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4. CELE, TREŚCI I EFEKTY KSZTAŁCENIA

	4.1. Cele przedmiotu

Zapoznanie z patomechanizmem, diagnostyką i terapią najczęstszych stanów zagrożenia życia

Przygotowanie studenta do opieki nad pacjentem w stanie zagrożenia życia, leczonym w oddziale intensywnej terapii, z powodu zaburzeń kardiologicznych, oddechowych, metabolicznych oraz do kompleksowej opieki nad pacjentem nieprzytomnym, żywionym parenteralnie. 

Poznanie podstawowych pojęć z zakresu anestezji oraz roli pielęgniarki anestezjologicznej w opieki nad pacjentem z uwzględnieniem specyfiki znieczulenia.



	4.2. Treści programowe


WYKLADY - pielęgniarstwo
 Ocena stanu zagrożenia życia (ocena kliniczna, monitorowanie nieinwazyjne i inwazyjne)– warunkiem bezpieczeństwa pacjenta.

Wewnątrzszpitalne zatrzymanie krążenia. RKO: BLS/ALS dorośli/dzieci. Opieka poresuscytacyjna. Etyka w RKO.

Opieka nad pacjentem w okresie okołooperacyjnym – przewidywanie, wczesne rozpoznawanie i zapobieganie powikłaniom po znieczuleniu (ogólnym i regionalnym).

Przygotowanie pacjenta do zabiegu operacyjnego w znieczuleniu ogólnym/ regionalnym. Specyfika opieki przed w trakcie i po znieczuleniu - uwzględnienie zagrożeń wynikających ze stanu klinicznego pacjenta.

Przygotowanie noworodka do zabiegu operacyjnego w znieczuleniu ogólnym. Specyfika opieki uwzględniająca okres adaptacyjny noworodka i odrębności anatomiczne.

Profesjonalne przygotowanie pielęgniarki warunkiem bezpieczeństwa i jakości prowadzonej terapii bólu. Wykorzystanie oceny natężenia bólu do wprowadzenia właściwej techniki leczenia bólu ostrego.

ZAJĘCIA PRAKTYCZNE

Przygotowanie do znieczulenia i opieka nad pacjentem znieczulanym ogólne i  regionalne. Dokumentowanie procesu znieczulenia.

Przygotowanie sprzętu anestezjologicznego: aparatu do znieczulenia, zestawu do intubacji oraz leków stosowanych w znieczuleniu ogólnym i regionalnym

Postępowanie pielęgniarskie w ostrych stanach zagrożenia życia pochodzenia oddechowego -  metody wentylacji mechanicznej, monitorowanie wentylacji, odzwyczajenie od respiratora.
 Postępowanie pielęgniarskie w ostrych stanach zagrożenia życia pochodzenia krążeniowego
Udział pielęgniarki w żywieniu enteralnym i parenteralne pacjentów intensywnej terapii oraz pielęgnowanie pacjentów wg standardów żywienia

Prowadzenie dokumentacji chorego w oddziale intensywnej terapii.

Monitorowanie przyrządowe i bezprzyrządowe  pacjentów w OIOM-ie


	4. 3. Efekty kształcenia dla przedmiotu

	kod
	Student, który zaliczył przedmiot
	Stopień 

nasycenia efektu przedmiotowego1 
[+] [++] [+++]
	Odniesienie

do efektów kształcenia

	
	
	
	dla kierunku
	dla obszaru/ standardu

	                                   WYKLADY 

	w zakresie WIEDZY:

	W01
	Wymienia objawy zagrożenia życia  u pacjentów w różnym wieku
	++
	POŁ1P_W224
	D.W84.

	W02
	Omawia zasady diagnozowania chorych przygotowywanych do znieczulenia
	++
	POŁ1P_W227
	D.W87.

	W03
	Charakteryzuje a zasady organizowania opieki  w intensywnej terapii
	++
	POŁ1P_W226
	D.W86.

	W04
	Omawia standardy i procedury  postępowania w stanach nagłych i zabiegach ratujących życie w intensywnej terapii
	+
	POŁ1P_W225
	D.W85.

	W05
	Wyjaśnia   zasady przygotowania Sali operacyjnej do zabiegu w znieczuleniu ogólnym i regionalnym
	+++
	POŁ1P_W227
	D.W87.

	W06
	Charakteryzuje kierunki obserwacji pacjenta w trakcie zabiegu operacyjnego, obejmującego monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym
	+++
	POŁ1P_W225
	D.W85.

	W07
	Omawia przebieg procesu znieczulenia i wskazuje zasady i metody opieki nad pacjentem po znieczuleniu.
	+++
	POŁ1P_225
	D.W85.

