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ZALOZENIA ORGANIZACYJNO-PROGRAMOWE

Rodzaj ksztalcenia
Kurs kwalifikacyjny jest to rodzaj ksztalcenia, ktory zgodnie z ustawa z dnia
S lipca 1996r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2001r. Nr 57, poz. 602
i Nr 89, poz.969 oraz z 2003r. Nr 109, poz. 1029) ma na celu uzyskanie przez
pielegniarke, polozna specjalistycznych kwalifikacji do wudzielania okreslonych
Swiadczen zdrowotnych wchodzacych w zakres danej dziedziny pielegniarstwa lub
dziedziny majacej zastosowanie w ochronie zdrowia.
Ramowy charakter programu oznacza, ze treSci w nim zawarte maja pewien poziom
ogolnosci, co umozliwia organizatorowi ksztatcenia podyplomowego uwzglednienie:

e aktualnych  tresci wynikajacych z rozwoju nauk  medycznych

i zmieniajacego si¢ stanu prawnego,

e zdrowotnych potrzeb i problemow regionu w tresciach ksztalcenia,

e indywidualnych doswiadczen uczestnikow kursu,

e realnych mozliwosci wlasnych w zakresie ksztalcenia podyplomowego

w tym, rozszerzenia programu o tresci nadobowiazkowe.

Ramowy program kursu kwalifikacyjnego obejmuje:

e blok ogélnozawodowy,

e blok specjalistyczny.
Organizator ksztalcenia podyplomowego, na podstawie ramowego programu sporzadza
program ksztalcenia. Program ksztalcenia musi uwzglednia¢ wszystkie elementy
modulow wskazanych w planie nauczania ramowego programu, jednak tresci
ksztalcenia moga by¢ dostosowane do warunkoéow i potrzeb lokalnych. Wykaz
umiejetnosci bedacych przedmiotem ksztalcenia ramowego programu jest dla
organizatora i uczestnika ksztalcenia obowiazujacym elementem programu.
Osiagniecie wskazanych wumiejetnosci gwarantuje, ze kazdy absolwent kursu
kwalifikacyjnego bedzie posiadac takie same kwalifikacje, niezaleznie od miejsca
ukonczenia ksztalcenia, podmiotu organizujacego ksztalcenie podyplomowe oraz trybu
ksztalcenia.
Poszczegolne moduly ramowego programu zawieraja cel, tresci nauczania oraz wykaz
umiejetnosci wynikowych, odnoszace sie zarowno do zaje¢ teoretycznych jak
i praktycznych. W planie nauczania wskazane sa wylacznie miejsca realizacji zajec
praktycznych, dlatego tez organizator oprocz programu ksztalcenia teoretycznego
obowiazany jest opracowac¢ program szkolenia praktycznego dla kazdej placowki.
Program ten powinien zawiera¢ cel i umiejetnosci. JednoczeSnie program zajec
praktycznych powinien uwzglednia¢ wykaz Swiadczen zdrowotnych (opracowany na
podstawie wykazu umiejetnosci), do zaliczenia ktérych zobowiazany jest uczestnik
kursu kwalifikacyjnego. Dokumentacje zawierajaca potwierdzenie zaliczenia
poszczegolnych $Swiadczenn opracowuje organizator ksztalcenia. Stanowi ona
wewnetrzny dokument organizatora.

Cel ksztalcenia
Uzyskanie przez pielegniarke specjalistycznych kwalifikacji w dziedzinie pielegniarstwa
zachowawczego i rozwoj umiejetnosci wspotpracy w wielodyscyplinarnym zespole.

Czas trwania ksztalcenia

Czas trwania kursu kwalifikacyjnego obejmuje okres niezbedny do zrealizowania
wszystkich modutow ksztalcenia, zawartych w ramowym programie kursu
kwalifikacyjnego, nie moze by¢ on jednak krotszy niz 3 miesigce i nie dluzszy niz
6 miesiecy. Lacznag liczbe godzin zaplanowano na 450 godzin dydaktycznych:
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¢ blok ogbélnozawodowy 135 godzin
e blok specjalistyczny 315 godzin
— czeSc teoretyczna 145 godzin
— czeSc praktyczna 170 godzin

