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KARTAPRZEDMIOTU

ANESTEZJOLOGIA I PIELEGNIARSTWO W ZAGROZENIU

Nazwa przedmiotu/modutu: 7YCIA

Nazwa angielska: ANESTHESIOLOGY AND NURSING AT THE RISK OF LIFE

Kierunek studiow: Pielggniarstwo

Forma studiéw/ Poziom studiéw: | Stacjonarne/ I-go stopnia — licencjackie

Profil studiéw Praktyczny

Karkonoska Panstwowa Szkota Wyzsza w Jeleniej Gorze, Wydziat

UG N TTOWEL P2 Nauk Medycznych i Technicznych, Katedra Nauk Medycznych

Prowadzacy przedmiot:

Status przedmiotu obowigzkowy

I. Formy zaje¢, liczba godzin z planu nauczania,

Semestr | Wyklad | Cwiczenia| Samoksztalcenie Zajecia PIELGE Lacznie| ECTS
praktyczne | zawodowa
5 40 - 20 - - 60 2
6 - - - 80 80 160 3+3
Razem 40 - 20 80 80 220 8

I1. Cel przedmiotu

C1 Zapoznanie studenta z metodami , sposobami przygotowania i pielggnowania pacjenta po réznego rodzaju
znieczuleniach.

C2 Zapoznanie studenta z technikg i zasadami poszczegdlnych etapéw resuscytacji krgzeniowo-oddechowej
przeprowadzanej w warunkach szpitalnych.

C3 Zapoznanie studenta z metodami rozpoznawania nagltego zagrozenia zdrowia oraz specyfika postepowania w stanach
zagrozenia zycia.

C4 Ksztaltowanie umiejetnosci szybkiej i trafnej oceny stanu zdrowia pacjenta w bezposrednim zagrozeniu zycia i
podejmowania dziatan ratujacych zycie.

C5 Wdrazanie studenta do umiejetnego rozpoznawania, planowania , rozwigzywania i dokumentowania problemow
zdrowotno-opiekunczych w procesie pielegnowania pacjenta w intensywnej terapii.

C6 Wykorzystanie wiedzy i nabytych umiejetnosci zabiegowo — diagnostyczno - opiekunczych w procesie modyfikowania
technik wykonywanych zabiegdéw w rzeczywistych warunkach pracy pielegniarki.

ITI. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Znajomos¢ podstaw anatomii, fizjologii, patologii, psychologii, badania fizykalnego, filozofii i etyki zawodu pielggniarki
oraz podstaw pielggniarstwa.

IV. Oczekiwane efekty uczenia si¢

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w réznym wieku
D.W2. etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami w
wybranych chorobach
D.Wa3. zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie internistycznym, chirurgicznym,
potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece
medycznej oraz opiece paliatywnej




