KARTA PRZEDMIOTU

Kod przedmiotu 0913.4.PIEL2.F.OiIETWWCHP-RiP
Nazwa przedmiotu pollskim Opieka i edukacja terapeutyczna w ranach przewlektych i przetokach
w jezyku angielskim |Therapeutic care and education in chronic wounds and fistulas

1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow Pielegniarstwo

1.2. Forma studiéw Stacjonarne/niestacjonarne
1.3. Poziom studiow I1 stopien

1.4. Profil studiéw* raktyczny

1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu Prof. dr hab. Dorota Koziet
1.6. Kontakt dorota.koziel@ujk.edu.pl

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU
2.1. Jezyk wykladowy j. polski

2.2. Wymagania wstepne*

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé wyktady, ¢wiczenia

3.2. Miejsce realizacji zaje¢ Budynki UJK

3.3. Forma zaliczenia zajeé Egzamin, zaliczenie z oceng

3.4. Metody dydaktyczne 'Wyktad aktywizujacy, praca w grupach, proba pracy, e-lerning

3.5. Wykaz podstawowa 1. Szewczyk M.T.: Leczenie ran przewleklych. Wydawnictwo Lekarskie
literatury PZWL 2019.

2. Bazalinski D., Kozka M.: Odlezyny w praktyce klinicznej. Zapobieganie i
leczenie. PZWL Warszawa 2021.

3. Leczenie Ran. Oficjalne pismo Polskiego Towarzystwa Leczenia Ran

Publikowane standardy postgpowania w ranach przewlektych.

uzupehiajaca 1. Szkiler E.: Poradnik pielegnacji ran przewlektych. Evereth
Warszawa 2014.

2. Jawien A., Szewczyk M.T.: Kliniczne i pielggnacyjne aspekty
opieki nad chorym z owrzodzeniem zylnym. Termedia
Wydawnictwo Medyczne. Poznan 2008.

3. Grey J.E., Harding K.G.: Leczenie ran w praktyce. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL 2010

4. Walewska E. (red.), Scisto L. (red.) Procedury pielegniarskie w chirurgii.
Podrecznik dla studiow medycznych. PZWL 2012.

4. CELE, TRESCIIEFEKTY UCZENIA SIE

4.1 Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)
Wyktady
C1.Student pozna i zrozumie metody klasyfikacji ran przewleklych, nowoczesne metody terapii oraz zakres
przygotowania pacjenta i jego rodziny do profilaktyki powikian, samopielegnacji i samoobserwacji.
C2. Student nauczy sie planowania dziatan pielegnacyjnych wobec pacjentow z ranami przewleklymi oraz
rzetok
12’3. Stugent dysponuje wiedzq dotyczgcq aspektow prawnych leczenia ran.
Cwiczenia
C1. Student zaplanuje proces leczenia i edukacji pacjenta z rang przewleklq uwzgledniajqgc etiologie choroby i
nowoczesne metody terapii.
C2. Student scharakteryzuje zasady postepowania z rang zakazong i w powiklaniach stomii.
Zajecia praktyczne/symulacje medyczne
C1. Student zastosuje nowoczesne standardy postepowania z rang czystq i zakazongq, dobiera opatrunki specjalistyczne,
terapie podcisnieniowq.
C2. Student przeprowadzi edukacje chorego z rang przewlekiq i przetokq z uwzglednieniem etiologii choroby i przygotuje
chorego do samoopieki.
C3. Student wykona i zinterpretuje badania diagnostyczne w celu klasyfikacji do dalszego leczenia chorego z rang.
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4.2 Tresci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyklady
1.

Rany: rodzaje, proces gojenia si¢ ran przewlektych. Czynniki miejscowe i ogélnoustrojowe wptywajace na proces
gojenia si¢ ran. Zakazenia ran przewlektych.