Plan nauczania okreslony zostal dla dziennego trybu ksztalcenia i zawiera liczbe godzin
przeznaczona na realizacje poszczegolnych modulow. Z uwagi jednak na lokalne
preferencje i potrzeby, prowadzacy zajecia w porozumieniu z kierownikiem kursu moga
dokonac¢ modyfikacji czasu ksztalcenia w wymiarze nie wiekszym niz 20%. Oznacza to,
ze 80% czasu przeznaczonego na realizacje poszczegdlnych moduléw nie podlega
zmianie. Wskazane 20% moze by¢ wykorzystane na przesuniecia pomiedzy
poszczegolnymi modulami lub w czeSci moze zostac przeznaczone na realizacje zadan
w ramach samoksztalcenia. Organizator, w porozumieniu z kierownikiem kursu oraz
wykladowcami, ma prawo do modyfikacji czasu trwania ksztalcenia w zaleznosci od
programu realizowanego w trybie innym niz dzienny.

Sposob organizacji
Za przebieg i organizacje kursu kwalifikacyjnego odpowiedzialny jest organizator
ksztalcenia.
Planujac realizacje kursu organizator powinien:
1. Opracowac program ksztalcenia.
2. Opracowac regulamin organizacyjny kursu, ktory w szczegélnosci okresla:
e organizacje kursu,
e zasady i spos6b naboru oséb,
e prawa i obowiazki osob uczestniczacych w kursie,
e zakres obowigzkow wykladowcow i1 innych oséb prowadzacych nauczanie
teoretyczne i szkolenie praktyczne,
e zasady przeprowadzenia egzaminu.
3. Powotac kierownika kursu kwalifikacyjnego;
Do zadan kierownika kursu oprocz zadan okreslonych w rozporzadzeniu wydanym na
podstawie art. 10u, ustawy z dnia 22 maja 2003r. o zmianie ustawy o zawodach
pielegniarki i poloznej oraz ustawy zmieniajacej ustawe o zawodach pielegniarki
i poloznej (Dz. U. Nr 109, poz.1029) powinno nalezec:
wspoldecydowanie o doborze kadry dydaktycznej,
przedstawienie uczestnikom kursu: celu, programu i organizacji kursu,
ocenianie placowek szkolenia praktycznego wg specyfiki i organizacji zajec,
pomaganie w rozwiazywaniu problemow,
udzielanie indywidualnych konsultacji uczestnikom kursu,
zbieranie i analizowanie opinii o przebiegu kursu,
e zaliczanie kursu i dokonanie wpisu w karcie kursu kwalifikacyjnego.
W dniu rozpoczecia kursu kazdy uczestnik powinien otrzymac:
e harmonogram zajec teoretycznych i praktycznych,
e wykaz umiejetnosci bedacych przedmiotem ksztalcenia,
e karte kursu kwalifikacyjnego, ktoéra z wymaganymi wpisami i zaliczeniami,
stanowi dowod ich odbycia.
4. Powotac¢ komisje kwalifikacyjna.
5. Powola¢ w uzgodnieniu z kierownikiem kursu opiekunow szkolenia praktycznego,
ktorzy powinni by¢ merytorycznymi pracownikami placéwek, w ktorych odbywa si¢
szkolenie praktyczne.
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Do zadan opiekuna szkolenia praktycznego nalezy:

e instruktaz wstepny (zapoznanie z celem szkolenia praktycznego, z organizacja
pracy, wyposazeniem placowki, jego personelem, zakresem udzielanych
Swiadczen i in.),

e instruktaz biezacy (organizacja i prowadzenie zaje¢, kontrola nad ich
prawidlowym przebiegiem, pomoc w rozwigzywaniu problemoéw i in.),

e instruktaz koncowy (omowienie i podsumowanie zaje¢, zaliczenie Swiadczen
zdrowotnych okreslonych w programie ksztalcenia, ocena uzyskanych
wiadomosci i umiejetnosci).

6. Wskaza¢ kadre dydaktyczna posiadajaca kwalifikacje okreslone w programie
ramowym.

7. Zapewni¢ baze dydaktyczna dostosowana do liczby uczestnikow kursu
kwalifikacyjnego:

e sale wykladowe,

e sale warsztatowe,

e pomieszczenia wyposazone w specjalistyczny sprzet i aparature,

e pracownie informatyczne.

8. Zaprojektowac¢, w odniesieniu do poszczegolnych moduléow, srodki dydaktyczne
oraz formy zajec, ze szczeg6lnym uwzglednieniem form aktywizujacych.

9. Zaprojektowac literature do poszczegdlnych modutow uwzgledniajgc kryterium
aktualnosci i adekwatnosci doboru do tresci nauczania.

