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PROGRAM KSZTALCENIA

Nazwa Wydziatu prowadzacego kierunek
studiow:

Wydzial Nauk o Zdrowiu

Nazwa kierunku studiow:

pielegniarstwo

Poziom studiow:

studia pierwszego stopnia

Profil studiow:

praktyczny

Studia zawodowe:

dla dyplomowanych pielegniarek, absolwentéw
piecioletnich lice6w medycznych

Forma/formy studidw: niestacjonarna
Jezyk zaje¢: jezyk polski
. Tytut zawodowy licencjat
uzyskiwany przez absolwenta:
Poziom Polskiej Ramy Kwalifikacji: 6

Umiejscowienie kierunku studiow w
dziedzinie/dziedzinach
oraz dyscyplinie/dyscyplinach naukowych wraz
wskazaniem dyscypliny wiodacej oraz
procentowy udziat liczby punktéow ECTS dla
dyscyplin w ogélnej liczbie punktéw ECTS
wymaganej do ukonczenia studiéw na kierunku:

Dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu
w dyscyplinie naukowej: nauki o zdrowiu

Nauki o zdrowiu

o,
(dyscyplina wiodaca) 100%
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1. Wymagania wstepne - konieczne kompetencje kandydatow.

Kandydat ubiegajacy sie o przyjecie na studia pierwszego stopnia na kierunku
pielegniarstwo - profil praktyczny, studia zawodowe dla dyplomowanych pielegniarek,
absolwentow piecioletnich licebw medycznych, zwanych dalej studiami pomostowymi, powinien
legitymowac¢ sie dyplomem pielegniarki/ pielegniarza, $wiadectwem dojrzato$ci uzyskanym
w piecioletnim liceum medycznym, a takze aktualnym zatrudnieniem w zawodzie
pielegniarki/pielegniarza i prawem wykonywania zawodu. O przyjeciu na studia decyduje lista
rankingowa kandydatéw od najwyzszej liczby punktéw do granicy limitu miejsc wyznaczonego

przez Senat Uczelni.

2. 0golne cele ksztalcenia na studiach pomostowych

. Symbol
Kategoria celu . .
: celu Opis celu ksztalcenia
ksztatcenia .
ksztalcenia
cw1 szczegdtowa wiedza z zakresu pielegniarstwa
Wiedza cwz2 ogo6lna wiedza z zakresu innych nauk medycznych
CW3 znajomos$¢ regulacji prawnych, norm etycznych i deontologii odnoszacych
sie do wykonywania zawodu pielegniarki
cu1 korzystanie z aktualnej wiedzy dla zapewnienia bezpieczenstwa i
wysokiego poziomu opieki
CU2 udzielanie $wiadczenn w zakresie promowania, zachowania zdrowia i
zapobiegania chorobom
CU3 Sprawowanie cato$ciowej i zindywidualizowanej opieki nad pacjentem

niepetnosprawnym i umierajacym

Umiejetnosci . . . ; PRI
)¢ samodzielne wykonywanie zawodu, zgodnie z zasadami etyki ogélnej i

CU4 zawodowej oraz holistycznego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego i
poszanowanie i respektowanie jego praw

organizowanie pracy wtasnej; nawigzywanie wspotpracy w zespotach
CU5 opieki zdrowotnej oraz inicjowanie i wspieranie dziatania spotecznosci
lokalnej na rzecz zdrowia

CK1 skutecznie i z empatig porozumiewa sie z pacjentem
) CK2 posiada $wiadomo$¢ czynnikdw wplywajacych na reakcje wtasne i
Kompetencje pacjenta
CK3 posiada $wiadomo$¢ koniecznosci permanentnego, ustawicznego

ksztatcenia sie

3. Opis zakladanych efektow uczenia sie dla studiéw pomostowych.

3.1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE
3.1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
1) rozwdj, budowe i funkcje organizmu czlowieka w kazdym okresie zycia w warunkach
prawidtowych i patologicznych;

2) uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego;



3)

4)

5)
6)
7)
8)
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etiologie, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg i sposoby postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych;
funkcjonowanie systeméw opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych
panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;
zasady promocji zdrowia i profilaktyki choréb, w tym choréb nowotworowych;
zadania, funkcje i uwarunkowania rozwoju zawodu pielegniarki;
modele opieki pielegniarskiej nad osobg zdrowa, chorg, niepetnosprawng i umierajgcg;

etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu pielegniarki.

3.1.2. W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

1y

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

udziela¢ $wiadczen w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki choréb, w tym choréb
nowotworowych;

rozpoznawac problemy zdrowotne i okresla¢ priorytety w opiece pielegniarskiej;
organizowa¢, planowaé i sprawowaé calosciowa i zindywidualizowang opieke
pielegniarska nad osoba chorg, niepelnosprawna i umierajaca, wykorzystujac wskazania
aktualnej wiedzy medycznej;

udziela¢ Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych w
zakresie okreslonym w przepisach prawa;

decydowac o rodzaju i zakresie Swiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych;

wspotpracowaé z pacjentem, rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji ustalonych
celoéw opieki pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych; Dziennik Ustaw -
8 -Poz. 1514 -7 -

przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne w celu postawienia
diagnozy pielegniarskiej oraz planowania, realizacji i ewaluacji interwencji
pielegniarskich; 8) przeprowadzi¢ badanie kwalifikacyjne do szczepien ochronnych i
wykonywaé szczepienia ochronne okreslone w przepisach prawa, realizowaé
obowiazujace  procedury w sytuacji wystapienia niepozadanego odczynu
poszczepiennego (NOP) oraz prowadzi¢ sprawozdawczo$¢ w zakresie szczepien
ochronnych;

wykonac badanie elektrokardiograficzne (EKG) u pacjenta w r6znym wieku w spoczynku,
interpretowa¢ sktadowe prawidtowego zapisu czynno$ci bioelektrycznej serca oraz
rozpoznac cechy elektrokardiograficzne stanéw zagrozenia zdrowia i Zycia;

wykona¢ badanie spirometryczne i dokona¢ wstepnej oceny wyniku tego badania u

pacjentéw w réznym wieku i stanie zdrowia;

10) udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowac dziatania ratownicze w ramach resuscytacji

krazeniowo-oddechowej;
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11) usuna¢ szwy i pielegnowac rane, w tym zatozy¢ i zmieni¢ opatrunek;

12) przygotowa¢ i podaé¢ pacjentowi leki roéznymi drogami zgodnie z uprawnieniami

zawodowymi pielegniarki lub pisemnym zleceniem lekarskim w okreslonych stanach

Klinicznych oraz produkty lecznicze z zestawdéw przeciwwstrzasowych ratujacych zycie;

13) wystawiaé recepty na leki, Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i

iy

2)

3)

wyroby medyczne niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen
lekarskich; 15) komunikowac sie z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem oraz z osobami
wykonujacymi inne zawody medyczne, wykorzystujac rézne metody i techniki
komunikacji oraz przeprowadza¢ negocjacje w celu rozwigzywania probleméw i
konfliktow w zespole;

16) dokonywa¢ analizy jako$ci opieki pielegniarskiej i podejmowac dziatania na rzecz jej
poprawy;

17) organizowac prace wlasng i podlegtego personelu oraz wspotpracowaé w zespotach
pielegniarskich i zespotach interprofesjonalnych;

18) stosowac¢ myslenie krytyczne w praktyce zawodowej pielegniarki.

3.1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

iy

2)

3)

4)
5)

6)
7)

kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godno$ci i autonomii o0so6b
powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych
i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;

przestrzegania praw pacjenta;

samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym
przestrzegania warto$ci i powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem;

ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnosci zawodowe;

zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wtasne i pacjenta;
dostrzegania i rozpoznawania wilasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb

edukacyjnych.

3.2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A.

NAUKI PODSTAWOWE / PRZEDMIOTY PODSTAWOWE (A) (anatomia z elementami
fizjologii, biochemia i biofizyka, mikrobiologia i parazytologia, radiologia, farmakologia

i ordynowanie lek6w)
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Tabela odniesienia efektoéw uczenia sie zdefiniowanych dla programu studiéw do charakterystyk
drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji typowych dla kwalifikacji uzyskiwanych w ramach
szkolnictwa wyzszego po uzyskaniu kwalifikacji petnej na poziomie 4 - poziomy 6-7

Oznaczenie
Kod sktadnika Stosownym
: symbolem czy
opisu z o
sl efekt odnosi sie
symbol . do charakterystyk
a poziomoéw w .
efektow PRK uniwersalnych,
uczenia Nazwa efektow uczenia sie . charakterystyk
. po uzyskaniu 2
sie dla e wspolnych,
; kwalifikacji L 4
kierunku . inzynierskich lub
pelnej . .
L nauczycielskich
na poziomie 4 -
oziomy 6-7 wraz ze
P wskazaniem kodu
dyscypliny

WIEDZA: absolwent zna i rozumie

budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym
(konczyny goérna i dolna, klatka piersiowa, brzuch,
miednica, grzbiet, szyja, gtowa) i czynno$ciowym
A W01 (uktad kostno-stawowy, ukitad miesniowy, uktad
krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy, uktad
moczowy, uktady piciowe, uktad nerwowy, narzady
zmystéw, powtoka wspélna);

P6S_WG

P6S_WK P6S_WG IL.5

fizjologie poszczegdlnych uktadéw i narzadéw
organizmu czlowieka: ukladu kostno-stawowo-
mie$niowego, uktadu krazenia, uktadu
krwiotwdrczego, uktadu oddechowego, uktadu P6S_WG
pokarmowego, uktadu moczowego, uktadu ptciowego P6S_WK
meskiego i zenskiego, uktadu nerwowego, uktadu
hormonalnego, uktadu immunologicznego oraz
narzadow zmystéw i powtoki wspédlnej;

A W04 P6S_WG IL.5

podstawy fizykochemiczne dziatania zmystéw
A W13 | wykorzystujacych fizyczne nos$niki informacji (fale
dzwiekowe i elektromagnetyczne);

P6S_WG

P6S WK P6S_WG I11.5

mechanizmy regulacji i biofizyczne podstawy
A W14 funkcjonowania metabolizmu w organizmie
cztowieka;

P6S_WG

P6S. WK P6S_WG I1.5

role witamin, aminokwasow, nukleozyddw,
monosacharydéw, kwaséw karboksylowych i ich
A_W15 pochodnych, wchodzacych w sktad makroczasteczek
obecnych komérkach, macierzy zewnatrzkomorkowe;j
i ptynach ustrojowych;

P6S_WG

P6S WK P6S_WG IL.5

Wpltyw na organizm czlowieka czynnikow
zewnetrznych takich jak temperatura, grawitacja, P6S WG
A W16 ciSnienie, pole elektromagnetyczne oraz P6S_WK P6S_WG I111.5
promieniowanie  jonizujgce, w tym radonu -

wystepujacego Srodowisku;

rozpoznawac najczesciej spotykane mikrorganizmy
patogenne oraz pasozyty czlowieka na podstawie ich P6S_WG
budowy, cykli zyciowych oraz wywolywanych przez P6S_WK
nie objawoéw chorobowych;

A_U10 P6S_WG I1L.5

zaplanowa¢ 1 wykona¢ podstawowe dziatania z P6S WG
A_U11 zakresu  diagnostyki = mikrobiologicznej  oraz P6S WK P6S_WG 1.5
zinterpretowaé uzyskane wyniki; -
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szacowaé niebezpieczenstwo toksykologiczne w

A_U12 okreslonych grupach wiekowych oraz w réznych P65 WG P6S_WG 1.5
o P6S_WK
stanach klinicznych;
poszczegélne grupy Srodkéw leczniczych, gtéwne
A W22 mecha.nlzmy ich dma%am.a, powod.owanet przez nie P6S_WG P6S.WG 1ILS
przemiany w organizmie cztowieka i dziatania P6S_WK
uboczne;
. P6S_WG
A W23 podstawowe zasady farmakoterapii; P6S_ WK P6S_WG I11.5
poszczegolne grupy lekdw, substancje czynne zawarte P6S WG
A_ W24 w lekach, zastosowanie lekéw oraz postaciei drogi ich P6S_WK P6S_WG I11.5
podawania; -
A W25 w.ph{w procesow chorobowych na metabolizmi P6S_WG P6S.WG 1ILS
eliminacje lekéw; P6S_WK
dziatania niepozadane lekéw, w tym wynikajace z ich P6S WG
A_ W26 interakcji, i procedure zglaszania dziatan " P6S_WG 1.5
. . . P6S_WK
niepozadanych lekéw;
zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen P6S_WG
A W27 lekarskich; P6S_WK P65 WG HL5
A W28 zasa.dy leczenia krwm, jej sktadnikami i $rodkami P6S_WG P6S.WG 1ILS
krwiozastepczymi; P6S_WK
metody obrazowania i zasady przeprowadzania P6S WG
A_W29 obrazowania tymi metodami oraz zasady ochrony p 6S_WK P6S_WG 1.5

radiologiczne;j.