2. Zylne, tetnicze i mieszane owrzodzenia konczyn dolnych.

3. Patogeneza i leczenie zespotu stopy cukrzycowe;.

4. Odlezyny- etiologia, charakterystyka, proces gojenia si¢ ran odlezy nowych, postgpowanie miejscowe.

5. Opieka nad chorym z rang nowotworowa.

6. Najnowsze osiagnig¢cia i mozliwosci leczenia ran. Rola hiperbarii tlenowej oraz terapii podci$nieniowej w
procesie leczenia najczeséciej wystepujacych ran przewlektych

7. Model opieki nad pacjentem z przetokg w okresie okotooperacyjnym; praktyczno-teoretyczne zatozenia modelu
opieki nad pacjentem z przetoka. Sprzet stomijny i jego refundacja. Wezesne i pdzne powiktania stomii.

e-lerning:

1. Ocena rany. Diagnostyka, stopnie czystosci. Metody zaopatrywania ran.

2. Aspekty prawne w leczeniu ran. Kompetencje pielggniarki, dokumentowanie, zasady refundacji wyrobow
medycznych i sprzgtu w leczeniu ran.

3. Oparzenia, odmrozenia i rana urazowa.

Cwiczenia

1. Ocena, klasyfikacja rany i metody zaopatrywania ran. Dokumentowanie leczenia ran.

2. Ocena stanu ogdlnego i edukacja chorego z rang przewlekla.

3. Profilaktyka owrzodzen zylnych i tetniczych, zakrzepicy zyt glebokich i powierzchownych, technika zmiany
opatrunku, kompresjoterapia, profilaktyka zakazenia ran.

4. Diagnostyka zakazen rany. Pobieranie materialu do badania mikrobiologicznego.

5. Zasady doboru opatrunkéw w leczeniu ran przewlektych. Edukacja chorego i jego rodziny w zakresie obserwacji
rany i zmiany opatrunku.

6. Edukacja chorego i jego rodziny w zakresie odlezyn.

7. Edukacja i profilaktyka u chorego zagrozonego rozwojem zespotu stopy cukrzycowe;.

8. Zasady stosowania asortymentu stomijnego. Zmiany skorne w obrebie przetoki. Przygotowanie chorego ze

stomig do samoopieki. Wyznaczanie miejsca stomia.

Symulacje medyczne:

1. Pomiar wskaznika kostka-ramig, paluch ramig, ocena czucia i interpretacja wynikow.

2. Stosowanie kompresjoterapii jedno i wielowarstwowej. Pomiar konczyny goérnej (dobor rozmiaru rekawa
kompresyjnego);
pomiar konczyny dolnej (dobdr rozmiaru ponczoch kompresyjnych).

3. Postgpowanie z rang czystg i zakazong z wykorzystaniem strategii higieny rany. Operowanie narz¢dziami i
materiatem opatrunkowym. Wykorzystanie opatrunku biologiucznego.

4. Postepowanie pielegniarki w wybranych powiktaniach stomii jelitowe;j. Irygacja stomii. Sytuacje trudne zwigzane
z akceptacja stomii.

Zajecia praktyczne

1. Organizacja opieki nad chorym z rang przewlekta. Zaopatrywanie ran czystych, usuwanie szwow, zaktadanie
sterii-stripow.

2. Czynniki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran. Klasyfikacja i kliniczna ocena ran niegojacych si¢. Ocena i
zaopatrzenie ran zakazonych. Edukacja chorego w zakresie profilaktyki zakazen.

3. Zasady doboru opatrunkoéw specjalistycznych i terapii podci$nieniowej. Pobieranie materiatu biologicznego z
rany do badania biologicznego.

4. Pielggnowanie pacjenta z odlezyna i rang nowotworowa. Stosowanie koncepcji higieny rany, opracowanie rany,
dobdr opatrunku.

5. Pielegnowanie chorego z rang urazowa, oparzeniem, odmrozeniem.

6. Proces pielegnowania chorego z owrzodzeniem konczyn dolnych. Ocena t¢tna na konczynach, wskaznika kostka-
rami¢, stosowanie kompresjoterapii. Edukacja chorego w zakresie pielggnacji rany i kompresjoterapii.

