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V1. Kwalifikacje kadry dydaktycznej

1. Organizator ksztatcenia zapewnia w przedmioto-
wej dziedzinie ksztatcenia wykiadowcéw posiadaja-
cych:

1) tytut naukowy profesora w dziedzinie odpowiada-
jacej tematyce wyktadow;

2) stopien naukowy doktora habilitowanego w dzie-
dzinie odpowiadajacej tematyce wyktadow;

3) stopien naukowy doktora w dziedzinie odpowiada-
jacej tematyce wyktadow.

2. Wyktadowcami moga by¢ osoby majace nie
mniej niz piecioletni staz zawodowy w dziedzinie be-
dacej przedmiotem specjalizacji, doswiadczenie dy-

daktyczne oraz spetniaja co najmniej jeden z warun-
kow:

1) posiadaja tytut zawodowy magistra pielegniar-
stwa;

2) posiadaja tytut specjalisty w dziedzinie pielegniar-
stwa srodowiska nauczania i wychowania;

3) posiadaja specjalizacje lekarska w dziedzinie me-
dycyny odpowiadajgca dziedzinie pielegniarstwa
bedacej przedmiotem specjalizacji;

4) posiadaja ukonczone studia wyzsze na kierunku
majgcym zastosowanie w ochronie zdrowia lub in-
ne kwalifikacje niezbedne do realizacji wybranych
zagadnien.

Zatacznik nr 5

RAMOWY PROGRAM BLOKU SPECJALISTYCZNEGO SPECJALIZACJI W DZIEDZINIE PIELEGNIARSTWA
ZACHOWAWCZEGO DLA PIELEGNIAREK

I. Cel ksztatcenia

Celem szkolenia jest uzyskanie przez pielegniarke
specjalistycznych kwalifikacji w dziedzinie pielegniar-
stwa zachowawczego i uzyskanie tytutu specjalisty.

Il. Czas trwania specjalizacji

1. taczna liczba godzin wynosi 1 110 godzin dy-
daktycznych.

2. taczna liczba godzin w bloku ogélnozawodo-
wym wynosi 330 godzin.

3. Laczna liczba godzin w bloku specjalistycznym
wynosi 780 godzin, w tym: czes¢ teoretyczna 430 go-
dzin, czes¢ praktyczna 350 godzin.

ill. Wykaz umiejetnosci
ksztalcenia

bedacych przedmiotem

W wyniku realizacji tresci nauczania pielggniarka
powinna:

1. Ocenié stan biologiczny i sytuacje psychospo-
teczng pacjenta leczonego zachowawczo, wykorzystu-
jac wszystkie mozliwe zrédta informaciji.

2. Wykonac¢ badanie fizykalne i oceni¢ stan pacjen-
ta.

3. Rozpoznaé stany zagrozenia zycia i niezwtocznie
podjac¢ dziatania ratownicze.

4. Okresli¢ priorytety w odniesieniu do pacjenta
i grupy pacjentow leczonych zachowawczo.

5. Zaplanowa¢ krotko- i dtugofalowg opieke nad
pacjentem.

6. Zrealizowa¢ i ocenié¢ dziatania pielgegniarskie.

7. Dobiera¢ metody postepowania pielegniarskie-
go do indywidualnych potrzeb i stanu pacjenta.

8. Modyfikowac¢ dziatania pielegniarskie stosow-
nie do zmieniajgcego sig stanu pacjenta.

9. Dobraé model organizacyjny i teoretyczny opie-
ki pielegniarskiej do sytuacji pacjenta.

10. Wspiera¢ pacjenta i jego rodzine w chorobie
i niepetnosprawnosci.

11. Prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa oraz
uczestniczy¢ w rehabilitacji realizowanej przez zespot
interdyscyplinarny.

12. Dobra¢ i stosowa¢ wiasciwe techniki kontaktu
terapeutycznego z pacjentem.

13. Opracowywac i wdrazaé standardy pielegniar-
skie.

14. Przygotowaé chorego do samoopieki i samo-
pielegnacji, a rodzing do sprawowania opieki niepro-
fesjonalne;j.

15. Oceni¢ deficyt w zakresie samoopieki.

16. Ocenic¢ jakos$¢ opieki pielegniarskiej.

17. Monitorowacé jakosé swiadczonej opieki piele-
gniarskiej.

18. Wspotuczestniczyé w tworzeniu lokalnych pro-
gramoéw profilaktycznych w ochronie zdrowia;
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19. Swiadczyé specjalistyczng opieke pielegniar-
ska zgodna ze standardami przyjetymi w pielegniar-

20. Kierowaé wtasnym rozwojem zawodowym:.

21. Uczestniczy¢ w ksztalceniu i doskonaleniu pie-

stwie zachowawczym. legniarek.
IV. Plan nauczania
Teoria ~— STAZ Laczna
Lp. MODUL liczba ] liczba liczba
godzin placowka godzin godzin
Podstawy pielegniarstwa zacho- . _
I wawczego 30 30
i Pielegnowanie pacjenta w scho- 60 Oddziat intensywnej opieki kar- 35 95
rzeniach uktadu krazenia diologicznej
Pielegnowanie pacjenta w scho- . .
n rzeniach uktadu oddechowego 40 Oddziat pulmonologiczny 35 75
Pielegnowanie pacjenta w scho- . .
v rzeniach uktadu pokarmowego 50 Oddziat gastroenterologiczny 35 85
Pielegnowanie pacjenta w scho- . .
Vv rzeniach uktadu moczowego 50 Oddziat urologiczny 35 85
Pielegnowanie pacjenta w scho- . . i
VI |rzeniach uktadu dokrewnego 40 IOdc_imaf lub Poradnia endokryno 35 75
. - . ogiczna
i przemiany materii
Pielegnowanie pacjenta w scho- . .
Vil rzeniach uktadu krwiotwérczego 60 Oddziat hematologiczny 35 95
Pielegnowanie pacjenta w scho- Oddziat lub Poradnia reumatolo-
Vil rzeniach tkanki tagcznej 40 giczna 35 75
Pielegnowanie pacjenta w scho- Oddziat lub Poradnia alergolo-
IX : : 10 . 35 45
rzeniach alergicznych giczna
Pielegnowanie pacjenta w wybra- . . )
X nych schorzeniach skérno-wene- 20 g%izi;agI?éer:lrg?:\ggg:gzlgyiég:apo 35 55
rologicznych 9
Pielegnowanie pacjenta w wieku . Lo ,
X! podesztym 30 Zaktad pielegnacyjno-opiekunczy 35 65
taczna liczba godzin 430 350 780

V. Program nauczania

MODUL I. PODSTAWY PIELEGNIARSTWA ZACHO-
WAWCZEGO

1. Cel modutu

Zapoznanie z zatozeniami pielggniarstwa zacho-
wawczego.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) omowié cele i zadania pielegniarstwa zachowaw-

czego;

2) przedstawié historie rozwoju pielegniarstwa za-
chowawczego w kraju i na swiecie;

3) omowié teorie pielegnowania wykorzystywane
w pielegniarstwie zachowawczym;

4) opracowac standardy opieki pielegniarskiej w cho-
robach wewnetrznych;

5) scharakteryzowa¢ organizacje opieki nad pacjenta-
mi ze schorzeniami internistycznymi w Polsce;
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6) omdéwié potrzeby biopsychospoteczne pacjentow
hospitalizowanych;

7) omoéwié znaczenie i role pielegniarki w promocji
zdrowia u chorych leczonych zachowawczo;

8) oceni¢ jakosé zycia przewlekle chorego i zapotrze-
bowanie na profesjonalng pomoc pielegniarki;

9) realizowac¢ profesjonalng opieke nad przewlekle
chorym;

10) przygotowac chorego do samoopieki i samopiele-
gnacji;

11) nauczyé chorego, z ograniczong sprawnoscia, sa-
moobstugi w czynnosciach codziennych;

12) nauczyé chorego obstugi urzadzen i sprzetu reha-
bilitacyjnego;

13) zapobiegaé zaostrzeniu sie objawow poprzez eli-
minacje czynnikéw wyzwalajgcych nawrét choro-
by;

14) podejmowaé¢ dziatania zapobiegajagce powikta-
niom ze strony poszczegéinych uktaddw i narza-
dow;

15) zapewni¢ warunki i zacheca¢ chorego do podej-

mowania réznych form aktywnosci zyciowej;

16) edukowaé rodzine lub opiekunéw w zakresie spra-
wowania opieki nad pacjentem przewlekle cho-
rym.

3. Tresci nauczania:
1) filozofia pielegniarstwa zachowawczego;
2) rozwoj pielegniarstwa zachowawczego;

3) teorie pielegnowania a pielggniarstwo zachowaw-
cze;

4) standardy w pielegniarstwie zachowawczym;

5) organizacja opieki nad pacjentami leczonymi za-
chowawczo;

6) potrzeby biopsychospoteczne pacjentow hospitali-
zowanych — rola pielegniarki w zaspokajaniu po-
trzeb;

7) promocja zdrowia u chorych leczonych zachowaw-
czo;

8) pielegnowanie pacjenta przewlekle chorego:
a) pacjent przewlekle chory,

b) problemy zdrowotne, psychologiczne i spofecz-
ne pacjenta przewlekle chorego,

¢) zapobieganie powiktaniom ze strony poszcze-
golnych uktadéw i narzadéw wynikajacych
z dtugotrwatego unieruchomienia,

d) rehabilitacja os6b przewlekle chorych — meto-
dy i kierunki wsparcia fizycznego,

e) przygotowanie pacjentéw do readaptacji w wa-
runkach domowych, nauka samoopieki i samo-
pielegnaciji,

f) edukacja rodziny, opiekunéw w zakresie spra-
wowania opieki nad pacjentem przewlekle cho-
rym.

MODUL Il. PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHO-
RZENIACH UKLADU KRAZENIA

1. Cel moduiu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania spe-
cjalistycznej opieki opartej o nowe modele pielegno-
wania pacjentéw z wybranymi chorobami uktadu kra-
Zenia oraz prowadzenia czynnego poradnictwa w za-
kresie profilaktyki.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) okresli¢ czynniki ryzyka i sposoby ich eliminacji dla
chorego z wybrang choroba ukiadu krazenia;

2) dobierac i realizowa¢ najkorzystniejszy dla pacjen-
ta sposob przygotowania do badan diagnostycz-
nych;

3) scharakteryzowaé specyfike pracy na oddziale in-
tensywnej opieki kardiologicznej;

4) obstugiwaé aparature medyczng w oddziale inten-
sywnej opieki kardiologicznej;

5) realizowaé proces pielegnowania pacjenta z cho-
roba uktadu krazenia;

6) dokumentowaé realizowane dzialania pielegniar-
skie;

7) dostosowaé metody postepowania pielegniarskie-
go do stanu pacjenta;

8) przygotowa¢ pacjenta do samoopieki i samopiele-
gnacji;

9) rozpoznawadé stany zagrozenia Zycia w przebiegu
choréb uktadu krazenia;

10) udzielié¢ pierwszej pomocy w stanach zagrozenia
Zycia;

11} interpretowac zapis kardiomonitora przedstawia-
jacy: zawat miesnia sercowego, zaburzenia rytmu
serca, migotanie przedsionkow oraz komor, skur-
cze dodatkowe;

12) prowadzié tlenoterapig;

13) wspdtuczestniczyé w réznych metodach terapii pa-
cjentow na oddziale intensywnej opieki kardiolo-
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gicznej (farmakoterapia, elektroterapia, leczenie
spoczynkowe, leczenie dietetyczne, psychotera-
pia);

14) prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa oraz braé
czynny udziat w innych formach i metodach reha-
bilitacji;

15) prowadzi¢ intensywny nadzor nad chorymi kardio-
logicznie;

16) opracowywacé i wdraza¢ programy prozdrowotne
w zakresie profilaktyki chorob uktadu krazenia;

17) uzasadnia¢ koniecznosc¢ stosowania leczenia diete-
tycznego;

18) zaplanowac i realizowac¢ edukacje zdrowotng dla
pacjenta i jego rodziny;

19) rozpoznawaé i zapobiegaé¢ powiktaniom choréb
uktadu krazenia;

20) wspoétuczestniczyé w wykonywaniu niektérych ba-
dan i zabiegéw kardiologicznych.

3. Tresci nauczania:

1) czynniki ryzyka u pacjentéw z charobami uktadu
krazenia;

2) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow piele-
gnacyjno-opiekuiczych u pacjentéw z chorobg
niedokrwienng serca:

a) modyfikowanie planu opieki i jego realizacji
w zaleznosci od stanu klinicznego pacjenta,
okresu choroby, wieku chorego i zapotrzebowa-
nia na opieke pielegniarska,

b) wdrazanie dziatan edukacyjnych w stosunku do
chorego i jego rodziny,

c) przygotowanie chorego do samoopieki i samo-
pielegnaciji,

d) prowadzenie dziatan rehabilitacyjnych w sto-
sunku do chorych;

3) rozpoznawanie i rozwiazywanie problemow piele-
gnacyjnych, opiekunczych i emocjonainych u cho-
rych z zawatem migénia sercowego, z uwzglednie-
niem rodzaju zawatu, stanu zdrowia pacjenta, za-
potrzebowania na opieke:

a} modyfikowanie planu opieki i jego realizacji
w zaleznosci od indywidualnych potrzeb pa-
cjenta, udziat pielegniarki w badaniach diagno-
stycznych,

b) realizacja dziatan zmierzajagcych do ogranicze-
nia wystepowania powiktan — rola i zadania
pielegniarki, rehabilitacja ruchowa pacjenta,

c) wskazowki dietetyczne i pielegnacyjne dla cho-
rego i jego rodziny,

d) dziatania edukacyjne pielegniarki w stosunku
do chorego i jego rodziny przygotowujace pa-
cjenta do samoopieki i samopielegnacji;

4) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemoéw piele-
gnacyjnych, opiekunczych, emocjonalnych cho-
rych z chorobg nadcisnieniowa:

a) modyfikowanie planu i realizacji opieki nad cho-
rym z choroba nadcisnieniowa z uwzglednie-
niem postaci klinicznej schorzenia, okresu cho-
roby, objawdw klinicznych, ogélnego stanu pa-
cjenta i indywidualnego zapotrzebowania na
opieke,

b) dziatanie edukacyjne pielegniarki w stosunku
do chorego i jego rodziny przygotowujace go
do samoopieki i samopielegnaciji,

c) zadania i rola pielegniarki w rehabilitacji cho-
rych z choroba nadcis$nieniowa,

d) wdrazanie programow prozdrowotnych ograni-
czajgcych wystepowanie i skutki choroby nadci-
$nieniowej;

5) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow piele-
gnacyjnych, opiekuriczych, emocjonalnych i egzy-
stencjonalnych u chorych z miazdzyca:

a) modyfikowanie planu i realizacji opieki nad cho-
rymi z miazdzyca z uwzglednieniem postaci kli-
nicznej schorzenia, stanu pacjenta i indywidual-
nego zapotrzebowania na opieke, profilaktyka
choroby miazdzycowej — rola i zadania piele-
gniarki,

b) realizacja zadan z zakresu rehabilitacji ruchowej
pacjentéw z miazdzyca,

c) wskazéwki dietetyczne i pielegnacyjne dla cho-
rego i jego rodziny;

6) pielegnowanie pacjenta z chorobami zapalnymi
mieg$nia sercowego:

a) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow
pielegnacyjnych, emocjonalnych u chorych
w zaleznosci od rodzaju schorzenia, ogoélnej
kondycji pacjenta, wieku i potrzeb,

b) udziat pielegniarki w badaniach diagnostycz-
nych,

¢) udzielanie wskazdéwek pielegnacyjnych i diete-
tycznych,

d) udziat pielegniarki w rehabilitacji chorych, przy-
gotowanie do samoopieki;