10. Dobrac¢ placowki stazowe zgodnie z planem nauczania, w ktorych mozliwe bedzie
zdobywanie umiejetnosci niezbednych do wykonywania okreslonych Swiadczen
zdrowotnych.

11. Posiada¢ wewnetrzny system monitorowania jakosci ksztatcenia.

Sposob sprawdzania efektow nauczania

W toku realizacji programu ksztalcenia naleZy prowadzi¢ ocenianie:

1. Biezace — rozumiane jako zaliczanie poszczegolnych moduléw (sprawdzenie stopnia
opanowania wiedzy i umiejetnosci bedacych przedmiotem nauczania teoretycznego
i praktycznego, w tym sSwiadczen zdrowotnych przewidzianych w programie
ksztalcenia). @ Warunki zaliczania wustala wykladowca/opiekun  szkolenia
praktycznego w porozumieniu z kierownikiem kursu kwalifikacyjnego.

2. Koncowe - egzamin teoretyczny lub praktyczny przeprowadzony przez komisje
egzaminacyjng powolang przez organizatora ksztalcenia podyplomowego.

Wykaz umiejetnosci bedacych przedmiotem ksztalcenia
W wyniku realizacji programu ksztalcenia kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie
pielegniarstwa zachowawczego pielegniarka powinna:
e zbierac i analizowac¢ informacje o pacjencie w celu diagnozowania problemow
zdrowotnych,
e omowic obraz kliniczny oraz kierunki postepowania diagnostyczno-leczniczego
wybranych choréb wewnetrznych,
e rozpoznawac i rozwigzywac problemy pielegnacyjne pacjenta,
e zaplanowac i zrealizowac opieke pielegniarska nad chorym z okreslong
jednostka chorobowa,
e nawigzac i utrzymywac kontakt z pacjentem i jego rodzina,
e dobierac¢ i stosowac¢ wlasciwe metody oraz techniki kontaktu terapeutycznego
z pacjentem,
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przygotowac pacjenta do badan oraz zapewnic opieke w czasie i po badaniu,
rozpoznawac stany zagrozenia zycia oraz podejmowac dzialania z zakresu
pierwszej pomocy,

tworzy¢ warunki zmniejszajace lek, niepokoéj, napiecie oraz inne negatywne
stany emocjonalne chorego,

udzieli¢ choremu wsparcia emocjonalnego,

zapewnic¢ choremu poczucie bezpieczenstwa,

wspolpracowac z zespolem wielodyscyplinarnym,

poszukiwac, opracowywac oraz wdraza¢ nowe rozwigzania organizacyjne
i metody pielegnacyjne na rzecz usprawniania opieki oraz podnoszenia jakosci
pielegnowania,

realizowac w praktyce istniejace standardy pielegnowania,

mobilizowa¢ pacjenta do wspoéldzialania w zakresie pielegnowania, leczenia
i rehabilitacji,

ocenia¢ i monitorowac¢ wiedze, motywacje, mozliwosci oraz warunki pacjenta
w zakresie samoopieki,

przygotowac pacjenta do samoopieki,

planowa¢ i realizowaé¢ edukacje zdrowotng wobec pacjenta oraz
rodziny/opiekunoéw,

prowadzi¢ dzialania ukierunkowane na usprawnianie ruchowe pacjenta,
ocenia¢ dzialania pielegniarskie podejmowane w stosunku do pacjentéw oraz
ich rodzin/opiekunow,

korzystac z literatury w rozwigzywaniu problemow pielegnacyjnych,
podejmowac dzialania zmierzajace do stalego samoksztalcenia.
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PLAN NAUCZANIA

Lp. MODUL Teoria Staz Laczna
(liczba Liczba liczba
godzin) Placowka godzin godzin

Podstawy pielegniarstwa

I zachowawczego 20 ) ) 20
Pielegnowanie pacjenta

II |w schorzeniach ukladu 30 oddziat kardiologiczny 35 65
krazenia
Pielegnowanie pacjenta ’

III | w schorzeniach ukladu 20 od<1:121a1 loi 35 55
oddechowego pulmonologiczny
Pielegnowanie pacjenta oddziat

v |V schorzeniach uktadu 30 gastroenterologiczny 35 65
pokarmowego albo

internistyczny

Pielegnowanie pacjenta oddzial nefrologiczny

V | w schorzeniach uktadu 20 albo 35 55
moczowego urologiczny

VI Pielegnowanie pacjenta 20 pgradnla ‘ 15 35

chorego na cukrzyce diabetologiczna
Pielegnowanie pacjenta : .
VII |z reumatoidalnym zapaleniem 5 gddzial albc.). poradnia 15 20
stawow (r.z.s.) rgumatologi
Laczna liczba godzin 145 170 315