UMIEJETNOSCI: absolwent potrafi

postugiwa¢ sie w praktyce mianownictwem

A_U01 anatomicznym oraz wykorzystywa¢ znajomo$¢ Pes_UW P6S_WG I1.5
" o ; P6S_UK

topografii narzadéw ciata ludzkiego;
interpretowaé procesy fizjologiczne, ze szczeg6lnym P6S UW

A U02 uwzglednienierm neurohormonalnej regulacji P6S UK P6S_WG I11.5
proceséw fizjologicznych; -
opisywa¢ zmiany w funkcjonowaniu organizmu P6S UW

A_UO03 cztowieka jako catosci w sytuacji zaburzenia jego P6S UK P6S_WG 1.5
homeostazy -
wsp6étuczestniczy¢ w doborze metod diagnostycznych

A UO7 w poszcze.zgélnyct.l stanach klinic.znych oz P6S_UW P6S WG 1ILS
wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii i
biofizyki;
wspétuczestniczy¢ w  zapobieganiu btedom P6S_UW

A-U08 przedlaboratoryjnym; P6S_UK P6S.WG HL5
podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i

A W20 | parazytologii oraz metody stosowane w diagnostyce P6S_UW P6S_WG 1.5
mikrobiologicznej;
klasyfikacje drobnoustrojow z uwzglednieniem

A W21 mikroorganizméw chorobotwoérczych i obecnych w P6S_UW P6S_WG I11.5
mikrobiocie fizjologicznej cztowieka;

A U13 postugiwac sie informatorami farmaceutycznymi i P6S_UW P6S.WG 1ILS

bazami danych o produktach leczniczych;

przygotowywac zapis form recepturowych substancji
A U14 leczniczych i S$rodkéw spozywczych specjalnego P6S_UW P6S_WG 1.5
przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza;

oblicza¢ dawki lekéw zgodnie z charakterystyka

AUTS produktu leczniczego;

P6S_UW P6S_WG 1.5
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A_Ul6 stosowac zasady ochrony radiologiczne;j. P6S_UW P6S_WG I11.5

NAUKI SPOLECZNE 1 HUMANISTYCZNE/ NAUKI PODSTAWOWE (A) (psychologia,

pedagogika, prawo medyczne, zdrowie publiczne, etyka zawodu pielegniarki, jezyk angielski)

Tabela odniesienia efektéw uczenia sie zdefiniowanych dla programu studiéw do charakterystyk
drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji typowych dla kwalifikacji uzyskiwanych w ramach
szkolnictwa wyzszego po uzyskaniu kwalifikacji petnej na poziomie 4 - poziomy 6-7

Oznaczenie
stosownym
Kod sktadnika symbolem czy
opisu z efekt odnosi sie
syl charz.aktell*ystyk do
efektéw poziomow w chzflrakterystyk
uczenia Nazwa efektoéw uczenia sie RIS . el
e dla po uZ}./s.kan.l.u charak,terystyk
Kierunku kwalifikacji wspolnych,
petnej inzynierskich lub
na poziomie 4 nauczycielskich
- poziomy 6-7 wraz ze
wskazaniem
kodu dyscypliny
WIEDZA: absolwent zna i rozumie
zasady diagnozowania, planowania, realizowania i
oceniania opieki nad pacjentem w pielegniarstwie
internistycznym, chirurgicznym, operacyjnym,
pediatrycznym, potozniczo-ginekologicznym, P6S_WG
B_Wo3 geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym,w P6S_WK PES.WG | L5
szpitalnym oddziale ratunkowym, w intensywnej
opiece, opiece paliatywnej i opiece diugoterminowej
oraz nad pacjentem z chorobg nowotworowsg;
B.W04 etapy rozwoju psychicznejgo cztowieka i prawidiow.oéci P6S_WG P6S.WG | 1ILS
wystepujace na poszczegdlnych etapach tego rozwoju; P6S_WK
B WOS pojecie emocji i motywacji oraz zaburzenia P6S_WG P6S WG 15
- osobowos$ciowe; P6S_WK - )
teorie stresu psychologicznego, zaleznos$ci miedzy P6S WG
B_W07 | stresem a stanem zdrowia oraz innepsychologiczne P6S WK P6S_WG | IIL.5
determinanty zdrowia; -
podejscie salutogenetyczne i podejScie patogenetyczne P6S_WG
B_woa do zdrowia i choroby; P6S_WK P65 WG .5
procesy adaptacji cztowieka do zycia z choroba P6S WG
B_W09 | przewlekla lub o niepomy$lnym rokowaniu i P6S WK P6S_ WG | IIL5
uwarunkowania tych proceséw; -
znaczenie wsparcia spotecznego i psychologicznego w P6S WG
B_W10 | zdrowiu i chorobie oraz w sytuacjach szczegélnych w P6S WK P6S_WG | IIL.5
opiece zdrowotnej; -
techniki radzenia sobie ze stresem, redukowania leku,
B W11l metody relaksacji oraz mechanizmy powstawania P6S_WG Pes WG | s
- zespolu wypalenia zawodowego i zapobiegania jego P6S_WK - '
powstaniu;
pojecia dewiacji i zaburzenia, ze szczeg6lnym P6S_WG
B_W15 uwzglednieniem patologii dzieciecej; P6S_WK PES.WG | 1IL5
pojecia dewiacji i =zaburzenia, ze szczegélnym P6S_WG
B_W10 uwzglednieniem patologii dzieciecej; P6S_WK PESWG | IIL5




Zatacznik nr 1
do Uchwaty Nr 52/000/2023 Senatu AJP
z dnia 23 wrze$nia 2025 .

podstawowe pojecia i zagadnienia z zakresu pedagogiki
B.W19 ]a}ko paukl stosowaneji procesu wychoyvanla w asp.ekclle P6S_WG P6S.WG | 1IL5
zjawiska  spotecznego  chorowania, zdrowienia, P6S_WK
hospitalizacji i umierania;
. . : P6S_WG
B_W20 | problematyke prowadzenia edukacji zdrowotnej; P6S WK P6S_WG | IIL.5
metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mtodziezy, P68:WG
B.w21 dorostych i 0s6b starszych; P6S_WK P65_WG HL5
podstawowe pojecia z zakresu prawa i role prawa w P6S WG
B_W22 | funkcjonowaniu spoteczenstwa, ze szczegdlnym P6S_WK P6S_WG I11.5
uwzglednieniem praw czlowieka i prawa pracy; -
podstawowe regulacje prawne z zakresu systemu
ochrony zdrowia, w tym z zakresu ubezpieczenia P6S_WG
B.Ww23 zdrowotnego, obowigzujace w  Rzeczypospolitej P6S_WK PES.WG | L5
Polskiej;
podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarki, w
tym prawa i obowiazki pielegniarki oraz formy prawne P6S WG
B_W24 | wykonywania zawodu pielegniarki, organizacje i ~ P6S_WG | IIL.5
. ) . . P6S_WK
zadania samorzadu zawodowego pielegniarek i
potoznych oraz prawa i obowiazki jego cztonkéw;
zasady odpowiedzialnosci pracowniczej, zawodowej,
cywilnej i karnej zwigzanej z wykonywaniem zawodu P6S WG
B_W25 | pielegniarki zZ uwzglednieniem zdarzenia " P6S_WG | I1IL5
.S S e ! P6S_WK
niepozadanego, przewinienia zawodowego i btedu
medycznego;
. : . . P6S_WG
B_W26 | prawa cztowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta; P6S WK P6S_WG | IIL.5
pojecie zdrowia publicznego i zadania z zakresu P6S_WG
B_W20 zdrowia publicznego; P6S_WK PES.WG | IS
B.W21 kulturgwe, spo}eczne i ekonomiczne uwarunkowania P6S_WG P6S.WG 1ILS
zdrowia publicznego; P6S_WK
o L P6S_WG
B_W22 | podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby; P6S WK P6S_WG | III.5
) ) . " - P6S_WG
B_W23 istote profilaktyki i prewencji choréb; P6S_WK P6S_WG I111.5
zasady funkcjonowania systeméw opieki zdrowotnej w
Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach P6S_WG
B_W24 cztonkowskich Unii Europejskiej oraz warunki dostepu P6S_WK PESWG | IIL5
do $wiadczen zdrowotnych;
B.W25 sw01.ste zagrozenia Zdr.ovyla wyst(;pu].ace w $rodowisku P6S_WG P6S.WG | IILS
zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy; P6S_WK
miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym
choréb i probleméw zdrowotnych (International
Statistical Classification of Diseases and Related Health P6S WG
B_W26 Problems, ICD-10), funkcjonowania, ~ P6S_WG I111.5
. L . . . P6S_WK
niepetnosprawnosci i zdrowia (International
Classification of Functioning, Disability and Health, ICF)
oraz procedur medycznych;
. PSR o N P6S_WG
B_W34 | przedmiot etyki ogélnej i zawodowej pielegniarki; P6S WK P6S_WG | IIL.5
istote podejmowania decyzji etycznych i zasady P6S WG
B_W35 | rozwigzywania dylematéw moralnych w pracy " P6S_WG | IIL.5
: A P6S_WK
pielegniarki;
problematyke etyki normatywnej, w tym wartosci, P6S WG
B_W36 | powinnosci i sprawnosci moralnych istotnych w pracy " P6S_WG | IIL.5
) L P6S_WK
pielegniarki;
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odrebnosci kulturowe i religijne oraz wynikajace z nich
potrzeby pacjentdéw, ich rodzin lub opiekunéw oraz P6S_WG
B_W37 zasady interwencji pielegniarskich zgodnych z etyka P6S_WK P6S.WG | IIL5
zawodowg;
Kodeks etyki dla pielegniarek Miedzynarodowej Rady
Pielegniarek (International Council of Nurses, ICN) i P6S_WG
B_W38 Kodeks etyki zawodowej pielegniarki i potoznej P6S_WK P65_WG HL5
Rzeczypospolitej Polskiej;
zasady komunikowania sie z pacjentem odmiennym
B.W47. | kulturowo i o odmiennej orientacji seksualnej, P6S_WG
. . . . L P6S_WG | IIL5
pacjentem niedowidzacym i niewidzacym oraz P6S_WK
niedostyszacym i niestyszacym;
znaczenie perspektywy  pacjenta w opiece
B.W48. pielegniarskiej, motywowania pacjenta do ggg‘xﬁ P6S_WG | IIL.5
przestrzegania zalecen i prozdrowotnego stylu zycia; -
B.W49. metody okazywama empatii pacjentowi, jego rodzinie P6S_WG P6S. WG 1ILS
lub opiekunowi; P6S_WK
BW50. zasady postepowania oraz .Ijadz.enia- sobie w przypadklll P6S.WG
mobbingu, dyskryminacji i innych zachowan P6S_WG | IIL.5
. . . P6S_WK
patologicznych w §rodowisku pracy.
UMIEJETNOSCI: absolwent potrafi
B UO1 rozpozn.awaé zachowania prawidtowe, zaburzone i P6S_UW P6S_UW 1ILS
patologiczne;
rozpoznawac zaburzenia w funkcjonowaniu
spotecznym cztowieka oraz oceniaé proces adaptacji
B U02 czh?wieka w rc’)Zny,ch kontekstach z.drowia i choroby, a} P6S_UW P6S_UW 1ILS
takze wskazywa¢ role wsparcia spotecznego i
psychologicznego w opiece nad cztowiekiem zdrowym i
chorym;
., : ) T P6S_UW
B.U03 g;ercl;a;lc rrZl\/i\nalszel;.choroby }1 hpskpl.tallzaql ze stanem P6S_UK P6S.UW | 1IL5
ycznym i psychicznym cztowieka; P6S_UO
ocenia¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach
trudnych takich jak stres, frustracja, konflikt, trauma,
B U04 zaloba, pr,zemoc fizyczna, przemoc seksualna, P6S_UW P6S_UW 1LS
wprowadzac elementarne formy pomocy P6S_UK
psychologicznej oraz informowa¢ o specjalistycznych
formach pomocy;
identyfikowa¢ btedy i bariery w  procesie
komunikowania sie w sytuacjach trudnych, wykazywa¢é
B_UO5 | umiejetno$¢ aktywnego stuchania oraz tworzy¢ P6S_UK P6S_UW | IIL5
warunki do prawidtowej komunikacji z pacjentem i
cztonkami zespotu interprofesjonalnego;
wykorzystywaé techniki komunikacji werbalnej i P6S_UK
B_U06 pozawerbalnej w praktyce pielegniarskiej; P6S_UO PES.UW | L5
. , ‘o . : P6S_UW
B.U07 ;le(lflaizr}rllv:?ocdl s:glsacl)(\;v:é: ‘-/fésawe techniki redukowania P6S_UO P6S_UW 1LS
¢ Y yine; P6S_UU
stosowa¢ mechanizmy zapobiegania zespotowi
: g . P6S_UW
B U0 wypa.ll.em.a.zawodowego oraz rozwijac zasoby osobls'Fe P6S_UO P6S.UW | 1IL5
umozliwiajgce radzenie sobie z zespolem wypalenia
P6S_UU
zawodowego;
diagnozowa¢ czynniki wptywajace na sytuacje P6S_UW
B_U11 | zdrowotng jednostki w obrebie rodziny i spotecznosci P6S_UK P6S_UW | IIL5
lokalnej; P6S_UO
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rozpoznawac¢ potrzeby edukacyjne w grupach P6S_UW
B_U12 odbiorcow ustug pielegniarskich; P6S_UU P6S_UW L5
opracowywac programy edukacyjne w zakresie dziatan P6S_UW
B_U13 prozdrowotnych dla rdéznych grup odbiorcéw ustug P6S_UK P6S_UW | IIL5
pielegniarskich; P6S_UO
stosowac przepisy prawa dotyczace realizacji praktyki P6S_UW
B_U14 | zawodowej pielegniarki oraz praw pacjenta i zasad P6S_UK P6S_UW | IIL5
bezpieczenstwa; P6S_UO
analizowa¢ $wiatowe trendy dotyczace ochrony P6S UW
B_U15 zdrowia w aspekcie najnowszych danych T P6S_UW | IIL5
. : ) : ) P6S_UO
epidemiologicznych i demograficznych;
analizowa¢  funkcjonowanie  systeméw  opieki P6S UW
B_U16 | zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych . P6S_UW | IIL5
, . . o P6S_UO
panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;
stosowa¢ miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w
tym choréb i probleméw zdrowotnych (ICD-10), P6S_UW
B.UL7 funkcjonowania, niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF) P6S_UO PeSUW | TIL5
oraz procedur medycznych;
korzysta¢ z piSmiennictwa medycznego w jezyku
angielskim, a w przypadku prowadzenia ksztalcenia w P6s_UW
B.w24 | 218 & VW PrZypaciy prows P6S_UK P6S_UW | IIL5
jezyku angielskim - z pi$miennictwa medycznego w P6S UU
innym jezyku obcym; -
orozumiewac sie w jezyku angielskim na poziomie B2 P6s_UW
B_U25 | borozumie & W)gzykl ang nap P6S_UK P6S_UW | IIL5
Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego. P6S UU
B.NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIE]/ PRZEDMIOTY