7. Pielggnowanie chorego z zespotem stopy cukrzycowej. Opracowanie i zaopatrzenie rany w przebiegu zespotu

stopy cukrzycowej. Edukacja chorego w zakresie pielegnacji stop.

4.3 Przedmiotowe efekty uczenia si¢

Odniesienie do
hr ) . . kierunkowych
] Student, ktory zaliczyl przedmiot efektow uczenia sie
=
w zakresie WIEDZY zna:
W01  [czynniki ryzyka, patomechanizm zaburzenia gojenia ran, klasyfikacje i kliniczne metody oceny ran PIEL2P_B.W36

niegojacych si¢ oraz postgpowanie diagnostyczno-terapeutyczne zachowawcze i zabiegowe;




W02 [zasady stosowania hiperbarii tlenowej, terapii podcisnieniowej, larw 1 biochirurgii PIEL2P_B.W37

W03 |wspotczesne koncepcje miejscowego leczenia rany niegojacej si¢, w tym rodzaje lawaseptykow, PIEL2P B.W38
antyseptykow i opatrunkéw oraz zasady ich doboru i refundacji, zasady ogdlnego leczenia ran
niegojacych si¢ oraz metody wspomagajace proces gojenia ran;

W04  [zasady postugiwania si¢ podstawowymi narzedziami chirurgicznymi w procesie opracowywania PIEL2P_B.W39
i leczenia rany;

W05  |zasady edukacji i przygotowania pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w zakresie profilaktyki PIEL2P_B.W40
wystepowania ran, ich powiktan oraz pielggnacji ran niegojacych si¢;

W06 [|zastosowanie kompresjoterapii profilaktycznej i leczniczej w chorobach uktadu zylnego i PIEL2P_B.W41
limfatycznego;

‘W07 [zasady oceny funkcjonowania przetoki jelitowej i moczowej oraz ich powiktan, w tym zasady PIEL2P B.W42
postepowania w powiktaniach miejscowych;

Wo8 zasady przygotowania pacjenta z przetoka jelitowa i moczowa, jego rodziny lub opiekuna do opieki PIELZP_B.W43
nad pacjentem, zasady doboru sprzetu stomijnego i jego refundacji oraz zasady statej i
kompleksowej opieki nad pacjentem z przetoka;

w zakresie UMIEJETNOSCI
potrafi:

U01 rozpozna¢ czynniki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran oraz sklasyfikowac i klinicznie ocenié PIEL2P_B.U39
rany niegojace sie;

uo2 samodzielnie dobra¢ do rodzaju i stanu rany metody leczenia rany oraz nowoczesne opatrunki; PIEL2P_B.U40

uo3 stosowac podcisnienie i terapi¢ larwami w leczeniu ran przewlektych; PIEL2P B.U41

U04 usunaé martwice z rany, wykorzystujac narzedzia chirurgiczne; PIEL2P_B.U42

uos doradzac¢ cztonkom zespotu interprofesjonalnego w zakresie profilaktyki ran i ich nowoczesnego PIEL2P B.U43
leczenia;

U06  [rozpozna¢ powiklania rany; PIEL2P_B.U44

U07  |zalozy¢ paski do zamykania ran; PIEL2P B.U45

|8[02 wykona¢ diagnostyke rany odlezynowej, owrzodzenia nowotworowego, oparzenia, odmrozenia, rany PIEL2P_B.U46
urazowej powierzchownej, owrzodzenia konczyn dolnych i zespotu stopy cukrzycowej;

u09 dokona¢ pomiaru wskaznika kostka-ramie, paluch-rami¢ oraz zaburzenia czucia i zinterpretowac ich PIEL2P_B.U47
wyniki;