D.WA4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania
D.WH5. zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz zabiegéw diagnostycznych a takze
zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach
D.W6. wlasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w roznych chorobach w zalezno$ci od wieku i
stanu zdrowia, z uwzglgdnieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drég podania
D.W7. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w réoznym wieku i stanie zdrowia
D.W10. zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki medycznej, neurologicznej,
psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej, dlugoterminowej oraz na bloku
operacyjnym);
D.W14. patofizjologig, objawy kliniczne chordb i standw zagrozenia zycia noworodka, w tym wczesniaka oraz podstawy
opieki pielegniarskiej w tym zakresie;
D.W18. metody, techniki i narz¢dzia oceny stanu $wiadomosci i przytomnosci
D.W?28. standardy i procedury postgpowania w stanach naglych i zabiegach ratujacych zycie
D.W30. metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po znieczuleniu
D.W31. patofizjologi¢ i objawy kliniczne chordb stanowigcych zagrozenie dla zycia (niewydolno$¢ oddechowa,
niewydolno$¢ krazenia, niewydolnos$¢ uktadu nerwowego, wstrzas, sepsa);
D.W.32 metody i skale oceny bélu, poziomu sedacji oraz zaburzen snu oraz stanéw delirycznych u
pacjentéw w stanach zagrozenia zycia;
D.W34. zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik diagnostycznych i
terapeutycznych u pacjentdw w stanie krytycznym;
D.W35. zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postgpowania resuscytacyjnego w zakresie podstawowych
zabiegdw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life
Support, ALS);
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
D.U1 gromadzi¢ informacje, formulowac diagnozg pielegniarska, ustalac cele i plan opieki pielegniarskiej, wdrazac¢
interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé ewaluacji opieki pielegniarskiej;
D.U3 prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chorob
D.U4 organizowac¢ izolacje pacjentow z chorobg zakazna w miejscach publicznych i w warunkach domowych
D.U6 dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkdw;
D.U7 dobiera¢ metody i $rodki pielegnacji ran na podstawie ich klasyfikacji
D.U8 rozpoznawaé powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach operacyjnych
D.U9 doraznie podawa¢ pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii
D.U10 wykonywac¢ badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawaé zaburzenia zagrazajace zyciu
D.U15 dokumentowac¢ sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowana opieke pielegniarska, z
uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia danych;
D.U17 prowadzi¢ u dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zglebnik i przetoke odzywcza) oraz
zywienie pozajelitowe
D.U18 rozpoznawa¢ powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego i
leczniczo-pielggnacyjnego
D.U19 pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjnag i tracheotomijng
D.U20 prowadzi¢ rozmowg terapeutyczng
D.U22 przekazywa¢ informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia pacjenta
D.U23 asystowa¢ lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych
D.U24 ocenia¢ poziom bolu, reakcj¢ pacjenta na bol i jego nasilenie oraz stosowa¢ farmakologiczne i
niefarmakologiczne postgpowanie przeciwbolowe
D.U25 postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta
D.U26 przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza;
D.U27 udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia;
D.U30 wykonywac podstawowe zabiegi resuscytacyjne u 0séb dorostych i dzieci oraz stosowac automatyczny
defibrylator zewnetrzny (Automated External Defibrillator, AED) i bezprzyrzadowe udroznienie drog
oddechowych oraz przyrzadowe udraznianie drog oddechowych z zastosowaniem dostgpnych urzadzen
nadgto$niowych;
W zakresie kompetencji spolecznych:
K.S.5 — Absolwent jest gotow do rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki

V. Tres$ci programowe

Forma zaje¢: WYKLAD Liczba godzin
Semestr 5
W1 Organizacja opieki w anestezjologii i intensywnej terapii w Polsce, rola i zadania pielggniarki 1
' anestezjologicznej.




Przyczyny , mechanizmy , objawy NZK oraz zasady poszczegolnych etapow resuscytacji w

W.2 . 3

warunkach szpitalnych.
W3 Intensywny nadzor przyrzadowy i bezprzyrzadowy- rozpoznanie stanu zagrozenia zycia. 5
) Akty prawne.

W4 Zasady diagnozowania i rodzaje badan diagnostycznych zlecanych w oddziale intensywnej 2
' terapii.

W.5 Zasady zywienia enteralnego i parenteralnego w intensywnej terapii.

W6 Przygotowanie chorego i postgpowanie pielggniarskie w przypadku kazdego rodzaju 3
) znieczulenia. Opieka nad pacjentem po znieczuleniu.

W.7 Wstrzas jego przyczyny, mechanizmy i konsekwencje 3

W Postgpowanie w ostrych stanach zagrozenia zycia / zawal serca , zaburzenia rytmu serca, 3
' posocznica/.

W.9 Zasady postgpowania z chorym nieprzytomnym. / dorosty , dziecko ,noworodek/ 3
W.10 | Opieka nad chorym z ostra niewydolnoscia krazenia. 3
W11 Ostra niewydolno$¢ oddechowa przyczyny, postepowanie, tlenoterapia, badania 3

' diagnostyczne
W.12 | Postgpowanie z chorym w przypadku ostrej niewydolnos$ci nerek. 3
Technika i zasady resuscytacji krazeniowo- oddechowej w warunkach szpitalnych/dorosty
W.13 .
/dziecko/noworodek/
W.14 | Ogolne zasady postgpowania w przypadku zatru¢ egzogennych. 3
W.15 | Ogolne zasady postgpowania w przypadku zatru¢ endogennych. 3
W.16 | Ewaluacja zrealizowanego materialu . Konstatacje poznanego materialu w odniesieniu do 1
zastosowania w oddziale intensywnej terapii.
Suma godzin 40
Forma zajeé: ZAJECIA PRAKTYCZNE Liczba godzin
Semestr 6

