UNIWERSYTET MEDYCZNY

IM. P1aSTOW SLASKICH WE WROCEAWIU

Zatacznik

do Uchwaty Senatu Uniwersytetu Medycznego
we Wroctawiu nr 2186

zdnia 1 lipca 2020 .

Sylabus na rok akademicki: 2020/2021
Cykl ksztatcenia: 2018/2021

Opis przedmiotu ksztatcenia

Nazwa Anestezjologia i pielegniarstwo w Grupa szczegotowych efektow
modutu/przedm | zagrozeniu zycia ksztatcenia
lotu Kod grupy Nazwa grupy
D Nauki w
zakresie
opieki
specjalistyczn
€l
Wydziat Nauk o Zdrowiu
Kierunek Pielegniarstwo
studiow
Jednostka Zaktad pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej opieki
realizujgca
przedmiot
Specjalnosé
Poziom studiéw | jednolite magisterskie [1*
| stopnia x
Il stopnia [
[l stopnia [
podyplomowe [J
Forma studiéw | [J stacjonarne [l niestacjonarne
Rok studiéw 3 Semestr X zZimowy
studidw: [ letni
Typ przedmiotu | x obowigzkowy
[J ograniczonego wyboru
[ wolnego wyboru/ fakultatywny
Rodzaj x kierunkowy [ podstawowy
przedmiotu
Jezyk x polski Oangielski  Oinny
wyktadowy

* zaznaczy¢ odpowiednio, zamieniajac [J na X

Liczba godzin

Forma ksztatcenia

Cwiczenia audytoryjne (CA)

Wyktady (WY)
Seminaria (SE)

Cwiczenia kierunkowe - niekliniczne

(CN)
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Semestr zimowy:

Ksztatcenie
bezposrednie
(kontaktowe)

20

Ksztatcenie zdalne
synchroniczne

Ksztatcenie zdalne
asynchroniczne

50

28

Semestr letni:

Ksztatcenie
bezposrednie
(kontaktowe)

Ksztatcenie zdalne
synchroniczne

Ksztatcenie zdalne
asynchroniczne

Razem w roku:

Ksztatcenie
bezposrednie
(kontaktowe)

Ksztatcenie zdalne
synchroniczne

Ksztatcenie zdalne
asynchroniczne

Cele ksztatcenia: (max. 6 pozycji)
C1. Opanowanie przez studenta wiedzy i umiejetnosci niezbednych do sprawowania opieki
pielegniarskiej nad pacjentem znieczulanym .

C2. Opanowanie przez studenta wiedzy i umiejetnosci niezbednych do sprawowania opieki
pielegniarskiej w przypadku nagtego zagrozenia zycia w warunkach szpitalnych.

C3. Opanowanie przez studenta wiedzy i umiejetnosci niezbednych do sprawowania opieki

pielegniarskiej nad pacjentem w stanie zagrozenia zdrowia i zycia.

Macierz efektéw uczenia sie dla modutu/przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji
zamierzonych efektéw uczenia sie oraz formy realizacji zajeé:

Numer efektu
uczenia sie
przedmiotowego

Numer
efektu
uczenia sie
kierunkoweg
o

Student, ktory zaliczy modut/przedmiot
wie/umie/potrafi

Metody weryfikacji
osiggniecia
zamierzonych
efektdéw uczenia sie
(formujace i
podsumowujace)

Forma zajec
dydaktycznych

** wpisz symbol

Wo1

W02

D.WS5S.

DW14.

zna zasady diagnozowania w
pielegniarstwie anestezjologicznym

zna swoiste zasady organizacji opieki
specjalistycznej (intensywnej opieki

Samodzielne
przygotowanie
stanowiska
anestezjologiczn
ego do kazdej
formy
znieczulenia

Wy

WYy




W03

W04

W05

W06

W07

W08

W09

D.W40.

D.W41.

D.W42.

D.W43.

D.w44.

D.W45.

D.w46.

medycznej)

Zna standardy i procedury
postepowania w stanach nagtych i
zabiegach ratujgcych zycie;

zna zasady przygotowania sali
operacyjnej do zabiegu w
znieczuleniu ogélnym i regionalnym;

charakteryzuje kierunki obserwacji
pacjenta w trakcie zabiegu
operacyjnego, obejmujgce
monitorowanie w zakresie
podstawowym i rozszerzonym;

zna przebieg procesu znieczulania i
wskazuje na zasady i metody opieki
nad pacjentem po znieczuleniu;

charakteryzuje metody znieczulenia
regionalnego i zadania pielegniarki
anestezjologicznej w trakcie i po
znieczuleniu regionalnym;

rozpoznaje stany zagrozenia zycia i
opisuje monitorowanie pacjentéow
metodami przyrzgdowymi i
bezprzyrzgdowymi;

objasnia algorytmy postepowania
resuscytacyjnego w zakresie
podstawowych zabiegdw
resuscytacyjnych ( BLS- basic life
suport) i zawansowanego
podtrzymywania zycia (ALS-advanced
life suport)