7) pielegnowanie pacjentow z niewydolnoscig kraze-
nia:

a) rodzaje oraz przyczyny niewydolnosci krazenia
i niewydolnosci serca,

b) mechanizm powstawania, objawy, leczenie
i postacie kliniczne ostrych niewydolnosci ser-
ca, rola pielegniarki w wykonywanych bada-
niach diagnostycznych,

¢) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemaow pie-
legnacyjnych w zaleznosci od rodzaju niewydol-
nosci krazenia, stanu zdrowia i potrzeb pacjen-
ta,
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d) udziat pielegniarki w rehabilitacji chorych z nie-
wydolnoscig krazenia, wskazowki dietetyczne,
pielegnacyjne i profilaktyczne dla chorych z nie-
wydolnoscia krazenia,

e) przygotowanie chorych i ich rodzin do samo-
opieki;

8

—

pielegnowanie pacjentéw z zaburzeniami rytmu
serca:

a) istota i podziat zaburzen rytmu serca, etiologia,
patogeneza | obraz kliniczny zaburzen
z uwzglednieniem zaburzenh w powstawaniu
bodzcéw i zaburzen przewodnictwa,

b) metody leczenia, zapobieganie powiktaniom,
wskazania do statej elektrostymulacji,

c) rozpoznawanie stanow zagrozenia zycia, udzie-
lanie pierwszej pomocy,

d) rola i zadania pielegniarki w opiece nad chory-
mi przygotowywanymi do kardiowersji, defi-
brylacji, sztucznej stymulacji serca, rozpozna-
wanie i rozwigzywanie problemodw pielegnacyj-
nych i emocjonalnych u chorych z zaburzeniami
Tytmu serca,

e) rola i udziat pielegniarki w badaniach diagno-
stycznych,

f) pielegnowanie pacjentéw przygotowywanych
do wszczepienia stymulatora,

g) udziat pielegniarki w rehabilitacji pacjentéw,

h) wskazania dietetyczne i pielegnacyjne, przygo-
towanie chorych do samoopieki;

9) pielegnowanie pacjentéw z wadami serca:

a) etiologia, patogeneza, obraz kliniczny, powikta-
nia i podziat wad serca, rola i udziat pielegniar-
ki w badaniach diagnostycznych,

b) rodzaje stosowanego leczenia, rozpoznawanie
i rozwigzywanie probleméw u chorych przygo-
towywanych do leczenia operacyjnego,

€) rozpoznawanie 1 rozwigzywanie problemow
u chorych leczonych metodami zachowawczy-
mi,

d) wskazowki dietetyczne, profilaktyczne, rehabili-
tacyjne i pielegnacyjne dla chorych,

e} przygotowanie chorego do samopielegnacii;

10) programy promujgce zdrowie i profilaktyke cho-
rob uktadu krazenia — rola pielegniarki.

MODUL Ill. PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHO-
RZENIACH UKLADU ODDECHOWEGO

1. Cel modutu
Przygotowanie pielegniarki do sprawowania sa-

modzielnej opieki nad chorym w wybranych schorze-
niach uktadu oddechowego.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) przygotowac pacjenta do specjalistycznych badan
diagnostycznych (spirometria, bronchoskopia,
punkcja opfucnej, badania radiologiczne, media-
stinoskopia, pobieranie materiatu do badan);

2) rozpoznaé stany zagrozenia zycia w przebiegu cho-
réob uktadu oddechowego;

3) udzieli¢ pierwszej pomocy w stanach zagrozenia
zycia;

4) realizowaé proces pielegnowania
w schorzeniach uktadu oddechowego;

pacientéw

5) udzieli¢ choremu wskazéwek dietetycznych, piele-
gnacyjnych, w zaleznosci od rodzaju schorzenia
i stanu zdrowia;

6) prowadzi¢ zabiegi fizykoterapeutyczne w schorze-
niach uktadu oddechowego;

7) prowadzi¢ edukacje chorego w kierunku samo-
opieki i samopielegnacji;

8) przygotowaé rodzine do opieki nad chorym;

9) wspotuczestniczy¢ w fizjoterapii pacjentow ze
schorzeniami uktadu oddechowego;

10) wspieraé¢ chorego i rodzing w przypadku choroby
przewlektej lub o niepomys$inym rokowaniu.

3. Tresci nauczania:

1} rozpoznawanie i rozwigzywanie problemoéw piele-
gnacyjnych u chorych ze schorzeniami uktadu od-
dechowego w zaleznosci od jednostki chorobo-
wej, stanu klinicznego, wieku i sprawnosci pacjen-
ta, zapotrzebowania na opieke pielegniarskg;

2) rola i zadania edukacyjne pielegniarki w stosunku
do chorych ze schorzeniami uktadu oddechowe-
go:

a) profilaktyka choréb uktadu oddechowego,
b) wskazéwki dietetyczne,

c) dziatania edukacyjne przygotowujgce chorego
i jego rodzing do samoopieki i samopielegnacji;
dziatania rehabilitacyjne w stosunku do cho-
rych ze schorzeniami uktadu oddechowego,

d) wdrazanie programow prozdrowotnych ograni-
czajgcych wystepowanie chorob uktadu odde-
chowego,

e) rozwigzywanie problemow pielegnacyjnych
u chorych z przewlektymi postaciami choréb
uktadu oddechowego;

3) pielegnowanie pacjenta z astma:

a) modyfikacja opieki nad chorym z uwzglednie-
niem stanu zdrowia pacjenta, okresu choroby
i zapotrzebowania na opieke,
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b) wdrazanie dziatan edukacyjnych w stosunku do
chorego i jego rodziny przygotowujgcych do sa-
moopieki i samopielegnacji,

c) wskazowki dietetyczne i pielegnacyjne dia cho-
rego i jego rodziny, profilaktyka schorzeh o pod-
tozu astmatycznym,

d) realizacja zadah opiekunczych oraz pielegnacyj-
nych w stosunku do przewlekle chorych;

4) pielegnowanie pacjenta z chorobami nowotworo-
wymi oskrzeli i ptuc:

a) wczesna diagnostyka, objawy, postacie klinicz-
ne, udziat pielegniarki w badaniach diagno-
stycznych,

b) udziat pielegniarki w leczeniu chirurgicznym,
chemioterapii, radioterapii,

¢) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemoéw pie-
legnacyjnych, wsparcie emocjonalne chorych,
tagodzenie bélu,

d) modyfikowanie planu opieki w zaleznosci od
stanu pacjenta, przygotowanie do samoopie-
ki, problemy pielegnacyjne i ich rozwigzywa-
nie, modyfikowanie planu opieki w zaleznosci
od fazy choroby nowotworowej, zastosowa-
nego leczenia, indywidualnych potrzeb pa-
cjenta,

e) realizacja zadan opiekunczych w ramach opieki
paliatywnej,

f) wsparcie emocjonalne chorego w stanie termi-
nalnym i jego rodziny.

MODUL IV. PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHO-
RZENIACH UKEADU POKARMOWEGO

1. Cel modutu

Przygotowanie pielggniarki do sprawowania pro-
fesjonalnej opieki nad chorymi z zaburzeniami gastro-
enterologicznymi.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowad etiopatogeneze schorzeh prze-
wodu pokarmowego;

2) przedstawi¢ zmiany w funkcjonowaniu chorego
narzadu;

3) przeanalizowaé¢ mechanizm powstawania scho-
rzen psychosomatycznych w obrebie przewodu
pokarmowego;

4) okresli¢ stopien ryzyka zakazenia dla rodzin pa-
cjentow z chorobg zakazng i pasozytniczg w obre-
bie przewodu pokarmowego;

5) edukowaé rodzing pacjenta z chorobg zakaina
przewodu pokarmowego w eliminowaniu przeno-
szenia zakazenia;

6) formutowaé¢ diagnoze pielegniarskg w oparciu
o dostgpne zrédta informacji o pacjencie;

7) rozpoznawac i rozwigzywacd problemy pieleghacyj-
ne pacjentéw ze schorzeniami przewodu pokar-
mowego;

8) wyjasni¢ pacjentom przebieg badania oraz poste-
powanie przed i po badaniu diagnostycznym;

9) przekaza¢ wskazowki dietetyczne dla pacjentow,
uwzgledniajgc okres choroby;

10) opracowaé standard opieki nad pacjentami ze
schorzeniami przewodu pokarmowego;

11) udzieli¢ wsparcia pacjentom ze schorzeniami
0 niepomysinym rokowaniu;

12) przygotowaé pacjentéw ze schorzeniami przewo-
du pokarmowego do samoopieki i samopielegna-
cji;

13) prowadzi¢ czynng profilaktyke choréb przewodu
pokarmowego.

3. Tresci nauczania:

1) pielegnowanie pacjenta ze schorzeniami jamy ust-
nej i gardta, rozpoznawanie i rozwigzywanie pro-
bleméw pielegnacyjnych u chorych z wrzodzieja-
cym zapaleniem jamy ustnej, ze stanami zapalny-
mi gardfa, wskazowki pielegnacyjne dla chorego
ze schorzeniami o przebiegu ostrym, przewlektym;

2) pielegnowanie pacjentow ze schorzeniami przety-
ku, rozpoznawanie i rozwigzywanie problemoéw
pielegnacyjnych u chorych:

a) z wrzodem trawiennym przetyku, z rozstrzeniem
przetyku, z kurczem wpustu,

b) modyfikowanie planu opieki w zaleznosci od
stanu klinicznego pacjenta, sprawnosci i zapo-
trzebowania na opieke,

c) wskazowki dietetyczne i pielegnacyjne dla cho-
rego i jego rodziny,

d) przygotowanie chorego do samoopieki i samo-
pielegnacji;

3) specyfika pielegnacji chorych z chorobag wrzodo-
wa:

a) przygotowanie pacjenta do badan,
w trakcie i po badaniu,

opieka

b) wskazoéwki pielegnacyjne i dietetyczne dla cho-
rego i jego rodziny, z uwzglednieniem stanu
ostrego i przewlektego choroby,

¢) zapobieganie powiktaniom choroby wrzodowej,
profilaktyka choroby wrzodowej;
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4) rozpoznawanie i rozwigzywanie probleméw piele-
gnacyjnych i terapeutycznych z uwzglednieniem
obrazu klinicznego, stanu pacjenta i zapotrzebo-
wania na opieke u chorych:

a) ze stanem zapalnym pecherza zdéiciowego,
z dyskinezg drog zo6tciowych,

b) modyfikowanie dziatan pielegnacyjnych w za-
leznosci od stanu chorego i przebiegu schorze-
nia, udziat pielegniarki w badaniach diagno-
stycznych,

c) profilaktyka schorzen pecherzyka zétciowego,

d) wskazowki pielegnacyjne oraz dietetyczne dla
chorego i jego rodziny, uwzgledniajace stan pa-
cjenta i okres choroby,

e) dziatania edukacyjne w stosunku do chorego
i jego rodziny przygotowujace do samopiele-
gnaciji;

5) rozpoznawanie i rozwigzywanie probleméw piele-
gnacyjnych z uwzglednieniem obrazu klinicznego,
stanu chorego i zapotrzebowania na opieke u cho-
rych:

a) z zakaznym zapaleniem watroby, z przewlektym
zapaleniem watroby,

b) modyfikowanie dziatania pielegnacyjnego,
udziat pielegniarki w badaniach diagnostycz-
nych,

c¢) dziatania edukacyjne w stosunku do chorego
i jego rodziny przygotowujace do samopiele-
gnaciji;
6) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow piele-
gnacyjnych u chorych:
a) ze stanem zapalnym jelit, z niedroznoscia jelit,

b) z chorobg Lesniowskiego-Crohna, wskazéwki
pielegnacyjne i dietetyczne dla chorego,
z uwzglednieniem okresu i przebiegu choroby,

c¢) profilaktyka schorzen jelita cienkiego,

d) dziatanie edukacyjne przygotowujace chorego
do samoopieki i samopielegnac;ji,

e) modyfikacja dziatan pielegniarskich w zalezno-
$ci od stanu pacjenta, jego wieku i zapotrzebo-
wania na opieke;

7
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rozpoznawanie i rozwiazywanie problemoéw piele-
gnacyjnych u chorych:

a) z zespotem jelita drazliwego, z wrzodziejagcym
zapaleniem jelita grubego,

b} z rakiem jelita grubego, z polipami jelita grube-
go,
c) modyfikacja dziatan pielegniarskich w zalezno-

éci od stanu pacjenta, wieku, zapotrzebowania
na opieke i okresu choroby,

d) wskazowki pielegnacyjne i dietetyczne dla cho-
rego ze schorzeniem jelita grubego,

e) dziatanie edukacyjno-zdrowotne w stosunku do
chorego i jego rodziny;

8) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemoéw piele-
gnacyjno-opiekunczych u chorych zakazonych:

a) lamblia jelitowa, tasiemcem, wio$niem kretym,
owsikiem ludzkim, glistg ludzka,

b) modyfikacja planu i realizacji opieki w zalezno-
$ci od stanu zdrowia pacjenta, zapotrzebowania
na opieke pielegniarska, sprawnosci i wieku
chorego,

c) dziatania edukacyjne w stosunku do chorych
i ich rodzin przygotowujace ich do samoopieki,

d) profilaktyka choréb pasozytniczych — rola i za-
dania pielegniarki,

e) wskazéwki pielegnacyjne i dietetyczne dla cho-
rych ze schorzeniami pasozytniczymi;

9) standardy opieki nad chorymi ze schorzeniami
przewodu pokarmowego;

10) psychoterapia podtrzymujaca u pacjentéw z cho-
robg przewodu pokarmowego;

11) styl zycia utatwiajacy funkcjonowanie pacjentom
ze schorzeniami przewodu pokarmowego i zapo-
biegajacy powiktaniom.

MODUL V. PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHO-
RZENIACH UKtADU MOCZOWEGO

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania pro-
fesjonalnej opieki nad pacjentami z chorobami uktadu
moczowego leczonymi zachowawczo.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) wyjasni¢ fizjologie i patofizjologie uktadu moczo-
wego;

2) scharakteryzowa¢ schorzenia w obrebie nerek
i drég moczowych;

3) omowié specyfike leczenia pacjentow ze schorze-
niami uktadu moczowego;

4) wspotuczestniczy¢ w farmakoterapii choréb ukta-
du moczowego;

5) przygotowaé pacjentow do badan diagnostycz-
nych;

6) rozpoznawaé i rozwigzywac problemy pielegnacyj-
ne pacjentéw z chorobami uktadu moczowego;
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7) prowadzi¢ edukacje dotyczacg samoopieki, tworowymi z uwzglednieniem ogdinego stanu
a w szczegolnosci odzywiania i aktywnosci rucho- zdrowia pacjenta, zastosowanego leczenia

wej;
8) sformutowaé diagnoze pielggniarska i opracowaé
plan opieki;

9) modyfikowa¢ plan opieki w zaleznosci od stanu
pacjenta;

10) wspoétpracowacé z zespotem terapeutycznym;

11) ocenié¢ gospodarke wodno-elektrolitowg organi-
zmu i zapobiega¢é jej zaburzeniom;

12) wymienié problemy specyficzne dla pacjentow
z przewlektymi schorzeniami nerek i wspierac
w adaptowaniu sie do zycia z chorobg;

13) udzieli¢ wskazowek dietetycznych, pielegnacyj-
nych choremu i jego rodzinie;

14) prowadzié¢ profilaktyke choréb uktadu moczowe-
go.