KIERUNKOWE (B) (podstawy pielegniarstwa, promocja zdrowia, pielegniarstwo w podstawowej

opiece zdrowotnej, dietetyka, badanie fizykalne w praktyce zawodowej pielegniarki, jezyk migowy

lub telemedycyna i e-zdrowie)

Tabela odniesienia efektow uczenia sie zdefiniowanych dla programu studiéw do charakterystyk
drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji typowych dla kwalifikacji uzyskiwanych w ramach

szkolnictwa wyzszego po uzyskaniu kwalifikacji petnej na poziomie 4 - poziomy 6-7

Oznaczenie
stosownym
Kod sktadnika symbolem czy
opisu z efekt odnosi sie
sl chare.lktel,"ystyk do
- poziomow w charakterystyk
efektow .
. 2 o PRK uniwersalnych,
uczenia Nazwa efektow uczenia sie .
e @l po uzyskaniu charakterystyk
. kwalifikacji wspolnych,
kierunku . S .
pelnej inzynierskich lub
na poziomie 4 nauczycielskich
- poziomy 6-7 wraz ze
wskazaniem
kodu dyscypliny
WIEDZA: absolwent zna i rozumie
uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa na tle P6S WG
C_WO01 | transformacji opieki pielegniarskiej i profesjonalizacji P6S_WK P6S_WG 1.5
wspétczesnego pielegniarstwa; -
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proces pielegnowania (definicje, etapy, zasady) oraz
metody organizacji pracy, w tym ramach podstawowej P6S WG
C_WO04 | opieki pielegniarskiej (primary nursing), jej istote i ~ P6S_WG | IIL.5
.- - . o P6S_WK
odrebnosci, z uwzglednieniem ich wptywu na jako$¢
opieki pielegniarskiej i rozwdj praktyki pielegniarskiej;
klasyfikacje praktyki pielegniarskiej (Miedzynarodowa
Klasyfikacja Praktyki Pielegniarskiej International
Classification for Nursing Practice, ICNP, P6S_WG
C.W05 Miedzynarodowa Klasyfikacja Diagnoz Pielegniarskich P6S_WK P6S.WG | IIL5
wedtug NANDA International Nursing Diagnoses, North
American Nursing Diagnosis Association, NANDA);
istote opieki pielegniarskiej opartej o wybrane
zalozenia teoretyczne (Florence Nightingale, Virginia P6S_WG
C.Woe Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy, Betty P6S_WK P65_WG HL5
Neuman);
istote, cel, wskazania, przeciwwskazania, powiktania,
obowigzujgce  zasady itechnike = wykonywania P6S_WG
C.Wo7 podstawowych czynnosci pielegniarskich, P6S_WK P6S.WG | IIL5
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych;
zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, P6S WG
C_WO08 | zagrozonym chorobg, chorym i o niepomy$lnym " P6S_WG | IIL.5
; P6S_WK
rokowaniu;
zakres i charakter opieki pielegniarskiej w wybranych
stanach pacjenta, sytuacjach klinicznych, w deficycie P6S_WG
C.wo3 samoopieki, zaburzonym komforcie, zaburzonej sferze P6S_WK P65 WG .5
psychoruchowej;
zakres  opieki  pielegniarskiej i1  interwencji P6S WG
C_W10 | pielegniarskich w wybranych diagnozach " P6S_WG | III.5
. : . P6S_WK
pielegniarskich;
zasady udzielania pomocy w stanach zagrozenia P6S_WG
Cwi2 zdrowotnego; P6S_WK P65 WG .5
C.W13 koncepcje 1 zalozenia promocji zdrowia i profilaktyki P6S_WG P6S.WG | 1IL5
zdrowotnej; P6S_WK
C W14 zadania piel(?gniarki w promocjinzdrowia i zasady P6S_WG P6S.WG | 1IL5
konstruowania programdéw promocji P6S_WK
C W15 stra.tegie .p,romocji zdrowia o zasiegu lokalnym, P6S_WG P6S WG | 1IL5
krajowym i Swiatowym; P6S_WK
organizacje i funkcjonowanie podstawowej opieki
zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i innych P6S_WG
C.Wi6 panstwach, z uwzglednieniem zadan pielegniarki i P6S_WK PESWG | IIL5
innych pracownikéw systemu ochrony zdrowia;
warunki realizacji i zasady finansowania $wiadczen P6S_WG
C.W17 pielegniarskich w podstawowej opiece zdrowotnej; P6S_WK PESWG | IIL5
zasady koordynowania procesu udzielania $wiadczen P6S_WG
C.W19 zdrowotnych w podstawowej opiece zdrowotnej; P6S_WK PES.WG | 1IL5
standardy przeprowadzania badan kwalifikacyjnych do
szczepien ochronnych przeciw grypie, wirusowemu
zapaleniu watroby (WZW), tezcowi, COVID-19 i
wykonywania szczepien ochronnych przeciw grypie, P6S WG
C_ W21 WZW, tezcowi, COVID-19, pneumokokom, wsciekliZnie . P6S_WG I111.5
. . : o P6S_WK
oraz innych obowigzkowych i zalecanych szczepien
ochronnych zgodnie Z przepisami prawa w zakresie
szczepien ochronnych, z zapewnieniem zasad
bezpieczenstwa pacjentowi oraz sobie;
procedury stosowane w sytuacji wystapienia NOP oraz P6S WG
C_W22 | zasady prowadzenia e sprawozdawczo$ci w zakresie " P6S_WG | IIL.5
o P6S_WK
szczepien ochronnych;

11




Zatacznik nr 1
do Uchwaty Nr 52/000/2023 Senatu AJP
z dnia 23 wrze$nia 2025 .

zapotrzebowanie na energie, sktadniki odzywcze i wode P6S WG
C_W23 | ucztowieka zdrowego chorego w ré6znym wieku i stanie P6S WK P6S_WG | IIL.5
zdrowia; -
zasady zywienia os6b zdrowych i chorych w réznym P6S WG
C_W24 | wieku oraz zywienia dojelitowego i pozajelitowego oraz " P6S_WG | III.5
oL ; P6S_WK
podstawy edukacji zywieniowej
C_W25 | Klasyfikacje i rodzaje diet P6S_WG P6S_WG | IIL5
- P6S_WK -
C.W26 szlsady oceny stanu odzywienia oraz przyczyny i rodzaje P6S_WG P6S.WG | 1IL5
niedozywienia; P6S_WK
podstawy dietoterapii w najczesciej wystepujacych P6S_WG
c.wz7 chorobach dietozaleznych u dzieci 1 dorostych; P6S_WK P65 WG L5
C W28 s’rod.ki . spozywcze specjalnego przeznaczenia P6S_WG P6S.WG | IILS
Zywieniowego; P6S_WK
pojecie, zasady i spos6b badania podmiotowego i jego P6S_WG
C.W3e dokumentowania; P6S_WK P65_WG HL5
system opisu objawoéw i dolegliwo$ci pacjenta wedtug
schematéow OLD CART (Onset - - objawy/dolegliwosci,
Location umiejscowienie, Duration czas trwania,
Character-charakter, Agravating/Alleviating factors-
czynniki nasilajace/tagodzace, - Radiation
promieniowanie, Timing - mpment wys‘qulenla), FIEE P6S WG P6S. WG
C_W37 (Feelings uczucia, Ideas - idee, Function - funkcja, P6S WK 111.5
Expectations - oczekiwania), SAMPLE - (Symptoms - -
objawy, Allergies - alergie, Medications - leki, Past
medical  history  przebyte  choroby/przesztosc
medyczna, Last meal - ostatni positek, Events prior to
injury/ilness - zdarzenia przed
wypadkiem/zachorowaniem)
system opisu rozpoznania stanu zdrowia pacjenta dla
potrzeb opieki sprawowanej przez pielegniarke PES P6S_WG
C.W38 (Problem-problem, Etiology etiologia, Symptom- P6S_WK P6S.WG | IIL5
objaw);
C W39 znaczenie uwarunkpwaﬁ kulturowych i spotecznych w P6S_WG P6S WG 1LS
ocenie stanu zdrowia; P6S_WK
C_W40 metody i techniki korppleksowego badania fizykalnego i P6S_WG P6S.WG 1ILS
jego dokumentowania; P6S_WK
zasady przygotowania pacjenta do badania EKG i
technike wykonania badania EKG, EKG P6S_WG
C.Wal prawokomorowego oraz EKG z odprowadzeniami P6S_WK PES.WG | IILS
dodatkowymi;
zasady rozpoznawania w zapisie EKG zatamkéw P, Q, R,
S, T, U cech prawidtowego zapisu i cech podstawowych P6S WG
C_ W42 zaburzen (zaburzenia rytmu serca, zaburzenia ~ P6S_WG I111.5
. ; : o . P6S_WK
przewodnictwa, elektrolitowe, niedokrwienie i
martwica mie$nia sercowego);
rodzaj sprzetu i sposob jego przygotowania do P6S WG
C_W43 | wykonania spirometrii oraz zasady wykonania tego " P6S_WG | III.5
. P6S_WK
badania;
znaczenie wynikow badania podmiotowego i badania P6S WG
C_W44 | fizykalnego w formutowaniu oceny stanu zdrowia " P6S_WG | IIL.5
: C . L P6S_WK
pacjenta dla potrzeb opieki pielegniarskiej;
sposoby przeprowadzania badania podmiotowego i
badania fizykalnego przez pielegniarke P6S_WG
C_W45 wyKkorzystaniem systemow teleinformatycznych lub P6S_WK PES.WG | IIL5
systemow tgcznosci oraz sposoby gromadzenia danych
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o stanie zdrowia pacjenta wykorzystaniem technologii
cyfrowych;

zasady profilaktyki oraz mechanizm i sposoby
postepowania w zakaZeniu odcewnikowym krwi,
szpitalnym  zapaleniu ptuc, zakazeniu uktadu
moczowego, zakazeniu uktadu pokarmowego o etiologii

C_wW48 Clostridioides difficile, zakazeniu miejsca operowanego, P65 WG P6S_WG I11.5
L . . o P6S_WK
zakazeniu ran przewlektych i zakazeniu
ogoélnoustrojowym  oraz zasady postepowania
aseptycznego 1 antyseptycznego w zapobieganiu
zakazeniom szpitalnym;
zasady budowy i funkcjonowania Systemu Informacji
Medycznej (SIM), dziedzinowych systemow P6S_WG
C.W49 teleinformatycznych oraz rejestrow medycznych, a P6S_WK P65_WG HL5
takze zasady ich wspoétdziatania;
metody, narzedzia i techniki pozyskiwania danych oraz P6S_WG
C-W50 ich wykorzystanie W praktyce zawodowej pielegniarki; P6S_WK PES.WG | IILS
podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i P6S WG
C_W51 ideograficzne, w zakresie niezbednym do gromadzenia P6S_WK P6S_WG I11.5
informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta; -
systemy telemedyczne i e-zdrowia oraz ich znaczenie P6S WG
C_W52 dla usprawnienia udzielania swiadczen zdrowotnych, w . P6S_WG I11.5
L. .. . . P6S_WK
tym $wiadczen pielegniarskich;
C.W53 rodza}]e systemow telemedycz-nych.z uwzglqdplemem P6S_WG P6S.WG | 1IL5
podziatu na systemy synchroniczne i asynchroniczne; P6S_WK
narzedzia techniczne wykorzystywane w systemach P6S_WG
C.W54 telemedycznych i e-zdrowia; P6S_WK PES.WG | IS
zakres i zasady udziatu pielegniarki w udzielaniu P6S WG
C_W55 | $wiadczen zdrowotnych przy uzyciu systemow " P6S_WG | IIL.5
. . P6S_WK
telemedycznych i e-zdrowia.
UMIEJETNOSCI: absolwent potrafi
C.U01 stosowa¢ wybrang metode pielegnowania w opiece nad P6S_UW P6S.UW | IIL5

pacjentem;

gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji,
pomiaréw, badania fizykalnego i analizy dokumentacji

C_U02 w celu rozpoznania stanu zdrowia pacjenta, a takze P65_UK P6S_UW I11.5
; A . - P6S_UO
interpretowa¢ i dokumentowa¢ uzyskane wyniki dla
potrzeb diagnozy pielegniarskiej;

C.U03 ustal,ac. plan Qplekl pllv.slegmarslfle] oraz realizowac ja P6S_UW P6S.UW | 1IL5
wspdlnie z pacjentem i jego rodzing; P6S_UO
monitorowac¢ stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w P6S UW

