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TRESCI MERYTORYCZNE:

Wyktad

Rola pielegniarki w interdyscyplinarnym zespole opieki paliatywne;j.
Procedury i standardy w opiece paliatywnej. Swoisto$¢ procesu
pielegnowania chorych z zaawansowang chorobg nowotworowa. Dylematy
etyczne u kresu zycia cztowieka. Problem wypalenia zawodowego w opiece
paliatywnej.

Zajecia praktyczne

Ocena stanu biopsychospotecznego pacjenta z zaawansowang chorobg
nowotworowa. Planowanie, organizowanie i sprawowanie opieki nad
pacjentem, w oddziale opieki paliatywnej. Ocena efektéw podjetych dziatah
nad pacjentem i jego rodzina, w oddziale opieki paliatywnej. Monitorowanie
typowych objawdw towarzyszacych zaawansowanej chorobie
nowotworowej. Postepowanie pielegnacyjne nad pacjentem
doswiadczajagcym bélu totalnego (rozpoznanie; ocena z zastosowaniem skali
VAS, NRS, VRS; planowanie opieki, analiza zastosowanego leczenia;
farmakologicznego, niefarmakologicznego, uzupetniajacego; ocena
uzyskanych efektow).Profilaktyka i leczenie odlezyn. Przygotowanie procesu
pielegnowania, z uwzglednieniem poszczegélnych faz choroby
nowotworowej. Wspdtpraca z cztonkami zespotu terapeutycznego,
pacjentem, rodzing (opiekunem) oraz grupa kolezenska. Dziatania
zmierzajgce do poprawy jakosci Swiadczonej opieki oraz jakosci zycia
pacjenta. Edukacja chorego i jego rodziny (opiekuna), w zakresie mozliwosci
samoopieki.

Samoksztatcenie
Samodzielne poszerzenie wiedzy z zakresu opieki pielegniarskiej w
dziedzinie opieki paliatywne;.

Seminarium

Opieka paliatywna i hospicyjna - definicja, filozofia i zasady; pielegniarka w
wielodyscyplinarnym zespole opieki paliatywnej; procedury i standardy w
opiece paliatywnej. Znaczenie medycyny paliatywnej i leczenia objawowego
na przyktadach: bélu, dusznosci, leku, depresji, zmeczenia, zaparé¢, nudnosci
i wymiotéw, kacheksji, odlezyn, obrzeku limfatycznego. Priorytety i
dylematy etyczne u kresu zycia cztowieka. Wymiar wsparcia w opiece
paliatywnej. Przyczyny, patomechanizm, rozpoznanie, czesto$é
wystepowania, ocena stopnia nasilenia i zasady leczenia objawéw
somatycznych w poszczegdlnych etapach choroby nowotworowej. Bél w
chorobie nowotworowej (definicja, klasyfikacja bélu, patomechanizm, rézne
zespoty bolowe, metody oceny bélu, *standardy leczenia bélu).Leczenie
paliatywne (radioterapia, chemioterapia, leczenie hormonalne, leczenie
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chirurgiczne, farmakoterapia. Psychospoteczne aspekty opieki paliatywne
(aspekty psychologiczne umierania i zatoby, problemy komunikacyjne,
emocje towarzyszace chorobie nowotworowej, wymiar wsparcia w opiece
paliatywnej) oraz problemy duchowe oséb nieuleczalnie chorych. Stany
nagte w opiece paliatywnej. Jakos¢ opieki, jakos¢ zycia (przeglad definicji,
najczesciej stosowanych skal) w oddziale paliatywnym.

CEL KSZTALCENIA:

Przygotowanie studenta do zapewnienia mozliwie najwyzszej jakosci zycia
osobom z zaawansowang, przewlekta i postepujaca chorobg nowotworowg
oraz do sprawowania opieki nad chorym w terminalnej fazie choroby.

