KARTA MODULU 2020/2021

I. OGOLNE INFORMACJE O MODULE

PANSTWOWA WYZSZA SZKOLA ZAWODOWA IM. WITELONA W LEGNICY
WYDZIAL NAUK O ZDROWIU | KULTURZE FIZYCZNEJ

Kierunek studiow: Pielegniarstwo
Poziom studiow: | stopnia
Profil studiow: praktyczny
Forma studiow: stacjonarne
Nazwa modutu: Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia
Rodzaj modutu: obowigzkowy
Jezyk wyktadowy: Jezyk polski*
Rok studiéw: 3 Formy prowadzenia zaje¢ wraz z liczba godzin dydaktycznych:
Semestr: 5 Wykiad Laboratorium Cwiczenia Seminarium Zajecia Praktyka
Praktyczne zawodowa

Liczba punktow 3 40 - - - 30 -
ECTS ogétem:
Forma zaliczenia: Zaliczenie na oceng

1. Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii, patologii i podstaw pielegniarstwa. - dla wyktadow

2. Posiada wiedze z zakresu patologii, podstaw pielegniarstwa i umiejetnosci wykonywania czynnosci
Wymagania wstepne: pielegniarskich oraz posiada kompetencje spoteczne.

.— dla zaje¢ praktycznych

Il. CELE KSZTALCENIA

Cele ksztatcenia:

Cel 1:Nabycie wiedzy dotyczgcej przyczyn, objawdw, rozpoznawania i zasad postepowania z pacjentem w ostrym stanie
zagrozenia zycia oraz nabycie wiedzy dotyczgcej zasad postepowania z pacjentem i sprzetem anestezjologicznym przed, w
trakcie i po zabiegu operacyjnym

- dla wyktadow

Cel 2.Ksztattowanie umiejetnosci rozpoznawania i pielegnowania pacjenta w stanie zagrozenia zycia - dla zaje¢ praktycznych

lll. EFEKTY UCZENIA SIE WRAZ Z ODNIESIENIEM DO EFEKTOW KIERUNKOWYCH
ORAZ METODY WERYFIKACJI EFEKTOW

Odniesienie Metod
Efekt Student, ktory zaliczyt modut w zakresie: do efektow ody
. weryfikacji
kierunkowych
wiedzy:
1 Student zna i rozumie czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow D W1 Zaliczenie na
) w réoznym wieku; U ocene
Student zna i rozumie etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, Zaliczenie na
2. o A . ’ . J . D.w2.
rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach; ocene
Student zna i rozumie zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem
3 w pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, DW3 Zaliczenie na
’ pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej T ocene
opiece medycznej, opiece paliatywnej, opiece dtugoterminowej;
. . . . . . . Zaliczenie na
4. Student zna i rozumie rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania; D.w4. ocene
Student zna i rozumie zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie Zaliczenie na
5. . . C RIS . - D.wW5.
zdrowia do badan oraz zabiegdéw diagnostycznych, a takze zasady opieki w ocene




trakcie oraz po tych badaniach
i zabiegach;

Student zna i rozumie wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady
pacjenta w roznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z

D.We.