C_U04 | szpitalu lub innych jednostkach organizacyjnych P6S UO P6S_UW | IIL5

systemu ochrony zdrowia;

dokonywaé wstepnej, biezacej i konncowej oceny stanu
C_U05 zdrowia pacjenta (stan, problemy, potrzeby) i ewaluacji P6S_UW P6S_UW | IIL5
podejmowanych interwencji pielegniarskich;

wystawia¢ recepty na leki, w tym recepturowe, $rodki

CU16 spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego P6S_UW P6S UW | 1115
oraz wyroby medyczne w ramach kontynuacji leczenia P6S_UO
w ramach realizacji zlecen lekarskich;
wykonywac szczepienia przeciw grypie, WZW, tezcowi,

CU18 COVID-19, pneumokokom, wsciekliznie oraz inne P6S_UW P6S_UW 1ILS

obowigzkowe i zalecane szczepienia ochronne zgodnie z
przepisami prawa;
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rozpoznawac i klasyfikowaé NOP oraz charakteryzowac

C_U19 miejscowe i uogdlnione reakcje organizmu wystepujace 1;6658_%‘6\/ P6S_UW | IIL5
u pacjenta, a takze podejmowac stosowne dziatania; -

C_U20 wykonac testy skorne i proby uczuleniowe; 1:})’6658_?]‘6\] P6S_UW I11.5

CU25 wystaw1ac”zlecen1.a na wyr.oby medyczne w ramach P6S_UW P6S.UW | 115
kontynuacji zlecenia lekarskiego;

C.U35 wystawiaé z.lec.em:fl na Srodki spozywcze specjalnego P6S_UW P6S.UW | IIL5
przeznaczenia zywieniowego;

C_U39 usuna¢ szwy z rany: P6S_UW P6S_UW I11.5

C U42 dorazm(? unieruchamiac¢ z%am’ama.kosa, zwichniecia i P6S_UW P6S_UW 1ILS
skrecenia oraz przygotowywac pacjenta do transportuy;

C_U43 doraznie tamowac¢ krwawienia i krwotoki; P6S_UW P6S_UW I11.5
oceni¢ sytuacje zdrowotna dorostego wymagajacego

C_U46 | pomocy w ramach podstawowej opieki zdrowotnej i P6S_UW P6S_UW | IIL5

ustali¢ plan dziatania;

dobiera¢ metody i formy profilaktyki i prewencji
choréb, ksztaltowa¢ zachowania zdrowotne réznych
Cc_Uu47 grup spotecznych oraz opracowywaé¢ i wdrazac P6S_UW P6S_UW 111.5
indywidualne programy promocji zdrowia pacjentéw,
rodzin i grup spotecznych;

organizowac izolacje pacjentéw z chorobg zakazng W

€.U49 miejscach publicznych i w warunkach domowych;

P6S_UW P6S_UW | IIL5

implementowa¢ indywidualny plan opieki medycznej
(IPOM) do opieki nad pacjentem oraz oraz koordynowacé
indywidualng opieke w Srodowisku zamieszkania
pacjenta;

C_U50 P6S_UW P6S_UW | IIL5

planowa¢ opieke nad pacjentem i jego rodzing z
wykorzystaniem Kklasyfikacji praktyki pielegniarskiej
(ICNP, NANDA), oceny wydolnosci opiekunczo-
pielegnacyjnej oraz ekomapy srodowiska;

C_U51 P6S_UW P6S_UW | I1IL5

przygotowywac zapisy form recepturowych substancji

€.Us52 leczniczych w ramach kontynuacji leczenia;

P6S_UW P6S_UW | IIL5

dobiera¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego i wystawia¢ na nie recepty w ramach
realizacji zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji na
temat ich stosowania;

C_U58 P6S_UW P6S_UW | IIL5

przeprowadzi¢  badanie = podmiotowe  pacjenta,

C_U64 ; N . o
analizowac i interpretowac jego wyniki;

P6S_UW P6S_UW | IIL5

dobiera¢ i stosowac narzedzia klinimetryczne do oceny

C_U65 )
stanu pacjenta;

P6S_UW P6S_UW | IIL5

rozpoznawac i interpretowaé¢ podstawowe odrebnosci

€.U66 w badaniu dziecka i dorostego, w tym osoby starszej;

P6S_UW P6S_UW | IIL5

wykorzystywac techniki badania fizykalnego do oceny
fizjologicznych i patologicznych funkcji skéry, narzadow
zmystéw, glowy, Kklatki piersiowej, gruczotéw
piersiowych pacjenta (badanie i samobadanie), jamy
brzusznej, narzadéw ptciowych, uktadu sercowo-
naczyniowego, ukladu oddechowego, obwodowego
uktadu krazenia, ukltadu mie$niowo-szkieletowego i
uktadu nerwowego oraz dokumentowac wyniki badania
fizykalnego i wykorzystywaé¢ je do oceny zdrowia
pacjenta;

C_ue7 P6S_UW P6S_UW | IIL5

przeprowadza¢ kompleksowe badanie fizykalne
C_U68 | pacjenta, dokumentowa¢ badania oraz dokonywac¢ ich
analizy dla potrzeb opieki pielegniarskiej, zastosowa¢

P6S_UW

P6S_UO P6S_UW | I1IL5
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ocene kompleksowa stanu zdrowia pacjenta wedlug
schematu cztery A (Analgesia znieczulenie, Activity of
daily living - aktywno$¢ zycia, Adverseeffects - dziatania
- niepozadane, Aberrantbehaviors - dziatania
niepozadane zwigzane Z lekami), stosowac system
opisu rozpoznania stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb
pielegniarskiej PES oraz ocenia¢ kompletno$c¢
zgromadzonych informacji n dotyczacych sytuacji
zdrowotnej pacjenta wedlug schematu SOAP
(Subjective - dane subiektywne, Objective - dane
obiektywne, Assessment - ocena, Plan/Protocol-plan -
dziatania);

gromadzi¢ dane o stanie zdrowia pacjenta z P6S_UW

€.U69 wykorzystaniem technologii cyfrowych; P6S_UK

P6S_UW | IIL5

wykonywac badanie EKG u pacjenta w roznym wieku w
spoczynku, interpretowaé¢ sktadowe prawidtowego
zapisu czynnosci bioelektrycznej serca, rozpoznawac
zaburzenia zagrazajace zdrowiu i zyciu;

C_U70 P6S_UW P6S_UW | IIL5

wykona¢ badanie spirometryczne i dokona¢ wstepne;j
C_U71 oceny wyniku hadania u pacjenta w réznym wieku i P6S_UW P6S_UW | IIL5
stanie zdrowia; ;

stosowaé zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym P6S_UW

U7z z opieka zdrowotng i zwalczania ich; P6S_UK

P6S_UW | I1IL5

stosowac zasady zapobiegania zakazeniom
odcewnikowym krwi, szpitalnemu =zapaleniu ptuc,
zakazeniom uktadu moczowego, zakazeniom uktadu P6S_UW
pokarmowego o etiologii Clostridioides difficile, P6S_UK
zakazeniom miejsca operowanego, zakazeniom ran
przewlektych i zakazeniu ogélnoustrojowemu;

C_U73 P6S_UW | IIL5

stosowac¢ Srodki ochrony indywidualnej niezbedne dla
zapewnienia bezpieczenistwa swojego, pacjentéw i
C_U74 | wspélpracownikéow przed zakazeniami zwigzanymi z
opieka zdrowotng oraz wdraza¢ odpowiedni rodzaj
izolacji pacjentow;

P6S_UW

P6S_UK P6S_UW | I1IL5

interpretowaé 1 stosowa¢ zatozenia funkcjonalne
systeméw informacji w ochronie zdrowia z
C_U75 | wykorzystaniem zaawansowanych metod i technologii
informatycznych wykonywaniu i kontraktowaniu
$wiadczen zdrowotnych;

P6S_UW

P6S_UO P6S_UW | IIL5

postugiwac sie dokumentacja medyczng oraz
C_U76 | przestrzega¢ =zasad bezpieczenstwa i poufnosci
informacji medycznej oraz ochrony danych osobowych;

P6S_UW

P6S UK P6S_UW | IIL5

postugiwac sie jezykiem migowym i innymi sposobami
C_U77 | oraz S$rodkami komunikowania sie w opiece nad
pacjentem niedostyszacym i niestyszacym;

P6S_UW

P6S_ UK P6S_UW | IIL5

stosowaé narzedzia wykorzystywane w systemach

c.U78 telemedycznych i e-zdrowia;

P6S_UW P6S_UW | IIL5

dokumentowac¢ sytuacje zdrowotna pacjenta, dynamike
jej zmian 1 realizowang opieke pielegniarska, Z P6S_UW
uwzglednieniem narzedzi teleinformatycznych do P6S_UK
gromadzenia gromadzenia danych;

C_U79 P6S_UW | IIL5

wspieraé pacjenta w zakresie wykorzystywania
C_U80 systemo6w teleinformatycznych do samoopieki w stanie P6S_UO P6S_UW | IIL5
zdrowia i stanie choroby.
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NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNE]/PRZEDMIOTY KIERUNKOWE (B)

(choroby wewnetrzne i
i pielegniarstwo chirurgiczne,
pielegniarstwo geriatryczne,

i pielegniarstwo psychiatryczne, medycyna ratunkowa i pielegniarstwo

pielegniarstwo
pediatria i

neurologia i

internistyczne,

chirurgia,

pielegniarstwo pediatryczne,

pielegniarstwo neurologiczne,

blok

operacyjny
geriatria i
psychiatria

ratunkowe,

anestezjologia i pielegniarstwo w intensywnej opiece, opieka paliatywna, podstawy

rehabilitacji, badania naukowe w pielegniarstwie)

Tabela odniesienia efektdw uczenia sie zdefiniowanych dla programu studiéw do charakterystyk
drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji typowych dla kwalifikacji uzyskiwanych w ramach

szkolnictwa wyzszego po uzyskaniu kwalifikacji petnej na poziomie 4 - poziomy 6-7

