Zatgcznik nr 1 do uchwaty nr 2075/VII1/2025
Z dnia 15 kwietnia 2025 r.

Program przeszkolenia, sposéb i tryb odbywania
oraz zaliczenia przeszkolenia przez pielegniarke lub
potozna, ktére nie wykonujg zawodu tacznie przez
okres dtuzszy niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat
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Program przeszkolenia, sposob i tr%/b odbywania oraz zaliczenia przeszkolenia
przez pielegniarke! lub potozna?, ktére nie wykonuja zawodu tacznie przez
okres dluzszy niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat

|. Cel przeszkolenia
Uaktualnienie wiedzy i umiejetnosci praktycznych przez pielegniarki i potozne
powracajgce do wykonywania zawodu, ktore tgcznie przez okres dtuzszy niz 5 lat nie
wykonywaty zawodu (na podst. art. 26 ust. 4 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o
zawodach pielegniarki i potoznej - Dz. U. z 2024 r., poz. 814 ze zm.)

Il. Okreslenie pojeé
1. Wykonywanie zawodu pielegniarki
Zgodnie z art. 4 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej,
wykonywanie zawodu pielegniarki polega na udzielaniu swiadczen zdrowotnych,
w szczegolnosci na:

1) rozpoznawaniu warunkéw i potrzeb zdrowotnych pacjenta;
2) rozpoznawaniu probleméw pielegnacyjnych pacjenta;
3) planowaniu i sprawowaniu opieki pielegnacyjnej nad pacjentem;

4) samodzielnym udzielaniu w okreslonym zakresie swiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych oraz medycznych czynnosci
ratunkowych;

5) realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacij;
6) orzekaniu o rodzaju i zakresie swiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych;
7) edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia;

8) stwierdzaniu zgonu, do ktérego doszto podczas akcji medycznej, o ktorej mowa w
art. 41 ustawy z dnia 8 wrzesnia 2006 r. o Panstwowym Ratownictwie Medycznym
(Dz. U. z 2024 r., poz. 652).

2. Wykonywanie zawodu potoznej

Zgodnie z art. 5 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej,
wykonywanie zawodu potfoznej polega na udzielaniu swiadczen zdrowotnych, w
szczegolnosci na:

1) rozpoznawaniu cigzy, sprawowaniu opieki nad kobietg w przebiegu cigzy
fizjologicznej, a takze prowadzeniu w okreslonym zakresie badan niezbednych w
monitorowaniu cigzy fizjologicznej;

2) kierowaniu na badania konieczne do jak najwczesniejszego rozpoznania cigzy
wysokiego ryzyka,

3) prowadzeniu porodu fizjologicznego oraz monitorowaniu ptodu z wykorzystaniem
aparatury medycznej;

4) przyjmowaniu porodoéw naturalnych, w przypadku koniecznosci takze z nacieciem
krocza, a w przypadkach nagtych takze porodu z potozenia miednicowego;

! Tlekro¢ w ramowym programie jest mowa o pielegniarce, nalezy przez to rozumie¢ réwniez pielegniarza.
? llekro¢ w ramowym programie jest mowa o potoznej, nalezy przez to rozumie¢ rowniez potoznego.



5) podejmowaniu koniecznych dziatan w sytuacjach nagtych, do czasu przybycia
lekarza, w tym recznego wydobycia tozyska, a w razie potrzeby recznego zbadania
macicy;

6) sprawowaniu opieki nad matkg i noworodkiem oraz monitorowaniu przebiegu
okresu poporodowego;

7) badaniu noworodkéw i opiece nad nimi oraz podejmowaniu w razie potrzeby
wszelkich niezbednych dziatan, w tym natychmiastowej reanimac;ji;

8) realizaciji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacij;

9) samodzielnym udzielaniu w okreslonym zakresie Swiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych;

10) profilaktyce choréb kobiecych i patologii potozniczych;

11) rozpoznawaniu u matki lub dziecka objawéw nieprawidtowosci wymagajgcych
skierowania do lekarza;

12) sprawowaniu opieki potozniczo-ginekologicznej nad kobieta;
13) prowadzeniu dziatalno$ci edukacyjno-zdrowotnej w zakresie:
a) przygotowania do zycia w rodzinie, metod planowania rodziny oraz ochrony

macierzynstwa i ojcostwa,

b) przygotowywania do rodzicielstwa oraz petnego przygotowania do urodzenia

dziecka, tgcznie z poradnictwem na temat higieny i zywienia.