OPIS EFEKTOW UCZENIA SIE PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO OPISU
CHARAKTERYSTYK DRUGIEGO STOPNIA EFEKTOW UCZENIA SIE DLA
KWALIFIKACJI NA POZIOMACH 6-8 POLSKIE) RAMY KWALIFIKACJI W
ODNIESIENIU DO DYSCYPLIN NAUKOWYCH | EFEKTOW KIERUNKOWYCH:

Symbole efektéw dyscyplinowych:

Symbole efektéw kierunkowych:

EFEKTY UCZENIA SIE (Wiedza, Umiejetnosci, Kompetencje spoteczne):

w1 Student zna i rozumie etiopatogeneze, objawy
kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady
opieki pielegniarskiej nad pacjentami w
wybranych chorobach; zasady diagnozowania i
planowania opieki nad pacjentem w
pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym,
potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym,
geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym,
w intensywnej opiece medycznej, opiece
paliatywnej, opiece dtugoterminowej; standardy i
procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad
pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia;
standardy i procedury pielegniarskie stosowane w
opiece nad pacjentem w réznym wieku i stanie
zdrowia; zasady organizacji opieki specjalistycznej
(geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej,
neurologicznej, psychiatrycznej, pediatryczne;j,
internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej,
dtugoterminowej oraz na bloku operacyjnym);
metody i skale oceny bélu, poziomu sedacji oraz
zaburzeh snu oraz stanoéw delirycznych u
pacjentéw w stanach zagrozenia zycia; metody i
techniki komunikowania sie z pacjentem
niezdolnym do nawigzania i podtrzymania
efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan
zdrowia lub stosowane leczenie; zasady
profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem
inwazyjnych technik diagnostycznych i
terapeutycznych u pacjentéw w stanie




krytycznym.

Student potrafi gromadzi¢ informacje, formutowaé
diagnoze pielegniarska, ustalac cele i plan opieki
pielegniarskiej, wdrazac interwencje pielegniarskie
oraz dokonywaé ewaluacji opieki pielegniarskiej;
prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki
pacjentéw w réznym wieku i stanie zdrowia
dotyczace wad rozwojowych, choréb i uzaleznien;
prowadzi¢ profilaktyke powiktah wystepujacych w
przebiegu choréb; dobierac¢ technike i sposoby
pielegnowania rany, w tym zaktadania
opatrunkéw; dobieraé metody i srodki pielegnacji
ran na podstawie ich klasyfikacji; dokumentowac
sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i
realizowang opieke pielegniarska, z
uwzglednieniem narzedzi informatycznych do
gromadzenia danych; uczy¢ pacjenta i jego
opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu
pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw
medycznych; prowadzi¢ u oséb dorostych i dzieci
Zywienie dojelitowe (przez zgtebnik i przetoke
odzywcza) oraz zywienie pozajelitowe;
rozpoznawac powiktfania leczenia
farmakologicznego, dietetycznego,
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego;
pielegnowaé pacjenta z przetoka jelitowg oraz
rurka intubacyjng i tracheotomijng; prowadzi¢
rozmowe terapeutyczna; prowadzi¢ rehabilitacje
przytdzkows i aktywizacje z wykorzystaniem
elementow terapii zajeciowej; przekazywaé
informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o
stanie zdrowia pacjenta; ocenia¢ poziom bélu,
reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie oraz
stosowac farmakologiczne i niefarmakologiczne
postepowanie przeciwbolowe; postepowac
zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta;
przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi
drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza.

Student jest gotow do kierowania sie dobrem
pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii
0sOb powierzonych opiece, okazywania
zrozumienia dla réznic Swiatopogladowych i
kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i
jego rodzing; przestrzegania praw pacjentai
zachowywania w tajemnicy informacji zwigzanych
z pacjentem; samodzielnego i rzetelnego
wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w
tym przestrzegania wartosci i powinnosci
moralnych w opiece nad pacjentem; ponoszenia
odpowiedzialnosci za wykonywanie czynnosci
zawodowych; przewidywania i uwzgledniania
czynnikdw wptywajacych na reakcje wtasne i
pacjenta; zasiegania opinii ekspertéw w przypadku
trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu.




FORMY | METODY DYDAKTYCZNE:
Wyktad-['W1', 'U1', 'K1']-Wyktad informacyjny z prezentacjg multimedialna.

Zajecia praktyczne-['W1', 'U1', 'K1']-Rozwijanie umiejetnosci, pokaz, ¢wiczenie,
instruktaz. Zajecia przy t6zku chorego .