Oznaczenie
stosownym
Kod sktadnika symbolem czy
opisu z efekt odnosi sie
sl chara.lktell‘ystyk do
- poziomoéw w charakterystyk
efektow :
. , .. PRK uniwersalnych,
uczenia Nazwa efektéw uczenia sie .
e dla po uzyskaniu charakterystyk
: kwalifikacji wspolnych,
kierunku : A .
petnej inzynierskich lub
na poziomie 4 nauczycielskich
- poziomy 6-7 wraz ze
wskazaniem
kodu dyscypliny
WIEDZA: absolwent zna i rozumie
D W01 C%ynmkl ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w P6S_WG P6S WG | IIL5
réznym wieku; P6S_WK
etiopatogeneze, objawy Kkliniczne, przebieg, leczenie,
rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad P6S_WG
D_Woz pacjentami w wybranych chorobach -w tym w P6S_WK PES.WG | L5
chorobach chorobach nowotworowych,
rodzaje badan diagnostycznych, ich znaczenie kliniczne
i zasady ich zlecania oraz uprawnienia zawodowe P6S WG
D_WO03 | pielegniarki w zakresie wystawiania skierowan na " P6S_WG | IIL.5
. . , P6S_WK
badania diagnostyczne w poszczegélnych stanach
Klinicznych;
zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie
zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych, a P6S_WG
D_Wo4 takze zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach P6S_WK PES.WG | L5
i zabiegach;
zasady i zakres farmakoterapii poszczegdlnych stanach P6S_WG
D_W05 klinicznych; P6S_WK P65 WG .5
wilasciwosci grup lekéw i ich dziatanie na uktady i
narzady pacjenta w réznych chorobach w zaleznosci od P6S WG
D W06 | wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan - P6S_WG I11.5
o . y . . oo , P6S_WK
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég
podania;
zasady organizacji opieki specjalistycznej
D_W07 (1nt§rnlstyczpe], chlrurglczne], w bloku operacyjnym, P6S_WG P6S.WG | 1IL5
pediatrycznej, geriatrycznej, neurologicznej, P6S_WK
psychiatrycznej, w szpitalnym oddziale ratunkowym,
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intensywnej opieki, opieki paliatywnej i
dtugoterminowej oraz nad pacjentem z choroba
nowotworowa);
D_ W08 sta.ndardy i procedury ,p.lelqgma}rsklg stqsowane w P6S_WG P6S.WG | 1IL5
opiece nad pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia; P6S_WK
metody i techniki komunikowania sie z pacjentem
niezdolnym do nawigzania i podtrzymania efektywnej P6S_WG
D_W10 komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane P6S_WK P6S.WG | IL5
leczenie;
zasady zywienia pacjentéw z uwzglednieniem leczenia
dietetycznego, wskazan przed i pooperacyjnych wedtug P6S_WG
D_Wi1 obowigzujacych wytycznych, zalecen i protokotow P6S_WK P6S.WG | IIL5
protokotéw (Enhanced Recovery After Surgery, ERAS);
rodzaje i zasady stosowania $rodkéw specjalnego P6S WG
D_W12 | przeznaczenia zywieniowego w okres$lonych stanach " P6S_WG | IIL.5
o P6S_WK
klinicznych;
zasady opieki nad pacjentami 2z przetokami
odzywczymi, w szczegdlnosci przezskorna
endoskopowa gastrostomia (Percutaneous Endoscopic P6S WG
D_W13 | Gastrostomy, PEG), gastostomia, mikrojejunostomia, " P6S_WG | IIL.5
. . ; L . P6S_WK
przetokami wydalniczymi (kolostomig, ileostomig,
urostomia) oraz przetokami powstatymi w wyniku
powiktan;
zasady  przygotowania pacjenta do  zabiegu
operacyjnego w trybie pilnym i planowym w chirurgii P6S WG
D_W14 | jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po P6S_WK P6S_WG | IIL5
zabiegu operacyjnym w celu zapobiegania wczesnym i -
p6znym powiktaniom;
D W17 metocII.y i skale oceny bolu ostrego i oceny poziomu P6S_WG P6S.WG | IILS
sedacji; P6S_WK
patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i
rokowanie choréb wieku rozwojowego: choréb uktadu
oddechowego, uktadu krazenia, uktadu nerwowego, P6S_WG
b_wi8 uktadu moczowego, uktadu pokarmowego oraz choréb P6S_WK P6SWG | IIL5
endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i
choroéb krwi;
patofizjologie, objawy Kkliniczne choréb i stanéw P6S WG
D_ W19 | zagrozenia zycia noworodka, w tym wcze$niaka oraz " P6S_ WG | IIL5
. T . L. . P6S_WK
istote opieki pielegniarskiej w tym zakresie;
D._W23 proces s.tarzenla sie w zlalspekc1e. biologicznym, P6S_WG P6S.WG | 1IL5
psychologicznym, spotecznym i ekonomicznym; P6S_WK
patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i
rokowanie choréb wieku podesziego: zespotu
otepiennego, majaczenia, depresji, zaburzen chodu i P6S WG
D_ W24 | ro6wnowagi, niedozywienia, osteoporozy, hipotonii " P6S_ WG | IIL5
. , . P6S_WK
ortostatycznej, choréb narzadu wzroku i narzadu
stuchu, inkontynencji oraz urazéw doznanych w wyniku
upadkow;
narzedzia i skale do cato$ciowej oceny geriatrycznej i P6S WG
D_W25 | oceny wsparcia os6b starszych oraz ich rodzin lub " P6S_WG | III.5
: P6S_WK
opiekunow;
e N P6S_WG
D_W26 | zasady usprawniania i aktywizacji oséb starszych; P6S WK P6S_WG | IIL.5
D W27 metody, tec,hr.nkllnarzqula oceny stanu §wiadomo$ci i P6S_WG P6S.WG | 1IL5
przytomnosci; P6S_WK
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etiopatogeneze i objawy Kkliniczne podstawowych P6S WG
D_W28 | zaburzen psychicznych w dzieci, mtodziezy i dorostych, P6S WK P6S_WG | I1IL5
w tym 0s06b starszych; -
mozliwosci  budowania  relacji  terapeutycznej,
stosowania komunikacji terapeutycznej, psychoterapii
elementarnej i innych metod wsparcia oraz terapii
pacjentow z zaburzeniami psychicznymi (dzieci, P6S_WG
D_W29 mtodziezy i dorostych, w tym oséb starszych), Z P6S_WK P6S.WG | IIL5
uwzglednieniem wszystkich poziomdéw $wiadczen
zdrowotnych (ambulatoryjnych, posrednich,
szpitalnych oraz w $rodowisku zycia pacjenta);
D W30 Zasadx obqwiqzujace przy zastosowaniu przymusu P6S_WG P6S. WG 1IL5
bezposredniego; P6S_WK
standardy i procedury postepowania w stanach nagtych
oraz obowiagzujace wytyczne Polskiej Rady Resuscytacji P6S_WG
D_W3l (Polish Resuscitation Council, PRC) i Europejskiej Rady P6S_WK P6S.WG | IIL5
Resuscytacji (European Resuscitation Council, ERC);
algorytmy postepowania resuscytacyjnego w zakresie
podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych (Basic Life P6S WG
D_W32 Support, BLS) i zaawansowanych zabiegow " P6S_WK P6S_WG I111.5
resuscytacyjnych (Advanced Life Support, ALS) zgodnie -
z wytycznymi PRC i ERC;
zasady organizacji i funkcjonowania systemu P6S_WG
D_W33 Panstwowe Ratownictwo Medyczne; P6S_WK P65 WG HL5
procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach
masowych, katastrofach i innych sytuacjach P6S WG
D_ W34 | szczegblnych oraz zasady zapewnienia bezpieczenstwa . P6S_WG | I1IL5
C . P6S_WK
osobom udzielajgcym pomocy, poszkodowanym i
$wiadkom zdarzenia;
zadania realizowane na stanowisku pielegniarki w P6S_WG
D_W35 szpitalnym oddziale ratunkowym; P6S_WK PESWG | TIL5
zasady przyjecia chorego do szpitalnego oddziatu P6S WG
D_W36 | ratunkowego i systemy segregacji medycznej majace p 6S_WK P6S_WG | III.5
zastosowanie w tym oddziale; -
postepowanie ratownicze w szpitalnym oddziale
ratunkowym w schorzeniach naglych w zaleznosci od P6S WG
D_W37 | jednostki chorobowej oraz wskazania do ~ P6S_WG I111.5
. . P6S_WK
przyrzadowego udrazniania drég oddechowych
metodami nadgto$niowymi;
D.W38 mgtody Zn.ieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po P6S_WG P6S.WG | 1ILS
znieczuleniu; P6S_WK
patofizjologie i objawy kliniczne choréb stanowigcych
zagrozenie dla zycia  (niewydolno$¢ oddechowa, P6S_WG
D_w33 niewydolnos$¢ krazenia, zaburzenia uktadu nerwowego, P6S_WK P65 WG .5
wstrzas, sepsa);
dziatania prewencyjne zaburzen snu u chorego, w tym P6S WG
D W40 | w intensywnej opiece, oraz stany deliryczne, ich P6S WK P6S_ WG | IIL5
przyczyny i nastepstwa, B
zasady  profilaktyki powiktan zwigzanych ze P6S WG
D W41 | stosowaniem inwazyjnych technik diagnostycznych i P6S WK P6S_ WG | IIL5
terapeutycznych u pacjentéw w stanie zagrozenia zycia; -
proces umierania, objawy zbliZajacej sie $miercii zasady P6S WG
D_W42 | opieki w ostatnich godzinach Zycia pacjentéw z " P6S_WG | IIL.5
o . C . P6S_WK
chorobami niepoddajacymi sie leczeniu;
organizacje udzielania $wiadczen zdrowotnych, zasady P6S WG
D_ W43 | przyje¢ i pobytu pacjentéw w zaktadach opieki . P6S_WG | IIL5
: : P6S_WK
dtugoterminowej;
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role i zadania pielegniarki opieki dtugoterminowej W

D W44 zapewnieniu kompleksowe] opleklllleczenlla p.aC]enFOW.' P6S_WG P6S.WG | 1IL5
oraz zasady wspétpracy z instytucjami opieki P6S_WK
zdrowotnej i spotecznej:
Swiatowe kierunki rozwoju opieki dtugoterminowej z P6S WG
D_W45 | uwzglednieniem wykorzystania najnowszych " P6S_WG | III.5
- . P6S_WK
technologii medycznych i cyfrowych;
D W46 podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej i P6S_WG P6S.WG | 1IL5
zawodowej; P6S_WK
przebieg i sposoby postepowania rehabilitacyjnego w P6S_WG
D_w47 réznych chorobach; P6S_WK P65 WG L5
znaczenie badan naukowych dla praktyki P6S_WG
D_w43 pielegniarskiej i rozwoju zawodu Pielegniarki; P6S_WK P65_WG HL5
pielegniarskie organizacje naukowe i ich role w P6S_WG
D_W49 badaniach naukowych; P6S_WK P65 WG L5
Przedmiot, cel i obszar badan naukowych oraz P6S_WG
D_W>50 paradygmaty pielegniarstwa; P6S_WK P65 WG HL5
D W51 m.etody. i te?hnlkl prowadzenia badan naukowych P6S_WG P6S.WG | 1IL5
pielegniarstwie; P6S_WK
zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i
podstawowe regulacje prawne z zakresu prawa P6S_WG
D_W52 autorskiego i prawa ochrony wtasnosci intelektualnej w P6S_WK PES.WG | L5
dziatalno$ci zawodowej pielegniarki;
podstawowe zasady udzialu pacjentdw i personelu P6S_WG
D_W53 medycznego w badaniach klinicznych. P6S_WK P6S.WG | IIL5
UMIEJETNOSCI: absolwent potrafi
gromadzic informacje, formutowacé diagnoze
ielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki pielegniarskiej P6s_UW
p_yo1 | Pieashiarsta, ustarac ceie 1 pian opieii pieies ) P6S_UK P6S_UW | IIL5
wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac
P : - P6S_UO
ewaluacji opieki pielegniarskiej;
stosowa¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu P6S_UW

D_U02 | pacjenta lub jego wydolnosci funkcjonalnej w P6S_UW | IIL5
. . P6S_UK
okreslonych sytuacjach zdrowotnych;

przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i
D_U04 | badanie fizykalne W réznych stanach klinicznych do P6S_UW P6S_UW | IIL5
planowania i realizacji opieki pielegniarskiej;

ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bdl i jego

nasilenie oraz stosowac farmakologiczne i P6S_UW

D_U05 niefarmakologiczne metody postepowania P6S_UO P6SUW | IIL5
przeciwbolowego;

D_U08 wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen P6S_UW P6S_UW 1ILS

lekarskich w okres$lonych stanach klinicznych;

rozpoznawa¢ powiktania farmakoterapii, leczenia
D_U09 | dietetycznego oraz wynikajace Z dziatan P6S_UW P6S_UW | IIL5
terapeutycznych i pielegnacji;

dobiera¢ i stosowal dietoterapie oraz prowadzi¢ u
dzieci i dorostych zZywienie dojelitowe (przez zgtebnik

D_U10 do zotadka i przetoke odzywcza) oraz zywienie P6s.UW P6SUW | L5
pozajelitowe;

D_U11 prowa.ldzw pro,ﬁlaktyk(—; powiktan wystepujacych w P6S_UW P6S_UW 1ILS
przebiegu chordb;

D_U12 prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki P6S_UW P6S_UW 1ILS

pacjentéw w réznym wieku i stanie
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prowadzi¢ rehabilitacje przylézkowa i aktywizacje
D_U13 pacjenta z wykorzystaniem elementéw terapii P6S_UW P6S_UW | IIL5
zajeciowej;

edukowa¢ pacjenta, jego rodzine lub opiekuna w
zakresie  doboru oraz  uzytkowania  sprzetu

D_U14 : . . . . i P6S_UW P6S_UW | IIL5
pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw
medycznych;

D_U15 prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; P6S_UW P6S_UW | IIL5
stosowa¢ metody komunikowania sie z pacjentem

D_U16 niezdollnyrr?.do nawigzania i podtrzym.ania efektywnej P6S_UW P6S.UW | 115
komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane
leczenie;
komunikowac sie Z cztonkami zespotu

D_U17 | interprofesjonalnego w zakresie pozyskiwania i P6S_UW P6S_UW | IIL5
przekazywania informacji o stanie zdrowia pacjenta;
organizowac izolacje pacjentéw z zakazeniem i chorobg P6S_UW

D_U18 zakazna w podmiotach leczniczych; P6S_UO PES.UW | L5
doraznie podawac¢ pacjentowi tlen i monitorowac jego P6S UW

D_U19 | stan podczas tlenoterapii w rdéznych stanach T P6S_UW | IIL.5

. P6S_UK

Klinicznych;
wykona¢ badanie EKG u pacjenta w réznym wieku w

D_U20 spoczynku oraz rozpoznac stan zagrazajacy zdrowiu i P6S_UW P6S_UW | IIL5
zyciu,
oblicza¢  dawki  insuliny  okotopositkowej z

D_U21 uwzglednieniem wynikéw badan pacjenta, w tym P6S_UW P6S_UW | IIL.5

modyfikowaé dawe statg insuliny

przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan
D_U22 | diagnostycznych oraz zabiegu operacyjnego w trybach P6S_UW P6S_UW | IIL.5
pilnym i planowym;