	W08
	Opisuje zadania pielęgniarki anestezjologicznej w trakcie znieczulenia i po znieczuleniu regionalnym
	+++
	POŁ1P_225
	D.W85.

	W09
	Rozpoznaje stan zagrożenia życia i opisuje monitorowanie pacjentów metodami przyrządowymi i bezprzyrządowymi
	+++
	POŁ1P_W225
	D.W85.

	W10
	Objaśnia algorytmy postępowania resuscytacyjnego w zakresie podstawowych zabiegów resuscytacyjnych (BLS – basic life support) i zaawansowanego podtrzymywania życia (ALS – advanced life support); 
	++
	POŁ1P_224
	D.W84.

	W11
	Omawia zasady profilaktyki zakażeń w oddziałach intensywnej terapii i na bloku operacyjnym;
	+++
	POŁ1P_W129
	D.W34.

	W 12
	Charakteryzuje metody, techniki i narzędzia oceny stanu świadomości i przytomności w anestezjologii i intensywnej terapii
	++
	POŁ1P_W25
	D.W85.

	w zakresie KOMPETENCJI SPOŁECZNYCH:

	K 1
	systematycznie wzbogaca wiedzę zawodową i kształtuje umiejętności, dążąc do profesjonalizmu;
	+
	POŁ1P_K2
	D.K2.

	ZAJĘCIA PRAKTYCZNE

	w zakresie UMIEJĘTNOŚCI:

	U01
	rozpoznaje stany nagłego zagrożenia zdrowia;
	++
	POŁ1P_U153

POŁ1P_U152
	D.U59.

D.U58.

	U02
	Prowadzi żywienie enteralne i parenteralne chorych z wykorzystaniem różnych technik,  w tym pompy  obrotowo-perystaltycznej
	++
	POŁ1P_U147
	D.U53.

	U03
	Pielęgnuje pacjenta z rurką intubacyjna i tracheotomijną
	+++
	POŁ1P_U147
	D.U53.

	U04
	Prowadzi dokumentację i ocenia bilans płynów u pacjenta
	++
	POŁ1P_U154
	D.U60.

	U05
	Przekazuje  informacje o stanie zdrowia chorego członkom zespołu terapeutycznego.
	++
	POŁ1P_U147
	D.U53.

	U06
	Asystuje lekarzowi w trakacie badań diagnostycznych i leczniczych 
	++
	POŁ1P_U154
	D.U60.

	U07
	Ocenia poziom bólu, reakcje chorego na ból i nasilenie bólu oraz stosuje postępowanie przeciwbólowe
	++
	POŁ1P_U155
	D.U61.

	U08
	Dostosowuje interwencje pielęgniarskie do rodzaju problemów pielegnacyjnych
	++
	POŁ1P_U147
	D.U53.

	w zakresie KOMPETENCJI SPOŁECZNYCH:

	K01
	szanuje godność i autonomię osób powierzonych opiece
	+
	POŁ1P_K1
	D.K1.

	K02
	przestrzega praw pacjenta;
	+
	POŁ1P_K5
	D.K5.

	K03
	rzetelnie i dokładnie wykonuje powierzone obowiązki zawodowe; 
	+
	POŁ1P_K6
	D.K6.

	K04
	przestrzega tajemnicy zawodowej;
	+
	POŁ1P_K7
	D.K7.

	K05
	przejawia empatię w relacji z pacjentem i jego rodziną oraz współpracownikami.
	+
	POŁ1P_K9
	D.K6.


	4.3. Kryteria oceny osiągniętych efektów kształcenia: wykłady ipielęgniarstwo

	na ocenę 3
	na ocenę 3,5
	na ocenę 4
	na ocenę 4,5
	na ocenę 5

	Opanowanie treści programowych  na poziomie podstawowym,  odpowiedzi chaotyczne, konieczne pytania naprowadzające. 


	Opanowanie treści programowych  na poziomie podstawowym,  odpowiedzi usystematyzowane, wymaga pomocy nauczyciela.


	Opanowanie treści programowych  na poziomie podstawowym,  odpowiedzi usystematyzowane, samodzielne.

Rozwiązywanie problemów w sytuacjach typowych.


	Zakres prezentowanej wiedzy wykracza poza poziom podstawowy w oparciu o podane piśmiennictwo uzupełniające. Rozwiązywanie problemów w sytuacjach nowych i złożonych.
	Zakres prezentowanej wiedzy wykracza poza poziom podstawowy w oparciu o samodzielnie zdobyte naukowe  źródła  informacji.