3. Tresci nauczania:

1) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemoéw piele-
gnacyjno-opiekuiczych u chorych z zespotem ner-
czycowym:

a) wskazowki pielegnacyjne i dietetyczne dla cho-
rego,

b) edukacja pacjenta w kierunku samoopieki i sa-
mopielegnacji,

¢) realizacja zadan zmierzajacych do usprawnienia
pacjenta,

d) modyfikowanie planu opieki i jego realizacji
w zaleznosci od indywidualnych potrzeb pa-
cjenta, obrazu klinicznego i okresu choroby;

2
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opieka pielegniarska nad chorym z niewydolno-
$cig nerek w zaleznosci od potrzeb pacjenta, obra-
zu klinicznego i okresu choroby:

a) edukacja pacjenta i jego rodziny przygotowuja-
ca do samoopieki i samopielegnaciji,

b) wskazdwki dietetyczne i pielegnacyjne dla cho-
rego,

¢) rozwigzywanie problemow emocjonainych po-
jawiajacych sig u chorych z niewydolnoscia ne-
rek,

d) wsparcie dla chorego i jego rodziny w fazie
ostrej i przewlektej niewydolnosci nerek,

e) rehabilitacja usprawniajaca chorych;

3) pielegnowanie pacjentéow z zaburzeniami gospo-
darki wodno-elektrolitowej;

4) pielegnowanie pacjentow ze schorzeniami nowo-
tworowymi uktadu moczowego i nerek:

a} rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow
pielegnacyjnych u chorych z chorobami nowo-

i okresu choroby,

b) dziatania zmierzajgce do ograniczenia lub wyeli-
minowania bélu i cierpienia,

c) rozwigzywanie ‘probleméw emocjonalnych
u chorych z chorobami nowotworowymi,

d) opieka paliatywna,
€} edukacja chorego i jego rodziny przygotowuja-
ca go do samoopieki i samopielegnaciji.

MODUL VI. PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHO-
RZENIACH UKLADU DOKREWNEGO
| PRZEMIANY MATERII

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania kom-
pleksowej opieki nad chorym ze schorzeniami uktadu
dokrewnego i przemiany materii.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) omoéwié etiologie choréb uktadu dokrewnego
i przemiany materii oraz réznicowac objawy;

2) rozpozna¢ i rozwigza¢ problemy pielegnacyjne
chorych;

3) sporzadzi¢ i zrealizowac plan opieki;

4) modyfikowadé dziatania pielegniarskie w zaleznosci
od stanu zdrowia pacjenta i jego potrzeb;

5) okresli¢ formy i metody wspoétpracy z pacjentem
oraz jego rodzing;

6) przygotowa¢ pacjenta do badan diagnostycznych,
sprawowac opieke w trakcie i po badaniu;

7) zaplanowacd i zapewni¢ optymalng opieke piele-
gniarska;

8) zaplanowaé i zrealizowaé dziatania edukacyjne
przygotowujace chorego do samoopieki;

9) wspierac pacjentéw w adaptacji do zmian wynika-
jacych z procesu chorobowego.

3. Tresci nauczania:

1) pielegnowanie pacjenta z cukrzyca:

a) udziat pielegniarki w badaniach diagnostycz-
nych, dziatanie edukacyjne przygotowujace
chorego do samokontroli,

b) interpretacja wynikdw badan — kompetencje
pielegniarek w podejmowaniu dziatan inter-
wencyjnych, udziat pielegniarki w leczeniu —
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insulinoterapia, leki doustne, leczenie dietetycz-
ne,

¢) rozpoznawanie i zapobieganie stanom zagroze-
nia zycia, zapobieganie powiktaniom w cukrzy-
cy Il typu,

d) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow
pielegnacyjno-opiekunczych,

e) dziatania edukacyjne zmierzajagce do samoopie-
ki, samopielegnacji,

f) rola pielegniarki w realizacji zadan dydaktyczno-
-wychowawczych u chorego na cukrzyce, mo-
dyfikowanie diety cukrzycowej;

2) pielegnowanie pacjenta w schorzeniach tarczycy
i przytarczyc:

a) modyfikacja planu opieki i jego realizacji u cho-
rych z nadczynnoscia i niedoczynnoscig tarczy-
cy z uwzglednieniem jednostki kiinicznej, obra-
zu klinicznego, indywidualnych potrzeb chore-
go i okresu trwania choroby,

b) edukacja chorego i jego rodziny przygotowuja-
ca go do samoopieki oraz samopielegnac;ji,

c) rozwigzywanie problemdéw emocjonalnych
i pielegnacyjnych u chorych z nadczynnoscia
i niedoczynnoscig tarczycy, wdrazanie zacho-
wan prozdrowotnych,

d) modyfikacja diety do potrzeb pacjenta i zalecen
lekarskich, modyfikacja planu i realizacji opieki
u chorych z niedoczynnoscia i nadczynnoscia
przytarczyc z uwzglednieniem jednostki klinicz-
nej, obrazu klinicznego, indywidualnych po-
trzeb chorego i okresu trwania choroby,

e) rola i udziatl pielegniarki w badaniach diagno-
stycznych,

f) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemoéw
emocjonalnych oraz pielegnacyjnych u chorych
z chorobami przytarczyc,

g) edukacja chorego i jego rodziny w kierunku mo-
dyfikacji diety w zaleznosci od potrzeb chorego
i zalecen lekarza;

3) pielegnowanie pacjentéw w schorzeniach uktadu
przysadkowo-podwzgérzowego:

a) etiologia, patogeneza, objawy akromegalii i mo-
czéwki prostej,

b) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow
pielegnacyjnych u chorych z akromegalig i mo-
cz6wka prosta, przygotowanie pacjenta do sa-
moopieki;

4) pielegnowanie pacjenta w schorzeniach nadner-
czy:

a) etiologia, patogeneza, objawy nadczynnosci ko-
ry nadnerczy, zesp6t Cushinga, zespdt Conna,
przygotowanie chorego do badarn diagnostycz-
nych, rozpoznawanie i rozwigzywanie proble-
mow pielegnacyjnych,

b) etiologia i patogeneza niedoczynnosci kory
nadnerczy, choroba Addisona, rozpoznawanie
i rozwigzywanie problemoéw pielegnacyjnych,
przygotowanie chorego do samoopieki,

c) etiologia, patogeneza choréb rdzenia nadner-
czy, guz chromochtonny, rozpoznawanie i roz-
wiazywanie probleméw pielegnacyjnych, przy-
gotowanie chorego do samoopieki;

5) pielegnowanie pacjentow z otytoscia:

a) rodzaje otyfosci, wplyw otytosci na funkcjono-
wanie organizmu,

b) rozpoznawanie i
pielegnacyjnych,

rozwigzywanie problemodw

¢) wdrozenie programoéw prozdrowotnych, profi-
laktyka otytosci — rola i zadania pielegniarki,
wskazdwki dietetyczne i pielegnacyjne dla cho-
rego i jego rodziny.

MODUL VII. PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHO-
RZENIACH UKLADU KRWIOTWOR-
CZEGO

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania pro-
fesjonalnej opieki nad pacjentem z chorobami uktadu
krwiotwéreczego.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) oméwi¢ etiologie i patogeneze poszczegoinych
jednostek chorobowych uktadu krwiotwdrczego;

2) réznicowad objawy choréb uktadu krwiotwodrcze-
go;

3) gromadzié¢, analizowaé i segregowac informacje
o pacjencie;

4) okresli¢ zapotrzebowanie na opieke pielegniarska
pacjenta z choroba uktadu krwiotwdrczego;

5) przygotowac chorego do specjalistycznych badan
diagnostycznych;

6) rozpoznac i rozwigzywac problemy pielegnacyjne;
7) zaplanowac¢ opieke kroétko- i dtugoterminowa;

8) prowadzi¢ edukacje zdrowotna wsrod chorych
oraz ich rodzin;

9) wspieraé chorego i jego rodzing w przypadku cho-
roby o niepomysinym rokowaniu.

3. Tresci nauczania:

1) fizjologia i patofizjologia uktadu krwiotwoércze-
go;
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2) rodzaje niedokrwistosci, z niedoboru zelaza, Addi-
sona-Biermera, pokrwotoczna, hemolityczna,
aplastyczna;

3) czerwienica;
4) agranulocytoza;
5) ostra i przewlekfa biataczka szpikowa;

6) patogeneza, przebieg kliniczny i leczenie wybra-
nych schorzen uktadu krwiotwérczego;

7) przeszczepienie szpiku kostnego, wskazania, zasa-
dy, cel, powiktania, przygotowanie pacjenta do
przeszczepu, opieka po zabiegu;

8) rodzaje, patogeneza, przebieg kliniczny i leczenie
skaz krwotocznych — specyfika pielegnacji pa-
cjenta ze skazg krwotoczng;

9) badania diagnostyczne w hematologii;
10) udziat w diagnozowaniu i leczeniu;

11) stosowanie krwi i preparatéow krwiopochodnych,
rodzaje preparatow, zasady przetaczania krwi, po-
wiklania poprzetoczeniowe, postepowanie w przy-
padku powiktan;

12) chemioterapia — wytyczne i zasady;
13) profilaktyka choréb uktadu krwiotwodrczego;

14) pielegnowanie chorych ze schorzeniami hemato-
logicznymi, rozpoznawanie probleméw biologicz-
nych, psychospotecznych, planowanie dziatania,
rozwigzywanie probleméw zdrowotnych chorego,
ocena skutecznosci podjetych dziatan;

15) standardy opieki w chorobach uktadu krwiotwar-
czego;

16) dieta pacjentéw ze schorzeniami uktadu krwio-
twoérczego — rola edukacyjna pielegniarki;

17) organizowanie grup wsparcia dla chorego i jego
rodziny.

MODUL VIil. PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHO-
RZENIACH TKANKI tACZNEJ

1. Cel modutu

Przygotowanie do sprawowania specjalistycznej
opieki pielegniarskiej nad pacjentami z wybranymi
schorzeniami tkanki taczne;j.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowaé etiologie, patogeneze wybra-
nych choréb tkanki tgcznej;

2) réznicowac objawy chorob tkanki tagcznej;

3) wymieni¢ czynniki sprzyjajace wystgpowaniu
schorzen tkanki tacznej;

4) przygotowaé chorego do badan diagnostycznych;

5) rozpoznawaé i rozwigzywac problemy pielegnacyij-
ne pacjentow;

6) dobiera¢ metody postgpowania pielegnacyjnego
do stanu pacjenta i indywidualnych potrzeb;

7) przygotowacé chorego do samoopieki i samopiele-
gnacji;

8) udzieli¢ wskazéwek dietetycznych;
9) zaplanowac i zrealizowa¢ edukacje zdrowotna;

10) wspieraé¢ pacjentow w adaptacji do niepetno-
sprawnosci.

3. Treséci nauczania:

1) etiopatogeneza, przebieg kliniczny, leczenie oraz
powiktania w wybranych schorzeniach tkanki tacz-
nej: toczen uktadowy, zesztywniajgce zapalenie
stawow kregostupa, dna moczanowa;

2) diagnostyka chordb tkanki taczne;j;

3) udziat pielegniarki w diagnozowaniu, leczeniu i re-
habilitacji;

4) pielegnowanie chorych w schorzeniach tkanki
tacznej jako cykl dziatania zorganizowanego;

5) rehabilitacja ruchowa w schorzeniach reumato-
idalnych;

6) przygotowanie pacjenta i jego rodziny do funkcjo-
nowania w domu;

7) profilaktyka choréb tkanki tagcznej.

MODUL IX. PIELEGNOWANIE PACJENTA W SCHO-
RZENIACH ALERGICZNYCH

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do rozpoznawania
i rozwigzywania problemoéw pielegnacyjnych wyste-
pujgcych u chorych ze schorzeniami alergicznymi.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) przedstawi¢ podstawowe zagadnienia z dziedziny
immunologii;

2) scharakteryzowaé etiologie, patogeneze oraz obja-
wy wybranych choréb alergicznych;

3) omdéwié kierunki postgpowania terapeutycznego
w okreslonych chorobach alergicznych;

4) prowadzié¢ profilaktyke schorzen alergicznych;
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5) rozpoznaé¢ i rozwigza¢ problemy pielegnacyjne
zwigzane z chorobami alergicznymi;

6) zaplanowac¢ opieke nad pacjentem ze schorzeniem
alergicznym;

7) udzieli¢ pacjentowi pierwszej pomocy w stanach
zagrozenia zycia;

8) udzieli¢ choremu i jego rodzinie wskazdéwek piele-
gnacyjnych i dietetycznych;

9) prowadzié¢ edukacje chorego w zakresie samoopie-
ki i samopielegnacji.

3. Tresci nauczania:

1) patogeneza, przebieg kliniczny, powiktania oraz le-
czenie chordb alergicznych, dychawica oskrzelo-
wa, alergia na leki, wstrzas anafilaktyczny, choro-
ba posurowicza, obrzgk naczynioruchowy Quinc-
kego;

2

—~—

pielegnowanie pacjenta z dychawicg oskrzelows,
rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow piele-
gnacyjnych, rola i zadania pielegniarki w stanie za-
ostrzenia choroby, udzielanie wskazowek diete-
tycznych i pielegnacyjnych, przygotowanie pa-
cjenta i jego rodziny do samoopieki;

3) pielegnowanie pacjenta z alergia na leki, rozpozna-
wanie i rozwigzywanie problemow pielegnacyj-
nych, udzielanie wskazowek dietetycznych i piele-
gnacyjnych, przygotowanie pacjenta i jego rodzi-
ny do samoopieki, profilaktyka alergii;

4) pielegnowanie we wstrzasie anafilaktycznym;

5) pielegnowanie pacjentéw z chorobg posurowiczg
— rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow
pielegnacyjno-opiekunczych;

6) pielegnowanie pacjentow z obrzgkiem naczynioru-
chowym — postepowanie pielegniarskie w stanie
zagrozenia zycia;

7) dieta pacjentéw ze schorzeniami alergicznymi —
rola edukacyjna pielegniarki;

8) poradnictwo w zakresie przygotowania pacjenta,
jego rodziny i srodowiska do samoopieki i samo-
pielegnaciji.

MODUL X. PIELEGNOWANIE PACJENTA W WYBRA-
NYCH SCHORZENIACH SKORNO-WE-
NEROLOGICZNYCH

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do realizacji dziatan
pielegnacyjnych i zadan zmierzajgcych do osiggniecia
jak najwyzszej jakosci pielegnowania w wybranych
schorzeniach skérno-wenerologicznych.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) okresli¢ czynniki etiologiczne w wybranych scho-
rzeniach skory;

2) pobraé materiat do badan;

3) prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samopielegno-
wania w poszczegolnych jednostkach chorobo-
wych skory;

4) scharakteryzowac¢ wybrane schorzenia wenerycz-
ne;

5) zinterpretowaé wyniki badan serologicznych i bak-
teriologicznych wchodzacych w zakres diagnozo-
wania choréb skorno-wenerologicznych;

6) zapobiega¢ zakaznym chorobom skoérno-wenero-
logicznym;

7) prowadzié edukacje zdrowotna dotyczaca chorob
wenerycznych, w szczegdlnosci w grupach
o zwiekszonym ryzyku zachorowania.

3. Tresci nauczania:

1) pielegnowanie chorych w schorzeniach skérno-
-wenerologicznych jako cykl dziatania zorganizo-
wanego, diagnoza pielegniarska, zaplanowanie
dziatania, realizacja zadan, ocena skutecznosci
podjetych dziatanh;

2) profilaktyka chordb skérno-wenerologicznych —
rola i zadania pielegniarki;

3) dziatania edukacyjno-zdrowotne w stosunku do
chorych z chorobami skérno-wenerologicznymi;

4) wskazowki pielegnacyjne dla chorego i jego rodzi-
ny.