PROGRAM NAUCZANIA
MODULI PODSTAWY PIELEGNIARSTWA ZACHOWAWCZEGO

Cel modulu

Zrozumienie filozofii pielegniarstwa zachowawczego.
Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka powinna:

e przedstawicC organizacje opieki nad pacjentami chorymi przewlekle w Polsce,

e omowic kierunki rozwoju pielegniarstwa zachowawczego,

e zastosowa¢ wybrane teorie pielegnowania w praktyce

zachowawczego,
e wyjasni¢ znaczenie standardu dla jakosci opieki
zachowawczym.
TresSci nauczania
1. Rozwoj pielegniarstwa zachowawczego.

2. Zapotrzebowanie spoleczne na $Swiadczenia pielegniarskie a kierunki rozwoju

pielegniarstwa zachowawczego.

3. Wybrane teorie pielegnowania w  kontekScie  praktyki

zachowawczego.
4. Organizacja opieki nad pacjentami leczonymi zachowawczo.
5. Standardy opieki w pielegniarstwie zachowawczym.

pielegniarstwa

w pielegniarstwie

pielegniarstwa
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MODUL II PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHORZENIACH UKLADU KRAZENIA

Cel modulu
Przygotowanie pielegniarki do realizacji procesu pielegnowania pacjentéow z wybranymi
schorzeniami ukladu krazenia.
Wykaz umiejetnosci wynikowych
W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka powinna:
e scharakteryzowac etiologie i patogeneze wybranych schorzen ukladu krazenia,
e omowic obraz kliniczny wybranych chorob ukladu krazenia,
e przygotowa¢ pacjenta do badan diagnostycznych ukierunkowanych na
rozpoznawanie chorob ukladu krazenia,
e interpretowac wyniki badan diagnostycznych dla sformutowania diagnozy
pielegniarskiej,
e stworzy¢ warunki sprzyjajace redukowaniu leku i napigcia spowodowanego
choroba oraz hospitalizacja,
zachecic pacjenta do wspolpracy w procesie terapeutyczno - pielegnacyjnym,
zaplanowac, zrealizowac i ocenic¢ opieke nad pacjentem,
rozpoznawac i rozwiazywac problemy pielegnacyjne pacjentow,
rozpoznawac stany zagrozenia i podejmowac dzialania ratujace zycie,
wspohuczestniczy¢ w dzialaniach terapeutycznych prowadzonych przez
rehabilitanta, psychologa, dietetyka i innych pracownikow,
e motywowaC oraz mobilizowa¢ do przestrzegania zalecen zespotu
terapeutycznego,
e prowadzi¢ rehabilitacje przylozkowa,
e przygotowac pacjenta do samoopieki w zakresie dostosowanym do jego stanu
psychofizycznego oraz sytuacji spolecznej,
e edukowac pacjenta w zakresie zachowan zdrowotnych poprawiajacych stan
uktadu krazenia,
e wdrazac¢ w praktyce programy prewencji choréb ukladu krazenia,
o dokumentowac dzialania pielegniarskie.
TresSci nauczania
1. Fizjologia i patofizjologia ukladu krazenia.
2. Profilaktyka chorob ukladu krazenia.
3. Diagnostyka chorob ukladu krazenia:
— badania nieinwazyjne z uzyciem aparatury,
— badania inwazyjne,
— przygotowanie chorego do badan i opieka pielegniarska po badaniach,
— analiza i interpretacja wynikow.
4. Patomechanizm, przebieg kliniczny i powiklania w wybranych chorobach uktadu
krazenia:
— choroba niedokrwienna serca,
— zawal mieSnia sercowego,
— nadcisSnienie tetnicze,
— niewydolnos¢ krazenia.
5. Stany zagrozenia zycia w kardiologii:
— rozpoznawanie objawow,
- przyczyny n.z.k.,
— udzial pielegniarki w resuscytacji krazeniowo-oddechowe;.
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6. Pielegnacja pacjentow w wybranych chorobach ukladu krazenia.
7. Problemy pielegnacyjne pacjentow ze schorzeniami uktadu krazenia.
8. Udzial pielegniarki w leczeniu chorob ukladu krazenia:
— leczenie spoczynkowe,
— farmakoterapia,
— elektroterapia,
— tlenoterapia.
9. Zasady rehabilitacji pacjentow z chorobami ukladu krazenia.
10. Edukacja zdrowotna pacjenta 2z choroba ukladu krazenia oraz jego
rodziny/opiekunow.