WY

WY

WY

WY

WY

WY

WY

uo1l

D.U.1

Gromadzi informacje, formutuje
diagnoze pielegniarska, ustala cele i
plan opieki, wdraza

interwencje pielegniarskie oraz

Bezposrednia
obserwacja
studenta

PP,PZ




dokonuje ewaluacji opieki

uo2 D.U.13 Dokumentuje sytuacje zdrowotng Bezposrednia
pacjenta, jej dynamike zmian i obserwacja
realizowang opieke pielegniarska. studenta PP,PZ
uo3 D.U.16 Rozpoznaje stany nagtego zagrozenia | Bezposrednia PP,PZ
Zycia obserwacja
studenta
uo4 D.U.17 Wykonuje defibrylacje automatyczng | Bezposrednia PP
AED i bezprzyrzagdowe udraznianie obserwacja
drog oddechowych (na fantomie). studenta
uo5 D.U.19 Rozpoznaje powiktania leczenia Bezposrednia
farmakologicznego, dietetycznego, obserwacja
rehabilitacyjnego, leczniczo- studenta
pielegnacyjnego
uoe D.U21 pielegnuje pacjenta z przetokg, rurkg | Bezposrednia
intubacyjng i tracheotomijng; obserwacja PP
studenta
uoz DU25 Prowadzi, dokumentuje i ocenia Bezposrednia PP,PZ
bilans ptynéw pacjenta; obserwacja
studenta
uos D.U.26 Przekazuje informacje o stanie Bezposrednia PP,PZ
zdrowia chorego cztonkom zespotu obserwacja
terapeutycznego studenta
uo9 D.U.28 Prowadzi dokumentacje opieki nad Bezposrednia
chorym: karte obserwacji, zabiegow obserwacja
pielegnacyjnych i raportéw, karte studenta
rejestru zakazen szpitalnych,
profilaktyki i leczenia odlezyn oraz
karte informacyjna z zaleceniami w
zakresie samoopieki
u1o0 D.U.33 Przygotowuje i podaje leki roznymi Bezposrednia PP,PZ
drogami, samodzielnie lub na obserwacja
zlecenie lekarza studenta
K01 D.K1 Szanuje godnos¢ i autonomie oséb Obserwacja PP,PZ
powierzonych opiece postawy
K 02 D.K2 Systematycznie wzbogaca wiedze studenta na PP,PZ
zawodowa i ksztattuje umiejetnosci, zajeciach,
dazac do profesjonalizmu zaangazowanie
K03 D.K3 Przestrzega wartosci, powinnosci i w prace, PP,PZ
sprawnosci moralnych w opiece nawigzanie i
K04 D.K4 Wykazuje odpowiedzialno$é moralng | utrzymanie PP,PZ
za cztowieka i wykonywanie zadan kontaktu z
zawodowych chorym,
K05 D.K7 Przestrzega tajemnicy zawodowej. samoocena PP,PZ




studenta
K06 D.K10 Przejawia empatie w relacji z PP,PZ
pacjentem i jego rodzing oraz

wspotpracownikami

** WY - wyktad; SE - seminarium; CA - ¢wiczenia audytoryjne; CN - ¢wiczenia kierunkowe (niekliniczne); CK - ¢wiczenia kliniczne; CL -¢wiczenia
laboratoryjne; CM — ¢wiczenia specjalistyczne (mgr); CS - ¢éwiczenia w warunkach symulowanych; LE - lektoraty; zajecia praktyczne przy
pacjencie - PP; WF - zajecia wychowania fizycznego (obowigzkowe); PZ- praktyki zawodowe; SK — samoksztatcenie, EL- E-learning.

Prosze oceni¢ w skali 1-5 jak powyzsze efekty lokujg pafistwa zajecia w dziatach: przekaz wiedzy,
umiejetnosci czy ksztattowanie postaw:

Wiedza: 5

Umiejetnosci: 5

Kompetencje spoteczne: 3

Naktad pracy studenta (bilans punktéw ECTS):

Forma naktadu pracy studenta Obcigzenie studenta (h)
(udziat w zajeciach, aktywnosé, przygotowanie itp.)