MODUL XI. PIELEGNOWANIE PACJENTA W WIEKU
PODESZLYM

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarek do profesjonalnego
dziatania pielegnacyjno-opiekunczego i realizacji za-
dan zmierzajacych do osiaggniecia najwyzszej jakosci
pielegnowania oséb w starszym wieku.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) zdefiniowaé pojecia: profilaktyka gerontologiczna,
geriatria, gerontologia;

2) okresli¢ mechanizmy starzenia;

3) omowic procesy inwolucji starczej;
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4) scharakteryzowa¢ odrebnosci biologiczne organi-
zmu czfowieka w starszym wieku;

5) przedstawi¢ zmiany w funkcjonowaniu sfery psy-
chicznej i spotecznej zycia osdb w starszym wieku;

6) omowié problemy psychospofeczne oséb w star-
szym wieku;

7) dobiera¢ metody postepowania pielegniarskiego
do indywidualnych potrzeb i stanu pacjenta;

8) oceni¢ mozliwosci cztowieka w starszym wieku
w zakresie samoopieki i samopielegnaciji;

9) przygotowac pacjenta do samoopieki i samopiele-
gnacji, a rodzine do opieki nad nim;

10) ocenié¢ przygotowanie rodziny do opieki nad oso-
ba w starszym wieku;

11) promowaé zdrowy styl zycia w odniesieniu do
o0s6b w starszym wieku;

12) prowadzi¢ edukacje zdrowotna wsréd oséb w star-
szym wieku;

13) swiadczy¢ opieke pielegniarska pacjentom w star-
szym wieku;

14) udzieli¢ pacjentowi i jego rodzinie wsparcia emo-
cjonalnego w czasie choroby i umierania.

3. Tresci nauczania:
1} podstawowe pojecia w gerontologii;
2) psychologiczne aspekty starzenia sig;
3) socjologiczne nastepstwa starzenia sig;
4) teoria zegara biologicznego;

5) rozpoznawanie i rozwigzywanie problemow piele-
gnacyjnych wynikajacych z procesu starzenia sie
uktadow i narzadow, uktad miesniowo-szkieleto-
wy, uktad wydalniczy, gruczoty wydzielania we-
wnetrznego, uktad pokarmowy, sercowo-naczy-
niowy, oddechowy, nerwowy, narzady piciowe,
skoéra;

6

—

postepowanie pielegniarskie w wybranych scho-
rzeniach w starszym wieku:

a) miazdzyca i jej nastgpstwa,

b) choroby uktadu oddechowego,
c¢) choroby uktadu ruchu,

d) choroby przemiany materii,

e) choroby uktadu pokarmowego,
f) choroby uktadu nerwowego,

g) choroba Alzheimera — kliniczne i spoteczne
skutki choroby,

h) jaskra (etiologia, diagnostyka, objawy, leczenie
zachowawcze i operacyjne),

1) zaéma starcza (objawy, leczenie zachowawcze
i operacyjne),

]} organizacja i realizacja opieki pielegniarskiej nad
cztowiekiem w wieku starszym w warunkach
szpitalnych i domowych;

7) zasady farmakoterapii w geriatrii:

a) elementy farmakodynamiki i farmakokinetyki,
ogolne zasady podawania lekéw,

b) omowienie grup lekéw najczesciej stosowa-
nych w geriatrii,

c) dziatania uboczne niektorych lekéw,

d) najczestsze btedy zwigzane z przyjmowaniem
lekdw;

8) edukacja zdrowotna w stosunku do chorych
w starszym wieku;

9) prozdrowotny styl zycia osdb w starszym wieku;
10) zasady rehabilitacji oséb w starszym wieku;

11) profilaktyka powiktan wynikajacych ze starszego
wieku i wspdtistniejgcych chordéb przewlektych;

12) organizacja opieki nad pacjentem w starszym wie-
ku.

VI. Kwalifikacje kadry dydaktycznej

1. Organizator ksztatcenia zapewnia w przedmioto-
wej dziedzinie ksztalcenia wyktadowcéw posiadaja-
cych:

1) tytut naukowy profesora w dziedzinie odpowiada-
jacej tematyce wyktadow;

2) stopien naukowy doktora habilitowanego w dzie-
dzinie odpowiadajacej tematyce wyktadow;

3) stopien naukowy doktora w dziedzinie odpowiada-
jacej tematyce wyktadow.

2. Wyktadowcami moga byé osoby majace nie
mniej niz piecioletni staz zawodowy w dziedzinie be-
dacej przedmiotem specjalizacji, doswiadczenie dy-
daktyczne oraz spetniajg co najmnie] jeden z warun-
kow:

1) posiadaja tytut zawodowy magistra pielegniar-
stwa;

2) posiadaja tytut specjalisty w dziedzinie pielegniar-
stwa zachowawczego lub w dziedzinie pokrewnej;

3) posiadajg tytut specjalisty w dziedzinie medycyny
odpowiadajacej dziedzinie pielegniarstwa bedacej
przedmiotem specjalizaciji;

4) posiadaja wyksztatcenie wyZsze majgce zastoso-
wanie w ochronie zdrowia lub inne kwalifikacje
niezbedne do realizacji wybranych zagadnien.
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Zatacznik nr 6

RAMOWY PROGRAM BLOKU SPECJALISTYCZNEGO SPECJALIZACJI W DZIEDZINIE PIELEGNIARSTWA
GERIATRYCZNEGO DLA PIELEGNIAREK

1. Cel ksztatcenia

Uzyskanie przez pielegniarke wysokich kwalifikacji
w dziedzinie pielegniarstwa geriatrycznego umozli-
wiajacych zapewnienie kompleksowej opieki geria-
trycznej i uzyskanie tytutu specjalisty w tej dziedzinie.

Il. Czas trwania specjalizacji

1. taczna liczba godzin wynosi 1030 godzin dy-
daktycznych.

2. taczna liczba godzin w bloku ogdlnozawodo-
wym wynosi 330 godzin.

3. Ltaczna liczba godzin w bloku specjalistycznym
wynosi 700 godzin, w tym: czesé teoretyczna 350 go-
dzin, cze$é praktyczna 350 godzin.

lll. Wykaz umiejetnosci
ksztalcenia

bedacych przedmiotem

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1. Okresli¢ sytuacje demograficzng dotyczaca oséb
w podesztym wieku.

2. Wspotpracowaé z instytucjami samorzadowymi
i organizacjami pozarzagdowymi sprawujacymi opieke
nad ludzmi w wieku podesztym.

3. Przygotowaé¢ prognoze zapotrzebowania na
opieke pielegniarska dla os6b w podesztym wieku.

4. Organizowac¢ i zarzadzaé opieka pielegniarska
w zaktadzie pielegnacyjno-opiekunczym, na oddzia-
le geriatrycznym i domu pomocy spofecznej.

5. Zapewni¢ wysoka jakosc opieki pielegniarskiej.

6. Rozpoznaé sytuacje zdrowotng, psychologiczng
i spoteczng 0s6b w podesztym wieku.

7. Udzielaé specjalistycznej pomocy w zakresie
rozwigzywania ztozonych problemow zdrowotnych
i psychospotecznych.

8. Sprawowac¢ kompleksowa opieke nad cztowie-
kiem w podesztym wieku.

9. Swiadczyé opieke pielegniarska nad pacjentem
starszym w warunkach domowych i instytucjonal-
nych.

10. Wspotpracowaé z zespofem interdyscyplinar-
nym.

11. Wspotuczestniczy¢ w realizowaniu rehabilitacji
pacjenta w wieku podesziym.

12. Komunikowaé sie z cztowiekiem w wieku pode-
sztym i jego rodzing.

13. Wspiera¢ chorego i jego rodzing w sytuacjach
trudnych.

14. Zaplanowaé dziatania edukacyjne ukierunko-
wane na samoopieke i samopielggnacije.

15. Prowadzi¢ edukacje zdrowotng ludzi w pode-
sztym wieku i ich opiekundw.

16. Okresli¢ specyfike opieki paliatywnej.

17. Zaplanowac opieke nad pacjentem w pode-
sztym wieku z chorobg nowotworowa.

18. Szanowaé przekonania religijne i kulturowe pa-
cjenta.

19. Prowadzié rozmowy z chorym w wieku pode-
sztym i jego rodzing o $mierci.
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IV. Plan nauczania
Teoria — STAZ taczna
Lp. MODUL liczba , liczba liczba
godzin placowka godzin | godzin
i Organizacja opieki geriatrycznej 15 . . 15
w Polsce i na swiecie
I Podstawy pielegniarstwa geria- 15 _ _ 15
trycznego
n Fizjologia procesu starzenia 30 — — 30
Psychospoteczne aspekty starze- . .
v nia sie i starosci 30 Oddziat psychiatryczny 35 65
Oddziaty:
Pielegnowanie w schorzeniach internistyczny lub geriatryczny, 70
\' ) 130 . 270
wieku podesztego neurologiczny, 35
chirurgii urazowej 35
Dom Pomocy Spotecznej lub Za-
Vi Opieka nad cztowiekiem przewle- 85 ktad opiekunczo-leczniczy lub za- 295
kle chorym i niepetnosprawnym ktad pielegnacyjno-opiekunczy, 70
Zakiad lub oddziat rehabilitacji 70
VIl | Opieka paliatywna w geriatrii 45 | opield paliatywno-hospi-} 55 80
Ltaczna liczba godzin 350 350 700
V. Program nauczania 6) udzieli¢ porady i profesjonalnej pomocy osobie
starszej i jej rodzinie w zakresie uzyskania nie-
MODUL I. ORGANIZACJA OPIEKI GERIATRYCZNEJ zbednej pomocy instytucjonalnej i pozainstytucjo-

W POLSCE | NA SWIECIE
1. Cel modutu

Realizacja tresci modutu umozliwi pielegniarkom
poznanie instytucji $wiadczacych ustugi geriatryczne
w Polsce, zapoznanie z przepisami prawnymi oraz po-
znanie systemu opieki geriatrycznej w innych krajach.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowad system organizacji opieki geria-
trycznej w Polsce i na swiecie;

2) omowié zatozenia systemu opieki zdrowotnej nad
ludzmi w podesztym wieku;

3) scharakteryzowac¢ system pomocy spotecznej;

4) informowaé pacjenta o organizacjach $wiadcza-
cych opieke geriatryczng w Polsce;

5) przedstawié¢ rodzaje i formy swiadczen spotecz-
nych;

nalnej w obszarze ustug medycznych i $wiadczen
socjainych;

7) wspotpracowac z organizacjami swiadczgcymi po-
moc spoteczng;

8) wskazac przepisy prawne dotyczace osob w pode-
sztym wieku i niepetnosprawnych.

3. Tresci nauczania:
1) organizacja systemow opieki geriatrycznej w Pol-
sce i na Swiecie;
2) organizacja systemu ochrony zdrowia nad ludzmi
w podesztym wieku;

3) organizacja systemu pomocy spotecznej w Polsce:
struktura, cele, zadania;

4) formy opieki zdrowotnej i pomocy spotecznej dla
o0s6b w podesziym wieku;

5) zasady funkcjonowania i standardy ustug domoéw
pomocy spotfecznej, zaktadéw  pielegnacyjno-
-opiekuniczych oraz osrodkow pomocy dziennej;

6) przepisy prawne dotyczace ludzi w podesztym
wieku.
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MODUL Il. PODSTAWY PIELEGNIARSTWA GERIATRY-
CZNEGO

1. Cel modutu

Poznanie aktualnej sytuacji demograficznej oséb
w podesztym wieku w Polsce i na $wiecie. Poznanie
epidemiologicznych, spotecznych i ekonomicznych
uwarunkowan procesu starzenia sie.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) wykorzysta¢ dostgpne dane do analizy zdrowia
wybranej populacji;

2) okresli¢ sytuacje demograficzna Polski na tle swia-
ta;

3) scharakteryzowaé sytuacje epidemiologiczna re-
gionu na tle danych krajowych;

4) scharakteryzowaé sytuacje spoteczno-ekonomicz-
ng wynikajacag z procesu starzenia sie spoteczen-
stwa;

5} zbieraé i opracowywac informacje;

6) scharakteryzowadé potrzeby zdrowotne oséb w po-
desztym wieku;

7) prognozowac¢ potrzeby zdrowotne ludzi w pode-
sztym wieku;

8) okresla¢ zapotrzebowanie na opieke pielegniarska
w geriatrii;

9) przeprowadzi¢ sondaz ukierunkowany na subiek-
tywnga ocene zdrowia 0s6b w podesztym wieku.

3. Tresci nauczania:

1) podstawowe pojecia z zakresu epidemiologii i de-
mografii;

2) struktura spoteczenstwa wedtug kryterium wieku
(éwiat, Polska, wojewodztwo);

3) analiza wskaznikéw zdrowia i charakterystyka epi-
demiologiczna schorzen wieku podesztego w Pol-
sce, wojewoddztwie i Srodowisku lokalnym;

4) potrzeby zdrowotne ludzi w wieku podesztym;

5) zwiazki miedzy sytuacjg epidemiologiczng, spo-
teczng, ekonomiczng a procesem starzenia sie;

6) programowanie $wiadczen naprawczych i profilak-
tycznych w odniesieniu do chorych w starszym
wieku hospitalizowanych na podstawie wynikow
badan Zaktadu Statystyki Medycznej Panstwowe-
go Zaktadu Higieny;

7) wykorzystanie réznych zréodet i typow informaciji
do analizy i prognozy zapotrzebowania na opieke

pielegniarska w wybranym srodowisku lokalnym,
techniki zbierania danych;

8) planowanie zatrudnienia w opiece geriatryczne;j.

MODUL lil. FIZJOLOGIA PROCESU STARZENIA

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do edukacji w zakresie

tagodzenia skutkOw procesu starzenia sig organizmu.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) wyjasnié, na czym polega proces starzenia sie czto-
wieka;

2) opisaé zwigzane z procesem starzenia sig zmiany
fizjologiczne wystepujgce w poszczegdlnych ukta-
dach i narzadach;

3) rozpoznawac czynniki przyspieszajace proces sta-
rzenia;

4) oceni¢ stan funkcjonowania poszczegdlnych ukta-
dow;

5) wskaza¢ normy badan czynnosciowych dla czto-
wieka starego;

B) okresli¢ diete cztowieka w podesztym wieku;
7) wyjasni¢ pojecie rezerwy czynnosciowej;

8) wymienié czynniki, ktore moga zmniejszaé rezerwe
czynnosciows;

9) przygotowacé instruktaz dla zdrowej osoby starszej
na temat sposobéw fagodzenia skutkéw starzenia
sig;

10) promowac¢ zdrowy styl zycia;

11) edukowad pacjenta w zakresie samoopieki i samo-
pielegnacji.

3. Tresci nauczania:

1) proces starzenia sie organizmu cztowieka:
a) teorie starzenia,
b) czynniki przyspieszajace proces starzenia,
¢} czynniki spowalniajace proces starzenia,
d) starzenie sie pozytywne i niepozytywne;

2) zmiany fizjologiczne zwigzane ze starzeniem sie za-
chodzace w poszczegolnych uktadach: krazenia,
oddechowym, trawiennym, moczowo-ptciowym,
hormonalnym, kostno-stawowym i mies$niach,
nerwowym;

3) objawy wynikajace ze starzenia sie poszczegdl-
nych uktadow i narzadow;



Dziennik Ustaw Nr 197

— 13446 —

Poz. 1922

4) zmiany w skorze cztowieka starego:
a) cechy skory starczej,
b) zmiany skoérne,

c) wlosy i paznokcie;

5) poziom percepcji zmysfowej w podesziym wieku
a reagowanie na bodice;

6) normy czynnos$ciowe poszczegdolnych uktadow;
7) potrzeby zywieniowe osdéb w podesztym wieku:
a) zapotrzebowanie energetyczne,

b) zapotrzebowanie na poszczegdlne sktadniki od-
Zywcze,

c¢) zasady prawidtowego odzywiania;

8) promocja zdrowia cztowieka w wieku podesztym:

a) poradnictwo dla os6b starszych w zakresie za-
pobiegania utracie potencjatu zdrowotnego,

b) rola pielegniarki w edukacji oséb starszych
w zakresie samoopieki i samopielegnac;ji,

c) edukacja w kierunku zapobiegania zmianom in-
wolucyjnym.

