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1.PODSTAWOWE INFORMACIJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

OPIEKA PALIATYWNA

Kod przedmiotu*

NZOS-OP

Nazwa jednostki
prowadzacej kierunek

Kolegium Nauk Medycznych

Nazwa jednostki
realizujgcej przedmiot

Instytut Nauk o Zdrowiu

Kierunek studiow

Pielegniarstwo

Poziom studiow | stopien
Profil praktyczny
Forma studiéw stacjonarne

Rok i semestr/y studiéw

Il rok, V semestr

Rodzaj przedmiotu

D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej

Jezyk wyktadowy

polski

Koordynator

dr n. med. i n. o zdr. Danuta Pieciak - Kotlarz

Imie i nazwisko osoby
prowadzgcej / oséb
prowadzacych

dr n. med. i n. o zdr. Danuta Pieciak - Kotlarz

Zajecia praktyczne- pracownicy Instytutu Nauko o Zdrowiu posiadajgcy
kierunkowy dyplom zawodowy

Praktyki zawodowe - osoby pracujgce na stanowisku pielegniarki (kryterium
doboru opiekuna praktyk zawodowych z ramienia zaktadu pracy
w poszczegdlnych jednostkach, gdzie realizowana jest praktyka zawodowa
zgodnie z ustaleniami).

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

1.1 Formy zaje¢ dydaktycznych, wymiar godzin i punktéw ECTS

Semestr . Lab./Lab. ZP/ZP Liczba pkt.
(nr) Wykt. Cw. Konw. CSM Sem. CSM Prakt. | Samokszt. ECTS
v 15 40/- 40 15 5

1.2 Sposab realizacji zajec
= zajecia w formie tradycyjnej
= Zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtos¢ poprzez

Platforme MS Teams.

1.3 Forma zaliczenia przedmiotu (z toku) (egzamin, zaliczenie z oceng, zaliczenie bez oceny)




2. WYMAGANIA WSTEPNE

Student posiada wiedze z zakresu: podstaw pielegniarstwa, pielegniarstwa internistycznego
i chirurgicznego, etyki zawodu pielegniarki

3. CELE, EFEKTY UCZENIA SIE, TRESCI PROGRAMOWE | STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE

3.1 Cele przedmiotu

Przygotowanie studenta do interpretowania i rozumienia wiedzy dotyczacej opieki paliatywnej,
Cc1 zadan pielegniarki w zapewnieniu jakosci zycia pacjentom w terminalnej fazie choroby
nowotworowej.

Przygotowanie studenta w zakresie umiejetnosci do profesjonalnego pielegnowania cztowieka z

Cc2
zaawansowang chorobg nowotworowg

C3 Ksztattowanie postawy studenta do pogtebiania wiedzy z zakresu onkologii i opieki paliatywnej.

3.2 Efekty uczenia sie dla przedmiotu

Odniesienie do
Tres¢ efektu uczenia sie zdefiniowanego dla przedmiotu efektow
kierunkowych ?

EK (efekt
uczenia sie)

Student zna i rozumie

EK_01 diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w D.W3
pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym, potozniczo-
ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym, neurologicznym,
psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej, opiece
paliatywnej, opiece dtugoterminowej;

EK_02 standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad D.W7
pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia;
EK_03 zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, D.W10

intensywnej opieki medycznej, neurologicznej, psychiatrycznej,
pediatrycznej, internistycznej, chirurgicznej, paliatywnej,
dtugoterminowej oraz na bloku operacyjnym);

EK_04 metody i techniki komunikowania sie z pacjentem niezdolnym do D.wW33
nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na
stan zdrowia lub stosowane leczenie;

EK_05 zasady profilaktyki powikfan zwigzanych ze stosowaniem D.W34
inwazyjnych technik diagnostycznych i terapeutycznych u
pacjentéw w stanie krytycznym;

Student umie

EK_06 gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, D.U1
ustalac cele i plan opieki pielegniarskiej, wdrazac¢ interwencje
pielegniarskie oraz dokonywa¢ ewaluacji opieki pielegniarskiej;

EK_07 przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o D.U22
stanie zdrowia pacjenta;

EK_08 oceniac poziom bdélu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz D.U24
stosowac farmakologiczne i niefarmakologiczne postepowanie
przeciwbdlowe;

EK_09 postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; D.U25

LW przypadku $ciezki ksztatcenia prowadzacej do uzyskania kwalifikacji nauczycielskich uwzgledni¢ réwniez efekty
uczenia sie ze standarddw ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu nauczyciela.