Samoksztatcenie-['W1', 'U1', 'K1']-Ksztatcenie umiejetnosci samodzielnego
stawiania diagnozy i proponowania interwencji pielegniarskich.
Seminarium-['W1', 'U1', 'K1']-Wyktad, pogadanka, dyskusja, opis, opowiadanie,
wyjasnienie, metoda sytuacyjna. Pogtebianie i utrwalanie tresci ksztatcenia.

FORMA | WARUNKI WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE:
Wyktad-(Kolokwium pisemne)-['W1', 'U1', 'K1']-Zaliczenie na zal, obecno$¢ na
wyktadach. Po zakonczeniu zaje¢ studenci piszg test jednokrotnego wyboru
sktadajacy sie z 40 pytan. Ocene pozytywna otrzymuje student, ktéry uzyskat
minimum 60% poprawnych odpowiedzi.

Seminarium-(Kolokwium pisemne)-['W1', 'U1', 'K1']-Po zakonczeniu zaje¢
studenci pisza test jednokrotnego wyboru sktadajacy sie z 40 pytan. Ocene
pozytywng otrzymuje student, ktéry uzyskat minimum 60% poprawnych
odpowiedzi.

Zajecia praktyczne-(Kolokwium praktyczne)-['W1', 'U1', 'K1']-Sprawdzian
umiejetnosci praktycznych, obserwacja, obecno$¢ na zajeciach - 100%.
Przygotowanie i przedstawienie procesu pielegnowania na podstawie
wybranego pacjenta w hospicjum.

Samoksztatcenie-(Praca kontrolna)-['W1', 'U1', 'K1']-Plan opieki pielegniarskiej
nad chorym paliatywnym objetym opieka pielegniarska, zaliczenie na zal.

Literatura:
1. "Onkologia, podrecznik dla pielegniarek”, Jeziorski Arkadiusz, PZWL,
Warszawa, 2021, Strony: , Tom: (literatura podstawowa)

2. "Pielegniarstwo opieki paliatywnej", de Walden-Gatuszko Krystyna, Kaptacz
Anna, PZWL, Warszawa, 2021, Strony: , Tom: (literatura podstawowa)

3. "Podstawy opieki paliatywnej", de Walden-Gatuszko Krystyna, PZWL,
Warszawa, 2007, Strony: , Tom: (literatura podstawowa)




4. "Strata, osierocenie i Zatoba. Poradnik dla pomagajqcych i dla osob w
Zatobie", Krakowiak Piotr, Biblioteka Fundacji Hospicyjnej, 2007, Strony: , Tom:
(literatura uzupetniajaca)

5. "Rozmowy o smierci i umieraniu”, Kubler-Ross Elizabeth, Media Rodzina, 1979,
Strony: , Tom: (literatura uzupetniajaca)

6. "Zdqzyc z prawdgq. O sztuce komunikacji w hospicjum", Krakowiak Piotr, Via
Medica, 2006, Strony: , Tom: (literatura uzupetniajaca)

7. "Podrecznik wolontariusza hospicyjnego”, Krakowiak Piotr, Modlifska
Aleksandra, Via Medica, 2008, Strony: , Tom: (literatura uzupetniajaca)
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Szczegotowy opis przyznanej punktacji ECTS - czes¢ B

39S1P-OPPAL Opieka paliatywna
20252 Palliative Care
ECTS: 3.00

Na przyznang liczbe punktow ECTS sktadaja sie:

1. Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim:

- udziat w: Wyktad 10 h
- udziat w: Seminarium 10h
- udziat w: Zajecia praktyczne 40 h
- udziat w: Samoksztatcenie 15h
- konsultacje 2h

Ogoétem: 77 h

2. Samodzielna praca studenta:

Przygotowanie do zaliczenia 13.00 h

Ogo6tem: 13.00 h

Ogdtem (godziny kontaktowe + samodzielna praca studenta): 90.00 h

1 punkt ECTS = 25-30 h pracy przecietnego studenta,
liczba punktéw ECTS = 90.00 h : 30 h/ECTS = 3.00 ECTS

Srednio: 3.00 ECTS

- w tym liczba punktéw ECTS za godziny kontaktowe z bezpos$rednim udziatem nauczyciela
akademickiego
- w tym liczba punktéw ECTS za godziny realizowane w formie samodzielnej pracy studenta 0.43 ECTS

2.57 ECTS