rozpoznawa¢ powiklania po  specjalistycznych

b.U23 badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych; P6S_UK P6S.UW | TIL5
D_U24 dobiere}c’ techpike i spospby p?el.egnowania rany, w tym P6S_UW P6S.UW | 1IL5
usuwacé szwy i opatrunki specjalistyczne; P6S_UK
D_U25 fiobierac' .met(.J.dy i sSrodki pielegnacji ran na podstawie P6S_UK P6S.UW | 115
ich klasyfikacji;
. . - . P6S_UW
D_U26 | pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowg i moczowsa; P6S UK P6S_UW | IIL5
przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok
operacyjny na badania inwazyjne przyja¢ pacjenta z
bloku operacyjnego po badaniach inwazyjnych,
D_U27 przekaza.(: pacjenFa i. oddziz'ﬂu do innego oddzia}u’, P6S_UW P6S.UW | IILS
pracowni, podmiotu leczniczego oraz przekazac
informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu
SBAR (Situation sytuacja, Background - tlo, Assessment
- ocena, Recommendation-rekomendacja);
D_U28 zapewni¢ bezpieczenstwo kobiecie i dziecku w sytuacji P6S_UW P6S.UW | IIL5
porodu nagtego; P6S_UO
oceni¢ mozliwosci i deficyty funkcjonalne osoby starszej
D U29 |w zyciu codziennym, postugujac sie skalami P6S_UW P6S_UW | IIL5
wchodzgcymi w zakres calo§ciowej oceny geriatrycznej;
rozpoznac ryzyko zespotu kruchosci (frailty syndrome)
u osoby starszej, postugujac sie rekomendowanymi
D_U30 skz.alar'ni oceny oraz gs.tal.ié na tej ppdstawie prigrytety P6S_UW P6S.UW | 1IL5
opieki pielegniarskiej i dziatania prewencyjne w P6S_UK
zakresie zapobiegania poglebianiu sie deficytow
funkcjonalnych;
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stosowac¢ algorytmy postepowania resuscytacyjnego
D.U31 BLS i ALS zgodnie z wytycznymi PRC i ERC; Pes_UW PS.UW | TIL5
D_U32 prowadzw dokumentacje, -medyczne} w szpitalnym P6S_UW P6S.UW | IIL5
oddziale ratunkowym zgodnie z przepisami prawa;
D_U33 stoso.wac system segregacji medycznej w szpitalnym P6S_UW P6S.UW | 1115
oddziale ratunkowym;
analizowa¢ i krytycznie ocenia¢ potrzeby pacjentéow
wymagajacych wzmozonej opieki medycznej (oséb
starszych, niedoteznych, samotnych, przewlekle P6S UW
D_U34 | chorych oraz wymagajacych zastosowania przymusu T P6S_UW | IIL5
. . ; : P6S_UU
bezposredniego) szpitalnym oddziale ratunkowym oraz
reagowa¢ na na te potrzeby, dostosowujac do nich
interwencje Pielegniarskie;
D_U35 przyg0t9yvac pa}qenta do Fransportu medycznego i P6S_UW P6S.UW | 1115
zapewni¢ mu opieke w trakcie tego transportu;
D_U36 stosowac progedl-lry postgpgx-/var.na pielegniarskiego w P6S_UW P6S.UW | 1IL5
stanach zagrozenia zdrowia i zycia; P6S_UK
stosowaé Wytyczne postepowania w  stanach P6S_UW
b_U37 klinicznych w szpitalnym oddziale ratunkowym; P6S_UU P6S.UW | TIL5
pielegnowa¢ pacjenta z rurka intubacyjng lub P6S_UW
D_U38 tracheostomijng oraz wentylowanego mechanicznie; P6S_UU PES.UW | L5
wykonywac¢ toalete drzewa oskrzelowego systemem P6S UW
D_U39 | otwartym lub zamknietym u pacjenta w okreslonych T P6S_UW | IIL5
o P6S_UU
stanach klinicznych;
D_U40 pielegnowac¢ zylny d-OStQp naczyniowy obwodowy i P6S_UW P6S.UW | 1IL5
centralny oraz dotetniczy; P6S_UU
. Lol s L P6S_UW
D_U41 | rozpoznac agonie i pielegnowac pacjenta umierajgcego; P6S UU P6S_UW | IIL5
D_U42 posFonwac zgodnie z procedura z ciatem zmartego P6S_UW P6S.UW | IILS
pacjenta; P6S_UU
przeprowadzi¢ ocene pacjenta w ramach procedury
kwalifikacyjnej do przyjecia do $wiadczen opieki P6S_UW
D_U43 dtugoterminowej (domowych, dziennych i P6S_UU PES.UW | L5
stacjonarnych);
planowaé¢, organizowa¢ i koordynowaé proces
udzielania $wiadczen zdrowotnych dla pacjentéow P6S UW
D_U44 | pielegniarskiej dlugoterminowej opieki domowej, T P6S_UW | IIL5
Lo . . . P6S_UU
opieki dziennej lub przebywajacych w stacjonarnych
zaktadach opieki dtugoterminowej;
krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan P6S UW
D_U46 | naukowych oraz wskaza¢ mozliwosci ich wykorzystania P6S UU P6S_UW | IIL5
w praktyce zawodowej pielegniarki; -
stosowac regulacje prawne z zakresu prawa autorskiego P6S UW
D_U47 | iprawa ochrony wtasno$ci intelektualnej w dziatalnosci P6S UU P6S_UW | IIL5
zawodowej pielegniarki. -

Objasnienie stosowanych skrétow:

Symbol efektu uczenia sie dla kierunku - kolumna 1

litera A dla wyrdéznienia, ze chodzi o efekty dla wybranych zagadnien z nauk podstawowych

dla wyréznienia, Ze chodzi o efekty dla wybranych zagadnien z nauk spotecznych i

litera B
humanistycznych

litera C dla wyrdéznienia, ze chodzi o efekty dla wybranych zagadnien z nauk w zakresie

podstaw opieki pielegniarskiej
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dla wyréznienia, ze chodzi o efekty dla wybranych zagadnien z nauk w zakresie

litera D o . .
opieki specjalistycznej
znak _ podkreslnik
litera W dla oznaczenia kategorii efektow - wiedza
litera U dla oznaczenia kategorii efektow - umiejetnosci,
litera K dla oznaczenia kategorii efektow - kompetencje spoteczne,

01, 02 i kolejne

numer efektu w obrebie danej kategorii, zapisany w postaci dwdch cyfr (numery
nalezy poprzedzi¢ cyfra 0)

Uniwersalne charakterystyki poziom6éw PRK (pierwszego stopnia) — kolumna 3

P poziom PRK (6-7)
U charakterystyka uniwersalna
w wiedza
U umiejetnosci
K kompetencje spoteczne
Charakterystyki pozioméw PRK typowe dla kwalifikacji uzyskiwanych w ramach szkolnictwa wyzszego
(drugiego stopnia) - kolumna 3
P poziom PRK (6-7)
S charakterystyki typowe dla kwalifikacji uzyskiwanych w ramach szkolnictwa
WYZSZego
w G zakres i gtebia
(wiedza) K kontekst
w wykorzystanie wiedzy
U K komunikowanie sie
(umiejetnosci) (0] organizacja pracy
U uczenie sie
K oceny
K (k tencj
(kompetencje 0 odpowiedzialno$¢
spoteczne)
R rola zawodowa
Wiasciwy kod dyscypliny okreslony w Wykazie dziedzin nauki/sztuki i dyscyplin naukowych oraz

dyscyplin artystycznych, stanowigcym zatgcznik nr 4 do Zarzadzenia Nr 121/0101/2022 Rektora AJP z
dnia 9 grudnia 2022 r. w sprawie wzoru o$wiadczenia upowazniajgcego Akademie im. Jakuba z Paradyza
do wykazania osiggnie¢ naukowych pracownika w procesie ewaluacji za lata 2022-2025 - kolumna 4

IIL.5 Nauki o zdrowiu
Oznaczenia uniwersalne
U oznaczenie uniwersalnych charakterystyk pierwszego stopnia Polskiej Ramy
Kwalifikacji - poziomy 6-7, o ktérych mowa w pkt 2 - kolumna 4
w oznaczenie charakterystyki drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji - poziomy
6-7 wspoélnych dla wszystkich kierunkéw studiéw - kolumna 4
inz. oznaczenie kwalifikacji obejmujacych kompetencje inzynierskie - kolumna 4
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naucz oznaczenie kwalifikacji obejmujacych kompetencje nauczycielskie - kolumna 4

4. Zajecia lub grupy zaje¢, niezaleznie od formy ich prowadzenia, wraz z przypisaniem
do nich zakladanych efektow uczenia sie i tresci programowych, form i metod
ksztalcenia zapewniajacych uzyskanie tych efektéw oraz liczby punktéw ECTS

z pokazaniem sposobu ich wyznaczenia.

4a. Plan studiow dla kazdej formy studiow.

Proces ksztalcenia obejmuje zajecia teoretyczne i praktyczne z zakresu:

1) przedmiotéw podstawowych: anatomia z elementami fizjologii, biochemia i biofizyka,
mikrobiologia i parazytologia, farmakologia, radiologia, psychologia, pedagogika, prawo
medyczne, zdrowie publiczne, badania fizykalne, jezyk angielski;

2) przedmiotéw  kierunkowych: podstawy pielegniarstwa, promocja zdrowia,
pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, opieka paliatywna, zajecia
fakultatywne (jezyk migowy, telemedycyna, e-zdrowie), choroby wewnetrzne
i pielegniarstwo internistyczne, pediatria i pielegniarstwo pediatryczne, chirurgia blok
operacyjny ipielegniarstwo chirurgiczne, etyka zawodu pielegniarki, psychiatria
i pielegniarstwo psychiatryczne, anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia,
neurologia i pielegniarstwo neurologiczne, geriatria i pielegniarstwo geriatryczne, opieka
paliatywna, podstawy rehabilitacji, medycyna ratunkowa i pielegniarstwo ratunkowe;

3) badan naukowych i rozwoju pielegniarstwa: egzamin dyplomowi i badania naukowe
w pielegniarstwie.

Studia pomostowe prowadzone sg wedtug standardéw obowigzujacych i uznawanych
w Unii Europejskiej, trwajg 2 semestry, obejmuja tacznie 1330 godzin, w tym 565 godzin zajec
teoretycznych (w tym 205 ¢wiczen) oraz 765 godzin zaje¢ praktycznych (115 godzin zajec
praktycznych symulowanych wysokiej wiernosci i 650 godzin praktyki zawodowej w placéwkach
systemu opieki zdrowotnej). Absolwent kierunku posiada szczegétowa wiedze z zakresu
pielegniarstwa, a takze ogoélng wiedze z zakresu nauk medycznych. W procesie ksztatcenia
nabywa wiedze i umiejetnoSci w zakresie udzielania $wiadczen obejmujacych promowanie
zdrowia, profilaktyke chorob i zaburzen. Uzyskuje kompetencje do catosciowej opieki nad osobg
chora, niepelnosprawng, umierajaca.

Absolwent kierunku otrzymuje tytut zawodowy licencjata pielegniarstwa, co umozliwia
samodzielng prace, uzyskiwanie specjalizacji zawodowych a takze rozpoczecie studiéw
magisterskich.

Plan studiéw pomostowych niestacjonarnych stanowi zatacznik nr 1.

4b. Karty poszczegodlnych zaje¢.
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Opis poszczegdlnych zaje¢ uwzglednionych w programie ksztalcenia dla studiow

pomostowych zawierajg karty zajec, ktore stanowiag zatgcznik nr 2.

5. Sposoby weryfikacji i oceny efektéow uczenia sie osiagnietych przez studenta

w trakcie catego cyklu ksztalcenia.

Formy i Kkryteria weryfikowania wiedzy oraz oceny realizacji efektow uczenia sie
studentéw, realizacji praktyk studenckich i ich zaliczenia zostaty okreslone w regulaminie
studiéw Akademii im. Jakuba z Paradyza. Istotnym narzedziem w monitorowaniu realizacji
efektéw uczenia sie jest opinia absolwentéw na temat przydatnos$ci wiedzy i umiejetnoSci
zdobytych w Uczelni z punktu widzenia potrzeb i wymogoéw rynku pracy.

Nauczyciel akademicki, prowadzacy =zajecia, okresla w Kkarcie zaje¢ forme
i warunki zaliczenia zaje¢, a wyniki zaliczen, egzaminéw, egzaminéw poprawkowych lub
poprawkowych uzupetniajgcych podaje do wiadomosci studentom. Studenci, by zaliczy¢ zajecia,
zobowigzani sg osiggngé wszystkie zaktadane przedmiotowe efekty uczenia sie. Stopien
osiaggniecia zaktadanych efektéw odzwierciedla ocena. PodkreSlenia wymaga, Ze proces
potwierdzania faktu i stopnia osiggania zaktadanych efektéw z zakresu poszczegélnych zajec
realizowany jest za pomocg dwdch rodzajéw ocen: oceny formujgcej i oceny podsumowujgcej.
Pierwszy z wymienionych sposobow oceniania stuzy do informowania studentéw o stopniu
osiggania zatozonych efektéw w czasie trwania zaje¢, a prowadzacych zajecia o prawidtowosci
wyboru metod, sposobéw i narzedzi lub w przypadku, gdy studenci maja problemy z osigganiem
zatozonych efektéw o konieczno$ci zmiany metod, sposobéw lub narzedzi dydaktycznych.

Zaliczanie poszczeg6lnych etapéw studiow opiera sie na akumulacji i transferze punktow
ECTS (Europen Credit Transfer System - Europejski System Transferu Punktow).

OPIS SPOSOBOW WERYFIKAC]I T OCENY OSIAGANYCH PRZEZ STUDENTOW EFEKTOW UCZENIA
SIE W TRAKCIE CALEGO PROCESU KSZTALCENIA

Oparcie programu ksztatcenia na efektach uczenia sie w obszarze wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spotecznych daje szanse na odpowiednie przygotowanie przysztych absolwentéow
do pracy. Stwierdzenie osiggniecia przez studentéw zatozonych efektéw uczenia sie musi
podlegaé weryfikacji na kazdym etapie. Weryfikacja ta jest wieloaspektowa i wielokierunkowa.
Przebieg weryfikacji nastepuje na podstawie réznego rodzaju sprawdzianéw - zaréwno ustnych
jak i pisemnych czy w formie sprawdzianéw praktycznych umiejetnosci. Dokonujac weryfikacji
osiagnietych przez studenta efektdw uczenia sie uwzglednia sie rowniez obserwacje i aktywno$¢
zar6wno przygotowania sie studenta do zajec¢ jak rowniez wykonywanie przez niego okreslonych
zadan. W trakcie catego procesu ksztalcenia student jest zobligowany réwniez do wykonywania
réznego rodzaju prac pisemnych na podane tematy. Waznym wyznacznikiem osiggnietych

efektow uczenia sie jest rowniez ustne wypowiadanie sie studenta na wybrane tematy. Diuzsza
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wypowiedz czy formutowanie i rozwiazywanie probleméw daje szanse na wykazanie sie

studentow wybranymi umiejetno$ciami. Dodatkowym sposobem weryfikacji osiagnietych

efektéw uczenia sie s3 m.in. ¢wiczenia praktyczne i praktyka, w ramach ktérych student zar6wno

obserwuje lekcje lub zajecia, przygotowuje je i prowadzi. Poprzez dziennik praktyk dokonuje sie

analizy osiaggnietych przez studenta efektow uczenia sie. Inne, wybrane formy sprawdzania

efektow uczenia sie to m.in. egzaminy, kolokwia, projekty, prezentacje czy praca dyplomowa
i egzamin dyplomowy.