MODUL III PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHORZENIACH UKLADU
ODDECHOWEGO

Cel modulu
Przygotowanie pielegniarki do realizowania procesu pielegnowania pacjentow
z chorobami uktadu oddechowego.
Wykaz umiejetnosci wynikowych
W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka powinna:

e omowicC etiologie i patogeneze wybranych chorob uktadu oddechowego,

e przygotowac pacjenta do specjalistycznych badan diagnostycznych uktadu

oddechowego,

e rozpoznawac i rozwiazywac problemy pielegnacyjne pacjentow,

e opracowac, zrealizowac i oceni¢ plan opieki pielegniarskiej,

e motywowac pacjenta do wspoldzialania w procesie pielegnowania, leczenia

i rehabilitacji,

e udzieli¢ choremu i jego rodzinie wskazoéwek pielegnacyjnych,

e prowadzi¢ u pacjentow ¢wiczenia oddechowe,
przygotowa¢ chorego do samoopieki w zakresie dostosowanym do jego
mozliwosci psychofizycznych i srodowiskowych,
prowadzi¢ tlenoterapie zgodnie z zasadami,
rozpoznac ostra niewydolnos¢ oddechowa i podjac¢ dzialania ratunkowe,
przedstawic problemy pielegnacyjne pacjenta podlaczonego do respiratora,
opracowac¢ program profilaktyki choréb ukladu oddechowego dla okreslone;j
grupy pacjentow,

o dokumentowac dzialania pielegniarskie.
Tresci nauczania
1. Fizjologia i patofizjologia ukladu oddechowego.
2. Udzial pielegniarki w diagnostyce chorob ukladu oddechowego:

— badania laboratoryjne: biochemiczne, serologiczne,

— badania czynnosciowe ptuc,

— metody obrazujace,

— badania mikrobiologiczne,

— metody endoskopowo-biopsyjne.
3. Patogeneza, przebieg kliniczny, powiklania w wybranych chorobach ukladu

oddechowego:

— zapalenie oskrzeli ostre i przewlekle,

— zapalenie ptuc,

— zapalenie oplucnej,



7.
8.
9.

10.
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— astma oskrzelowa,
— niewydolnos¢ oddechowa,
— gruzlica.

. Zasady pielegnacji pacjenta w wybranych schorzeniach uktadu oddechowego,

problemy pielegnacyjne osob ze schorzeniami ukladu oddechowego.
Stan zagrozenia zycia pacjenta spowodowany ostrg niewydolnoscia oddechowa:
— objawy, rozpoznanie, postepowanie,
— pielegnowanie pacjenta poddanego respiratoterapii.
Udzial pielegniarki w leczeniu chorob uktadu oddechowego:
— farmakologiczne — zasady stosowania lekow, objawy uboczne,
— dietetyczne - zwiekszajace odpornos¢ organizmu, zmniejszajace obciazenie
uktadu oddechowego,
— sanatoryjno-klimatyczne.
Tlenoterapia w schorzeniach ukladu oddechowego.
Zasady rehabilitacji pacjentow z chorobami uktadu oddechowego.
Gimnastyka oddechowa w pielegnowaniu pacjentow z chorobami uktadu
oddechowego.
Profilaktyka choréb ukladu oddechowego.

MODUL IV PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHORZENIACH UKLADU

POKARMOWEGO

Cel modulu

Przygotowanie pielegniarki do rozpoznawania problemoéw pielegnacyjnych pacjentow
z chorobami ukladu pokarmowego, planowania opieki, jej realizacji i oceny oraz do
prowadzenia profilaktyki tych schorzen.

Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji treSci nauczania pielegniarka powinna:

e wymieni¢ czynniki ryzyka wybranych schorzen ukladu pokarmowego oraz
sposoby ich eliminowania,

e omowiC obraz kliniczny wybranych schorzen ukladu pokarmowego oraz
kierunki postepowania diagnostycznego i leczniczego,

e wykonac zabiegi specjalistyczne: zalozenie zglebnika do zotadka, zalozenie
sondy odbarczajacej,

e przygotowaC pacjenta do badan diagnostycznych ukierunkowanych na
wykrywanie choréb uktadu pokarmowego,

e rozpozna¢ i rozwigzaC problemy pielegnacyjne chorych ze schorzeniami

przewodu pokarmowego,

przygotowac pacjenta do samoopieki,

udzieli¢ choremu i jego rodzinie wskazowek pielegnacyjnych, dietetycznych,

opracowac i modyfikowac plan opieki, w zaleznosci od stanu pacjenta,

mobilizowaé pacjentow do przestrzegania zalecen lekarskich i pielegniarskich,

redukowac napiecie i lek chorego zwiazany z choroba i hospitalizacja,

wdrazac¢ programy prewencji chorob uktadu pokarmowego,

prowadzi¢ dokumentacje pielegniarska,

udzielic choremu i jego rodzinie wskazowek dotyczacych umiejetnosci

radzenia sobie ze stresem.
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TreSci nauczania

1. Fizjologia i patofizjologia uktadu pokarmowego.

2. Patogeneza, przebieg kliniczny, diagnostyka, leczenie i powiklania w wybranych
chorobach ukladu pokarmowego:

uchylki przetyku,

niezyt zotadka,

choroba wrzodowa zoladka i dwunastnicy,
kamica pecherzyka zotciowego,

choroby zapalne trzustki,

choroby nowotworowe ukladu pokarmowego.

3. Rola i udziat pielegniarki w diagnostyce choréb uktadu pokarmowego:

Nook

0 0o

radiologicznej,
endoskopowej,
ultrasonograficzne;j.

Opieka nad pacjentem w trakcie i po badaniu.

Zasady pielegnacji pacjentow ze schorzeniami ukladu pokarmowego.
Problemy pielegnacyjne chorych ze schorzeniami przewodu pokarmowego.
Pielegnowanie pacjentéw z choroba nowotworowa ukladu pokarmowego:

leczenie bodlu,
wsparcie psychiczne pacjenta i jego rodziny,
opieka w stanie terminalnym.

Zalecenia dietetyczne w schorzeniach ukladu pokarmowego.
Profilaktyka chorob ukladu pokarmowego.

MODUL V PIELEGNOWANIE PACJENTA w SCHORZENIACH UKLADU

MOCZOWEGO

Cel modulu

Przygotowanie do profesjonalnego pielegnowania pacjentow ze schorzeniami ukladu
moczowego.

Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka powinna:

przedstawicC etiopatogeneze oraz obraz kliniczny wybranych schorzen nerek
i drog moczowych,

wymieni¢ czynniki predysponujace do powstawania choréb uktadu
moczowego,

przedstawic czynniki ryzyka wybranych choréob uktadu moczowego,

wyjasni¢  patomechanizm  zaburzen gospodarki  wodno-elektrolitowe;j
i kwasowo-zasadowej,

prowadzi¢ wywiad pod katem danych potrzebnych do sformulowania diagnozy
pielegniarskiej,

przygotowaé pacjenta do badan diagnostycznych z zakresu rozpoznawania
chor6b uktadu moczowego,

omowicC problemy pielegnacyjne osob z chorobami ukladu moczowego,
opracowac plan opieki pielegniarskiej,

rozpoznawac, formulowac¢ i rozwiazywacC problemy pielegnacyjne chorych
w wybranych schorzeniach ukladu moczowego,

udzieli¢c wskazowek dietetycznych,

omowic profilaktyke wybranych choréb ukladu moczowego,
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e prowadzi¢ edukacje zdrowotna chorego ukierunkowana na samoopieke,

e dokumentowac dziatania pielegniarskie.

TreSci nauczania

1.
2.

7.
8. Ostra i przewlekla niewydolnosc¢ nerek — leczenie i pielegnowanie.

9.
10.
11.

12.

Fizjologia i patofizjologia nerek.

Rola i udziatl pielegniarki w diagnostyce choréb nerek:
— badania laboratoryjne moczu i krwi,
— badania czynnosciowe nerek,
— badania metodami obrazujacymi.

Przygotowanie pacjenta do badan specjalistycznych, opieka w czasie i po badaniu.
Gospodarka wodno-elektrolitowa:

bilans wodny,
odwodnienie,
przewodnienie,
obrzeki.

Gospodarka kwasowo-zasadowa:

kwasica,
zasadowica.