1. Godziny kontaktowe: 40

2. Godziny w ksztatceniu zdalnym (e-learning) 50

3. Czas pracy wtasnej studenta (samoksztatcenie): 28

Sumaryczne obcigzenie pracy studenta 118

Punkty ECTS za modut/przedmiot 6

Uwagi

Tresc¢ ZanC': (prosze wpisac¢ hastowo tematyke poszczegdlnych zajec z podziatem na forme zajec¢ dydaktycznych,

pamietajac, aby przektadata sie ona na zamierzone efekty uczenia sie)

Wyktady

1. Znieczulenie —rodzaje, ocena ryzyka znieczulenia, leki stosowane w znieczuleniu. Powiktania
znieczulenia ogdlnego i przewodowego. Przygotowanie chorego oraz sali operacyjnej do zabiegu
w znieczuleniu ogdlnym i regionalnym. Opieka pooperacyjna na oddziale poznieczuleniowym i
Sali budzen. Zasady i metody opieki nad pacjentem po znieczuleniu.

2. Organizacja i standardy wyposazenia oddziatéw intensywnej terapii. Dostepy naczyniowe —
rodzaje, technika zaktadania, powiktania, karta monitorowania dostepdéw.

3. Ostra niewydolnos¢ oddechowa.

4. Nagte zatrzymanie krazenia: bezposrednie przyczyny, rozpoznanie.

5. Wstrzgs — rodzaje, patofizjologia wstrzasu, obraz kliniczny, leczenie.

6. Stany nieprzytomnosci — ocena zaburzen gtebokosci swiadomosci (Glasgow Coma Scale ),
przyczyny $pigczek, rozpoznawanie $pigczki, ogdlne zasady postepowania z chorym
nieprzytomnym.

7. Podstawowe zabiegi resuscytacyjne (BLS) i uzycie automatycznych defibrylatorow.
Zaawansowane zabiegi resuscytacyjne ALS.

8. Intensywny nadzér bezprzyrzagdowy i przyrzagdowy — rozpoznawanie standw zagrozenia zycia.
9. Problemy pielegnacyjne pacjentéw leczonych na oddziatach intensywnej terapii oraz metody
zapobiegajgce zagrozeniom i powiktaniom wynikajgcym z dtugotrwatego unieruchomienia.
10.Pierwsza pomoc przedlekarska w stanach zagrozenia zycia.

Seminaria




Cwiczenia

Zajecia praktyczne przy pacjencie

1. Przygotowanie pacjenta oraz sali operacyjnej do zabiegu w znieczuleniu ogdélnym i
regionalnym, kierunki obserwacji pacjenta w trakcie zabiegu operacyjnego, obejmujace
monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym.

2. Metody opieki nad pacjentem po znieczuleniu ogdlnym i regionalnym, ze szczegdlnym
uwzglednieniem monitorowania przyrzagdowego i bezprzyrzgdowego.

3. Pielegnacja pacjenta w intensywnej terapii — opieka nad chorym z zaburzeniami
oddechowymi wentylowanym mechanicznie, z zatozong rurka intubacyjng i
tracheotomijng (toaleta drzewa oskrzelowego chorego zaintubowanego lub z rurka
tracheotomijng, zmiana opatrunku wokot rurki, kontrola szczelnosci rurki oraz
sprawnosci respiratora, ocena skutecznosci wentylacji, dokumentowanie opieki).

4. Pielegnacja pacjenta w intensywnej terapii - przygotowanie i podawanie lekéw roznymi
drogami, samodzielnie lub na zlecenie lekarza.

5. Zasady reanimacji krgzeniowo-oddechowej w zakresie podstawowych i zaawansowanych
czynnosci resuscytacyjnych, uzycie defibrylatora automatycznego AED ¢wiczenia w
warunkach symulowanych.

6. Przygotowanie i podawanie lekdw réznymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie
lekarza.

Literatura podstawowa: (wymienic¢ wg istotnosci, nie wiecej niz 3 pozycje)

1.Wotowicka L., Dyk D., Anestezja i i intensywna opieka. Klinika i pielegniarstwo. PZWL 2010
2.Kruszynski Z.: Podstawy anestezjologii i intensywnej terapii .UMP, Warszawa 2010.

3.Krajewska — Kutak E, Rolka H, Jankowiak B.: Standardy i procedury pielegnowania chorych w
stanach zagrozenia zycia. PZWL, Warszawa 2009

Literatura uzupetniajaca i inne pomoce: (nie wiecej niz 3 pozycje)

1.Mayzner-Zawadzka E.: Anestezjologia i intensywnej terapia. PZWL W-wa 2009.

2.Gaszynski W.: Intensywna terapia i wybrane zagadnienia medycyny ratunkowej. Repetytorium .
PZWL Warszawa 2008.