Zaliczenie na

o R ; . . ocene
uwzglednieniem dziatan niepozgdanych, interakcji z innymi lekami i drég podania;
Student zna i rozumie standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece . .
7. nad pacjentem D.W7. Zaliczenie na
o . . . . ocene
w réznym wieku i stanie zdrowia;
8 Student zna i rozumie reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i D W8 Zaliczenie na
) hospitalizacje; T ocene
Student zna i rozumie zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej,
9 intensywnej opieki medycznej, neurologicznej, psychiatrycznej, pediatryczne;j, D.W10 Zaliczenie na
’ internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, dtugoterminowej oraz na bloku ’ ' ocene
operacyjnym);
10 Student zna i rozumie metody, techniki i narzedzia oceny stanu $wiadomosci i D W18 Zaliczenie na
) przytomnosci; ) ) ocene
11 Student zna i rozumie standardy i procedury postepowania w stanach nagtych i DW28 Zaliczenie na
) zabiegach ratujgcych zycie; ) ) ocene
12 Student zna i rozumie zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym, D.W29 Zaliczenie na
) obejmujgcej monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym; ) ) ocene
13 Student zna i rozumie metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po D.W30 Zaliczenie na
) znieczuleniu; ) ’ ocene
Student zna i rozumie patofizjologie i objawy kliniczne choréb stanowigcych Zaliczenie na
14. zagrozenie dla zycia (niewydolno$é oddechowa, niewydolnosé krazenia, D.W31. ocene
niewydolnos¢ uktadu nerwowego, wstrzgs, sepsa);
Student zna i rozumie metody i skale oceny bélu, poziomu sedacji oraz Zaliczenie na
15. ;ab'urzeh snu oraz standéw delirycznych u pacjentéw w stanach zagrozenia D.W32. ocene
zycia;
Student zna i rozumie metody i techniki komunikowania sie z pacjentem Zaliczenie na
16. niezdolnym do nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na D.W33. ocene
stan zdrowia lub stosowane leczenie;
Student zna i rozumie zasady profilaktyki powiktar zwigzanych ze stosowaniem Zaliczenie na
17. inwazyjnych technik diagnostycznych i terapeutycznych u pacjentéw w stanie D.W34. ocene
krytycznym;
umiejetnosci: efekty dla zaje¢ praktycznych
Student potrafi gromadzi¢ informacje, formutowac diagnoze pielegniarska, ustalac¢
1 cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz D.U1 _proces
) SOV . - pielegnowania
dokonywaé ewaluacji opieki pielegniarskiej;
> Student potrafi prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu D.U3 proces
chordb; T pielegnowania
3 Student potrafi organizowac¢ izolacje pacjentéw z chorobg zakazng D.U4 proces
w miejscach publicznych i w warunkach domowych; T pielegnowania
Student potrafi doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan praktyczne
4 podczas tlenoterapii; D.U9. zaliczenie
umiejetnosci
Student potrafi wykonywaé badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawaé praktyczne
5 zaburzenia zagrazajgce zyciu; D.U10. zaliczenie
umiejetnosci
Student potrafi przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan praktyczne
6 diagnostycznych; D.U12. zaliczenie
umiejetnosci
Student potrafi dokumentowa¢ sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian praktyczne
7 i realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych D.U15. zaliczenie
do gromadzenia danych; umiejetnosci
kompetencji spotecznych:
Student jest gotéw do kierowania sie dobrem pacjenta,
poszanowania godnosci i autonomii osdb powierzonych opiece, Obserwacja
1 okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopoglgdowych i K1 zachowan
kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;
5 Student jest gotdéw do przestrzegania praw pacjenta; K2 Obserwacja
zachowan
3 Student jest gotéw do przewidywania i uwzgledniania czynnikow K6 Obserwacja
wplywajgcych na relacje wiasne i pacjenta; zachowan




Student jest gotéw do dostrzegania i rozpoznawania wtasnych

4 ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych K7

oraz dokonywania samooceny deficytdw i potrzeb edukacyjnych

Obserwacja
zachowan

IV. TRESCI PROGRAMOWE

Tresci programowe (tematyka zaje¢, zaprezentowana z podzialam na poszczegdlne formy zaje¢ z okresleniem liczby

godzin potrzebnych na ich realizacje)

Wyktad
Kod Tematyka zajec LlczbaSgodzm
Czes¢ kliniczna
Podstawowe zasady rozpoznawania ostrych standéw zagrozenia zycia. Ocena stanu pacjenta.
Wyktad 1 . . e 2
Monitorowanie parametréw zyciowych.
Wyktad 2 Zaburzenia krgzenia. Leczenie nagtych stanéw kardiologicznych. NZK 2
Wyktad 3 Zaburzenia rownowaga kwasowo — zasadowej. Wstrzgs. 2
Wykiad 4 Ostra niewydolno$¢ oddechowa. Wentylacja mechaniczna 2
Wyktad 5 Zaburzeni gospodarki wodno—elektrolitowej. Zasady hemodializy pacjentéow leczonych w OIT 2
Wvkiad 6 ITLS. Uraz wielonarzgdowy. Standardy postepowania z pacjentem w ostrym spanie zagrozenia 2
Y Zycia po urazie.
Wyktad 7 Sepsa. Zakazenia szpitalne w OIT. 2
Wyktad 8 Rodzaje znieczulen do zabiegdéw operacyjnych 2
Wyktad 9 Farmakoterapia w anestezjologii. Premedykacja. Sedacja.Leczenie bdlu 1
Wyklad 10 Systemy oceny stanu klinicznego. Skala APACHE Il, GCS, SOFA, RASS, CAM-ICU 1
Wyktad 11 Kolokwium zaliczeniowe 2
Czes¢ pielegniarska
Wyktad 12 Rys historyczny anestezjologii. Rola i zadania pielegniarki anestezjologicznej. Struktura i 2
organizacja OIOM.
Wyktad 13 Rola pielegniarki w monitorowaniu parametréow zyciowych. Prowadzenie dokumentacii. 2
Wyktad 14 Dostep dozylny. Cewniki naczyniowe na state. Alternatywne drogi podawania lekow. 2
Wyktad 15 Zywienie jelitowe i pozajelitowe pacjentdw w OIOM 2
Wyktad 16 Zasady pielegnowania pacjenta w stanie zagrozenia zycia. 2
Wyktad 17 Rola i zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem urazowym 2
Wyktad 18 Smieré mézgu. 2
Wyktad 19 Zapobieganie zakazeniom wewnatrzszpitalnym 2
Wyktad 20 Ocena stanu fizycznego pacjenta przed operacjg wg ASA, znaczenie wywiadu, badania 1
fizykalnego, rola badan dodatkowych i konsultacji.Rola i zadania pielegniarki w opiece nad
pacjentem przed, w trakcie i po zabiegu operacyjnym
Wyktad 21 Sala wybudzen. Rola pielegniarki w opiece pooperacyjnej nad chorym po znieczuleniu ogélnym i 1
przewodowym
Wyktad 22 Kolokwium zaliczeniowe 2
Zajecia praktyczne
Tematyka zajec Liczba godzin
Kod
S
Szpital
Zajecia Podstawowe zasady rozpoznawania ostrych standw zagrozenia zycia. Ocena stanu pacjenta. 4
praktyczne 1