U10 rozpozna¢ zmiany skorne na stopie oraz schorzenia paznokcia u pacjenta z cukrzyca; PIEL2P_B.U48

Ul1 rozroznia¢ i usuwaé nagniotki, modzele oraz pielggnowac skorg stop wokot rany u pacjenta z PIEL2P_B.U49
cukrzyca;

U12  |przygotowac pacjenta do profilaktyki, samokontroli i pielggnacji rany oraz ogdlnego postgpowania PIEL2P_B.U50
wspomagajgcego proces gojenia ran oraz jego rodzing lub opiekuna do opieki nad pacjentem w tym
zakresie;

U13 przeprowadzi¢ diagnostyke kwalifikujaca chorego do kompresjoterapii; PIEL2P_B.US51

U14 stosowac kompresjoterapi¢ profilaktyczng w profilaktyce pierwszo-, drugo- i trzeciorzgdowej oraz PIEL2P B.US2
stosowa¢ kompresjoterapi¢ lecznicza w chorobach uktadu zylnego i limfatycznego;

U15 [pobra¢ materiat biologiczny z rany do badania bakteriologicznego i innych badan, w tym badania PIEL2P_B.U53
mykologicznego i wirusologicznego;

Ul6 wyznaczy¢ miejsca wyltonienia przetoki jelitowej i moczowej, oceniaé ich funkcjonowanie oraz PIEL2P B.U54
stosowa¢ nowoczesne techniki pielegnacji;

U17  |dobrac sprzgt i $rodki do zaopatrzenia przetoki jelitowej i moczowej oraz doradzaé¢ pacjentowi, jego PIEL2P B.USS5
rodzinie lub opiekunowi w zakresie refundacji i doboru tego sprzetu i tych srodkow oraz w zakresie
imozliwos$ci wsparcia spotecznego;

U18 przygotowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna do postepowania w przypadku wystapienia PIEL2P_B.US56
powiktan dermatologicznych i chirurgicznych przetoki jelitowej i moczowej;

U19  |wykona¢ irygacje przetoki jelitowej (kolostomii); PIEL2P B.U57




w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:

K01  [Ponosi¢ odpowiedzialno$¢ za realizowane $wiadczenia zdrowotne; PIEL2P K5

4.4. Sposoby weryfikacji osiggniecia przedmiotowych efektow uczenia si¢

Sposob weryfikacji (+/-)

Inne (jakie?)*
np. test - stosowany w e-
Efekty Egzamin Proéba pracy* Projekt* na learninguudzial czynny
przedmioto zajeciach® w,priebriefingu,debriefin
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wlasna* grupie*
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4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektéw uczenia si¢

For.m a Ocena Kryterium oceny
zajeé
3 Zaliczenie kolokwium/ testu egzaminacyjnego weryfikujacego osiagnigcie efektow ksztalcenia w zakresie wiedzy
na poziomie od 60 do 67%
3,5 [|Zaliczenie kolokwium/ testu egzaminacyjnego weryfikujacego osiagnigcie efektow ksztatcenia w zakresie wiedzy
na poziomie od 68 do 75%
E 4  [Zaliczenie kolokwium/ testu egzaminacyjnego weryfikujacego osiagnigcie efektow ksztatcenia w zakresie wiedzy
= na poziomie od 76 do 83%
=
? 4,5 [Zaliczenie kolokwium/ testu egzaminacyjnego weryfikujacego osiagnigcie efektow ksztalcenia w zakresie wiedzy
na poziomie od 84% do 91%
5 Zaliczenie kolokwium/ testu egzaminacyjnego weryfikujacego osiagnigcie efektow ksztalcenia w zakresie wiedzy
na poziomie 92% i wigcej
3 |Opanowanie tresci programowych na poziomie podstawowym, projekt/odpowiedzi chaotyczne,
onieczne pytania naprowadzajace
3,5 |Opanowanie tresci programowych na poziomie podstawowym, projekt/odpowiedzi
usystematyzowane, wymaga pomocy nauczyciela
% 4  |Opanowanie tresci programowych na poziomie podstawowym, projekt/odpowiedzi
% usystematyzowane, samodzielne. Rozwiazywanie probleméw w sytuacjach typowych.
E 4,5 [Zakres prezentowanej wiedzy wykracza poza poziom podstawowy w oparciu o podane piSmiennictwo
S uzupetniajace. Rozwigzywanie problemoéw w sytuacjach nowych i ztozonych
E S |Zakres prezentowanej wiedzy wykracza poza poziom podstawowy w oparciu o samodzielnie zdobyte