Student jest gotéw

EK_10 kierowac sie dobrem pacjenta, szanowaé godnosc¢ i autonomie K_Ko01
0s6b powierzonych opiece, okazywac zrozumienie dla réznic
Swiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji z
pacjentem i jego rodzing;

EK 11 przestrzega¢ prawa pacjenta; K_KO02

EK_12 samodzielnie i rzetelnie wykonywac zawdd zgodnie z zasadami K_KO03
etyki, w tym przestrzegaé wartosci i powinnosci moralnych w
opiece nad pacjentem;

EK_13 ponosi¢ odpowiedzialnos¢ za wykonywane czynnosci zawodowe; K_Ko4

EK_14 zasiegac opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym K_KO05
rozwigzaniem problemu;

EK_15 przewidywac i uwzgledniaé czynniki wptywajace na reakcje K_KO06

wiasne i pacjenta.

3.3 Tresci programowe

A. Problematyka wyktadu

Tresci merytoryczne wyktadu

Organizacja opieki paliatywnej w Polsce i na swiecie. Istota opieki paliatywnej . Podstawowe pojecia,
zasady i standardy.

Okres terminalny w wybranych chorobach uktadowych.

Specyfika leczenia onkologicznego. Zasady zapobiegania i leczenia powiktan po leczeniu systemowym

Ocena stanu odzywienia, problemy wynikajgce z niedozywienia.

Podstawowe zespoty psychopatologiczne w chorobie nowotworowej.

Stany naglace w opiece paliatywnej (dusznos¢, krwotok, wzrost cisnienia Srodczaszkowego, zaburzenia
psychicznymi, uporczywe wymioty, bdl, niska niedroznos¢ przewodu pokarmowego)

Postawy chorego wobec $mierci i umierania, mechanizmy obronne. Zasady opieki nad pacjentem w
czasie umierania i agonii. Procedura postepowania z ciatem pacjenta zmartego.

Wybrane zagadnienia opieki paliatywnej nad dzie¢mi

Walka z bélem wg. standardu WHO

Psychospoteczne aspekty opieki paliatywnej. Rola wolontariatu

B. Problematyka ¢wiczen audytoryjnych, konwersatoryjnych, laboratoryjnych, zaje¢ praktycznych

Tresci merytoryczne ¢wiczen audytoryjnych

Komunikowanie sie z terminalnie chorym, jego rodzing. Zasady przekazywania niepomysinych informacji

Opieka pielegniarska nad pacjentem z objawami ze strony poszczegdlnych narzadéw i uktaddow.
Kompetencje pielegniarki w rozwigzywaniu probleméw pacjenta .

Opieka paliatywna nad chorym w ostatnich dniach jego zycia. Wsparcie rodziny w okresie choroby i
zatoby

Ocena jakosci opieki i zycia w opiece paliatywnej.

Dylematy etyczne, uporczywa terapia, ortoeutanazja, eutanazja, prawa pacjenta




Tresci merytoryczne zajec praktycznych

Opieka paliatywna\hospicyjna nad chorym, zasady funkcjonowania.
Kompetencje pielegniarki w opiece paliatywnej \hospicyjnej.

Pielegnowanie pacjenta z objawami powikfan po leczeniu systemowym

Opieka pielegniarska nad pacjentem z dysfunkcjg poszczegdlnych narzadéw i uktadéw, rozpoznanie
problemdéw, konstrukcja i realizacja planu opieki

Paliatywna radioterapia, chemioterapia, leczenie hormonalne

Potrzeby pacjenta u kresu zycia

Procedury medyczne wykonywane przez pielegniarke w opiece paliatywnej

Pielegnowanie pacjenta z przetokami, rurkg intubacyjng i tracheotomijng

Opieka pielegniarska nad pacjentem z dysfunkcjg poszczegdlnych narzadéw i uktaddéw, rozpoznanie
problemdéw, konstrukcja i realizacja planu opieki