4.4. Kryteria oceny osiągniętych efektów kształcenia: zajęcia praktyczne
	
	Ocena poszczególnych elementów  działania / zabiegu/   wykonanego  przez  studenta



	
	3,0
	3,5
	4,0
	4,5
	5,0

	Zasady
	czynności,  wykonywanie prostych czynności nie zawsze  przestrzega zasad,  wymaga nadzoru, chaotycznie wykonuje bez uwag
	przestrzega zasady, po ukierunkowaniu  wykonuje czynności w miarę poprawnie
	przestrzega zasady, po ukierunkowaniu  wykonuje czynności poprawnie
	przestrzega zasad po wstępnym ukierunkowaniu, technika i kolejność czynności bez żadnych uwag
	przestrzega zasad,  technika i kolejność wykonania czynności bez żadnych uwag

	Sprawności
	czynności wykonuje niepewnie, bardzo wolno, widoczna sprawność podczas wykonywania prostych czynności
	wykonuje czynności niepewnie, niekiedy wymaga wsparcia i poczucia pewności działania  
	czynności wykonuje w tempie zwolnionym
	czynności wykonuje  pewnie, ale po krótkim zastanowieniu
	czynności wykonuje pewnie, energicznie

	Skuteczność
	nie zawsze uwzględnia indywidualną  sytuację pacjenta,  osiąga cel po ukierunkowaniu działania
	uwzględnia indywidualną  sytuację  zdrowotną   pacjenta, osiąga cel
	zwraca uwagę na indywidualną  sytuację  pacjenta, osiąga cel
	przejawia troskę 
o uwzględnienie sytuacji zdrowotnej  pacjenta, osiąga cel po wstępnym ukierunkowaniu
	uwzględnia sytuację pacjenta,
 i aktualne możliwości do wykonania tych czynności

	Samodziel-ność
	wymaga ciągłego naprowadzania i przypominania w zakresie wykonywania złożonych czynności
	często wymaga przypominania  w podejmo-wanym działaniu
	czasami wymaga przypominania w podejmo-wanym działaniu
	Czasami wymaga przypomnienia i ukierunkowania działaniach
	planuje 
i wykonuje działania całkowicie samodzielne

	Komunikowanie się z pacjentem
	podejmuje kontakt, ale  nie potrafi utrzymywać dalej komunikacji  z pacjentem
	potrafi nawiązać i  utrzymać kontakt werbalny  z pacjentem
	potrafi nawiązać i  utrzymać kontakt werbalny i pozawerbalny 
	Prawidłowe, ale wymaga niekiedy ukierunkowania w doborze metod komunikowania się
	spontaniczne, konstruktywne  i samodzielne ,  dobór treści adekwatny do oczekiwań odbiorcy

	Kompetencje społeczne
	nie zawsze potrafi ocenić i analizować własne  postępowanie, czasami podejmuje współpracę  z zespołem terapeutycznym,  w miarę swoich możliwości  identyfikuje się z rolą zawodową
	podejmuje wysiłek, by  ocenić i analizować własne  postępowanie, współpracuje z zespołem terapeutycznym, zwykle  identyfikuje się z rolą zawodową
	wykazuje nieporadność w zakresie   oceny  i analizy  własnego  postępowania, współpracuje z zespołem terapeutycz-nym,  
	wykazuje starania zakresie   oceny i analizy  własnego  postępowania, dobra  współpraca  z zespołem terapeutycznym, zauważalna identyfikacja  z rolą zawodową
	potrafi  ocenić i analizować  postępowanie własne, współpracuje z zespołem terapeutycznym, widoczna  identyfikacja z rolą zawodową


	4.5. Metody oceny



	Egzamin ustny
	Egzamin pisemny
	Projekt
	Kolokwium
	Zadania domowe
	Referat Sprawozdania
	Dyskusje
	Inne

	
	
	
	x
	x
	x
	x
	


5. BILANS PUNKTÓW ECTS – NAKŁAD PRACY STUDENTA

	Kategoria
	Obciążenie studenta

	
	Studia

stacjonarne
	Studia

niestacjonarne

	Udział w zajęciach dydaktycznych określonych w planie studiów (godz. kontaktowe)
	60
	

	- Udział w wykładach
	20
	

	- Udział w ćwiczeniach, konwersatoriach, laboratoriach itp.
	
	

	Udział w konsultacjach
	
	

	Przygotowanie do egzaminu/udział w egzaminie, kolokwium zaliczeniowym itp.
	
	

	Inne – zajęcia praktyczne
	40
	

	Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe)
	5
	

	Przygotowanie do wykładu
	2
	

	Przygotowanie do ćwiczeń, konwersatorium, laboratorium itp.
	
	

	Przygotowanie do  egzaminu/kolokwium
	3
	

	Łączna liczba godzin
	65
	

	PUNKTY ECTS za przedmiot
	3
	

	
	
	


Przyjmuję do realizacji  dr Knap Małgorzata

mgr Mazur Barbara

mgr Borycka Anna

mgr Kozak Barbara

gr Bogaczewicz Barbara

 Wsuł Marzena
