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KARTA PRZEDMIOTU
Kod przedmiotu 12.6-7PIEL-D5.4.2POD
Nazwa przedmiotu polskim Pielegniarstwo opieki dlugoterminowe;j
w jezyku angielskim | Long-term care nursing

1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow Pielggniarstwo

1.2. Forma studiow Stacjonarne

1.3. Poziom studiéw I stopien

1.4. Profil studiow* praktyczny

1.5. Osoba przygotowujaca karte¢ przedmiotu Dr n. med. Elzbieta Kamusinska
1.6. Kontakt elzbieta.kamusinska@ujk.edu.pl

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy j- polski

2.2. Wymagania wstepne* Anatomia, fizjologia, podstawy pielegniarstwa, badanie fizykalne

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé Wyktad, symulacje, zajgcia praktyczne

3.2. Miejsce realizacji zajeé Budynki UJK, Centrum Symulacji Medycznych, zaktady opieki dlugoterminowe;j

3.3. Forma zaliczenia zaje¢ Wyktad - zaliczenie z ocena; symulacje — zaliczenie, zajg¢cia praktyczne — zaliczenie z
ocena

3.4. Metody dydaktyczne Wyklad - wyktad informacyjny z wykorzystaniem $rodkoéw audiowizualnych, wyktad

konwersatoryjny z uzyciem metod aktywizujacych, analiza przypadkéw klinicznych,
Symulacje - symulacja medyczna, prebriefing, scenariusz, debriefing, dyskusja
dydaktyczna,

Zajecia praktyczne — naturalne warunki placowki medycznej, metoda przypadkow,
opieka bezposrednia nad pacjentem, praca pod nadzorem nauczyciela

3.5. Wykaz podstawowa e Kedziora-Kornatowska K, Muszalik M, Skolmowska E. Pielegniarstwo w opiece
literatury dtugoterminowej. Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2017.
e Czajka D., Czekata B.: Standardy domowej pielegniarskiej opieki
dtugoterminowej. Wyd. Borgis, Warszawa 2013
e Greenberg S, Kolanowski A, Harris M. Nursing Leaership in Long Term Care,
An Issus of Nursing Clinics, Wyd. Elservies, 57/2 2022.

uzupelniaj aca ° Talarska D., Wieczorowska-Tobis K., Szwatkiewicz E. Opieka nad osobami
przewlekle chorymi w wieku podesztym i niesamodzielnymi. Wyd. Lek. PZWL,
Warszawa 2009

o Aktualne akty prawne Ministerstwa Zdrowia, NFZ, Ministerstwa Opieki
spotecznej dotyczqce opieki dlugoterminowej

e Pielegniarstwo w opiece diugoterminowej — czasopismo specjalistyczne.

o Aktualne publikacje anglojezyczne z zakresu long-term care nursing

4. CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyktady

C1. Przekazanie studentom zaawansowanej wiedzy 7 zakresu organizacji udzielania swiadczen zdrowotnych oraz roli i zadan
pielegniarki opieki diugoterminowej.

C2. Przekazanie studentom zaawansowanej wiedzy dotyczgcej zasad wspolpracy 7 instytucjami opieki zdrowotnej i
spolecznej.

C3. Przekazanie studentom zaawansowanej wiedzy z zakresu skal i kwestionariuszy wykorzystywanych w ocenie stanu
pacjenta w opiece dlugoterminowej.

C4. Przekazanie studentom zaawansowanej wiedzy na temat swiatowych kierunkow rozwoju opieki dlugoterminowej z
uwzglednieniem najnowszych technologii medycznych i cyfrowych. (godziny niekontaktowe).

CS5. Ksztaltowanie postawy samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie 7 zasadami etyki, w tym przestrzegania
wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem.

Symulacje i zajecia praktyczne
C1. Ksztaltowanie umiejetnosci w zakresie planowania opieki, wdraZania interwencji oraz dokonywania ewaluacji opieki
dlugoterminowej.




C2. Ksztaltowanie umiejetnosci oceny stanu pacjenta w opiece diugoterminowej 7 wykorzystaniem skal i kwestionariuszy,
pomiaru parametrow Zyciowych, oceny wynikow, przeprowadzania badan podmiotowych i fizykalnych.

C3. Ksztaltowanie umiejetnosci priygotowywania i podawania lekow roinymi drogami, rozpoznawania powiklan
farmakoterapii i leczenia, prowadzenia profilaktyki powikilan.

C4. Ksztaltowanie umiejetnosci przeprowadzania rozmowy terapeutycznej i komunikacji 7 pacjentem oraz 7 zespolem
interprofesjonalnym.

C5. Ksztaltowanie umiejetnosci w zakresie przeprowadzania oceny pacjenta w ramach procedury kwalifikacyjnej do
priyjecia do swiadczen opieki diugoterminowej (domowych, dziennych i stacjonarnych) oraz przekazywania pacjenta
zgodnie 7 procedurami.

C6. Ksztaltowanie umiejetnosci wykorzystania w opiece diugoterminowej innowacji organizacyjnych i najnowszych
technologii medycznych oraz cyfrowych

C7. Ksztaltowanie postawy kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii osob powierzonych opiece,
okazywania zrozumienia dla roznic swiatopoglgdowych i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem, jego rodzing lub
opiekunem.

C8. Uwratliwianie na przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu. Rozwijanie postawy traktowania kazdego pacjenta 7
rownym szacunkiem niezaleZnie od jego stanu spoltecznego, ekonomicznego czy zdrowotnego

C9. Ksztaltowanie postawy samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie 7 zasadami etyki, w tym przestrzegania
wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem.

C10. Wdrazanie do ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe.
C11. Ksztaltowanie umiejetnosci identyfikowania sytuacji wymagajqcych wsparcia eksperckiego.

4.2. TreSci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyklady
Uwarunkowania rozwoju opieki diugoterminowej. Sytuacja demograficzna i zdrowotna, spoleczno-kulturowa i
ekonomiczne aspekty zapotrzebowania na opieke dtugoterminowq w Polsce.

2. Opieka dlugoterminowa swiadczona w systemie ochrony zdrowia (Swiadczenie gwarantowane w warunkach
stacjonarnych i warunkach opieki domowej). Kwalifikacja pacjenta do opieki dtugoterminowej.

3. Opieka dlugoterminowa swiadczona w ramach opieki spotecznej (ustugi opiekuncze, specjalistyczne, rodzinne domy

pomocy, osrodki wsparcia, domy pomocy spolecznej).

Zasady wspolpracy 7 instytucjami opieki zdrowotnej i spolecznej.

Rola i zadania pielggniarki opieki dlugoterminowej. Skale i kwestionariusze wykorzystywane w ocenie stanu pacjenta w

opiece dlugoterminowej.

el

Godziny niekontaktowe

1. Trendy i kierunki rozwoju opieki dlugoterminowej na swiecie i w Europie — swiatowy model opieki przewleklej. Nowoczesne
technologie medyczne i cyfrowe wykorzystywane w opiece dlugoterminowej.

Zaleczenie wiedzy podczas kolokwium koricowego z wyktadow — 2 pytania oznaczone literg S.

Symulacje

1.  Scenariusze na temat: Interwencje i ocena podjetych dzialan wobec pacjenta w opiece dlugoterminowej

2. Scenariusze na temat: Rrozpoznawanie powiklan farmakoterapii i leczenia pacjenta — wspolpraca z kierunkiem
lekarskim.

3. Scenariusze na temat: Profilaktyka powiktan u pacjentow objetych opiekq diugoterminowq; rehabilitacja przytotkowa
i aktywizacja pacjenta 7 wykorzystaniem sprzetu pomocniczego.

Zajt;cm praktyczne
Gromadzenie informacji o pacjencie objetym opiekq dtugoterminowgq, formulowanie diagnozy pielegniarskiej, ustalanie
celu i planu pielegniarskiej opieki dlugoterminowej, wdraZanie interwencji, ewaluacja podjetych dzialan.
Komunikowanie 7 zespolem interprofesjonalnym.

2. Identyfikacja powiklan farmakoterapii i leczenia. Prowadzenie profilaktyki wystgpujgcych w przebiegu choréb

przewleklych. Wykorzystanie rehabilitacji przylozkowej i elementow terapii zajecioweyj.

Edukacja i rogzmowa terapeutyczna z pacjentem, prowadzenie poradnictwa w zakresie samoopieki.

4. Ocena pacjenta w ramach procedury kwalifikacyjnej do priyjecia do swiadczen opieki diugoterminowej oraz
przekazywania pacjenta zgodnie 7 procedurami.

5. Wykorzystanie innowacji organizacyjnych, technologii medycznych i cyfrowych opiece dtugoterminowej.
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4.3. Przedmiotowe efekty uczenia sie¢

Odniesienie do

- .
g Student, ktory zaliczyl przedmiot el;:(l:(::vk:cvgzlila
sie
w zakresic WIEDZY:

WO01 |zasady planowania, realizowania i oceniania opieki w opiece dtugoterminowej, zasady organizacji | PIEL1P_B.W3

opieki specjalistycznej, standardy i procedury pielegniarskie. PIEL1P_D.W7

PIEL1P_D.W8

W02 | organizacje¢ udzielania §wiadczen zdrowotnych, rol¢ i zadania pielggniarki opieki dtugoterminowej. | PIEL1P_D.W7

PIEL1P_D.W8

PIEL1P_D.W10
PIEL1P_D.W43
PIEL1P D.W44

WO03 | zasady wspolpracy z instytucjami opieki zdrowotnej i spotecznej oraz $wiatowe kierunki rozwoju | PIEL1P_D.W7
opieki dtugoterminowej z uwzglgdnieniem najnowszych technologii medycznych i cyfrowych. PIEL1P D.W45




w zakresie UMIEJETNOSCI:

U01 |planowac opieke, wdrazaé interwencje oraz dokonywac ewaluacji opieki dlugoterminowe;j PIEL1P D.U1
PIEL1P D.U44
U02 | stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta w opiece dlugoterminowej PIEL1P_D.U2
U03 |dokonywaé pomiaru parametrow zyciowych, ocenia¢ wynikow, przeprowadza¢ badania | PIEL1P_D.U3
podmiotowe i fizykalne w opiece dlugoterminowej PIEL1P D.U4
U04 | przygotowywac i podawac leki PIEL1P_D.U7
U05 |rozpoznawaé powiklania farmakoterapii i leczenia PIEL1P_D.U9
U06 | prowadzi¢ profilaktyke powiktan PIEL1P _D.U11
PIEL1P D.U13
U07 |przeprowadza¢ rozmowy terapeutyczne, komunikowal si¢ z pacjentem oraz z zespotem | PIEL1P D.U14
interprofesjonalnym, PIEL1P_D.U15
PIEL1P_D.U16
PIEL1P D.U17
U08 | przekazywac pacjenta zgodnie z procedurami PIEL1P_D.U27
U09 | przeprowadzaé oceng pacjenta w ramach procedury kwalifikacyjnej. PIEL1P_D.U43
Ul0 | wykorzystywaé w opiece dlugoterminowej innowacje organizacyjne i najnowsze technologie PIEL1P_D.U45
medyczne oraz cyfrowe
w zakresic KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:
K01 | kierowa¢ si¢ dobrem pacjenta, szanowa¢ godnosc¢ i autonomi¢ 0séb powierzonych opiece, PIEL1P_K.1
okazywacé zrozumienie dla r6znic $wiatopogladowych i kulturowych oraz empati¢ w relacji z
pacjentem, jego rodzing lub opiekunem
K02 | przestrzegac praw pacjenta i zasad humanizmu PIEL1P K.2
K03 |samodzielnie i rzetelnie wykonywa¢ zawdd zgodnie z zasadami etyki, w tym przestrzega¢ wartosci | PIEL1P_K.3
i powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem
K04 | ponosi¢ odpowiedzialno$¢ za wykonywane czynnosci zawodowe PIEL1P _K.4
K05 | zasiggac opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu PIEL1P K.5
4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektéw uczenia sie
Sposéb weryfikacji (+/-)
Egzamin Kolokwium* . Aktywnos$é Praca Praca Inne
Efelfty ustRy/pisemny* pisemne Projekt* na zajeciach* wlasna* w grupie* obserwacja
przedmiotowe
(symbol) Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé
Sym Sym Sym
wicC wicC WiCirzp | W Cip | WICLZP | W Ci'mp | WL C
W01 +
w02 +
w03 +
uol + + + + +
U2 + + s + s
U003 + + + + +
Uo04 + + + + +
uos + + + + +
Uo6 + + + + +
Uo7 + + + + +
uos + + + + +
uo9 + + + + +
ul10 + + + + +
K01 + + * !
K02 + + * ’
K03 + + * ’
K04 + + * !
K05 + + * "

*niepotrzebne usungé

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektoéw uczenia si¢

Forma

. . | Ocena
zajeé

Kryterium oceny




3 Uzyskanie od 61-68% tacznej liczby punktéw mozliwych do uzyskania w teécie.

3,5 | Uzyskanie od 69-76% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania w tescie.

Uzyskanie od 77-84% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania w tescie.

4,5 | Uzyskanie od 85-92% Iacznej liczby punktdw mozliwych do uzyskania w tescie.

Wyklad (W)
(W tym godz
niekontaktowe
F

5 Uzyskanie od 92%-100% tacznej liczby punktéw mozliwych do uzyskania w tescie.

zal | Obecnos¢ 100%

Aktywnosé: Aktywny udzial w zadaniu symulacyjnym:

1) Scenariusz — analizuje sytuacje, realizuje swoja role, szuka rozwigzan, wspotpracuje i komunikuje
si¢ w zespole, odwotuje si¢ do zasad etyki i praw pacjenta oraz zasad bezpieczenstwa

2) Debriefing - dokonuje krytycznej samooceny w zakresie wykonywanych czynnosci i zachowan,
wyciaga wnioski, wskazuje dobre i zle strony podjetych dziatan, taczy wiedze z praktyka

Symulacje

3 Wymaga nadzoru, chaotycznie wykonuje czynno$ci, wykonywanie prostych czynno$ci bez uwagi, czynnosci
wykonuje niepewnie, nie zawsze potrafi oceni¢ i analizowa¢ wlasne postepowanie.

3,5 | Wymaga nadzoru, chaotycznie wykonuje czynnosci, wykonywanie prostych czynnosci bez uwagi, czynnosci
wykonuje niepewnie, nie zawsze potrafi ocenic i analizowa¢ wlasne postepowanie.

4 Przestrzega zasady, po ukierunkowaniu wykonuje czynnosci poprawnie, zwraca uwage na indywidualna
sytuacj¢ pacjenta, osiaga cel, czasami wymaga przypominania w podejmowanym dzialaniu, wspotpracuje z
zespotem terapeutycznym.

4,5 | Przestrzega zasad po wstepnym ukierunkowaniu, technika i kolejno$¢ czynnosci bez zadnych uwag, przejawia
troske o uwzglednienie sytuacji zdrowotnej pacjenta. Wymaga niekiedy ukierunkowania w doborze metod
komunikowania si¢, wykazuje starania w zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania, dobra wspotpraca z
zespotem terapeutycznym.

5 Przestrzega zasad, technika i kolejno$¢ wykonywania czynnosci bez zadnych uwag, uwzglednia sytuacje
pacjenta i aktualne mozliwosci do wykonania tych czynnosci, planuje i wykonuje dziatania catkowicie
samodzielnie, potrafi oceni¢ i analizowac postgpowanie wtasne, wspolpracuje z zespotem terapeutycznym,
widoczna identyfikacja z rolg zawodowa.

Zajecia praktyczne

5. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
' stacjonarne | niestacjonarne
LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 67
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udziat w wyktadach 15
Udziat w zajeciach praktycznych 40
Inne symulacje 12
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/
Przygotowanie do wyktadu 3
+£ACZNA LICZBA GODZIN 70
PUNKTY ECTS za przedmiot 3

Przyjmuje do realizacji (data i czytelne podpisy oséb prowadzqcych przedmiot w danym roku akademickim)