Procedura postepowania z ciatem pacjenta po smierci

Tresci merytoryczne praktyk zawodowych

Pielegnowanie pacjenta z objawami powikfan po leczeniu systemowym

Paliatywna radioterapia, chemioterapia, leczenie hormonalne

Potrzeby pacjenta u kresu zycia

Procedury medyczne wykonywane przez pielegniarke w opiece paliatywnej

Opieka pielegniarska nad pacjentem z dysfunkcjg poszczegdlnych narzadéw i uktadéw, rozpoznanie
problemdw, konstrukcja i realizacja planu opieki

Procedura postepowania z ciatem pacjenta po $mierci

Tresci merytoryczne samoksztatcenia

Przygotowanie oraz przedstawienie prezentacji na jeden z ponizszych tematéw:
- Uwarunkowania adaptacji chorego do choroby nowotworowej

- Opieka duchowa u kresu zycia.

- Cierpienie dzieci terminalnie chorych.

Przygotuj standard opieki nad pacjentem w jednym z ponizej wymienionych stanéw:
- zaparcia u chorych terminalnie

- biegunka u chorych terminalnie

- dusznos¢

- nudnosci i wymioty

3.4 Metody dydaktyczne

Wyktad: wyktad konwersatoryjny z prezentacjg multimedialng, metody aktywizujgce, dyskusja
Samoksztatcenie: praca indywidualna, z ksigzka, literaturg przedmiotu

Cwiczenia: praca indywidualna, instruktaz, opisy przypadkéw

Zajecia praktyczne (ZP): praca zespotowa, proba pracy

Praktyki zawodowe (PZ): préba pracy, studium przypadku, pokaz



4. METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektow uczenia sie Forma zajec
Symbol efektu (np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, projekt, dydaktycznych
sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) (w, ¢w, ...)
D.W3 W
D.W7 Wyktad: test jednokrotnego wyboru, test uzupetniania W
D.W10 odpowiedzi Y
D.wW33
D.W34
D.U1 Wyktad: test jednokrotnego wyboru, test uzupetniania W, Cw, ZP, PZ
odpowiedzi Samokszt.
D.U22 Cwiczenia: test jednokrotnego wyboru, test uzupetniania W, Cw, ZP, PZ
odpowiedzi Samokszt.
D.U24 Samoksztatcenie: test jednokrotnego wyboru i test uzupetniania w, Cw, ZP, PZ
odpowiedzi Samokszt.
D.U25 Zajecia praktyczne: sprawdzian pisemny i ustny z przygotowania w, Cw, ZP, PZ
do zaje¢, ocena prowadzonej dokumentacji, samoocena Samokszt.
studenta
Praktyka zawodowa: obserwacja w trakcie zaje¢, sprawdzian
ustny z przygotowania do zajec
K_K01 ZP, PZ
K_K02 Zajecia praktyczne: sprawdzian pisemny i ustny z przygotowania ZP, PZ
K_K03 do zaje¢, ocena prowadzonej dokumentacji, obserwacja w ZP, PZ
K_KO04 trakcie zajeé, samoocena studenta ZP, PZ
K KOS5 Praktyka zawodowa: obserwacja w trakcie zaje¢, sprawdzian ZP, PZ
K_K06 ustny z przygotowania do zajec ZP, PZ

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Wyktad — pisemny egzamin koficowy w formie testu

- Czas trwania egzaminu (zaliczenia koricowego): 60 min

- Za prawidtowq odpowiedz student otrzymuje 1 punkt, za btedng O punktow

- Zakres ocen: 2,0 — 5,0. Warunkiem zaliczenia jest uzyskanie pozytywnej oceny (minimum 3,0) z
zaliczenia kazdego efektu uczenia sie .

- Kryteria oceny:

5,0 — student wykazuje znajomosc¢ tresci ksztatcenia na poziomie 91-100%

4,5 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 83-90%

4,0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 76-82%

3,5 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 69-75%

3.0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 60%-68%

Student jest zobowigzany do systematycznego uczestnictwa w zajeciach wyktadowych. Ewentualne
nieobecnosci studenta na wyktadach nie zwalniajg go z obowigzku przyswojenia materiatu omawianego
na zajeciach oraz wykonania pracy samoksztatceniowej zleconej na wyktadzie.