MODUL IV. PSYCHOSPOLECZNE ASPEKTY STARZE-
NIA SIE | STAROSCI

1. Cel modutu

Poznanie specyfiki psychospotecznego funkcjono-
wania cztowieka starego w zmieniajace] sie sytuacji
spoteczno-ekonomicznej. Uwrazliwienie na terapeu-
tyczne znaczenie kontaktu pielegniarki z cztowiekiem
w podesztym wieku i jego rodzina.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowaé uwarunkowania spoteczno-eko-
nomiczne wplywajace na proces starzenia sig;

2) scharakteryzowaé psychike cztowieka w pode-
sztym wieku;

3) przedstawié¢ psychologiczne mechanizmy zacho-
wan ludzi w podesztym wieku;

4) rozpoznawac¢ postawy spoteczne wobec ludzi sta-
rych;

5) réznicowac fizjologiczne cechy psychiki cztowieka
starego od zaburzen psychicznych;

6) rozpoznaé problemy cztowieka starego uwarunko-
wane jego sytuacja psychospoteczng;

7) ocenié¢ mozliwosci komunikacyjne chorego w star-
szym wieku;

8) dobieraé optymalne metody komunikowania sie
z chorym;

9) postugiwaé sie pozawerbalnymi formami komuni-
kowania sie i wykorzystywac¢ je adekwatnie do sy-
tuac;ji;

10) utatwia¢ osobom w podesztym wieku komuniko-
wanie sie z otoczeniem;

11) dobieraé i wykorzystywac urzadzenia stuzace efek-
tywnemu komunikowaniu;

12) scharakteryzowaé¢ uwarunkowania wynikajace
z sytuaciji rodzinnej wplywajace na stan psychicz-
ny cztowieka w podesztym wieku;

13) organizowa¢ podstawowe formy rehabilitacji pa-
cjentéw psychogeriatrycznych;

14) zaplanowa¢c dziatania utatwiajace akceptacje pro-
cesu starzenia sig;

15) zaproponowaé formy aktywizacji spotecznej ludzi
w podesziym wieku;

16) wykorzystywac testy psychomotoryczne i funkcjo-
nalne w pracy z pacjentem;

17) pomagac cztowiekowi w podesztym wieku w ada-
ptowaniu si¢ do nowej sytuacji.

3. Tresci nauczania:

1) psychospoteczne mechanizmy starzenia sie czfo-
wieka:

a) procesy poznawcze w podesztym wieku,
b) teorie psychospotecznego starzenia sig,

¢) zmiany spotfeczno-ekonomiczne wplywajace na
proces starzenia sie,

d) postawy spoteczne wobee ludzi starych;
2) postawy ludzi w podesztym wieku:
a) potrzeby psychiczne,

b) postawy wobec starosci, choroby i $émierci in-
nych osoéb,

¢) hierarchia wartosci;

3) problemy psychospoteczne os6éb w podesziym
wieku:

a) osamotnienie,
b) izolacja spoteczna,
c) poczucie zagrozenia,
d) lek przed zniedoteznieniem;
4} porozumiewanie sig z cztowiekiem starym:
a) zasady,
b} warunki,
c¢) trudnosci,

d) terapeutyczne znaczenie kontaktu;
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b) pozycja cztowieka starego w rodzinie i spoteczen-
stwie:

a) struktura rodziny i pozycja cztowieka starego,
b) sytuacje kryzysowe w procesie starzenia sie,
c) gktyyvnoéé oso6b starszych w $rodowisku miast
i wsi;
6) psychoprofilaktyka starzenia sie i starosci:
a) testy psychomotoryczne i funkcjonalne,

b) patologia starzenia sie: metody i formy zapobie-
gania,

c) aktywizacja ludzi starych — rola pielegniarki;
7) cztowiek w podesztym wieku a sytuacje trudne:

a) pojecie sytuacji trudnej,

b) hospitalizacja jako przyktad sytuacji trudnej,

¢) rodzaje i sposoby adaptacji cztowieka starego.

MODUL V. PIELEGNOWANIE W SCHORZENIACH
WIEKU PODESZLEGO

1. Cel modutu

Poznanie specyfiki schorzenn wieku podesztego
oraz wykorzystanie tej wiedzy do sprawowania kom-
pleksowej opieki pielegniarskiej.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowaé specyfike przebiegu chorob
u 0séb w podesztym wieku;

2) rozpoznawac zmiany zachodzace w psychice cho-
rego pod wptywem choroby i przeciwdziataé¢ im;

3) przeprowadzi¢ wywiad z pacjentem w wieku pode-
sztym;

4) wykona¢ badanie fizykalne pacjenta w podesztym
wieku;

5) okresli¢ specyfike pielegnowania w chorobach po-
desztego wieku;

6) ustali¢ indywidualny plan opieki pielegniarskiej;

7) ustali¢ indywidualng diete dla osoby starszej
z uwzglednieniem schorzenia;

8) petni¢ role koordynatora w wielodyscyplinarnym
zespole opiekunczo-terapeutycznym;

9) przygotowaé pacjenta w podesztym wieku do sa-
moopieki i samopielegnacji;

10) prowadzié edukacje zdrowotng pacjentow i ich
opiekundw;

11) sprawowac opieke nad pacjentem w terminalnej
fazie choroby;

12) zapewnié¢ warunki godnej smierci.

3. Tresci nauczania:

1) choroby i przebieg leczenia oséb w podesztym
wieku:

a) wielochorobowos¢, polipragmazja,
b} problemy w przebiegu leczenia,

c) problemy pielegnacyjne oséb chorych w pode-
sztym wieku,

d) deficyt samoopieki,

e) formy opieki (organizacja wsparcia dla rodziny
opiekujgcej sie osobag starszag, wspotpraca z ro-
dzing, kompleksowos$¢, wielodyscyplinarnosé
i ciggtosc opieki);

2) badanie podmiotowe i przedmiotowe osoby w po-
desztym wieku;

3) specyfika pielegnowania oséb starszych w scho-
rzeniach uktadu krazenia:

a) niewydolnos¢ uktadu krazenia,

b} zaburzenia rytmu serca,

c) izolowane skurczowe nadcisnienie tetnicze,
d) zastabniecie,

e) utrata przytomnosci spowodowana zaburzenia-
mi ze strony uktadu krazenia,

f) choroby naczyn wiencowych i obwodowych,

g) udziat pielegniarki w diagnozowaniu, terapii, re-
habilitacji, zywieniu, edukacji zdrowotnej osdb
w podesztym wieku ze schorzeniami uktadu kra-
zenia;

4) specyfika pielegnowania oséb starszych w scho-
rzeniach uktadu oddechowego:

a) przewlekta obturacyjna choroba ptuc,

b) zatorowosé ptucna,

c} zapalenie ptuc,

d) gruzlica,

€) nowotwory,

f) udziat pielegniarki w diagnozowaniu, terapii, re-
habilitacji, zywieniu, edukacji zdrowotnej oséb
w podesztym wieku ze schorzeniami uktadu od-
dechowego;

5) specyfika pielegnowania oséb starszych w scho-
rzeniach uktadu pokarmowego:

a) przepuklina rozworu przetykowego,
b} choroba wrzodowa,

¢) niezyt zotadka,
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d) biegunki i zaparcia,

e) uchytkowatos¢ jelita grubego,

f} nietrzymanie stolca,

g) krwawienia z przewodu pokarmowego,
h) choroby watroby i drég zéiciowych,

i} choroby trzustki,

j) nowotwory,

k) zaburzenia taknienia i pragnienia,

1} udziat pielegniarki w diagnozowaniu, terapii, re-
habilitacji, zywieniu, edukacji zdrowotnej osob
w podesztym wieku ze schorzeniami uktadu po-
karmowego;

6

—

specyfika pielegnowania osob starszych w scho-
rzeniach uktadu moczowo-piciowego:

a) zakazenia drég moczowych,

b) kamica drég moczowych,

c¢) choroby stercza, jader i pecherza,

d) zmiany w drogach rodnych,

e) zaburzenia mikgji, nietrzymanie moczu,
f) zaburzenia funkcji seksualnych,

g) choroby nerek,

h) udziat pielegniarki w diagnozowaniu, terapii, re-
habilitacji, zywieniu, edukacji zdrowotnej oséb
w podesztym wieku ze schorzeniami uktadu
moczowego;

7

—~

specyfika pielegnowania oséb starszych w scho-
rzeniach zwigzanych z dysfunkcja uktadu hormo-
nalnego:

a) cukrzyca,

b) nadczynnosé i niedoczynnosé tarczycy,
c) menopauza,

d) hyperlipidemia,

e) osteoporoza,

f) udziat pielegniarki w diagnozowaniu, terapii, re-
habilitacji, zywieniu, edukacji zdrowotnej osob
w podesztym wieku ze schorzeniami uktadu
hormonalnego;

8) specyfika pielegnowania oséb starszych w choro-
bach narzadu wzroku:

a) za¢ma,
b) jaskra,
¢) zwyrodnienie starcze plamki zo6itej;

9) specyfika pielegnowania oséb starszych w scho-
rzeniach laryngologicznych:

a) uposledzenie funkcji narzadu stuchu,

b) zawroty gtowy;

10) specyfika pielegnowania 0sob starszych z pogte-
biajaca sie niesprawnoscig ruchowa:

a) zmiany zwyrodnieniowe stawow,

b) polimialgia reumatica, choroba tetnicy skronio-
wej,

c) ztamania i urazy,
d) amputacja konczyn;

e} usprawnianie i rehabilitacja pacjentéw w wieku
podesztym;

11

p—

specyfika pielegnowania oséb starszych ze zmia-
nami w osrodkowym i obwodowym uktadzie ner-
wowym:

a) udar mozgu,
b) choroby otepienne (choroba Alzheimera),

¢) niewydoinos$é naczyniowa mozgu (choroba i ze-
spotf Parkinsona),

d) zespoty psycho-organiczne,
e) psychozy, charakteropatie i inne,
f) zaburzenia psychiczne,

g) edukacja rodziny w kierunku opieki i pielegnacji
nad chorym w podesztym wieku;

12} zmiany skérne u osdb w podesztym wieku — spe-
cyfika pielegnowania:

a) owrzodzenia podudzi,

b) owrzodzenia na tle miazdzycy tetnic konczyn
dolnych,

c) stopa cukrzycowa,
d) odlezyny,
e) choroby infekcyjne,
f) choroby alergiczne;
13) zasady farmakoterapii w geriatrii:
a) elementy farmakodynamiki i farmakokinetyki,
b} leki najczesciej stosowane w geriatrii,

c¢) udziat pielegniarki w farmakoterapii.

MODUL VI. OPIEKA NAD CZtOWIEKIEM PRZEWLE-
KLE CHORYM | NIEPELNOSPRAWNYM

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania pro-
fesjonalnej opieki nad przewlekle chorym i niepetno-
sprawnym w podesztym wieku.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) omoéwié kierunki i zasady opieki nad przewlekle
chorymi;
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2) ustalié¢ indywidualny plan opieki pielegniarskiej;

3) przygotowaé pacjenta w podesztym wieku do sa-
moopieki i samopielegnacji;

4) przygotowac rodzine do sprawowania nieprofesjo-
nalnej opieki nad osoba w podesztym wieku;

5) prowadzié¢ edukacje zdrowotna pacjentow i ich
opiekunow;

6) ccenié site miesniowg i zakres mozliwosci rucho-
wych chorego;

7) okresli¢ mozliwosci fizyczne i zakres samodzielno-
$ci chorego;

8) przeprowadzi¢ trening umiejetnosci samoobstugi;

9) dobiera¢ i stosowac¢ elementarne metody terapii
zajeciowej;

10) zapobiega¢ powiktaniom wynikajgcym z dtugo-
trwatego unieruchomienia;

11) oceni¢ ryzyko powstawania i rozwoju odlezyn
u chorych unieruchomionych;

12) zastosowaé przyjete standardy postepowania
przeciwodlezynowego;

13) dobraé i zastosowa¢ srodki farmakologiczne i ma-
teriaty medyczne w pielegnacji odlezyn;

14) rozpoznac¢ i usmierzac bol w chorobach wieku star-
szego;

15) wspotuczestniczy¢ w procesie kompleksowej reha-
bilitacji i readaptacji chorego;

16) prowadzi¢ rehabilitacje obejmujacg usprawnianie
ruchowe;

17) wspomagac chorego w utrwalaniu kinezyterapii;

18) zapobiegaé¢ przykurczom unieruchomionych kon-
czyn;

19) przeprowadzié¢ ¢wiczenia ogdélnousprawniajace
w ramach gimnastyki przytézkowej;

20) pionizowa¢ chorego biernie i czynnie;
21) zastosowac podstawowe elementy masazu;
22) zastosowa¢ metody relaksacyijne;

23) inspirowad i zacheca¢ podopiecznych do podej-
mowania réznych form aktywnosci;

24) dobieraé i przeprowadzac éwiczenia oddechowe.

3. Tresci nauczania:

1) specyfika pielegnowania przewlekle chorych w po-
desztym wieku:

a) kierunki opieki nad przewlekle chorym,

b) zasady opieki nad przewlekie chorym,

c) pielegnowanie w najczestszych schorzeniach
przewlektych wieku podesztego;

2) problemy pielegnacyjne pacjenta z pogtebiajaca
sie niesprawnoscia:

a) stopien niesprawnosci fizycznej (ocena sity mie-
$niowej),

b) ocena deficytu opieki,
¢) ocena mozliwosci kompensacyjnych;
3) pacjent dfugotrwale unieruchomiony:

a) powiktania ze strony uktadow: oddechowego,
krgzenia, pokarmowego, moczowego,

b) przykurcze migs$ni i stawdw,
¢) zapobieganie powiktaniom;

4) profilaktyka i leczenie uszkodzen skory — odlezy-
ny, odparzenia;

b) dolegliwos$ci bolowe wynikajace z choroéb przewle-
kle postepujagcych:

a) przyczyny,
b) ocena natezenia bdlu,
c) metody walki z bélem u oséb starszych,

d) aspekty psychospoteczne bdlu u oséb star-
szych;

6) rehabilitacja w geriatrii:
a) ogolne zasady usprawniania 0séb starszych,
b) kierunki rehabilitacji leczniczej,
¢) zasady rehabilitacji domowej,
d) formy rehabilitacji oséb w podesztym wieku,

e) udziat pielegniarki w rehabilitacji osob w pode-
sztym wieku,
f) edukacja pacjenta i jego rodziny w zakresie po-

stugiwania sie drobnym sprzetem rehabilitacyj-
nym;

7) przygotowanie rodziny (opiekunow) do opieki nad
przewlekle chorym w podesztym wieku;

8) proces pielegnowania cztowieka w wieku pode-
sztym:

a) planowanie dziatan pielegnacyjnych,

b) pielegnacja w warunkach
i domowych,

instytucjonalnych

¢) dokumentacja procesu pielegnowania.
MODUL VII. OPIEKA PALIATYWNA W GERIATRII

1. Cel modutu

Przygotowanie do pielegnowania oséb w pode-
sztym wieku w zaawansowanej chorobie nowotworo-
wej.
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2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) wymieni¢ nowotwory najczesciej
w podesziym wieku;

wystepujace

2) roznicowac objawy nowotworowe;

3) pielegnowac pacjenta ze specyficznymi objawami
w przebiegu choroby nowotworowej;

4) pielegnowaé chorego z przetoka i stomig;
5) zapobiega¢ powstawaniu odlezyn;

6) zapobiegaé obrzekom;

7) okresli¢ specyfike opieki paliatywnej;

8) wskazaé¢ szczegodlne znaczenie etycznych zacho-
wan w opiece paliatywnej;

9) wyznaczyé priorytety pielegnacyjne w opiece pa-
liatywnej;

10) zapewni¢ choremu ciagtosé opieki paliatywnej;
11) oceni¢ wiedze chorego na temat wtasnej choroby;
12) przekazywac niepomysine informacje pacjentowi;
13) wzmacniaé potrzebe niezaleznosci u chorego;

14) przewidywaé reakcje chorego i jego rodziny oraz
reagowac stosownie do sytuacji;

15) szanowaé prywatnos¢ pacjenta;

16) wyrazaé szacunek dla zycia i umieé¢ akceptowaé
sSmierc;

17) rozumie¢ zmiennos$¢ zachowan chorego i jego ro-
dziny;

18) prowadzi¢ rozmowy z chorym lub rodzing na te-
mat $mierci,

19) respektowac prawo chorego do najlepszej opieki;

20) klasyfikowa¢ srodki przeciwbolowe wedtug zale-
cen Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHQO);

21) scharakteryzowac zasady i drogi podawania $rod-
kéw przeciwbolowych;

22) szanowac przekonania religijne i kulturowe osoby
w podesziym wieku.