Wykorzystywana réznorodnos$¢ form weryfikacji osigganych przez studenta efektow
uczenia sie w trakcie catego procesu ksztatcenia daje szanse na wnikliwg ocene ich osiggania.
Pomocny w sposobie weryfikacji osiagnietych przez studenta efektéw uczenia sie jest takze
przyjety system metod oceniania. Podziat na ocene formujgca i ocene podsumowujgcg daje
nauczycielowi akademickiemu mozliwo$¢ wnikliwego dokonania weryfikacji osiggnietych przez

studenta efektéw uczenia sie.

Metody oceniania okreslone na Wydziale Nauk o Zdrowiu

sprawdzian (ustny, pisemny, ,wejSciowka”, sprawdzian praktyczny
umiejetnosci zawodowych, kolokwium czastkowe, sprawdzian praktyczny
umiejetnosci wyszukiwania i prezentacji informacji z materiatéw zrédtowych
itd.)

F1

obserwacja/aktywno$¢  (przygotowanie do zaje¢, ocena (wiczen
F2 | wykonywanych podczas zaje¢ i jako pracy wlasnej, sprawdzenie czytania
literatury obowiazkowej i zalecanej, prace domowe itd.)

praca pisemna (pisemne wypowiedzi, formulowanie dtuzszej wypowiedzi
F3 | pisemnej na wybrany temat, raport, pisemne prace translatorskie, eseje, case

study itd.)
Ocena wypowiedZ/wystapienie  (dyskusja, opis prezentacji multimedialnej,
formujaca formutowanie dtuzszej wypowiedzi ustnej na wybrany temat, prezentacja

F4 | wybranego tekstu specjalistycznego, debata, rozwigzywanie problemu,
formutowanie i rozwigzywanie problemu, oméwienie referatu problemowego,
wypowiedz problemowa, analiza projektu itd.)

¢wiczenia praktyczne (laboratoria) w tym zajecia praktyczne: ¢wiczenia
sprawdzajgce umiejetno$ci na podstawie scenariuszy wysokiej wiernosci,
F5 | ¢wiczenia sprawdzajace umiejetnosci (pracownia umiejetnosci),
przygotowanie i przeprowadzenie zaje¢ edukacyjnych, dziennik umiejetnosci
praktycznych

zaliczenie praktyki zawodowej: (oméwienie pracy studenta case study,

Fe dziennik umiejetnos$ci praktycznych)

P1 | egzamin (ustny, pisemny, test sprawdzajacy wiedze z catego przedmiotu itd.)

kolokwium (ustne, pisemne, kolokwium podsumowujgce semestr, test
P2 | sprawdzajagcy wiedze z calego przedmiotu, rozmowa podsumowujaca
przedmiot i wiedze)

ocena podsumowujgca powstata na podstawie ocen formujgcych, uzyskanych w

P3
Ocena semestrze

podsumowujaca
P4 | praca pisemna, (case study, projekt, referat, esej, raport, itd.)

wystapienie/rozmowa (prezentacja umiejetno$ci, omdwienie referatu

P5 problemowego, wypowiedZ problemowa, wypowiedZ w jezyku obcym, itd.)

P6 | dokumentacja praktyki
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P7

ocena pracy dyplomowej

P8

egzamin dyplomowy

Metody ksztatcenia okreslone na Wydziale Turystyki i Nauk o Zdrowiu

M1
Metoda
podajaca

wyktad informacyjny, referat, objasnienie, wyjasnienie, elementy
wyktadu, miniwyktad

M2
Metoda
problemowa

wyktad problemowy, wyktad interaktywny, wyktad z elementami analizy
zrédiowej i dyskusji, wyktad z elementami dyskusji, wyktad problemowy
potaczony z dyskusja, wyktad potaczony z dyskusjg panelowa, wyktad
analityczny, wyklad konwersatoryjny, klasyczna metoda problemowa,

metody aktywizujace: metoda przypadkéw, np. analiza przypadku (case
study); metoda majeutyczna; drama; inscenizacja; gry dydaktyczne, np.
symulacja danej sytuacji, gry decyzyjne; gry psychologiczne; seminarium;
dyskusja dydaktyczna, np. zwigzana z wyktadem, $niezna kula, burza
mozgdéw, metaplan, pogadanka heurystyczna, mapa mysli, rozwigzywanie
problemu, ¢wiczenia pobudzajgce wyobraznie socjologiczng, rozmowa
sterowana, dyskusja, debata, debata inscenizowana, pytania i odpowiedzi,
konwersacja, dyskusja panelowa, wypowiedzi kontrolowane i
poprawiane, rozmowa/dyskusja na temat do§wiadczen w czasie praktyk,
dyskusja kierowana

M3
Metoda
eksponujaca

prezentacja materiatu audiowizualnego, pokaz prezentacji
multimedialnej, ekspozycja w galerii (wycieczka), pomiar

M4
Metoda
programowana

wyktad z wykorzystaniem materiatéw multimedialnych, wyktad stowno-
graficzny z biezagcym wykorzystaniem zrddet internetowych, wyktad
problemowy z wykorzystaniem sprzetu multimedialnego, praca na
materiale przekazéw medialnych

M5
Metoda
praktyczna

pokaz, np. prezentacja prac, prezentacja wybranych zagadnien,
prezentacja réznych form wypowiedzi, prezentacja pisemnych
interpretacji, przeglad literatury przedmiotu, wygloszenie referatu przez
studenta, ¢wiczenia z elementami prezentacji, ¢wiczenia metoda
symulacji, ¢wiczenia metodg symulacji na podstawie scenariuszy,
wypowiedZ ustna, prezentacja tlumaczonych tekstéw, pokaz z
instruktazem i objasnieniem,

¢wiczenia przedmiotowe, np. czytanie, analiza tekstu zZrédtowego, praca z
tekstem Zrédtowym, analiza artykutéw z czasopism fachowych, analiza
tekstow naukowych, analiza (takze poréwnawcza) tekstéw teoretycznych,
analiza tekstow i przyktadéw, analiza zdan, analiza kontekstéw, analiza
artykutéw, raportéw, analiza poréwnawcza, analiza dokumentacji z
praktyki, analiza przypadku (case study) analiza narzedzi
diagnostycznych, analiza dokumentacji medycznej, analiza probek nagran,
analiza tekstéw autentycznych w odniesieniu do omawianych kategorii,
analiza przeczytanych tresci z literatury przedmiotu, dziatania praktyczne,
kwerendy biblioteczne, wyszukiwanie i selekcjonowanie informacji,
nauczanie fragmentaryczne i catoSciowe, ¢éwiczenia pamieci, sesje
treningowe, kwerenda, czytanie, kreowanie materiatu
samoksztatceniowego, kreowanie materiatu dydaktycznego, praca wtasna
z zalecang literatura

¢wiczenia laboratoryjne, np. ¢wiczenia doskonalgce obstuge programéw
edytorskich, ¢wiczenia z instrukcja

¢wiczenia produkcyjne: opis przypadku(case sudy), praca pisemna
streszczenie artykutu, analiza tekstu naukowego, przygotowanie
prezentacji, przygotowanie referatu
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¢wiczenia translatorskie i inne, np. ¢wiczenia stuchania, méwienia, pisania
i czytania, ¢wiczenia gramatyczne i leksykalne, ttumaczenia zdan i
tekstoéw, uzycie okre$lonych struktur w mowie i pi$mie, stuchanie i
rozpoznawanie, stuchanie i powtarzanie, czytanie na gtos, ttumaczenie
wlasciwe z komentarzem, ttumaczenie a vista, ¢wiczenia ze stownictwa,
¢wiczenia leksykalne, ¢wiczenia stylistyczne, ttumaczenie ustne i pisemne
5 tekstow o tematyce ogolnej i specjalistycznej, stuchanie ze zrozumieniem,
dialogi, tworzenie regut wymowy na podstawie odstuchéw, przektadanie
zapisu APl na tradycyjny, dostosowanie intonacji do rodzajow
wypowiedzi, ttumaczenie pisemne/ustne tekstow o tematyce ogdlnej oraz
utwordw literackich, filmoéw i piosenek, ttumaczenie pisemne tekstow
specjalistycznych, analiza tlumaczonych dokumentéw, obserwacja
ttumaczenia ustnego

metoda projektéw, np. projekt,
tlumaczeniowy, miniprojekt

projekt terapeutyczny, projekt

Uczelnia ponadto wypracowata i stosuje mierniki iloSciowe i jako$ciowe weryfikacji
osigganych efektow uczenia sie. Pozwalajg one w jasny sposéb okresli¢ obszary, w ktérych

studenci winni osiaga¢ oraz wykaza¢ okre$lony poziom osigganych efektow uczenia sie.

Mierniki dla weryfikacji poziomu osiagania efektéw uczenia sie

Lp. Zadanie Mierniki ilo§ciowe Mierniki jako$ciowe
Zaliczenie 1.Oceny z zaliczen i egzaminow. 1. Wnioski z hospitacji zajec¢
poszczeg6lnych | 2.Wspoétczynnik zaliczen w ramach 2. Adekwatno$¢ pytan
przedmiotow/ poszczeg6lnych przedmiotéow egzaminacyjnych i

1. modutow w pierwszym terminie. zaliczeniowych do

3.0dsetek studentow z zaliczeniem zaktadanych efektéw uczenia
warunkowym i powtarzajacych sie
rok/semestr.
Obrona pracy 1. Oceny uzyskane z egzaminu 1.Dostosowanie pytan na
dyplomowej dyplomowego. egzamin dyplomowy do
2 2. Oceny prac dyplomowych wystawiane weryfikowanych efektéw
' przez promotorow i recenzentow. uczenia sie.
2.Przestrzeganie zasad
dyplomowania.
Zaliczenie 1. Opinie pracodawcdéw o studentach Przestrzeganie zasad
praktyk odbywajacych praktyki. ustalonych w Regulaminie

3 zawodowych 2. Ocena osiagniecia przez studentéw praktyk i Programie praktyk

' efektéw uczenia sie na podstawie badan
skierowanych do pracodawcéw i
studentéw

Ponizej przedstawiono graficzny schemat weryfikacji sposobéw potwierdzajacych

osigganie efektéw uczenia sie okreslonych dla zaje¢ realizowanych w procesie dydaktycznym

wybranego kierunku studiow.
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SPOSOB POTWIERDZENIA OSIAGNIECIA EFEKTOW KSZTALCENIA OKRESLONYCH DLA PRZEDMIOTU

| Kierunkowe efektq ksztatcenia |
v

| Program przedmiotu / modutu |

A 4

/modutu

Efekty ksztatcenia z przedmiotu

:MﬂH

Wiedza

Umiejetnosci |

Kompetencje spoteczne |

Metoda podaiaca |

Metoda problemowa |

v
Metody ksztatcenia i Srodki
dydaktyczne h h [
\ 4

Metoda eksponujaca |

Metoda programowa |

Metoda praktyczna |

Metody oceny formujacej wg podanych kryteriéw

\ 4
v v v v v v
Sprawdzian Praca Wypowiedz Cwiczenie Obserwacja / Inne
pisemna wystgpienie praktyczne aktywnos¢

v v

v v

!

!

Metody oceny podsumowujacej wg podanych kryteriéw

\

v v

v v

v

v v

Weryfikacja

Egzamin Egzamin Kolokwium Kolokwium Projekt / Sprawoz- Prezentacja Inne
ustny pisemny ustne pisemne zadanie danie
v v v v v v v
v > Dokumentacja
Kryteria oceny osiggniecia efektéw po.twie'rd?ajqca
osiagniecie
i zaktadanych
efektow
2 3,5 4 4,5 ksztatcenia wraz z
pracami
¢ ¢ ¢ l l studentow
v v przechowywana
o ) o ) zgodnie z
Nieosiggnigcie przez studentovy Osiggniecie przez studentow ) obowiazujacymi
zaktadanych efektdw ksztatcenia zaktadanych efektéw ksztatcenia -
w Uczelni
* + przepisami

Analiza koniecznos$ci zmian metod
ksztatcenia, metod oceny lub zmiany
efektow ksztatcenia przedmiotu
/modutu

Nie ma konieczno$ci zmian w
efektach ksztatcenia przedmiotu /
modutu, ale jest mozliwosc
doskonalenia
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Podstawa do zaliczenia zaje¢ jest udziat i aktywno$¢ studenta na zajeciach, wyniki kontroli
wiadomosci oraz oceny prac wynikajacych z programu zaje¢. Forme tej kontroli okresla
prowadzacy zajecia. Egzamin jest sprawdzianem stopnia opanowania przez studenta materiatu
ujetego w programie ksztalcenia. Egzamin przeprowadza wyktadajacy dany zajecia.
W uzasadnionych przypadkach, za zgoda Dziekana, egzamin w okreSlonym semestrze moze
przeprowadzi¢ inny nauczyciel akademicki. Warunkiem przystgpienia do egzaminu jest
uprzednie zaliczenie obowigzujgcych ¢wiczen z danego przedmiotu. Brak zaliczenia uniemozliwia
przystapienie do egzaminu i powoduje wystawienie oceny niedostatecznej. W przypadku
uzyskania na egzaminie oceny niedostatecznej, studentowi przystuguje prawo do sktadania
egzaminu poprawkowego z kazdych niezdanych zaje¢, a w przypadku zakwestionowania przez
studenta obiektywizmu i poprawnosci przeprowadzania egzaminu, Dziekan zarzadza egzamin
komisyjny.