Etiopatogeneza, przebieg kliniczny, powiklania, leczenie w wybranych chorobach
uktadu moczowego:

choroby infekcyjne drég moczowych i nerek:
e stany zapalne pecherza,
e odmiedniczkowe zapalenie nerek,
o klebuszkowe zapalenie nerek,

kamica nerkowa.

Pielegnacja pacjenta z problemem nietrzymania moczu.

Pielegnowanie chorych w schorzeniach nerek.

Dieta pacjentow ze schorzeniami nerek — rola pielegniarki.
Profilaktyka chorob uktadu moczowego.

Edukacja pacjentow w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji.

MODUL VI PIELEGNOWANIE PACJENTA CHOREGO NA CUKRZYCE

Cel modulu

Przygotowanie pielegniarki do rozpoznawania 1 rozwiazywania problemow
pielegnacyjnych pacjentow chorych na cukrzyce.

Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci ksztatcenia pielegniarka powinna:

przedstawic czynniki ryzyka zachorowania na cukrzyce,

wyjasni¢ patomechanizm cukrzycy,

omowiC powiklania narzadowe w cukrzycy 1 przedstawi¢ program
zapobiegania,

wyjasni¢ mechanizm dzialania doustnych lekéw hipoglikemizujacych,
przedstawi¢ podstawowe zagadnienia z farmakokinetyki i farmakodynamiki
poszczegolnych preparatow insuliny,

podac¢ kryteria wyrownania cukrzycy w odniesieniu do poszczegolnych grup
chorych oraz pojedynczego pacjenta,

ocenic¢ stopien wyréwnania cukrzycy na podstawie wynikow badan klinicznych
i biochemicznych,
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e postugiwac sie glukometrami dostepnymi na rynku,

e oznaczacC glikemie, glukozurie, acetonurie i mikroalbuminurie przy pomocy
suchych paskow testowych,

e rozpoznawac i rozwigzywac problemy pielegnacyjne chorych z cukrzyca,

e okresli¢c wiedze, motywacje oraz mozliwosci pacjenta w zakresie samoopieki
i samopielegnaciji,

e motywowac do skutecznej i sprawnej samokontroli i samoopieki,

e prowadzi¢ edukacje zdrowotng pacjenta z cukrzyca oraz jego rodziny,

e analizowac dzienniczek samokontroli i samoobserwacji w celu wnioskowania
o nieprawidlowosciach w samoopiece i samopielegnowaniu,

e prowadzi¢ poradnictwo dotyczace samokontroli i samoobserwacji pacjenta

chorego na cukrzyce,

udzielac porad dietetycznych,

udziela¢ wsparcia psychicznego pacjentowi i rodzinie,

wskazac lokalne grupy wsparcia,

podejmowac dziatania ratunkowe w przypadku wystapienia stanow naglacych

w cukrzycy,

przedstawic i omowic¢ determinanty jakosci zycia pacjentow z cukrzyca,

e opracowaC program edukacyjny dla okreslonej grupy pacjentow
uwzgledniajac: wiek, styl zycia, warunki ekonomiczne, typ cukrzycy i metody
leczenia,

e prowadzi¢ dokumentacje dziatan pielegniarskich.

TreSci nauczania

abhwnN=

Etiopatogeneza cukrzycy.
Klasyfikacja cukrzycy.
Obraz kliniczny cukrzycy.
Udzial pielegniarki w diagnozowaniu cukrzycy.
Farmakologiczne leczenie cukrzycy:
- insulinoterapia: wskazania, rodzaje insulin, dawkowanie, techniki
wstrzykniec¢, powiklania miejscowe i ogolne,
— doustne preparaty hipoglikemizujace,
— leczenie skojarzone.
Stany zagrozenia zycia pacjenta chorego na cukrzyce - rozpoznawanie,
postepowanie.
Leczenie dietetyczne w cukrzycy.
Zaburzenia metaboliczne u chorych na cukrzyce:
— kwasica i Spiaczka ketonowa,
— Spiaczka nieketonowa hipermolarna,
— kwasica mleczanowa,
— ostra hipoglikemia polekowa.
Udzial pielegniarki w profilaktyce powiklan narzadowych powstajacych w przebiegu
cukrzycy:
— zmiany w narzadzie wzroku,
— nefropatia cukrzycowa,
— neuropatia cukrzycowa,
— zmiany w ukladzie krazenia,
— zespot stopy cukrzycowej niedokrwiennej i neuropatycznej,
— zmiany dermatologiczne,
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— paradontoza.
10. Zakazenia u oso6b chorych na cukrzyce:
— cukrzyca a odpornosc,
- wplyw wspolistnienia zakazen na przebieg cukrzycy,
— postacie kliniczne infekcji,
— zapobieganie i leczenie zakazen.
11. Problemy leczniczo-pielegnacyjne chorych na cukrzyce w przypadku wystapienia
innej jednostki chorobowe;j.
12. Udziatl pielegniarki w podnoszeniu jakosci Zycia pacjentéw chorych na cukrzyce.
13. Edukacja zdrowotna pacjentéw chorych na cukrzyce oraz ich rodzin.
14. Lokalne grupy wsparcia i samopomocy dla pacjentow i ich rodzin.