3. Tresci nauczania:

1) najczestsze nowotwory wystepujgce u 0sob w po-
desztym wieku:

a) nowotwory ziosliwe u mezczyzn: rak zotadka,
rak gruczotu krokowego, rak oskrzeli, rak skory,
rak krtani,

b) nowotwory ztosliwe u kobiet: rak szyjki macicy,
rak sutka, rak jajnika, rak trzonu macicy;

2) problemy pielegnacyjne pacjentéw z choroba no-
wotworowsy;

3} opieka paliatywna, jej zakres i organizacja:
a) filozofia i etyka w opiece paliatywnej,
b) formy opieki (stacjonarna, domowa, dzienna);
4) priorytety w opiece paliatywnej:
a) niwelowanie bélu,
b) pielegnowanie w dusznosci,
¢} zapobieganie powstawaniu odlezyn,
d) pielegnowanie ciata,

e) zapobieganie zaburzeniom ze strony ukfadu po-
karmowego,

f) pielegnowanie w sytuacji wystgpienia innych
objawow,

g) wsparcie duchowe,

h) wsparcie psychiczne,

i) wsparcie socjalne;

5) zadania pielegniarki w opiece paliatywnej nad oso-
bg w wieku podesztym z zaawansowang choroba
nowotworowa:

a) prawa chorego i jego rodziny — pielegniarka
doradcg i rzecznikiem praw chorego,

b) ocena potrzeb pielegnacyjnych;

6) interdyscyplinarny zespot opieki paliatywnej —
sktad i zadania,

7) bol w opiece paliatywnej:
a) rozpoznanie somatycznych objawdw bolu,
b) sposoby zmniejszania dolegliwosci bélowych,
c) standardy leczenia bolu;

8) jakos¢ zycia w opiece terminalne;j:
a) optymalna jako$¢ zycia,
b) asystowanie i wspoétodczuwanie,
¢) pomoc duchowa,
d) towarzyszenie w umieraniu;

9) wsparcie psychospoteczne i duchowe rodziny
w okresie umierania i zatoby.

VI. Kwalifikacje kadry dydaktycznej

1. Organizator ksztatcenia zapewnia w przedmioto-
wej dziedzinie ksztatcenia wyktadowcow posiadaja-
cych:

1) tytut naukowy profesora w dziedzinie odpowiada-
jacej tematyce wyktadow;

2) stopien naukowy doktora habilitowanego w dzie-
dzinie odpowiadajacej tematyce wyktaddéw;

3) stopien naukowy doktora w dziedzinie odpowiada-
jacej tematyce wyktadow.
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2. Wyktadowcami moga by¢ osoby majgce nie
mniej niz piecioletni staz zawodowy w dziedzinie be-
dacej przedmiotem specjalizacji, doswiadczenie dy-
daktyczne oraz spetfniajg co najmniej jeden z warun-
kéw:

1) posiadajg tytul zawodowy magistra pielegniar-
stwa;

2) posiadajg tytut specjalisty w dziedzinie pielegniar-
stwa geriatrycznego, zachowawczego, przewlekle

chorych i niepetnosprawnych lub opieki dtugoter-
minowej;

3

~—

posiadaja specjalizacje lekarska w dziedzinie me-
dycyny odpowiadajacej dziedzinie pielegniarstwa
bedgcej przedmiotem specjalizacji;

4) posiadajg ukonczone studia wyzsze na kierunku
majgcym zastosowanie w ochronie zdrowia lub in-
ne kwalifikacje niezbedne do realizacji wybranych
zagadnien.

Zatacznik nr 7

RAMOWY PROGRAM BLOKU SPECJALISTYCZNEGO SPECJALIZACJH W DZIEDZINIE PIELEGNIARSTWA
KARDIOLOGICZNEGO DLA PIELEGNIAREK

|. Cel ksztatcenia

Przygotowanie pielegniarki do prowadzenia profe-
sjonalnej opieki nad pacjentem ze schorzeniami kar-
diologicznymi w warunkach oddziatu szpitalnego
i opieki domowej oraz realizacji szeroko rozumianych
dziatan prozdrowotnych.

ll. Czas trwania specjalizacji

1. taczna liczba godzin wynosi 1066 godzin dy-
daktycznych.

2. taczna liczba godzin w bloku ogélnozawodo-
wym wynosi 330 godzin.

3. taczna liczba godzin w bloku specjalistycznym
wynosi 736 godzin, w tym: czes¢ teoretyczna 365 go-
dzin, czes$¢ praktyczna 371 godzin.

lll. Wykaz umiejetnosci
ksztatcenia

bedacych przedmiotem

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1. Oceni¢ stan funkcjonowania organizmu i sytu-
acje psychospoteczng pacjenta z chorobg uktadu kra-
Zenia.

2. Scharakteryzowa¢é epidemiologie choréb uktadu
krgzenia w Polsce i na $wiecie.

3. Okresli¢ priorytety opiekuncze w odniesieniu do
pacjenta i grupy pacjentéw leczonych w kardiologii
i kardiochirurgii.

4. Omowié czynniki ryzyka choréb uktadu krgzenia.

5. Zaplanowaé i prowadzié dziatania edukacyjne
wsrod pacjentéw i ich rodzin.

6. Propagowac zdrowy styl zycia.

7. Przeprowadzi¢ badanie fizykalne pacjenta i po-
stawi¢ diagnoze pielegniarska.

8. Przygotowadé pacjenta do badan diagnostycz-
nych i wstepnie interpretowaé ich wyniki.

9. Wykonac i zinterpretowac¢ badanie elektrokar-
diologiczne.

10. Planowac¢ i realizowa¢ specjalistyczng opieke
pielegniarskg nad pacjentem w szpitalu i $rodowisku
domowym.

11. Roéznicowaé problemy pielegnacyjne pacjen-
téw w réoznych jednostkach chorobowych.

12. Stosowac rozne metody i $rodki w rozwigzy-
waniu problemoéw opiekunczych, dostosowane do in-
dywidualnej sytuacji pacjenta.

13. Ocenia¢ skutecznosc i efektywnosé opieki pie-
legniarskiej.

14. Zapewnia¢ jakosé opieki pielegniarskiej, zgod-
nie z przyjetym standardem opieki w placéwce opieki
zdrowotnej.

15. tagodzi¢ napiecie, lek, bdl zwigzany z chorobg
i hospitalizacjg oraz wspiera¢ pacjenta i jego rodzine
w czasie choroby.

16. Zapobiega¢ powiktaniom wczesnym i pdZnym
wystepujacym w przebiegu choréb uktadu krazenia.

17. Rozpoznawacd objawy powiktan.

18. Przygotowaé pacjenta do zabiegu operacyjne-
go i pielegnowac po zabiegu.

19. Minimalizowa¢ lgk 1 napiecie psychiczne pa-
cjenta przed i po zabiegu operacyjnym.

20. Zaplanowaé opieke pielegniarskg w okresie
przed- i pooperacyjnym.

21. Rozpoznac¢ stany zagrozenia zycia i udzieli¢
pierwszej pomocy.

22. Podja¢ dziatania reanimacyjne w przypadku
nagtego zatrzymania krazenia.
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23. Scharakteryzowadc interakcje lekowe i mechani-
zmy dziatania lekow stosowanych w resuscytacji kra-
zeniowo-oddechowe].

24. Pielegnowa¢ pacjenta nieprzytomnego oraz
ocenié stan jego $wiadomosci.

25. Dobra¢ metody postepowania pielegniarskie-
go indywidualnie do potrzeb chorego.

26. Modyfikowac dziatania pielegniarskie stosow-
nie do zmieniajacego sie stanu pacjenta.

27. Dobra¢ model organizacji opieki pielegniar-
skiej do sytuacji pacjenta.

IV. Plan nauczania

28. Dobraé indywidualnie i stosowaé wtasciwe
techniki kontaktu terapeutycznego z pacjentem.

29. Opracowaé i realizowaé programy profilaktycz-

ne, promocyjne i rehabilitacyjne.

30. Scharakteryzowa¢ cele i zadania rehabilitacji
oraz aktywizacji zawodowej pacjentéw z chorobami

uktfadu krazenia.

31. Prowadzi¢ wczesna rehabilitacje pooperacyjng
oraz wspotuczestniczy¢ w procesie rehabilitacji pa-
cjentow z chorobami uktadu krazenia.

Teoria — STAZ Laczna
Lp. MODUL liczba . liczba liczba
godzin placowka godzin | godzin
Epidemiologia chordb uktadu kra-
1 zenia z elementami promocji 30 — — 30
zdrowia
Pracownia badan elektrokardio-
graficznych 14
Pracownia badan echokardiogra-
il Diagnostyka choréb uktadu kraze- 45 ficznych 14 101
nia Pracownia badan radiologicznych
i radioizotopowych 14
Pracownia diagnostyki inwazyj-
nej 14
Picleanowanie w  wvbranvch Oddziat kardiologii dorostych 70
]l schggzeniach uktadu kr \i/enia y 105 Oddziat intensywnej opieki kar- 210
a diologicznej 35
Oddziat kardiochirurgii 35
IV | Pielegnowanie w kardiochirurgii 75 Oddziat intensywnego nadzoru 145
pooperacyjnego 35
Pieleanowanie w kardiologii i kar- Oddziat kardiologii dziecigcej 35
\") dioceh%r raii dzieciece] 9 45 Oddziat intensywnego nadzoru 115
urgn dzieciecey pediatrycznego 35
Vi Ppst.ep.owaniewstanach zagroze- 30 Oddziaf intensywnej opieki me- 35 65
nia zycia dycznej
Vil R_ehat_)ilitac_:ja w kardiologii i kar- 35 Od_dziaf rehabilitacji kardiologicz- 35 70
diochirurgii nej
taczna liczba godzin 365 371 736
V. Program nauczania 2. Wykaz umiejetnosci wynikowych
MODUL I. EPIDEMIOLOGIA CHOROB UKLADU W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
KRAZENIA Z ELEMENTAMI PROMOCJI powinna:

ZDROWIA
1. Cel modutu
Przygotowanie pielegniarki do rozpoznawania

czynnikéw zagrozenia chorobami ukiadu krazenia
i propagowania zdrowego stylu zycia.

1) okresli¢ czynniki zwigzane ze stylem zycia cztowie-
ka oraz czynniki srodowiskowe wptywajgce na

stan zdrowia;

2) okresli¢ najczesciej wystepujgce choroby uktadu
krazenia oraz skale zagrozenia stanu zdrowia cho-
robami uktadu krazenia w Polsce i na swiecie;
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3) okresli¢ czynniki ryzyka chorob uktadu krazenia
oraz wskazaé konsekwencije ich kumulaciji;

4) wskazaé¢ grupy osob o szczegdlnym ryzyku zacho-
rowania na choroby uktadu krazenia;

5) wymieni¢ podstawowe obszary, zasady i metody
promocji zdrowia;

6) zaplanowac i realizowaé edukacje zdrowotng w za-
kresie zdrowego odzywiania, zwalczania uzalez-
nien, aktywnosci fizycznej, utrzymania naleznej
masy ciata, niwelowania stresu;

7) okresli¢ wskaznik masy ciata (BMI) i Waist Hip Ra-
tio (WHR) oraz wskazac¢ sposoby redukcji nadwagi
lub otytosci;

8) okresli¢ stopien uzaleznienia od nikotyny, motywa-
cje pacjenta do rzucenia palenia oraz dobra¢ me-
tody dziatan antynikotynowych;

9} scharakteryzowac typ osobowosci w chorobach
uktadu krazenia i stosowac techniki obnizania stre-
su;

10) wspiera¢ i motywowac pacjenta do zmiany stylu
Zycia;

11) wskaza¢ korzysci realizacji spotecznych progra-
modw profilaktyki chordb uktadu krazenia.

3. Tresci nauczania:

1) epidemiologia chorob ukiadu krgzenia w woje-
wodztwie, w Polsce i na $wiecie:

a) uwarunkowania stanu zdrowia spoteczenstwa,

b) struktura chordéb uktadu krazenia uwzgledniaja-
ca zachorowalnos$é i chorobowosé,

c¢) umieralnos¢ kobiet i mezczyzn z powodu cho-
réob uktadu krazenia w Polsce i innych krajach,

d) stopien rozpowszechnienia i szkodliwosci czyn-
nikéw ryzyka w chorobach uktadu krazenia,

e) efekt mnoznikowy kumulowania sie czynnikéw
ryzyka, prewencja chorob uktadu krazenia
a dziatania obnizajace potencjalizacje czynni-
kéw ryzyka;

2) czynniki ryzyka choréb uktadu krazenia:

a) zwigzane ze stylem zycia — uzywki, niewtasci-
we odzywianie, niska aktywnosé fizyczna, oty-
tos¢, stres psychospoteczny,

b) czynniki genetyczne, zaburzenia lipidowe, wiek,
pte¢, typ osobowosci A,

¢) choroby towarzyszgce, w tym nadciénienie tet-
nicze, cukrzyca;

3) obszary promocji zdrowia w pracy pielegniarki kar-
diologicznej, metody i zasady:

a) edukacja zdrowotna jako metoda promocji
zdrowia w chorobach uktadu krazenia;

4) edukacja zdrowotna w chorobach uktadu krazenia:

a) w zakresie racjonalnego odzywiania (dieta regu-
lujgca utrzymanie naleznej masy ciata, dieta
przeciwmiazdzycowa),

b) w zakresie aktywnosci fizycznej (zasady i meto-
dy utrzymania aktywnosci fizycznej w zalezno-
$ci od stopnia wydolnosci uktadu krazenia),

c) w zakresie zwalczania uzywek (patomechanizm
dziatania uzywek na organizm ludzki, metody
przeciwdziatania uzaleznieniom, pielegniarskie
dziatania antynikotynowe),

d) w zakresie radzenia sobie z nadmiernym obcig-
zeniem czynnikami naporowymi $rodowiska
{typ osobowosci sprzyjajacy rozwojowi choréb
uktadu krazenia, metody radzenia sobie ze stre-
sem codziennym),

e) w zakresie zwalczania nadwagi i otytosci —
wskaznik masy ciata (BMI), Waist Hip Ratio
(WHR), metody obnizania nadmiernej masy cia-
ta, kontroli i utrzymania naleznej masy ciata,

f) w zakresie starannego i prawidtowego leczenia
chorob wspétistniejacych, w tym nadcisnienia
tetniczego, cukrzycy;

5) programy profilaktyki choréb uktadu krazenia re-
alizowane w Polsce i na $wiecie:

a) przyktady programoéw ochrony serca, w tym
Framingham, Ciechanowskie Konsorcjum Zdro-
wia,

b) znaczenie realizacji programodw profilaktyki dla
ochrony zdrowia,

¢) zadania pracownikdw ochrony zdrowia, instytu-
cji spotecznych i polityki panstwowej w pre-
wencji chordb uktadu krazenia.

