od 85%-92% tacznej liczby punktéw mozliwych do uzyskania

5

Uzyskanie od 93%-100% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania

Opcjonalnie:

Praca pisemna sklada si¢ z 3 pytan opisowych, za ktére mozna uzyska¢ odpowiednio 3 pkt.

'Wyklad — Praca

2 Praca pisemna - mniej niz 5 pkt

3 Praca pisemna -5 pkt.

3,5  |Praca pisemna - 6 pkit.

4 Praca pisemna - 7 pkt.

isemna
ES
ol

Praca pisemna — 8 pkit.

Praca pisemna — 9 pkt.

Kryterium oceny
Student:

Zajecia praktyczne/Pracownia symulacji

nie zawsze przestrzega zasad, wymaga nadzoru, chaotycznie wykonuje
czynnosci, wykonywanie prostych czynnosci bez uwag;

czynnos$ci wykonuje niepewnie, bardzo wolno, widoczna sprawno$¢ podczas
wykonywania prostych czynnosci;

nie zawsze uwzglednia indywidualng sytuacje pacjenta, osiaga cel po
ukierunkowaniu dzialania;

wymaga cigglego naprowadzania i przypominania w zakresie wykonywania
ztozonych czynnosci;

podejmuje kontakt, ale nie potrafi utrzymywac¢ dalej komunikacji

Z pacjentem;

nie zawsze potrafi oceni¢ i1 analizowa¢ wtasne postepowanie, czasami
podejmuje wspotprace z zespotem terapeutycznym, w miare swoich
mozliwo$ci identyfikuje si¢ z rola zawodowa.

3,5

przestrzega zasad, po ukierunkowaniu wykonuje czynno$ci w miare
poprawnie;

wykonuje czynno$ci niepewnie, niekiedy wymaga wsparcia 1 poczucia
pewnosci dzialania;

uwzglednia indywidualng sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, osiaga cel,
czgsto wymaga przypominania w podejmowanym dzialaniu;

potrafi nawigzac i utrzymac¢ kontakt werbalny z pacjentem;




podejmuje wysitek, by oceni¢ i analizowac¢ wlasne postepowanie,
wspolpracuje z zespolem terapeutycznym, zwykle identyfikuje si¢ z rola
zawodowa.

przestrzega zasad, po ukierunkowaniu wykonuje czynnos$ci poprawnie;
czynnosci wykonuje w tempie zwolnionym;

zwraca uwage na indywidualng sytuacje pacjenta, osiaga cel;

Czasami wymaga przypominania w podejmowanym dziataniu;

potrafi nawigza¢ i utrzymac kontakt werbalny i pozawerbalny z pacjentem;
wykazuje nieporadno$¢ w zakresie oceny i analizy wlasnego postepowania,
wspotpracuje z zespotem terapeutycznym, identyfikuje si¢ z rolg zawodowa;

4,5 .

przestrzega zasad po wstepnym ukierunkowaniu, technika i kolejno$¢
czynnosci bez zadnych uwag;

czynno$ci wykonuje pewnie, ale po krotkim zastanowieniu;

przejawia troske o uwzglednienie sytuacji zdrowotnej pacjenta, osiaga cel po
wstepnym ukierunkowaniu,

Czasami wymaga przypomnienia i ukierunkowania dziataniach;
komunikuje si¢ prawidtowo, ale wymaga niekiedy ukierunkowania

w doborze metod;

wykazuje starania zakresie oceny i analizy wtasnego postepowania, dobra
wspotpraca z zespotem terapeutycznym, zauwazalna identyfikacja z rolg
zawodow3.

przestrzega zasad, technika i kolejno$¢ wykonania czynnos$ci bez zadnych
uwag;

czynno$ci wykonuje pewnie, energicznie;

uwzglednia sytuacje pacjenta i aktualne mozliwo$ci do wykonania tych
czynno§ci;

planuje i wykonuje dziatania catkowicie samodzielne;

komunikuje si¢ spontaniczne, konstruktywne i samodzielne, dobor tresci
adekwatny do oczekiwan odbiorcy;

potrafi oceni¢ i analizowaé postepowanie wlasne, wspotpracuje z zespotem
terapeutycznym, widoczna identyfikacja z rola zawodowa.

5. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKEAD PRACY STUDENTA

Obcigzenie studenta
Kategoria Stuo_lia SFudia )

stacjonarne | niestacjona

rne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY
BEZPOSREDNIM UDZIALE NAUCZYCIELA /GODZINY 160 =
KONTAKTOWE/
Udziat w wyktadach 39 -
Udzial w ¢wiczeniach, konwersatoriach, laboratoriach - -
Udziat w egzaminie/kolokwium zaliczeniowym 1 -
Zajgcia praktyczne 108 -
Pracownia symulacji med. 12
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY 10 i
NIEKONTAKTOWE/
Przygotowanie do wyktadu 5 -
Przygotowanie do ¢wiczen, konwersatorium, laboratorium 10 -
Przygotowanie do egzaminu/kolokwium 5 -
Opracowanie prezentacji multimedialnej - -
Inne (jakie?) — Przygotowanie do ustnego sprawozdania - -
LACZNA LICZBA GODZIN 170 -
PUNKTY ECTS za przedmiot 6 -




Zatwierdzam Karte przedmiotu. .. ........oiiuiiiiiiiiii

Zapoznatam/em si¢ z Kartg przedmiotu(cgytelne podpisy osob prowadzgcych przedmiot):