naukowe zrédla informacji.

Symulacja medyczna/zajecia praktyczne(sym;zp)

3 Symulacja medyczna-100% obecnosci
Oddzial: Préba pracy 61%-68%%*;

3,5 | Symulacja medyczna-100% obecnosci
Oddzial: Préba pracy 69%-76%%*;

4 Symulacja medyczna-100% obecnosci
Oddzial: Préba pracy 77%-84%%;

4,5 Symulacja medyczna-100% obecnosci
Oddzial: Préba pracy 85%-92%%*;

5 Symulacja medyczna-100% obecnosci
Oddzial: Préba pracy 93%-100%%*;

*Kryteria oceny ,, Proby pracy” (0-100 punktow):

1. Przestrzeganie zasad i technik wykonywanych zabiegow i ich dokumentowania (0-10 pkt.)

2. Samodzielnosc¢ i pewnos¢ w podejmowaniu decyzji w poszczegolnych etapach procesu pielegnowania chorego (0-10 pkt.)
3. Dostosowywanie interwencji do sytuacji indywidualnej pacjenta i rozpoznanych problemow (0-10 pkt.)

4. Prowadzenie rozmowy z pacjentem oraz stosowanie technik komunikowania terapeutycznego (0-10 pkt.)

5. Zaangazowanie w proces pielegnowania chorego (obserwacje, opieke, aktywizacje, zapewnienie bezpieczenstwa) oraz
umiejetnosc pracy w zespole (0-10 pkt.)

6. Dokumentowanie sytuacji zdrowotnej pacjenta i realizowanej opieki (0-10 pkt.)

7. Przekazywanie informacji o stanie zdrowia chorego cztonkom zespotu terapeutyczno-opiekunczego z uwzglednieniem
ustnego raportu pielegniarskiego opartego o metode procesu pielegnowania (0-10 pkt.)

8. Wykorzystywanie wiedzy teoretycznej w praktyce klinicznej (do obserwacji i interpretacji objawow choroby i powiktan
leczenia; obserwacji zachowan pacjenta oraz przewidywania ich skutkow, planowaniu opieki) (0-10 pkt.)

9. Przestrzeganie postaw etycznych w pracy z pacjentem i jego rodzing oraz praw pacjenta (0-10 pkt.)

10. Krytyczna ocena podejmowanych zadan i prezentowanych postaw (0-10 pkt.)




5. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKEAD PRACY STUDENTA

. Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
stacjonarne niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE NAUCZYCIELA 90 90
/GODZINY KONTAKTOWE/
Udzial w wyktadach* 15 15
Udzial w e-wykladach* 5 5
Udzial w éwiczeniach, konwersatoriach, laboratoriach* 20 20
Udzial w egzaminie/kolokwium zaliczeniowym*
Udziat w zajeciach praktycznych 40 40
Udzial w symulacji medycznej 10 10
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 10 10
Przygotowanie do wyktadu*
Przygotowanie do ¢wiczen, symulacji* 2 2
Przygotowanie do egzaminu/kolokwium* 5 5
Zebranie materiatow do projektu, kwerenda internetowa* 3 3
Opracowanie prezentacji multimedialnej*
Inne (jakie?)*
+£ACZNA LICZBA GODZIN 100 100
PUNKTY ECTS za przedmiot 4 4

*niepotrzebne usungé

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