Wymagania dotyczgce pomocy dydaktycznych: (np. laboratorium, rzutnik multimedialny, inne...)
Komputer z projektorem multimedialnym do wyktadéw oraz prezentacji.
Fantomy do resuscytacji krgzeniowo-oddechowej, defibrylator treningowy.

Warunki wstepne: Wiedza, umiejetnosci i kompetencje z zakresu anatomii, fizjologii,
patofizjologii, badan fizykalnych, farmakologii, podstaw pielegniarstwa, psychologii, pedagogiki,
interny i pielegniarstwa internistycznego, chirurgii i pielegniarstwa chirurgicznego, geriatrii i
pielegniarstwa geriatrycznego. Mundurek pracowniczy, obuwie zgodne z zasadami bhp i
identyfikator.

Warunki uzyskania zaliczenia przedmiotu:
Zaliczenie zajec¢ praktycznych:
e obecnos¢ na zajeciach zgodnie z Regulaminem studiow,




przestrzeganie regulaminu zaje¢ praktycznych,

wykonanie zadania indywidualnego polegajgcego na rozpoznaniu problemdw
zdrowotnych chorego leczonego w oddziale intensywnej terapii i zaplanowaniu opieki
pielegniarskiej,

aktywny udziat w zajeciach praktycznych - zaliczenie umiejetnosci — wg dzienniczka
umiejetnosci

wykonanie zadania w ramach czynnosci ratunkowych — BLS i ALS

Kryteria zaliczenia zadania

s N e

Wykonanie zadania w czasie 30-45 minut
Samodzielne wykonanie zadania

Pewne i energiczne wykonanie czynnosci
Postepowanie uwzgledniajace sytuacje pacjenta
Wspodtpraca z zespotem terapeutycznym

Zasady dopuszczenia do egzaminu:

1. uzyskanie zaliczenia godzin bez udziatu nauczyciela (Na pierwszych zajeciach wyktadowych

studenci otrzymajg wykaz 3 artykutdow naukowych - aktualnych, obejmujgcych zagadnienia ujete

w efektach do przedmiotu, celem zapoznania sie z nimi. Do egzaminu pisemnego testowego

zostanie dotgczonych dodatkowo 3 pytan z podanych artykutéw, ktore stanowig integralng czesé¢

pytan egzaminacyjnych.)

2. uzyskanie zaliczenia z zajeé praktycznych,

Forma egzaminu — pisemny test obejmujacy tresci wyktadéw (60% prawidtowych odpowiedzi-

ocena dostateczna). Test jednokrotnego wyboru.

Kryteria zaliczenia przedmiotu na zaliczenie (bez oceny)

zaliczenie * obecnos¢ na zajeciach zgodnie z Regulaminem studiow,

* przestrzeganie regulaminu zaje¢ praktycznych,

¢ wykonanie zadania indywidualnego polegajgcego na rozpoznaniu
problemdéw zdrowotnych chorego leczonego w oddziale intensywnej
terapii i zaplanowaniu opieki pielegniarskiej,

e aktywny udziat w zajeciach praktycznych - zaliczenie umiejetnosci —
wg dzienniczka umiejetnosci

Ocena: Kryteria oceny z egzaminu:
Bardzo dobra 93-100%
(5,0)
Ponad dobra 85-92%
(4,5)

Dobra (4,0) 77-84%




Dos¢ dobra 69-76%
(3,5)

Dostateczna 61-68%
(3,0)

Nazwa jednostki prowadzacej przedmiot:

Zaktad Pielegniarstwa Anestezjologicznego i Intensywnej
Opieki , Wydziat nauk o Zdrowiu,

Adres jednostki:

Wroctaw ul. Bartla 5

Numer telefonu:

717841800

E-mail:

adriana.borodzicz@umed.wroc.pl

Osoba odpowiedzialna za przedmiot

(koordynator):

Adriana Borodzicz

Numer telefonu:

663972727

E-mail:

adriana.borodzicz@umed.wroc.pl

Wykaz oséb prowadzacych poszczegdlne zajecia:

Stopien / tytut ) .
Imie i nazwisko: naukowy lub Dyscyplina WykonYwany Forma er)vx,/adzenla
naukowa: zawdd: zajec:
zawodowy:
Marta Arendarczyk | dr Pielegniarka Wyktady, zajecia
praktyczne
Sylwia Krzeminska | dr Pielegniarka Zajecia
praktyczne
Anna Kostka dr Pielegniarka Wyktady
Adriana Borodzicz mgr Pielegniarka Zajecia
praktyczne

Data opracowania sylabusa

20.09.2020

Imie i nazwisko autora (autoréw) sylabusa:

Adriana Borodzicz .

Podpis Kierownika jednostki prowadzacej zajecia

Podpis Dziekana wydziatu zlecajacego przedmiot:






