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1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiéw Pielegniarstwo
1.2. Forma studiéw Studia stacjonarne
1.3. Poziom studiéw Studia drugiego stopnia
1.4. Profil studiéw Praktyczny
1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu Dr n. med. Grazyna Wiraszka
Dr n. med. Barbara Lelonek
1.6. Kontakt wiraszka@ujk.edu.pl
2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU
2.2. Jezyk wykladowy polski
2.4. Wymagania wstepne -

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé WYKLAD (W)
CWICZENIA (C)
SYMULACIE (S)
3.2. Miejsce realizacji zajeé¢ Zajecia w pomieszczeniach dydaktycznych UJK w tym w pracowni symulacji
3.3. Forma zaliczenia zaje¢ Zaliczenie z oceng / Zaliczenie z ocena / Zaliczenie z oceng
3.4. Metody dydaktyczne Wyktad: wyktad informacyjny, wyktad problemowy;
Cwiczenia: opis, objasnianie, praca ze zrédtem drukowanym, pogadanka,
opis przypadku;
Symulacje: Metoda symulacyjna
3.5. Wykaz podstawowa 1. Wiraszka G. Opieka i edukacja terapeutyczna w zaburzeniach zdrowia
literatury psychicznego. Skrypt — materialy dydaktyczne. UJK, Collegium Medicum
2024.

2. Jarema M, Wichniak A. (red.) Psychoedukacja. Co trzeba wiedzie¢ o
chorobie psychicznej. Instytut Psychiatrii i Neurologii, Warszawa, 2022

3. Meder J. Trening umiejetnosci spotecznych w rehabilitacji zaburzen psy-
chicznych. Biblioteka Pracownika Socjalnego. Katowice 1999.

uzupelniajaca 4. Kiejna A., Matyszczak K.: Psychiatria — podrecznik akademicki. AM we
Wroctawiu, Wroctaw 2016

5. Colom F, Vieta E. Podr¢cznik psychoedukacji w zaburzeniach afektyw-
nych dwubiegunowych. Medipage, Warszawa 2009.

6. Mueser KT, Gingerich S. Zycie ze schizofrenig. Dom Wydawniczy Rebis,
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4. CELE, TRESCII EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (7 uwzglednieniem formy zajec)

Wyklad

C1. Poglebienie wiedzy niezbednej do sprawowania profesjonalnej opieki nad przewlekle chorym psychicznie i
jego rodzing oraz prowadzenia edukacji terapeutyczne;j

C2. Poglebienie wiedzy na temat roli wsparcia instytucjonalnego i pozainstytucjonalnego w opiece i rozwijaniu
mozliwo$ci samodzielnego funkcjonowania chorych psychicznie przewlekle i niepelnosprawnych

Cwiczenia

C1. Ksztaltowanie poglebionych umiejgtnosci rozpoznawania sytuacji zyciowej pacjenta i jego potrzeb zdrowot-
nych oraz planowania wszechstronnej opieki i psychoedukacji zapobiegajacych chronicyzacji zaburzen,
niepelnosprawnosci i izolacji spotecznej oraz umiejetnosci sprawowania profesjonalnej opieki nad przewle-
kle chorym psychicznie i jego rodzing

Symulacje

C1. Poglgbienie umiejetnosci postgpowania pielegnacyjnego w sytuacjach trudnych/niestandardowych, w wa-
runkach przypominajacych realne



mailto:wiraszka@ujk.edu.pl

4.2. TreSci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)
Wyklady

1. Zagrozenia i problemy zdrowia psychicznego w $wietle danych epidemiologicznych.

2. Przyczyny, objawy i przebieg depresji.

3. Wystepowanie i charakterystyka zaburzen lgkowych.

4. Charakterystyka, rodzaje i przyczyny uzaleznien.

5. Zakres pomocy i wsparcia chorych z zaburzeniami zdrowia psychicznego oraz rodzin i opiekunéw w ramach
oferowanych $wiadczen (zakres wsparcia w $wietle obowiazujacych aktow prawnych, sieci wsparcia spo-
lecznego - zrédta, formy i systemy wsparcia, wsparcie instytucjonalne i pozainstytucjonalne).

6. Wsparcie i pomoc chorym a model psychiatrii rodowiskowe;j.

7. Dzialania ksztaltujace wlasciwe postawy wobec chorych z zaburzeniami zdrowia psychicznego — problem
stygmatyzacji.

8. Programy promocji zdrowia psychicznego.

Cwiczenia

1. Zasady opieki pielggniarskiej sprawowanej wobec pacjenta z zaburzeniami zdrowia psychicznego na przy-
ktadzie schizofrenii. Etapy i przebieg choroby; niepetnosprawnos$¢ psychiczna. Zasady zapobiegania deza-
daptacji zyciowej i izolacji spoteczne;.

2. Psychoedukacja i jej miejsce w opiece psychiatrycznej. Zakres psychoedukacji wobec pacjenta ze schizofre-
nig, depresja i zaburzeniami Iekowymi, oraz pacjenta uzaleznionego i jego rodziny (opiekuna).

3. Znaczenie treningdw umiej¢tnosci spotecznych jako formy rehabilitacji psychiatrycznej w uzyskiwaniu op-
tymalnej sprawnosci chorych.

4. Rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych i sytuacji zyciowej pacjenta oraz planowanie interwencji terapeutycz-
no-opiekunczych i psychoedukacyjnych wobec chorego z przewleklymi zaburzeniami psychicznymi z
uwzglednieniem dziatan psychoedukacyjnych, treningdw umiej¢tnoscei spotecznych, réznych form wsparcia
i programéw promocji zdrowia psychicznego w celu poprawy sytuacji zdrowotnej i zyciowej, przeciwdzia-
ania chronicyzacji zaburzen i niepelnosprawnos$ci oraz zapobiegania izolacji spotecznej — praca w oparciu o
studium przypadku.

Symulacje

Postgpowanie pielegniarki wobec pacjenta z przewlektymi zaburzeniami zdrowia psychicznego i jego rodziny (opie-
kuna) w zakresie rozpoznawania potrzeb zdrowotnych i sytuacji zyciowej pacjenta wymagajacego wsparcia w for-
mach opieki srodowiskowej, z uwzglednieniem zapotrzebowania na psychoedukacj¢ i rehabilitacje psychiatryczng
(treningi umiejetnosci).

4.3. Przedmiotowe efekty uczenia sie

Odniesienie do

b . . . kierunkowych
D
< Student, ktory zaliczyl przedmiot efektéw ucze-
nia sie
w zakresic WIEDZY:
wo1 | Wyjasnia wptyw choroby przewleklej na funkcjonowanie psychofizyczne cztowieka i PIEL2P W77
ksztaltowanie wigzi miedzyludzkich; B
W02 | Opisuje przyczyny, objawy i przebieg depresji, zaburzen Igkowych oraz uzaleznien; PIEL2P W78
wo3 | Charakteryzuje zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi, PIEL2P W79
w tym depresja i zaburzeniami lekowymi, oraz pacjentem uzaleznionym; B
wo4 | Wyjasnia zakres pomocy i wsparcia w ramach $wiadczen oferowanych osobom z proble- PIEL2P WS0
mami zdrowia psychicznego i ich rodzinom lub opiekunom; B
w zakresice UMIEJETNOSCI:
Ocenia potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja i
UO01 | zaburzeniami Igkowymi oraz pacjenta uzaleznionego a takze planowac interwencje PIEL2P_U78
zdrowotne;
U02 Ahr}alizuje i dostosowuje do potrzeb pacjenta dostgpne programy promocji zdrowia psy- PIEL2P U79
chicznego; -
U03 | Rozpoznaje sytuacj¢ zyciowa pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji spoteczne;j; PIEL2P_US0
Prowadzi¢ psychoedukacje¢ pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja i
U04 | zaburzeniami lekowymi, oraz pacjenta uzaleznionego i jego rodziny (opiekuna), a takze PIEL2P US81
stosowac treningi umiejetnosci spotecznych jako forme rehabilitacji psychiatrycznej;
w zakresic KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:
K01 |Jest $wiadomy ponoszenia odpowiedzialno$¢ za realizowane §wiadczenia zdrowotne; PIEL2P K.5




4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektéw uczenia si¢

Sposob weryfikacji (+/-)

CSeflolis T Aktywnos¢ Pracaw Praca

Efekty przedmio- | (koricowe—| zajeciach|  grupie wlasna
towe test) (program)
(symbol) Forma Forma Forma Forma Forma Forma Forma
zajec zajec zajec cajec zajec zajec zajec
wirCciS\wyCcyS\w:Cc:S|\wiyCcyS|\wici S|\ wiCc:S|\wiC:S
WOl + |+ +
w02 +
W03 + + + +
wo4 + [ ¥ + + +
Uo1 + i+ &+ | 4 + i+
U2 + |+ + |+ + i+
U03 + 1+ + |+ + 1+
Uo4 + i+ + 1+ + I+
Ko1 + 1+ + &+ + 1+

*niepotrzebne usungé

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektow uczenia sie¢

Forma

. . | Ocena
zajeé

Kryterium oceny

3

Test - 61%-68'%; Obecnosc - 60%
OCENA KONCOWA - 3,0 -3,25

3,5

Test - 69%-76%; Obecnos¢ - 70%
OCENA KONCOWA - 3,26-3,75

4

Test - 77%-84%; Obecnos¢ - 80%
OCENA KONCOWA - 3,76-4,25

4,5

wyklad (W)

Test - 85%-92%; Obecnos¢ - 90%
OCENA KONCOWA - 4,26-4,5

Test - 93% —1()0%; Obecnosc - 100%
OCENA KONCOWA - 4,51-5,0

Test - 61%-68%; Obecnos¢ - 60%

Program psychoedukacji - 61%-68%

Praca grupowa - wykonana pobieznie; nie uwzgledniono wszystkich wytycznych

Aktywnos$¢ — 20% (prawidlowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i omoéwienie krotkie-
go zadania)

OCENA KONCOWA -3,0 - 3,25

3,5

Test - 69%-76%; Obecnos¢ - 70%

Program psychoedukacji - 69%-76%

Praca grupowa - wykonana prawidlowo, nie uwzgledniono wszystkich wytycznych

Aktywnos$¢ — 40% (prawidlowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i omowienie krotkie-
go zadania)

OCENA KONCOWA - 3,26-3,75

¢wiczenia (C)*

Test - 77%-84%; Obecnos¢ - 80%

Program psychoedukacji - 77%-84%

Praca grupowa - wykonane prawidlowo; dopuszczalne drobne odstepstwa

Aktywnos$¢ — 60% (prawidtowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i omowienie krotkie-
go zadania)

OCENA KONCOWA - 3,76-4,25

4,5

Test - 85%-92%; Obecnos¢ - 90%

Program psychoedukacji - 85%-92%

Praca grupowa - wykonana prawidtowo, ale mato starannie

Aktywnos$¢ — 80% (prawidlowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i omowienie krotkie-
go zadania)

OCENA KONCOWA 4,26-4,5

Test - 93%-100% ; Obecnos¢ - 100%

Program psychoedukacji - 93%-100%

Praca — wykonana prawidlowo, doktadnie i starannie

Aktywnos$¢ — 100% (prawidlowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i oméwienie krot-




kiego zadania)
OCENA KONCOWA 4,51-5,0

1.

2.

3.

4

5.