MODUL Il. DIAGNOSTYKA CHOROB UKLADU KRA-
ZENIA

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do wykonywania za-
dan zwigzanych z profesjonalnym przygotowaniem
pacjenta do specjalistycznych badan diagnostycz-
nych, opieki po badaniu oraz oceny stanu funkcji ukta-
du krazenia.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowaé badania diagnostyczne wykony-
wane u pacjentow z chorobami uktadu krazenia;

2) zebra¢ informacje o stanie biopsychospotecznym
pacjenta, przeprowadzi¢ badanie fizykalne oraz
oceni¢ stan funkeji uktadu krazenia;

3) przeprowadzi¢ pomiary parametréw funkcji ukta-
du krazenia, dokona¢ interpretacji przeprowadzo-
nych pomiaréw;
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4) pobrac¢ materiat do badan laboratoryjnych i wstep-
nie interpretowac wyniki badan diagnostycznych;

5) wykona¢ badanie elektrokardiologiczne i dokonaé
oceny zapisu;

6) przygotowac pacjenta do badan diagnostycznych
{nieinwazyjnych, inwazyjnych);

7) klasyfikowac informacje o pacjencie pod katem ich
przydatnosci do diagnozy pielegniarskiej;

8) planowac¢ zakres opieki pielegniarskiej przed,
w czasie i po wykonaniu badan diagnostycznych;

9) obserwowaé pacjenta po badaniach inwazyjnych
w kierunku rozpoznania wczesnych objawéw po-
wiktan;

10) postugiwac sie specjalistycznym sprzetem diagno-
stycznym stosowanym w kardiologii.

3. Tresci nauczania:

1) zadania diagnostyczne pielegniarki wobec pacjen-
ta z choroba uktadu krazenia (informacje o pacjen-
cie z chorobami uktadu krazenia potrzebne do
sformutowania diagnozy pielegniarskiej, wyznacz-
niki prawidtowej i zaburzonej funkcji uktadu kraze-
nia);

2) diagnostyka nieinwazyjna (wskazania, przeciw-
wskazania, przygotowanie i technika wykonania
badania):

a) badania laboratoryjne standardowo wykonywa-
ne w chorobach uktadu krazenia,

b) badanie elektrokardiograficzne (obowigzuja tre-
$ci objete programem kursu specjalistycznego
w zakresie wykonywania i interpretacji zapisu
elektrokardiograficznego),

c¢) echokardiografia,
d) préby czynnosciowe,
e) badania radiologiczne i radioizotopowe;

3) udziat pielegniarki w badaniach nieinwazyjnych
stosowanych w kardiologii;

4) diagnostyka inwazyjna (wskazania, przeciwwska-
zania, przygotowanie i technika wykonania bada-
nia):

a) badanie hemodynamiczne,

b) angiografia w tym koronarografia (z plastyka
tetnic wiencowych),

c) badanie elektrofizjologiczne,
d) biopsja mieénia sercowego,
e) naktucie osierdzia;

5) zadania pielegniarki w przygotowaniu pacjenta do
badan inwazyjnych i w opiece po wykonanych ba-
daniach.

MODUL Ill. PIELEGNOWANIE W WYBRANYCH SCHO-
RZENIACH UKtADU KRAZENIA

1. Cel modutu

Przygotowanie do profesjonalnego realizowania
specjalistycznej opieki pielegniarskiej nad pacjentem
w chorobach uktadu krazenia.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowac¢ przyczyny, objawy chorobowe,
sposoby rozpoznawania i leczenia choréb uktadu
krgzenia;

2) zebraé¢ informacje o pacjencie z chorobag uktadu
krazenia niezbedne do diagnozy pielegniarskiej;

3) monitorowaé stan chorego metodami bezprzyrzg-
dowymi i przy pomocy aparatury;

4) formutowac i poprawnie zapisywac¢ diagnoze pie-
legniarska;

5) okresli¢ cele dziatan pielegniarskich w wybranych
jednostkach chorobowych uktadu krazenia;

6) dobraé metody i srodki rozwigzywania problemdw
opiekunczych w zaleznosci od indywidualnej sytu-
acji chorego;

7) réznicowaé problemy pielegnacyjne pacjenta
w zaleznosci od specyfiki jednostki chorobowej
oraz ustalaé¢ hierarchie wystepujacych proble-
mow;

8) zapewni¢ jakos$¢ opieki pielegniarskiej zgodnie
z przyjetym standardem opieki;

9) rozpoznawac stany zagrozenia zycia i podejmowacé
stosowne interwencije pielegniarskie;

10) zapobiega¢ powiktaniom wczesnym i pdznym wy-
stepujacym w przebiegu choréb uktadu krazenia;

11) udzielaé pacjentowi lub rodzinie porad dotycza-
cych postepowania prozdrowotnego, przygoto-
wac pacjenta do samoopieki;

12) prowadzi¢ edukacje zdrowotng pacjéntéw lub ich
rodzin;

13) dostosowaé metody i srodki edukacji do mozliwo-
$ci i potrzeb pacjenta lub jego rodziny;

14) organizowac i koordynowaé opieke pielegniarska
nad pacjentami z chorobami uktadu krazenia;

15) okresli¢ uwarunkowania majgce wptyw na prze-
bieg choroby i tworzyé warunki do rekonwale-
scencji;

16) wspiera¢ chorego lub jego rodzine w czasie hospi-
talizacji i opieki ambulatoryjnej;

17) dokumentowaé dziatania pielegniarskie.
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3. Treéci nauczania:

1) miazdzyca (patogeneza, czynniki ryzyka a miazdzy-
ca, kliniczne objawy miazdzycy naczyn wienco-
wych, mazgowych, naczyn konczyn dolnych);

2) zadania edukacyjne pielegniarki w zapobieganiu
miazdzycy;

3) choroba niedokrwienna serca (postacie, podziat,
patofizjologia, obraz kliniczny, rozpoznanie, lecze-
nie);

4) zadania opiekuncze i edukacyjne pielegniarki wo-
bec pacjenta z dusznicg bolesng;

b) problemy opiekunicze pacjentéw z zawatem mieg-
$nia sercowego w ostrym okresie choroby;

6) rola pielegniarki w przygotowaniu do samokontro-
li i samoopieki pacjenta po zawale migsnia serco-
wego;

7) nadcisnienie tetnicze (przyczyny, klasyfikacja, ob-
raz kliniczny, rozpoznanie, leczenie; przetom nad-
cisnieniowy — postepowanie leczniczo-opiekun-
cze);

8) problemy opiekuncze pacjenta w zaleznosci od
stopnia zaawansowania nadcisnienia tetniczego;
niefarmakologiczne metody leczenia nadcisnienia
tetniczego — zadania edukacyjne pielegniarki;

9) niewydolnos¢ kragzenia — etiologia, patogeneza,
objawy niewydolnosci lewo- i prawokomorowej,
klasyfikacja Nowojorskiego Towarzystwa Nadci-
$nienia Tetniczego (NYHA), rozpoznanie, leczenie
spoczynkowe, dietetyczne, farmakologiczne;

10) problemy opiekunicze pacjentéw z niewydolnoscig
krazenia wynikajgce z leczenia spoczynkowego —
przygotowanie pacjenta do samokontroli efektow
terapeutycznych;

11) wady serca:

a) nabyte, wrodzone (przyczyny, obraz kliniczny,
rozpoznanie, leczenie),

b) procedury postepowania pielegniarskiego wo-
bec pacjentéw z wada serca,

¢) zadania edukacyjne pielegniarki w zakresie try-
bu zycia pacjenta z wadg serca;

12) zapalne i niezapalne choroby miesnia sercowego,
wsierdzia, osierdzia:

a) przyczyny, postacie kliniczne, objawy chorobo-
we, rozpoznanie, leczenie,

b) standard opieki pielegniarskiej wobec pacjen-
tow z chorobami zapalnymi i niezapalnymi ser-
ca;

13) udziat pielegniarki w terapii choréb ukfadu kraze-
nia (terapia niefarmakologiczna, farmakologiczna
— podstawowe grupy lekow, interakcje, efekty te-
rapeutyczne i objawy uboczne dziatania lekow).

MODUL 1V. PIELEGNOWANIE W KARDIOCHIRURGII
1. Cel modutu

Przygotowanie do prowadzenia samodzielnej, pro-
fesjonalnej opieki pielegniarskiej nad pacjentami le-
czonymi na oddziale kardiochirurgii.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) ocenié stan psychiczny i fizyczny pacjenta przygo-
towywanego do zabiegu operacyjnego;

2) zaplanowac¢ dziatania pielegniarskie na etapie
przygotowania pacjenta do operacji serca;

3) minimalizowa¢ lek i napiecie psychiczne u pacjen-
ta oczekujgcego na operacje w obrebie serca;

4) ocenié stan pacjenta we wczesnym okresie poope-
racyjnym oraz monitorowaé parametry hemody-
namiczne i funkcje uktadu oddechowego;

b) interpretowaé podstawowe badania laboratoryjne,
elektrokardiogram;

6) prowadzi¢ bilans ptynow;
7) nadzorowa¢ przebieg drenazu klatki piersiowej;

8) prowadzi¢ wczesng rehabilitacje pooperacyjna
(oddechowg, ruchowa);

9) zapobiegaé¢ powiktaniom, wczesnie je rozpozna-
waé oraz podejmowacd interwencje w przypadku
ich wystgpienia;

10) obstugiwaé aparature medyczna uzywang w od-
dziale intensywnego nadzoru pooperacyjnego;

11) podja¢ dziatania reanimacyjne w przypadku nagte-
go zatrzymania krazenia;

12) przygotowa¢ pacjenta do wykonania kardiowersji;

13) planowadé, realizowaé¢ oraz modyfikowaé indywi-
dualng opieke pielegniarskg nad pacjentem po
operacji serca w zaleznosci od jego stanu oraz roz-
poznanych problemodw;

14) planowaé opieke dtugofalowg po zabiegu kardio-
chirurgicznym;

15) przestrzegac zasad aseptyki;

16) prowadzi¢ edukacje pacjenta w zakresie samo-
opieki i zdrowego stylu zycia.

3. Treséci nauczania:

1) podstawowe zagadnienia chirurgii serca i duzych
naczyn;

2) procedura przyjecia pacjenta na oddziat kardiochi-
rurgii w przypadku:
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a) zabiegu planowego,
b) zabiegu nagiego,

C) przeszczepu serca;

3) standardy przygotowania pacjenta do zabiegu
operacyjnego w obrebie serca:

a) przygotowanie psychiczne,

b) przygotowanie fizyczne;

4) problemy pielegnacyjne pacjentéw w okresie
oczekiwania na zabieg operacyjny;

5) opieka pooperacyjna:

a) monitorowanie parametrow hemodynamicz-
nych oraz funkcji uktadu oddechowego,

b) interpretowanie wynikéw podstawowych ba-
dan laboratoryjnych i elektrokardiogramu,

c) prowadzenie bilansu ptynéw,
d) nadzorowanie drenazu klatki piersiowej,

e) prowadzenie wczesnej rehabilitacji pooperacyj-
nej (oddechowej, ruchowej),

f) zapobieganie powikfaniom, wczesne rozpozna-
wanie oraz podejmowanie dziatan w przypadku
ich wystapienia,

g) wsparcie psychiczne;

6) problemy pielegnacyjne pacjentéw w okresie po-
operacyjnym;

7) postepowanie reanimacyjne w warunkach oddzia-
tu kardiochirurgii;

8) zasady wykonywania kardiowersji elektrycznej;

9) zakres i rola edukacji pielegniarskiej wobec pacjen-
tow leczonych kardiochirurgicznie;

10) transplantologia:
a) zagadnienia wspotczesnej transplantologii,
b) aspekty etyczne,
c) farmakoterapia;

11) krew i $rodki krwiozastepcze:

a) aktualne zasady stosowania krwi i S$rodkow
krwiozastepczych,

b) reakcje poprzetoczeniowe -— rozpoznanie, po-
stepowanie;

12) psychologia w kardiochirurgii;

13) aktywizacja zawodowa pacjentéw po zabiegu.

MODUL V. PIELEGNOWANIE W KARDIOLOGII | KAR-
DIOCHIRURGII DZIECIECEJ

1. Cel modutu

Przygotowanie do samodzielnego planowania i re-
alizowania profesjonalnej opieki nad dzieckiem z cho-

robami uktadu krazenia w warunkach szpitalnych i po-
zaszpitalnych.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowaé przyczyny i objawy kliniczne
chorob uktadu krazenia u dzieci;

2) nawigzywac¢ kontakt z dzieckiem chorym;

3) zebra¢ dane o dziecku i jego rodzinie lub opieku-
nach istotne dla pieleghowania;

4) rozpoznaé oraz rozwigza¢ problemy pielegnacyjne
dziecka z chorobami uktadu krazenia;

5) tagodzi¢ napiecie i lek zwiazany z hospitalizacjg
oraz procedurami diagnostyczno-terapeutyczny-
mi;

6) przygotowac dziecko do badan diagnostycznych
oraz interpretowacé ich wyniki;

7) przygotowac dziecko do zabiegu kardiochirurgicz-
nego;

8) planowavé i realizowaé specjalistyczng opieke pie-
legniarskg po zabiegu kardiochirurgicznym;

9) promowac¢ prozdrowotny styl zycia u dzieci i rodzi-
cow lub opiekundéw oraz przygotowaé rodzine lub
opiekunéw do opieki nad dzieckiem w domu;

10) obstugiwac¢ specjalistyczng aparature medyczng;

11) wykona¢ czynnosci reanimacyjne u dziecka.

3. Tresci nauczania:

1) wprowadzenie do kardiologii dzieciecej:
a) krazenie pfodowe,
b) budowa i funkcje uktadu krgzenia u noworodka,

¢) objawy patologii uktadu krazenia u dzieci (obja-
wy niespecyficzne),

d) problemy dziecka z chorobami uktadu krazenia
w czasie hospitalizacji i w warunkach domo-
wych;

2) wady wrodzone serca u dzieci (ubytki struktur ser-
ca, wady zastawek serca, wady ztozone):

a) objawy kliniczne, diagnostyka, leczenie,
b} procedury postgpowania pielegniarskiego;

3) choroby miesnia sercowego (choroba reumatycz-
na, niereumatyczne zapalenie mig$nia sercowego,
kardiomiopatie, guzy serca):

a) objawy kliniczne, diagnostyka, leczenie,

b) procedury postepowania pielegniarskiego;



Dziennik Ustaw Nr 197

- 13457 —

Poz. 1922

4) niewydolnos$é krazenia u dzieci:
a) podziat, objawy kliniczne, diagnostyka, leczenie,
b) procedury postepowania pielegniarskiego;

5) zaburzenia rytmu serca:

a) rodzaje zaburzen, objawy kliniczne, diagnosty-
ka, leczenie,

b) procedury postepowania pielegniarskiego;
6) kardiologia prenatalna:

a) czynniki ryzyka,

b) badania prenatalne serca ptodu,

¢) najczescie] rozpoznawane wady wrodzone,

d) procedury postepowania pielegniarskiego;

7) poradnictwo genetyczne, w tym okreslanie ryzyka
wystagpienia wady serca u dziecka;

8) chirurgiczne leczenie wad serca u dzieci:

a) procedury przygotowania dziecka do zabiegu
operacyjnego,

b) problemy pielegnacyjne u dzieci w okresie
oczekiwania na zabieg,

¢) procedury postepowania z dzieckiem po zabie-
gu operacyjnym,

d) problemy pielegnacyjne u dzieci w okresie po-
operacyjnym;

9) resuscytacja krgzeniowo-oddechowa dziecka;

10) edukacja dzieci i ich rodzicéw lub opiekundw.

MODUL VI. POSTEPOWANIE W STANACH ZAGRO-
ZENIA ZYCIA

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do podejmowania
dziatan w stanach zagrozenia Zycia i realizowania pro-
fesjonalnej opieki pielegniarskiej.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielggniarka
powinna:

1) rozpozna¢ objawy zagrozenia zycia;

2) zaproponowac niezbedne badania diagnostyczne
w danym stanie zagrozenia zycia oraz oceni¢
i wstepnie zinterpretowac ich wyniki;

3) ocenié stan swiadomosci chorego oraz wskazniki
funkeji uktadu krazenia i oddechowego;

4) stosowac¢ standardy postgpowania reanimacyjne-
go;

5} prowadzié reanimacje u dorostych i dzieci oraz
ocenié skutecznos¢ prowadzonych zabiegoéw;

6) wykona¢ defibrylacje elektryczna zewnetrzna;
7) dawkowaé leki w czasie reanimacji;

8) dokumentowac dziatania wobec pacjenta w stanie
zagrozenia Zycia;

9) przygotowaé zestaw i braé udziat w inwazyjnych
metodach pomiaru ci$nienia tetniczego i zylnego;

10) postugiwaé sie specjalistycznym sprzetem me-
dycznym i aparaturg;

11) pielegnowaé pacjenta z ostrg niewydolnoscig od-
dechowa, drenazem ssacym, sztuczng wentylacja
ptuc;

12) stosowac procedury postepowania pielegniarskie-
go w stanach: wstrzasu kardiogennego, obrzeku
ptuc;

13) przygotowacd pacjenta do kardiowersji elektrycznej
i sprawowac opieke po zabiegu;

14) przygotowad pacjenta do sztucznej stymulacji ser-
ca (czasowej, statej);

15) sprawowaé opieke pielegniarska nad pacjentem
Z rozrusznikiem serca.

3. Tresci nauczania:

1) nagfe zatrzymanie krazenia (przyczyny, objawy,
diagnostyka, postepowanie, leczenie);

2) reanimacja, resuscytacja (rozpoznawanie zatrzy-
mania krgzenia i oddychania, wskazania i przeciw-
wskazania do resuscytacji, etapy resuscytacji krag-
zeniowo-oddechowej, metody ochrony moézgu
przed niedotlenieniem, poszerzone czynnosci re-
suscytacyjne, kryteria Smierci pnia mozgu);

3) udziat pielegniarki w postepowaniu resuscytacyj-
nym;

Przy realizacji pkt 1, 2, 3 obowigzuja tresci i umiejet-
nosci przewidziane programem kursu specjalistycz-
nego w zakresie resuscytacji krazeniowo-oddecho-
wej.

4) wstrzgs kardiogenny:
a) etiopatogeneza, objawy, rozpoznanie, leczenie,
b) udziat pielegniarki w terapii wstrzgsu,

c) dziatania opiekuncze pielegniarki wobec chore-
go we wstrzasie;

5) obrzek ptuc:

a) mechanizm powstania, przyczyny, obraz klinicz-
ny, leczenie,

b) zasady postepowania pielegniarskiego z pa-
cjentem;

6) ostra niewydolnos¢ oddechowa:

a) stany prowadzgce do ostrej niewydolnosci krg-
zeniowej, przebieg kliniczny, leczenie,
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b) zadania pielegniarki w rozpoznawaniu, leczeniu
i postepowaniu opiekurnczym wobec chorego
z ostra niewydolnoscia krazeniows;

7) zaburzenia rytmu serca przebiegajgce z szybka
czynnoscia serca — nadkomorowe, komorowe:

a) charakterystyka zaburzen, obraz kliniczny, lecze-
nie,

b) rola pielegniarki w rozpoznawaniu i terapii za-
burzen rytmu serca,

¢) udziat pielegniarki w leczeniu farmakologicz-
nym i elektroterapii;

8) zaburzenia rytmu serca przebiegajace z wolna
czynnoscia serca:

a) etiologia, podziat, przebieg kliniczny, leczenie,

b) zadania pielegniarki diagnostyczne i lecznicze
wobec chorego z zaburzeniami rytmu serca
z wolng czynnoscig kombér,

c) samodzielne dziatania lecznicze pielegniarki
w przypadku napadu zespotu Morgagniego,
Adama i Stokesa (MAS),

d) zadania opiekuncze i edukacyjne wobec pacjen-
toéw leczonych sztuczng stymulacig serca;

9) pielegnowanie chorego nieprzytomnego {ocena
stanu przytomnosci — skala Glasgow, obserwacja
parametrow zyciowych, odzywianie, wydalanie,
zapobieganie powiktaniom, pielegnacja skoéry,
bton sluzowych, zapewnienie bezpieczenstwa).

MODUL VII. REHABILITACJA W KARDIOLOGII | KAR-
DIOCHIRURGH

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do realizowania pod-
stawowych zabiegdw rehabilitacyjnych niezbednych
w procesie pielegnowania pacjenta z chorobg uktadu
krazenia oraz do prowadzenia rehabilitacji przytézko-
wej pacjenta we wspotpracy z zespotem rehabilitan-
tow i fizjoterapeutdéw w zakresie usprawniania cho-
rych.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1) scharakteryzowaé koncepcje i etapy rehabilitacji
kardiologicznej;

2) okresli¢ wskazania, przeciwwskazania, elementy
i cele poszczegdinych metod rehabilitacji w jed-
nostkach chorobowych uktadu krazenia;

3) podejmowac dziatania zmierzajace do przywroéce-
nia sprawnosci chorym z chorobami uktadu serco-
Wo0-naczyniowego;

4) wspiera¢ pacjenta w wysitkach na rzecz osiggnie-
cia optymalnej funkcji uktadu krazenia badz wy-
ksztatcenia jego funkcji kompensacyjnych;

5) rozpoznad zmiany zachowania pacjenta pod wpty-
wem choroby i przeciwdziata¢ im;

6) przygotowac pacjenta do samodzielnego wykony-
wania ¢wiczen;

7} nadzorowacé i mobilizowa¢ pacjenta do wykonywa-
nia éwiczen w rehabilitacji przytdzkowe;j;

8) prowadzié edukacje na temat aktywnosci fizycznej
i stylu zycia.

3. Tresci nauczania:

1) cele i zadania rehabilitacii:
a) koncepcije,
b) etapy,

¢) elementy rehabilitacji leczniczej (fizykoterapia,
kinezyterapia, psychoterapia, ergoterapia, so-
cjoterapia);

2) przygotowanie pacjenta do aktywnosci fizycznej;

3) specyfika rehabilitacji kardiologiczne;j:
a) fizjologia wysitku fizycznego,

b) wydolnosé fizyczna, tolerancja wysitku, nastep-
stwo braku ruchu,

c) cele, zadania, metody;

4) postepowanie rehabilitacyjne w wybranych choro-
bach uktadu krgzenia:

a) znaczenie terapii ruchem,
b) przeciwwskazania do terapii ruchem,

c) fazy rehabilitacji kardiologicznej (I—iV);

5) udziat i rola pielegniarki w procesie rehabilitacji
pacjenta z chorobami uktadu kragzenia:
a) terapia ruchem, psychoterapia,

b) wskazania i przeciwwskazania do rehabilitacji
w odniesieniu do indywidualnego pacjenta,

¢) metody usprawniania,

d) éwiczenia bierne, oddechowe, zmniejszajace
napiecie migsni szkieletowych,

e) psychoterapia pacjenta i jego rodziny;

6) edukacja pacjenta.
VI. Kwalifikacje kadry dydaktycznej

1. Organizator ksztatcenia zapewnia w przedmioto-
we| dziedzinie ksztatcenia wyktadowcow posiadaja-
cych:

1) tytut naukowy profesora w dziedzinie odpowiada-
jacej tematyce wyktaddow;

2) stopien naukowy doktora habilitowanego w dzie-
dzinie odpowiadajacej tematyce wyktadow;

3) stopien naukowy doktora w dziedzinie odpowiada-
jacej tematyce wyktadow.
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2. Wyktadowcami mogag by¢ osoby majace nie
mniej niz piecioletni staz zawodowy w dziedzinie be-
dgcej przedmiotem specijalizacji, doswiadczenie dy-
daktyczne oraz spetniajg co najmniej jeden z warun-
kow:

1) posiadajg tytut zawodowy magistra pielegniar-
stwa;

2) posiadaja tytut specjalisty w dziedzinie pielegniar-
stwa kardiologicznego, zachowawczego, aneste-

zjologii i intensywnej opieki, pielegniarstwa pedia-
trycznego;

3) posiadajg specijalizacje lekarskg w dziedzinie me-
dycyny odpowiadajgca dziedzinie pielegniarstwa
bedacej przedmiotem specjalizacji;

4) posiadajg ukonczone studia wyisze na kierunku
majgcym zastosowanie w ochronie zdrowia lub in-
ne kwalifikacje niezbedne do realizacji wybranych
zagadnien.

Zatacznik nr 8

RAMOWY PROGRAM BLOKU SPECJALISTYCZNEGO SPECJALIZACJ! W DZIEDZINIE PIELEGNIARSTWA
NEFROLOGICZNEGO DLA PIELEGNIAREK

l. Cel ksztatcenia:

1. Wszechstronne, specjalistyczne przygotowanie
pielegniarek do sprawowania profesjonalnej opieki
nad pacjentami w poradniach nefrologicznych, od-
dziatach nefrologii, stacjach dializ, osrodkach trans-
plantacji, zdolnych do prowadzenia, nadzorowania
i ciagtego modyfikowania procesu pielegnowania do-
stosowanego do indywidualnych potrzeb chorego.

2. Przygotowanie specjalistow do roli doradcy
i konsultanta zespotu pielegniarskiego w rozwigzywa-
niu trudnych probleméw pielegnacyjnych, uczestnic-
twa w procesie adaptacji spoteczno-zawodowej piele-
gniarek podejmujacych prace w oddziatach nefrologii
i dializoterapii.

ll. Czas trwania specjalizacji

1. taczna liczba godzin wynosi 1030 godzin dy-
daktycznych.

2. taczna liczba godzin bloku ogdinozawodowego
wynosi 330 godzin.

3. taczna liczba godzin w bloku specjalistycznym
wynosi 700 godzin, w tym: cze$é teoretyczna 315 go-
dzin, cze$¢ praktyczna 385 godzin.

. Wykaz umiejetnosci
ksztatcenia

bedacych przedmiotem

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna:

1. Scharakteryzowaé tendencje i kierunki rozwoju
pielegniarstwa nefrologicznego.

2. Ocenia¢ stan zdrowia pacjenta.
3. Formutowac¢ diagnoze pielegniarska.

4, Planowaé opieke pielegniarska nad pacjentem
i jego rodzing.

5. Dobiera¢ metody postepowania pielegniarskie-
go indywidualnie do potrzeb pacjenta.

6. Realizowaé¢ swiadczenia pielegnacyjne wedtug
przyjetych standarddw.

7. Ocenia¢ jakosé opieki pielegniarskiej nad pa-
cjentem.

8. Ocenia¢ skutecznosé podjetych dziatan.

9. Opracowac¢ procedury postepowania pielegna-
cyjnego.

10. Opracowac¢ standardy praktyki zawodowej.

11. Realizowaé prewencyjne programy edukacji
zdrowotnej.

12. Podja¢ samodzielnie lub wspdtpracowaé w ba-
daniach majacych na celu podnoszenie jakosci $wiad-
czen w opiece nad pacjentem nefrologicznym.

13. Przygotowaé pacjentow leczonych nerkoza-
stepczo i ich rodziny do korzystania z réznych form
pomocy instytucjonalnej i pozainstytucjonalne;j.

14. Doradzaé pacjentowi i jego rodzinie w zakresie
prowadzenia samoopieki oraz sposobdw rozwiazywa-
nia problemow.

15. Koordynowac¢ prace zespotu interdyscyplinar-
nego.

16. Formutowa¢ cele opieki nad pacjentem w roz-
nych sytuacjach zdrowotnych i spotecznych.

17. Opracowac i realizowa¢ programy edukacyjne
dla pacjentéw i ich rodzin.

18. Przygotowywaé¢ pacjenta do badan diagno-
stycznych.

19. Skutecznie i
wszystkie formy dializy.

bezpiecznie przeprowadzac
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20. Koordynowac dziatania w kierunku zapobiega-
nia zakazeniom wewnatrzoddziatowym i szpitalnym.

21. Wspiera¢ pacjenta i jego rodzine.

22. Mobilizowat pacjenta do swiadomego udziatu
w procesie leczniczo-pielegnacyjnym.

23. Dobiera¢ indywidualnie i stosowaé wtasciwe
techniki kontaktu terapeutycznego.

24. Przekonac¢ pacjenta do koniecznosci stosowa-
nia leczenia dietetycznego oraz doradzi¢ w tym zakre-
sie.

26. Promowa¢ zachowania prozdrowotne i styl zy-
cia wspierajgcy zdrowie.

27. Przygotowac pacjenta i jego rodzine do prze-
szczepu.

28. Pielegnowac¢ pacjenta przed i po zabiegu ope-
racyjnym.

29. Prowadzi¢ rehabilitacje przytdézkowsg i wspoi-
uczestniczy¢ w rehabilitacji realizowanej przez zespot
interdyscyplinarny.

30. Planowa¢ i prowadzi¢ doskonalenie zawodowe
pielegniarek.

25. Wspotpracowa¢ z osobami i instytucjami
wspierajacymi leczenie nerkozastepcze. 31. Planowaé wtasny rozwoj zawodowy.
IV. Plan nauczania
Teoria — STAZ taczna
Lp. MODUL liczba liczba liczba
godzin placéwka godzin godzin
I Zaawansowana praktyka specjali- 15 . . 45
styczna
Postepowanie zachowawcze : .
| w schorzeniach nerek 75 Oddziat nefrologii 70 145
m | Hemodializa i inne techniki| g5 | oyypiat hemodializ 105 165
oczyszczania pozaustrojowego
IV [ Dializa otrzewnowa 60 Oddziat dializ otrzewnowych 105 165
V | Transplantacja nerek 30 Oddziat transplantaciji 70 100
Specyfika opieki nefrologicznej . C e
Vi nad dzieckiem 45 Pediatryczny oddziat dializ 35 80
taczna liczba godzin 315 385 700

V. Program nauczania

MODUL I. ZAAWANSOWANA PRAKTYKA SPECJALI-
STYCZNA

1. Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do petnienia roli lidera
w zakresie opieki nefrologicznej.

2. Wykaz umiejetnosci wynikowych

W wyniku realizacji tresci nauczania pielegniarka
powinna: '

1) scharakteryzowaé cele, zadania i strukture osrod-
kéw toksykologicznych oraz transplantacyjnych;

2) rozpoznawaé¢ problemy etyczno-deontologiczne
wystepujace w pracy pielegniarki nefrologicznej;

3) oméwic¢ zasady sanitarno-epidemiologiczne;

4) dokonaé oceny stanu zdrowia pacjenta, z uwzgled-
nieniem funkeji uktadoéw i stanu psychicznego;

5) prowadzi¢ proces pielggnowania;

6) doradzi¢ srodki i metody postepowania pielegniar-
skiego, kierujac sig indywidualnymi potrzebami
pacjenta;

7) doradzi¢ sposoby rozwigzywania problemow;

8) wykorzystaé¢ modele pielegnowania w praktyce za-
wodowej pielegniarki;

9) opracowac i wdrazaé standardy opieki pielegniar-
skiej;

10) analizowa¢, ocenia¢ i weryfikowac standardy opie-
ki pielegniarskiej w nefrologii i dializoterapii;