Monitorowanie parametréw zyciowych.

Zajecia Pielegnowanie pacjenta z ostrg niewydolnoscig oddechowa. Wentylacja mechaniczna 4
praktyczne 2
Zajecia Zaliczenie zaje¢ 2
praktyczne 3
MCSM
Zaieci Ocena stanu zdrowia pacjenta w stanach zagrozenia zycia. Monitorowanie przyrzagdowe i 4
ajecia : o A e
bezprzyrzgdowe oddychania, czynnosci ukladu krazenia, diurezy, sztuczna wentylacja);
praktyczne 4 : ; 9
Sala — Niska Wiernosc¢
Zaiecia Postepowanie pielegnacyjne wobec chorego z zaburzeniami krgzenia. Rozpoznawanie zaburzen 6
raktJ?:zne 5 zagrazajgcych zyciu;
praxty Sala — Posrednia Wiernos$¢
Opieka pielegniarska nad pacjentem z niewydolnoscig oddechowg ( zaburzenia wymiany 4
Zajecia gazowej, zaburzenia funkcji oddychania, wentylacja mechaniczna). Zadania pielegniarki wobec

praktyczne 6 | chorego z ostrg niewydolnoscig oddechowa;
Sala — Posrednia Wierno$¢

Postepowanie pielegniarskie wobec chorego we wstrzgsie (ocena swiadomosci, monitorowanie 4
parametrow, tlenoterapia, wentylacja mechaniczna);
Sala — Wysoka Wierno$¢

Zajecia
praktyczne 7

Zajecia Zaliczenie 2
praktyczne 8

V. METODY KSZTAtCENIA, NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Metody ksztalcenia:
Wyktad informacyjny
Wyktad konwersatoryjny
Wyktad problemowy
Cwiczenia praktyczne
Pokaz

Prezentacja

Studium przypadku
Symulacja medyczna
Dyskusja, praca w zespole
Studium literatury

2 Narzed2|a (srodki) dydaktyczne:
Projektor/tablica multimedialna
Tablica

Sprzet medyczny

Sprzet do praktycznej nauki zawodu

VI. FORMA | KRYTERIA ZALICZENIA MODUtU

Forma zaliczenia modutu: Zaliczenie na ocene

Kryteria oceny formujacej***:
o Aktywnos¢ na zajeciach

Kolokwium

Obserwacja

Prezentacja umiejetnosci

Proces pielegnowania

Kryteria oceny podsumowujacej***

5,0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych
w pielegniarstwie. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje najwyzsze oceny z tresci
programowych realizowanych w poszczegolnych blokach tematycznych.

4,5 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych
w pielegniarstwie. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje 80% najwyzszych oceny
z tresci programowych realizowanych w poszczegolnych blokach tematycznych.

4,0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych
w pielegniarstwie. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktérych jest przygotowany i uzyskuje 60% najwyzszych oceny
z tresci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

4




3,5 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajgce korekty ze strony
prowadzgcego. Przestrzega zasad etycznych w pielegniarstwie. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktérych jest
przygotowany i uzyskuje poprawne oceny z tresci programowych realizowanych w poszczegolnych blokach
tematycznych.

3,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajgce korekty ze strony
prowadzgcego. Przestrzega zasad etycznych w pielegniarstwie.. Uczeszcza na zajecia, do ktérych jest przygotowany
i uzyskuje pozytywne oceny z tresci programowych realizowanych w poszczegdélnych blokach tematycznych.

2,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonane zadania sg nieprawidtowe, wiekszo$¢ wymaga korekty ze
strony prowadzgcego, brak samodzielnosci w wykonaniu czynno$ci i zadan, nie przestrzega zasad bezpieczenstwa
oraz zasad etycznych w pielegniarstwie. Uczestniczy nieregularnie na zajecia, nie jest do nich przygotowany

i uzyskuje negatywne oceny z tresci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

chna podsumowujgca***:
Srednia arytmetyczna ocen formujgcych.

VII. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKLAD PRACY STUDENTA

Kategoria Obcigzenie studenta
Liczba godzin realizowanych przy bezposrednim udziale nauczyciela (godziny kontaktowe) 70
Udziat w wyktadach 40
Udziat w innych formach zaje¢ - zajecia praktyczne 30
Inne (-) -

Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe)

Przygotowanie do wyktadu -

Przygotowanie do innych form zaje¢ (zajecia praktyczne) 10

Przygotowanie do zaliczenia wyktadéw -

Przygotowanie do zaliczenia innych zaje¢ (zajecia praktyczne) 10
Inne (**.)

tgczna liczba godzin 90
Punkty ECTS za modut 3

VIII. ZALECANA LITERATURA

Literatura podstawowa:

1. Anestezjologia i intensywna opieka : klinika i pielegniarstwo : podrecznik dla studiow medycznych / redakcja naukowa
Laura Wotowicka i Danuta Dyk. - Wyd. 1, 5 dodr. - Warszawa : Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2014.

2. Anestezjologia. T. 1/ Reinhard Larsen ; tumaczenie z jezyka niemieckiego Katarzyna Szyszko vel Chorgzy, Grzegorz
Szyszko vel Chorgzy. - Wydanie IlI polskie, dodruk / redakcja Andrzej Kibler. - Wroctaw : Edra Urban & Partner : Elsevier
Urban & Partner, copyright 2017.

3. Anestezjologia. T. 2/ Reinhard Larsen ; ttumaczenie z jezyka niemieckiego Katarzyna Szyszko vel Chorazy, Grzegorz
Szyszko vel Chorgzy. - Wydanie Il polskie, dodruk / redakcja Andrzej Kiibler. - Wroctaw : Edra Urban & Partner : Elsevier
Urban & Partner, copyright 2017.

4. Anestezjologia / Mark Weinert ; red. wyd. 1 pol. Andrzej Kibler ; [t. z j. niem. Grazyna Durek et al.]. - Wyd. 1 (dodr.). -
Wroctaw : Elsevier Urban & Partner, 2010.

5. Wsparcie psychiczne w stanach nagtych / Maciej Latos, Paulina Jakubowska, Dariusz Kosson.// W: Magazyn Pielegniarki
i Potoznej. - 2014, nr 11, s. 22-23

6. Opieka nad pacjentem w stanie zagrozenia zycia na oddziale intensywnej terapii / Magdalena Zurke.// W: Magazyn
Pielegniarki i Potoznej. - 2015, nr 7-8, s. 11-13

7. Literatura podana przez prowadzacego

Literatura uzupetniajgca:
1. Centralny dostep naczyniowy przy wspdtistniejgcych anomaliach naczyniowych : opis przypadku / Matgorzata
Skwierawska, Konrad Jarosz, Romuald Bohatyrewicz.// W: Anestezjologia i Ratownictwo. - 2014, nr 4, s. 399-402
2. Chory z hipertermig w Oddziale Intensywnej Terapii : zakazenie, a moze niepozgdane dziatanie stosowanych lekéw ? /
Jarostaw Woron, Elzbieta Dobrowolska, Wojciech Serednicki, Joanna Zorska, Jerzy Wordliczek.// W: Anestezjologia i
Ratownictwo. - 2015, nr 4, s. 427-432
3. Czynniki wewnetrzne i zewnetrzne wptywajgce na powstawanie odlezyn u pacjentéw leczonych na oddziale




anestezjologii i intensywnej terapii / Karolina Jakieta, Sylwia Krzeminska, Adriana Borodzicz-Cedro, Marta Arendarczyk.//
W: Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne. - 2014, nr 2, s. 135-142

Metody przedoperacyjnej edukacji pacjenta w zakresie leczenia bélu pooperacyjnego : przeglad pismiennictwa / Wioletta
Medrzycka-Dgbrowska.// W: Anestezjologia i Ratownictwo. - 2014, nr 3, s. 356-360

Analgosedacja i leczenie bdlu u doroslego pacjenta po urazie w warunkach oddziatu intensywne;j terapii / Elzbieta
Dobrowolska, Jarostaw Woron, Joanna Zorska, Joanna Jakowicka-Wordliczek, Wojciech Serednicki, Jerzy Worodliczek.//
W: Anestezjologia i Ratownictwo. - 2015, nr 3, s. 334-344

Anestezjologia : ciekawe przypadki kliniczne / John G. Brock-Utne ; [ttumaczenie Angelika Czerwiec]. - Wydanie polskie
1, 1 dodruk / red. nauk. Matgorzata Mikaszewska-Sokolewicz, Dariusz Kosson. - Warszawa : Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, 2015.