MODUL VII PIELEGNOWANIE PACJENTA Z REUMATOIDALNYM ZAPALENIEM
STAWOVW (r.z.s.)

Cel modulu
Przygotowanie pielegniarki do prowadzenia procesu pielegnowania chorych
z reumatoidalnym zapaleniem stawow.
Wykaz umiejetnosci wynikowych
W wyniku realizacji treSci nauczania pielegniarka powinna:
e omowic etiopatogeneze i objawy r.z.s.,
e przedstawicC sposoby diagnozowania oraz leczenia r.z.s.,
e przygotowa¢ chorego do badan diagnostycznych przeprowadzanych
w kierunku rozpoznawania r.z.s.,
e interpretowac wyniki badan diagnostycznych dla celow diagnozy
pielegniarskiej,
e rozpoznawac irozwigzywac problemy pielegnacyjne pacjentow z r.z.s.,
e modyfikowac dzialanie pielegnacyjne stosownie do stanu zdrowia pacjenta,
e ocenia¢ i monitorowa¢ wiedze, mozliwosci psychofizyczne oraz warunki
srodowiskowe pacjenta w zakresie samoopieki i samopielegnacji,
e prowadzi¢ edukacje ukierunkowana na przygotowanie pacjenta do
samoopieki,
e prowadzi¢c w stosunku do rodziny/opiekunow poradnictwo w dziedzinie
pielegnowania os6b z r.z.s.,
o wspohluczestniczy¢ w rehabilitacji pacjenta z r.z.s.,
e motywowac i aktywizowac chorego do systematycznej rehabilitacji,
e prowadzi¢ dokumentacje procesu pielegnowania pacjenta z r.z.s.
TresSci nauczania
1. Epidemiologia i patogeneza reumatoidalnego zapalenia stawow.
2. Objawy r.z.s.:
— nieswoiste objawy ogoblne,
— zapalenia wielostawowe,
— guzki reumatoidalne,
— pozastawowe objawy narzadowe.
3. Postacie i okresy r.z.s.
4. Udziatl pielegniarki w badaniach diagnostycznych:
— laboratoryjnych,
— radiologicznych,
— scyntygrafii stawow.
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5. Proces pielegnowania pacjenta w zaleznosci od okresu, postepu i zaawansowania
choroby.
6. Leczenie farmakologiczne:
— niesterydowe leki przeciwzapalne,
— glikokortykosteroidy,
— inne leki,
— objawy uboczne farmakoterapii.
7. Zasady rehabilitacji pacjenta z r.z.s.
8. Udzial pielegniarki w rehabilitacji pacjentow z r.z.s.
9. Grupy wsparcia dla chorych z r.z.s.

KWALIFIKACJE KADRY DYDAKTYCZNEJ

Organizator ksztalcenia zapewnia w przedmiotowej dziedzinie ksztalcenia wykladowcow
posiadajacych:
— tytul naukowy profesora,
— stopien naukowy doktora habilitowanego,
— stopien naukowy doktora,
a ponadto wykladowcami moga by¢ osoby majace nie mniej niz piecioletni staz
zawodowy w dziedzinie bedacej przedmiotem ksztalcenia, doswiadczenie dydaktyczne
oraz spelniaja, co najmniej jeden z warunkow:
— posiadaja tytul zawodowy magistra pielegniarstwa,
— posiadaja tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa zachowawczego lub
w dziedzinie pokrewnej,
— posiadaja specjalizacje lekarska w dziedzinie medycyny odpowiadajaca
dziedzinie pielegniarstwa bedacej przedmiotem kursu,
— posiadaja wyksztalcenie wyzsze majace zastosowanie w ochronie zdrowia
i/lub inne kwalifikacje niezbedne do realizacji wybranych zagadnien.
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