ZP.1 Ocena stanu pacjenta w przypadku zagrozenia zycia CSM 10
ZP.2 Monitorowanie przyrzadowe i bezprzyrzadowe w intensywnej terapii CSM 10
ZP.3 Proces pielegnowania pacjenta w przypadku obrzeku ptuc. CSM 10
P4 Podstawowe badania diagnostyczne w intensywnej terapii / gazometria, elektrolity, poziom 10

' cukru/ utozenia w zaleznosci od §wiadomosci i stanu chorego CSM
7p5 Organizacja i zasady pracy w oddziale intensywnej terapii. Poznanie zadan pielggniarki w 10
' ramach wspolpracy z zespotem terapeutycznym.
Technika i zasady obstugi sprzetu i aparatury medycznej w intensywne;j terapii.
ZP.6 S . - ? o 10
Podstawowe zabiegi diagnostyczne i terapeutyczne w intensywnej terapii.
ZP.7 Pielggnowanie chorego z dostgpem zylnym i t¢tniczym. 10
7p8 Rozpoznanie probleméw wybranego pacjenta. Ustalenie i zrealizowanie zatozen procesu 10
' pielggnowania.
Suma godzin 80
Forma zaje¢é: PRAKTYKA ZAWODOWA Liczba godzin
Semestr 6
Struktura organizacyjna oddziatow intensywnej terapii organizacja stanowiska
p7 intensywnej terapii, podawanie lekéw réznymi drogami
Specyfika prowadzenia dokumentacji chorego i oddziatu dla wybranej przez studenta
placoéwki.
Znajomo$¢ i rozpoznawanie stanOw zagrozenia zycia. Metody diagnostyczne stosowane w
PZ e 80
p7 Rola pielggniarki w zapobieganiu powiklaniom wczesnym i p6znym wobec pacjentéw
leczonych w oddziale intensywnej terapii.
p7 Proces pielegnowania pacjentow z zaburzeniami funkcjonowania poszczegdlnych
uktadéw i narzadow jako metoda pracy pielegniarki w OIT.
Suma godzin 80




VI. Narzedzia dydaktyczne

1. Rzutnik multimedialny, prezentacje multimedialne, filmy

materac, scenariusz stanu poszkodowanego.

Plansze, fantomy resuscytacyjne dorostego, dziecka, treningowy AED, makieta droznosci drog oddechowych,

Dokumentacja procesu pielggnowania.

Dokumentacja pacjenta i oddziatu.

AR el I I

i intensywnej terapii.

Sprzet i aparatura medyczna bgdaca na wyposazeniu Centrum Symulacji Medycznej oraz oddzialu anestezjologii

VII. Metody dydaktyczne

wyktad informacyjny

wyktad konwersatoryjny

dyskusja dydaktyczna

opis, objasnienie i wyjasnienie

metoda sytuacyjna

pokaz, ¢wiczenia

symulacja

projekt pisemny

© XN A~ w e

metoda przypadkow, problemowa

instruktaz

[y
e

VII1I. Sposoby oceny

F1 Ocena odpowiedzi ustnych

F2 Proces pielggnowania

F3 Wykonanie zadania na dyzur — zajgcia praktyczne

F4 Ocena pracy petnionej funkcji :starsza, zabiegowa, odcinkowa

PS5 oddziale standardy post¢epowania.

Realizacja zlecen lekarskich zgodnie zasadami podawania lekéw roznymi drogami i w oparciu o obowigzujace w

F6 Obstuga aparatury diagnostyczno - leczniczo-terapeutycznej w CSM i OIT.

R inicjatywa studenta/

Obserwacja czynno$ci pielegnacyjnych wykonywanych przez studenta / organizacja, przestrzeganie procedur,

P1 Test podsumowujacy tematyke wyktadow i zajeé praktycznych

P2 EGZAMIN ,Test, sprawdzian catoSciowy

IX. Obciazenie pracg studenta

Forma aktywnoSci

YL.aczna i Srednia liczba godzin
na zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec¢- wyktad) 40
Samoksztalcenie 20
Zajecia praktyczne 80
Praktyka zawodowa 80
Przygotowanie do zajec 30
Przygotowanie do egzaminu 10
SUMA GODZIN 260
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS PRZEDMIOTU 8

X. Literatura podstawowa i uzupelniajgca

Literatura podstawowa:

Andres J., Dyaczynska-Herman A., Garstka J.: Anestezjologia i intensywna terapia, Wyd. PZWL 2015
Baranowska A., Baranowska K., Bielak A.: Standardy anestezjologicznej opieki pielggniarskiej, Wyd. PZWL Warszawa 2014
Wolowicka L., Dyk D., Anestezjologia i intensywna terapia. Klinika i pielggniarstwo, Wydawnictwo Lekarskie PZWL,




Warszawa 2008.

Literatura uzupelniajaca:

Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009.red.E. Kuncewicz-Czech , Stany nagte w zarysie , PZWL, Warszawa 2008,
Kézka M., Plaszewska-Zywko L., Procedury pielegniarskie, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2010.
Krajewska-Kutak E., Rolka J., Jankowiak B., Standardy i procedury pielggniarskie w stanach zagrozenia zycia,
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009

Paul L. Marino, red. wyd. pol. Andrzej Kiibler ,Intensywna terapia, Urban & Partner, Wroctaw 2009

B.Slusarska, D.Zarzycka, K.Zahradniczek Podstawy pielegniarstwa tom II: wybrane dziatania pielegniarskie, podrecznik dla
studentow i absolwentow kierunkow: Pielegniarstwo i Potoznictwo, Czelej, Lublin 2008

Flake B. Lutomsky, Leki w medycynie ratunkowej i intensywne;j terapii, Wroctaw 2005

Czasopisma: Anestezjologia Intensywna Terapia, Problemy Pielggniarstwa,

XI. Tablica powigzan efektow przedmiotowych i kierunkowych z celami przedmiotu w odniesieniu
do metod ich weryfikacji

Odniesienie danego efektu
do efektow zdefiniowanych Cele Tre$ci Narzedzia Metody Sposéb
dla calego programu przedmiotu programowe dydaktyczne dydaktyczne oceny

(PEK)
D.W1. C3,C4 w 1,234 1,2,3,4 F
D.W2. C3,C5,C6 W,ZP,PZ 1,2,345 14,79 F.P
D.W3. C1,C5,C6 W,ZP,PZ 1,2,345 2,479 F
D.W4. C3,C6 W,ZPPZ 1,2,3,4,5 1,4,6,9,10 F
D.W5. C1,C3,C4,C5 W,ZP,PZ 1,2,345 1,7,9,10 F
D.We6. C3,C4,C6 W,ZP,PZ 1,2,345 1,5,9,10 FP
D.W7. C2,C5,C6 ZP,PZ 14 2,45 F
D.W10. C3 W,zP 1,45 1,4 F
D.W14. C3 w 1,2 1,2 F.P
D.W18. C1,C3,C4 W,zP 1,45 1,4,6,7,9 F.P
D.W28. C2,C3,C5,C6 W,ZP,PZ 1,245 1,2,3,7,9,10 F
D.W30. C1 W,zP 1 1,2,3,6 F.P
D.W3L1. C3 W,zP 1 2,4,7 F
D.Wa32. C1,C3,C5,C6 W,ZP,PZ 145 1,359 FP
D.W34. Cl,CZ,g3,C4,C W,zP 1,2,45 15,79 F
D.W35. C2 W,ZP,PZ 1,25 1,4,6,7,10 FP
D.U1L. C5 ZPPZ 3,4 5,9,10 FP
D.U3. C1,C4,C6 ZPPZ 145 1,3,9,10 F
D.U4. C4,C6 ZPPZ 4,5 5,9 F
D.U6. C5,C6 ZPPZ 4,5 9,10 F
D.U7. C5,C6 ZPPZ 4,5 9,10 F
D.us. C1,C3,C4 ZPPZ 2,4,5 5,9,10 F
D.uU9. C6 ZPPZ 5 6,9 F
D.u10. C6 ZPPZ 5 6,9 F
D.U15. C6 ZPPZ 3.4 49,10 F
D.U17. C6 ZPPZ 4,5 5,9,10 F
D.U18. C6 ZPPZ 4,5 5,9,10 F
D.U19. C4,C6 ZP,PZ 2,5 6,9,10 F
D.U20. C1,C4,C6 ZP,PZ 2,5 7,9 F
D.U22. C3,C4 ZPPZ 2,5 7,9 F
D.U23. C5,C6 ZPPZ 4,5 57,9 F
D.U24. C1,C3,C4 ZPPZ 4,5 57,9 F
D.U25,26. C1,C2,C3,C4,C ZP,PZ 4,5 57,9 F




6
D.U27 chezescac ZPPZ 45 57,9 F

D.U30. c2 ZPpPZ 125 14,679 FP
K.S5 Cheaes,eac ZPPZ 3-5 56,7 .