Cwiczenia:

Warunkiem zaliczenia jest obecno$¢ studenta na ¢wiczeniach, aktywne w nich uczestnictwo oraz
zaliczenie pisemnego kolokwium koricowego . Kolokwium korcowe odbywa sie w formie testu.
Warunkiem zaliczenia testu jest uzyskanie co najmniej 60% punktéw. Warunkiem zaliczenia jest
uzyskanie pozytywnej oceny (minimum 3,0) z zaliczenia kazdego efektu uczenia sie realizowanego
w ramach ¢wiczen.




Kryteria oceny:
5,0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 91-100%
4,5 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 83-90%
4,0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 76-82%
3,5 — student wykazuje znajomos$¢ tresci ksztatcenia na poziomie 69-75%
3.0 —student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 60%-68%
Zajecia praktyczne:
-obowigzkowa 100% obecnos$é na zajeciach
-przestrzeganie regulaminu zajeé praktycznych
-zaliczenie procesu pielegnowania
-zaliczenie tematéw
-zaliczenie efektéw ksztatcenia — wg Dziennika Ksztatcenia Praktycznego
Praktyka zawodowa:
-obowigzkowa 100% obecnosé na zajeciach
-przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych
-zaliczenie tematéw
-zaliczenie efektow ksztatcenia —wg Dziennika Ksztatcenia Praktycznego
Samoksztatcenie:
Warunkiem zaliczenia jest przygotowanie materiatow informacyjnych dla pacjenta na temat wybranej
jednostki chorobowej i uzyskanie pozytywnej oceny z referatu samodzielnie przygotowanego przez
studenta. Kryteria oceny:
- wykazanie wiedzy i zrozumienia tematyki z zakresu realizowanego przedmiotu, potwierdzajgcych
osiggniecie zaktadanych efektdw uczenia sie : 0-6 pkt.,
- klarownos$¢ opracowania tekstu — poprawna terminologia i jezyk : 0-3 pkt.,
- prawidtowy uktad tekstu : 0-3 pkt.,
- wiasciwy dobér pismiennictwa polskiego i zagranicznego : 0-3 pkt.
ZALICZENIE: MAX: 15 PKT - MIN: 9 PKT (60%) ; PONIZEJ 9 PKT. — BRAK ZALICZENIA

. CALKOWITY NAKtAD PRACY STUDENTA POTRZEBNY DO OSIAGNIECIA ZAtOZONYCH EFEKTOW W
GODZINACH ORAZ PUNKTACH ECTS

, . Srednia liczba godzin na zrealizowanie
Forma aktywnosci . .
aktywnosci

Godziny kontaktowe wynikajgce z harmonogramu 120
studiow
Inne z udziatem nauczyciela akademickiego 5
(udziat w konsultacjach, egzaminie)
Godziny niekontaktowe — praca witasna studenta 30
(przygotowanie do zaje¢, egzaminu, napisanie
referatu itp.)
SUMA GODZIN 155
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 5

* Nalezy uwzglednic, ze 1 pkt ECTS odpowiada 25-30 godzin catkowitego naktfadu pracy studenta.




6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy 40

zasady i formy odbywania praktyk Zgodnie z regulaminem odbywania praktyk zawodowych

1. Wyboru zaktadéw pracy do odbywania ksztafcenia
praktycznego dokonuje kierownik praktyk.

2. Podstawg organizowania ksztatcenia praktycznego dla
studenta jest umowa zawarta pomiedzy Rektorem Uczelni
a Dyrektorem Zaktadu Pracy.

3. Przebieg realizacji praktyk podlega udokumentowaniu
w dokumentacji.

4. Praktyki zawodowe sg realizowane po zaliczeniu zajec
praktycznych z danego modutu ksztatcenia.

5. Oceny na podstawie osigganych efektéw ksztatcenia
dokonuje osoba realizujgca zajecia dokumentujgc wpisem
w dzienniku ksztatcenia praktycznego.

6. Zaliczenia praktyk z wpisem oceny z praktyk
zawodowych do indeksu i wirtualnej uczelni dokonuje
koordynator praktyki programowej na podstawie wpisu
opiekuna praktyk do dziennika ksztatcenia praktycznego.
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