*Kryteria oceny pracy ,,Program psychoedukacji chorych z zaburzeniami zdrowia psychicznego - studium
przypadku” (0-50 punktow):

Poziom identyfikacji problemow pacjenta adekwatny do sytuacji zdrowotnej i Zyciowej chore-
go/opiekuna (0-10 pkt),

Poprawnos¢ merytoryczna sformutowanych celow i planu opieki, poparta pismiennictwem naukowym
(0-10 pke),

Wyczerpujgcy zakres proponowanych interwencji medycznych, dostosowany do sytuacji zdrowotnej i
zyciowej pacjenta (0-10 pkt),

Wyczerpujgcy zakres proponowanych form wsparcia instytucjonalnego i pozainstytucjonalnego (0-10
pky),

5. Wyczerpujqcy zakres dzialan psychoedukacyjnych i treningow umiejetnosci, dostosowany do sytuacji
zdrowotnej i Zyciowej pacjenta (0-10 pkt)

Ocena Kryterium oceny

3

Nie zawsze przestrzega zasad, czynno$ci wykonuje niepewnie, bardzo wolno, widoczna sprawnosé
podczas wykonywania prostych czynnosci; nie zawsze uwzglednia indywidualng sytuacj¢ pacjenta,
podejmuje kontakt, ale nie potrafi utrzymywac dalej komunikacji z pacjentem; nie zawsze potrafi
oceni¢ i analizowa¢ wlasne postgpowanie, czasami podejmuje wspotprace z zespotem terapeutycz-
nym, w miar¢ swoich mozliwosci identyfikuje si¢ z rola zawodowa.

3,5

Przestrzega zasad, czynnosci wykonuje w miar¢ poprawnie, niekiedy wymaga wsparcia i poczucia
pewnosci dziatania; uwzglednia indywidualng sytuacj¢ zdrowotna pacjenta, osiaga cel; potrafi na-
wigzac¢ 1 utrzymac kontakt werbalny z pacjentem; podejmuje wysilek, by oceni¢ i analizowa¢ wilasne
postepowanie, wspoOtpracuje z zespotem terapeutycznym, zwykle identyfikuje si¢ z rola zawodowa.

Przestrzega zasad, po ukierunkowaniu wykonuje czynnosci poprawnie, w tempie zwolnionym; zwra-
ca uwagge na indywidualng sytuacje pacjenta, osiaga cel; czasami wymaga przypominania

w podejmowanym dziataniu; potrafi nawigzac i utrzymac kontakt werbalny i pozawerbalny

z pacjentem; wykazuje nieporadno$¢ w zakresie oceny i analizy wlasnego postepowania, wspotpracu-
je z zespolem terapeutycznym, identyfikuje sie z rolg zawodowa

Symulacje (S)

4,5

Przestrzega zasad po wstgpnym ukierunkowaniu, technika i kolejno$¢ czynno$ci bez zadnych uwag;
czynnosci wykonuje pewnie, ale po krétkim zastanowieniu; przejawia troske o uwzglednienie sytua-
cji zdrowotnej pacjenta, osiaga cel po wstepnym ukierunkowaniu; czasami wymaga przypomnienia
i ukierunkowania dziataniach; komunikuje si¢ prawidlowo, ale wymaga niekiedy ukierunkowania

w doborze metod; wykazuje starania zakresie oceny i analizy wtasnego postgpowania, dobra wspol-
praca z zespotem terapeutycznym, zauwazalna identyfikacja z rola zawodowa.

Przestrzega zasad, technika i kolejno$¢ wykonania czynnosci bez zadnych uwag; czynnosci wykonu-
je pewnie, energicznie; uwzglednia sytuacj¢ pacjenta i aktualne mozliwosci do wykonania tych czyn-
nosci; planuje i wykonuje dziatania catkowicie samodzielne; komunikuje si¢ spontaniczne, konstruk-
tywne i samodzielne, dobdr tresci adekwatny do oczekiwan odbiorcy; potrafi oceni¢ i analizowaé
postepowanie wlasne, wspolpracuje z zespotem terapeutycznym, widoczna identyfikacja z rola za-
wodowa.

5. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
i stacjonarne niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE NA- 35

UCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/

Udzial w wykiadach* 15

Udzial w éwiczeniach® 15

Udziat w symulacji 5

SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 40

Przygotowanie do wyktadu* 15

Przygotowanie do ¢wiczen* 25

LACZNA LICZBA GODZIN 75

PUNKTY ECTS za przedmiot 3

*niepotrzebne usungé
Przyjmuje do realizacji  (data i podpisy 0sob prowadzqcych przedmiot w danym roku akademickim)