KRYTERIA OCENY OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE (opisowe, procentowe, punktowe,
inne formy oceny do wyboru przez wykladowce)

EFEKTY NAOCENE| NAOCENE| NAOCENE| NAOCENE| NAOCENE
UCZENIA SIE 3,0 35 4,0 45 5,0

Wyzej wymienione
formujace metody
weryfikacyi efekiow *60% *70% *80% *90% *100%
ksztalcenia oceniono
systemem
procentowym

punktowym 17-14 21-18 24-20 27-25 30-28

Przedmiot konczy si¢ egzaminem - semestr 6 w formie pisemnej —test. ( test obejmuje tematyke wyktadow, zajec
praktycznych)

Egzamin pisemny — student rozwigze test jednokrotnego wyboru sktadajacy sie z 30 pytan

Bardzo dobry — 30 - 28 punktow.

Dobry plus — 27 — 25 punktow

Dobry — 24 - 21 punktow.

Dostateczny plus — 20 — 18 punktow

Dostateczny — 17 — 14 punktow.

Niedostateczny — 13 lub mniej punktéw

Kryteria zaliczenia wykladéw sem.5:

1. zaliczenie testu podsumowujacego tematyke wyktadow zawierajacego 30 zadan, w sktad ktoérych wchodzg pytania
jednokrotnego wyboru, dopasowania oraz uzupetnien— test mieszany, aby uzyska¢ pozytywna oceng z testu student
powinien udzieli¢ 60% poprawnych odpowiedzi. Za poprawng odpowiedz student otrzymuje 1 pkt, za btgdng lub brak
odpowiedzi 0 pkt.

Bardzo dobry — 30 - 28 punktéw

Dobry plus — 27- 26 punktow

Dobry — 25 - 23 punktow

Dostateczny plus — 22 - 21 punktow

Dostateczny — 20 - 18 punktow

Niedostateczny — 17 i mniej punktow

Zaliczenie godzin bez udzialu nauczyciela:

Student uzyska pozytywna oceng z pracy samoksztatceniowej. Tematy pracy aktualizowane sg kazdego roku akademickiego
i podawane do wiadomosci studentdéw na pierwszych zajeciach. Kryteria oraz zasady pisania pracy samoksztatlceniowej
stanowia (zalacznik nr 1)

Kryteria zaliczenia zajeé¢ praktycznych:

1. 100% obecnos¢ na zajegciach

2. przestrzeganie regulaminu zaje¢ praktycznych

3.Student rozwigze test mieszany - instruktaz wstepny na poczatku zaje¢ praktycznych w oddziale Anestezjologii i
intensywnej terapii ( zalacznik nr 2)

4.Student rozwiaze test jednokrotnego wyboru podsumowujacy tematyke zajec praktycznych (zalacznik nr3)
5.0cena dokumentacji procesu pielggnowania—Kryteria procesu stanowi (zalacznik nr 4)

6. Ocena umiejetnosci studenta — Kryteria oceny funkcyjnych stanowi (zalacznik nr 5)

Kryteria zaliczenia praktyki zawodowej:

1.100% obecnos¢ na zajgciach.

2.przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych

3. zaliczenie umiej¢tnosci praktycznych w ,,Dzienniczku umiejetnosci pielggniarskich" przewidzianych programem
nauczania w oddziale anestezjologii i intensywnej terapii.

4.zaliczenie procesu pielggnowania (Kryteria oceny procesu pielggnowania zat.1)

5.pozytywna ocena kompetencji spotecznych w czasie praktyki zawodowe;.

6.Postawa studenta jest monitorowana przez opiekuna praktyki, pacjenta oraz zespot terapeutyczny.




XIIl. Inne przydatne informacje o przedmiocie

Tematyka samoksztatcenia do podawana przez prowadzacego na pierwszych zajeciach

Zajecia odbywaja si¢ w salach Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych 1 pigtro, oraz w MCSM 1I pigtro budynek nr 3
Terminy konsultacji podawane sg na pierwszych zajeciach.

Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina) — zgodnie z planem zaj¢¢ umieszczonym na tablicy
informacyjnej oraz na stronie internetowej Wydziatu Nauk Medycznych i Technicznych

Zajecia praktyczne i praktyka zawodowa odbywaja si¢ w oddziale anestezjologii i intensywne;j terapii.

Na zajgciach obowigzuje regulamin ,,praktyk”