Opisane powyzej formy sa bezposrednia weryfikacja realizacji efektow uczenia sie.
Posrednig weryfikacje realizacji efektow uczenia sie prowadzg Dziekani Wydziatéw lub osoby
przez nich wyznaczone poprzez hospitacje zaje¢ prowadzonych przez podlegtych
im pracownikéw; na biezaco, posrednig weryfikacje efektéw uczenia sie prowadzg Dziekani
i Prodziekani, w szczego6lnosci poprzez bezpos$rednie rozmowy ze studentami oraz badania
ankietowe.

Wyktadowcy oraz prowadzgcy ¢wiczenia zobowigzani sg informowac Dziekandéw, jesli
taka sytuacja wystapi, po zakonczeniu kazdego semestru lub roku akademickiego, w zaleznosci
od czasu trwania zaje¢ o ewentualnych trudno$ciach w osigganiu przez studentéw wybranego lub
wybranych przedmiotowych efektéw uczenia sie.

Zaliczenie praktyk odbywa sie na podstawie odbytej praktyki zawodowej, po sprawdzeniu
realizacji szczegélowego programu praktyki i wypelnieniu wszystkich zadan i osiggnieciu
zaktadanych efektéw dokonuje opiekun praktyk zawodowych, wyznaczony na kierunku zdrowie
publiczne na podstawie przedtozonego dziennika praktyk oraz ztozonej pracy pisemnej (case
study).

Ostatecznym etapem sprawdzania efektéw uczenia sie bedzie egzamin licencjacki
teoretyczny i praktyczny, ktéry obejmuje weryfikacje osiagnietych efektéw uczenia sie objetych
programem studiow.

Warunkiem uzyskania dyplomu ukoficzenia studiow pomostowych na Kkierunku
pielegniarstwo bedzie zaliczenie wszystkich zaje¢ przewidzianych planem studiéw oraz
osiaggniecie wszystkich zaktadanych efektéw uczenia sie. Student musi uzyskaé¢ z egzaminu
dyplomowego co najmniej ocene dostateczng. Szczegdty zostaty zawarte w Zarzadzeniu

nr 34/0101/2021 Rektora AJP z dnia 20 maja 2021 r. w sprawie prac dyplomowych i egzaminéw
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dyplomowych na studiach prowadzonych w Akademii im. Jakuba, zmienionym Zarzadzeniem Nr
64/0101/2023 Rektora AJP z dnia 12 czerwca 2023 r.

Réznice dotyczace matryc na kierunku pielegniarstwo [ stopnia i matryc na kierunku
pielegniarstwo pomostowe wynikajg z uznania wiedzy i umiejetno$ci zdobytych przez
dyplomowane pielegniarki na wcze$niejszych etapach edukacji (5-letnie liceum medyczne:
podstawy psychologii, pedagogiki i socjologii; anatomia z fizjologia; nauka o lekach; patologia;
choroby wewnetrzne; chirurgia, transfuzjologia, pomoc dorazna; medycyna wieku rozwojowego;
potoznictwo i choroby kobiece; choroby nerwowe i psychiczne; choroby zakaZne, skoérne
i weneryczne; pielegniarstwo ogolne; pielegniarstwo w chorobach wewnetrznych;
pielegniarstwo chirurgiczne; pielegniarstwo wieku rozwojowego; pielegniarstwo potozniczo-
ginekologiczne; pielegniarstwo neuropsychiatryczne; pielegniarstwo w otwartej opiece
zdrowotnej; zagadnienia zawodowe; pracownia pielegniarstwa; higiena, bezpieczenstwo i prawo
pracy; organizacja ochrony zdrowia; zajecia praktyczne: opieka paliatywna; pielegniarstwo
geriatryczne; pielegniarstwo neurologiczne; pielegnowanie niepelnosprawnych) i w pracy
zawodowe;.

Matryca efektow uczenia sie na studiach pomostowych stanowi zatacznik nr 3.

6. Wskazniki dotyczace programu ksztalcenia.

Zakres informacji Opis
Forma/formy studiéw Niestacjonarne
Czas trwania studidw (liczba semestréw konieczna do ukoniczenia Poziom A
studiéw na danym poziomie) 2 semestry
Program ksztatcenia obejmuje: Poziom A
1) Ksztalcenie teoretyczne
(liczba godzin w programie ksztatcenia / % z cato$ci programu 565/42,4%
ksztatcenia)
2) Ksztatcenie praktyczne
(liczba godzin w programie ksztatcenia / % z cato$ci programu 765/57,5%
ksztalcenia)
Razem 1330/100%
Laczna liczba godzin zajec teoretycznych, praktycznych i praktyk Poziom A
zawodowych w programie ksztatcenia (tagczna liczba godzin
w programie ksztatcenia, sktadowe: 1+2+3+4) 1330
w tym:
1) liczba godzin zajec¢ teoretycznych / nazwa zaje¢
Wyktady 360
¢wiczenia 205
Razem godzin 565
2) liczba godzin zajeé praktycznych wysokiej wiernosci 115
3) liczba godzin praktyk zawodowych 650
4) inne wprowadzone przez Uczelnie
Razem godzin 765
Razem godzin 1330

7. Wymiar, zasady i forma odbywania praktyk zawodowych oraz liczba punktéw ECTS.
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Ksztatcenie na studiach pomostowych ze wzgledu na profil praktyczny wymaga wtasciwe;j
organizacji i przebiegu zaréwno zaje¢ praktycznych, jak i praktyk zawodowych.

Zgodnie z obowigzujacym standardem ksztatcenia, nauczanie praktyczne ma na celu
przede wszystkim przygotowacé przysztego absolwenta do samodzielnego wykonywania zawodu,
zgodnie z obowigzujagcymi zasadami etyki ogélnej oraz zawodowej. Student w toku zajec
praktycznych/praktyki zawodowej nabywa umiejetnosci, pozwalajgce mu na sprawowanie
holistycznej i zindywidualizowanej opieki nad osoba/rodzing w réznym wieku oraz stanie
zdrowia. Ponadto realizacja programu praktyk powinna pozwoli¢ na osiggniecie okreslonych
efektéw uczenia sie i wyposazy¢ absolwenta w nastepujace umiejetnosci:

— rozpoznawania warunkéw i potrzeb zdrowotnych pacjenta;

— podejmowania dziatan w zakresie promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej jednostki/
grupy spotecznej;

— rozpoznawania probleméw pielegnacyjnych pacjenta;

— planowania i sprawowania opieki pielegnacyjnej nad pacjentem;

— samodzielnego udzielania w okreSlonym zakresie $wiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych, rehabilitacyjnych i medycznych czynnosci ratunkowych;

— podejmowania wspotpracy z cztonkami zespotu terapeutycznego w procesie
zapobiegania, diagnozowania, terapii, rehabilitacji i pielegnowania;

— samodzielnego orzekania o rodzaju i zakresie swiadczen opiekuniczo - pielegnacyjnych;

— organizowania i planowania pracy na wtasnym stanowisku;

— przygotowania pacjenta do samoopieki oraz jego opiekuna do sprawowania opieki nad
pacjentem;

— organizowania $Srodowiska opieki szpitalnej i domowe;.

Wyzej wymienione efekty uczenia sie bazuja na wykazie szczegdétowych umiejetnosci
zawartych w standardzie w modutach C i D obejmujacych podstawy opieki pielegniarskiej oraz
opieki specjalistyczne;j.

Program zajec¢ praktycznych w warunkach symulowanych i praktyki zawodowej, zawiera
zdefiniowane efekty uczenia sie w zakresie: wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych;
wykaz metod nauczania praktycznego, metod sprawdzenia i oceny osigganych przez studentéw
efektow, oszacowanie naktadu pracy studenta potrzebnej do osiggniecia zaktadanych efektow
uczenia sie oraz przyporzadkowanie pkt. ECTS. Prawidtowa organizacje i przebieg ksztalcenia
praktycznego na studiach pomostowych zapewniaja m.in.:

— regulamin zaje¢ praktycznych i praktyki zawodowej;
— plany, harmonogramy praktyk;
— Kkarty zaje¢ uwzgledniajgce zajecia praktyczne i praktyke zawodowa;
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— jasno wytyczone cele umozliwiajace osiggniecie efektéw uczenia sie w zakresie wiedzy,
umiejetnosci i kompetencji spotecznych;
— dokumentacja potwierdzajaca przebieg procesu ksztatcenia praktycznego (Dziennik
umiejetnosci praktycznych w zawodzie pielegniarki, zawierajacy szczegétowy wykaz
umiejetnosci do zaliczenia podczas realizacji zaje¢ praktycznych i praktyki zawodowej).
Ksztatcenie praktyczne na studiach pomostowych odbywa sie na bazie placowek ochrony
zdrowia oraz innych podmiotéw, z ktérymi uczelnia ma podpisane porozumienia o wspoétpracy.

Zajecia praktyczne w warunkach symulowanych wysokiej wiernosci odbywaja sie
z udziatem nauczyciela akademickiego - pielegniarki posiadajgcej prawo wykonywania zawodu
oraz z minimum dwuletnig praktyke zgodna z nauczanymi zajeciami/dziedzing pielegniarstwa.
Praktyki zawodowe sg realizowane pod nadzorem uczelnianego opiekuna praktyk zawodowych i
opiekuna z ramienia danego zakladu. Bezposrednig opieke nad studentem w toku praktyk
zawodowych sprawuje pielegniarka z wyksztatceniem wyzszym, speiniajagca odpowiednie
wymagania w zakresie posiadanych kwalifikacji (wskazana przez opiekuna z ramienia zaktadu).
Uczelniany opiekun praktyk wramach swoich zadan odpowiada m. in. za prawidlowe
prowadzenie dokumentacji potwierdzajacej zaliczenie przez studenta praktyki zawodowej oraz
dokonuje wpiséw w karcie okresowych osiggnie¢ studenta.

Zaplanowane praktyki zawodowe obejmujg iacznie wymiar 650 godzin, ktérym

przypisano 83 punktéw ECTS oraz zajecia praktyczne w warunkach symulacji wysokiej wierno$ci

obejmujace tacznie wymiar 115 godzin, ktérym przypisano 14 punktéow ECTS.

Na niestacjonarnych studiach pomostowych zajecia praktyczne w warunkach symulowanych
wysokiej wiernosci oraz praktyki zawodowe odbywane bedg w obu semestrach, czyli I (290
godzin) i Il (475). Obejmujg one zajecia pracowni symulacji wysokiej wiernosci i w placéwkach
ochrony zdrowia oraz innych specjalistycznych instytucjach leczniczych. Przewiduje sie
mozliwos$¢ zaliczenia okres$lonej liczby godzin praktyki zawodowej zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia z dnia 14 czerwca 2012 r. oraz Uchwalg nr 6/VI/2022 z dnia 20 stycznia 2022
roku Krajowej Rady Akredytacyjnej Szkét Pielegniarek i Potoznych.

Szczegotowe zasady odbywania i zaliczania praktyk na studiach pomostowych reguluje
Regulamin praktyk zawodowych oraz Regulamin zaje¢ praktycznych, stanowigce odpowiednio

zalacznik nr 4 oraz zalacznik nr 5.

8. Wymogi zwiazane z ukonczeniem studiow i uzyskaniem dyplomu.
Warunkiem ukonczenia studiow pomostowych jest realizacja programu ksztatcenia,
napisanie pracy dyplomowej, zdanie egzaminu dyplomowego oraz uzyskanie tgcznie 180 pkt
ECTS. Prace dyplomowa student wykonuje pod kierunkiem nauczyciela akademickiego,

posiadajagcego tytut zawodowy magistra pielegniarstwa i prawo wykonywania zawodu
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pielegniarki (promotor realizujgcy) oraz samodzielnego nauczyciela akademickiego (promotor
prowadzacy). Oceny pracy dyplomowej dokonujg niezaleznie promotor oraz recenzent.
Przynajmniej jedna z tych os6b musi by¢ pracownikiem samodzielnym.

Zasady dotyczace przygotowania przez studentdw pracy dyplomowej oraz zasady
egzaminéw dyplomowych okres$lono na podstawie Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
14 czerwca 2012 w sprawie szczeg6towych warunkéw prowadzenia studiéw dla pielegniarek
i potoznych, ktére posiadajg $wiadectwo dojrzatosci i ukonczyly liceum medyczne lub szkote
policealng albo szkote pomaturalng, ksztalcaca w zawodzie pielegniarki i potoZnej oraz na
podstawie standardu ksztatcenia z Dz. U.z 2024 poz. 1514 z dnia 10 pazdziernika 2024 roku
w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego w sprawie standardow ksztatcenia przygotowujacego do wykonywania
zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki, potoznej, diagnosty

laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego.

9. Mozliwo$¢ zatrudnienia absolwentow.

Absolwenci studiow pomostowych moga uzyska¢ zatrudnienie w publicznych
iniepublicznych zaktadach opieki zdrowotnej: szpitalach, zaktadach pielegnacyjno-
opiekunczych, zakladach opiekunczo-leczniczych, placowkach nauczania iwychowania,
osrodkach opieki paliatywnej/hospicyjnej, sanatoriach, podstawowej opiece zdrowotnej
(przychodnie, os$rodki zdrowia, opieka Srodowiskowa, medycyna przemystowa), a takze

Swiadczy¢ opieke w domu pacjenta, zespole lekarza rodzinnego.

10. Mozliwo$¢ dalszego ksztatcenia.
Absolwenci studiow pomostowych beda przygotowani do podjecia studiow drugiego

stopnia oraz bedg mie¢ mozliwo$¢ podnoszenia kwalifikacji na studiach podyplomowych.
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