3. Dokumentowanie okreséw wykonywania zawodu przez pielegniarke, potozng

Udokumentowanie okreséw zatrudnienia w zaleznosci od formy zatrudnienia jest

mozliwe wytgcznie na podstawie:

Lp. Forma wykonywania Dokumenty poswiadczajgce wykonywanie zawodu
zawodu
1) wramach umowy
o prace
2) wramach Swiadectwo pracy, albo swiadectwo stuzby,
1. stosunku zaswiadczenie o zatrudnieniu lub o wykonywaniu
stuzbowego umowy na realizacje swiadczen zdrowotnych
3) w ramach umowy
cywilnoprawnej
zaswiadczenie z podmiotu leczniczego z zakresem
5 |w ramach wolontariatu wykonyw_an;_/ch éwia(,jczer’\ zdrOV\l/otnych, kopia
porozumienia z placowkg, podmiotem leczniczym,
DPS, w ktérej odbywat sie wolontariat
w ramach praktyk
zawodowych dokumentacja potwierdzajgca prowadzong
wymienionych w art. 5 | dziatalnos$¢, np. - umowa o realizacje swiadczen
3. |ust. 2 pkt 2 ustawy z | zdrowotnych z: podmiotem leczniczym, Narodowym
dnia 15 kwietnia 2011 | Funduszem Zdrowia, zakladem pracy chronionej,
r. o dziatalnosci - dokumentacja medyczna
leczniczej
zaswiadczenie o okresie zatrudnienia na stanowisku
pielegniarki, potoznej wystawione przez pracodawce
wykonywanie zawodu |lub inny dokument potwierdzajgcy wykonywanie
4. (praca) za granica zawodu pielegniarki lub potoznej oraz dokument
potwierdzajgcy uznanie kwalifikacji w zawodzie
pielegniarki lub potoznej w danym panstwie®

4. Okres niewykonywania zawodu pielegniarki, zawodu potoznej

1) Niewykonywaniem zawodu obligujgcym pielegniarke lub potozng do odbycia
przeszkolenia jest nie podejmowanie czynnosci zawodowych przez okres dtuzszy niz
5 lat w okresie ostatnich 6 lat od: rozwigzania lub wygasniecia umowy lub stosunku,
o ktorych mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1-3 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej,
albo porozumienia - w przypadku wykonywania zawodu w ramach wolontariatu, oraz

z dniem zakonczenia lub zawieszenia wykonywania praktyki zawodowe;.

¥ Przedlozenie oryginalnych dokumentow wraz z thimaczeniem wykonanym przez thumacza przysieglego



2) W przypadku pielegniarki, potoznej, ktére nie wykonywaty zawodu od momentu
ukonczenia szkoty pielegniarskiej lub szkoty potoznych okres niewykonywania
zawodu oblicza sie od daty otrzymania dyplomu ukonczenia tej szkoty lub dyplomu
ukonczenia studidw pomostowych, studiow Il stopnia na kierunku pielegniarstwo,

potoznictwo.

3) Okres przeszkolenia wlicza sie do okresu wykonywania zawodu pielegniarki lub potozne;j.

5. Koszty przeszkolenia

1) W przypadku pielegniarki lub potoznej zarejestrowanych w urzedach pracy jako
bezrobotne, istnieje mozliwos¢ ubiegania sie przez nig o srodki finansowe w celu
pokrycia kosztow przeszkolenia.

2) W przypadku podjecia uchwaty przez okregowg rade pielegniarek i potoznych w
zakresie poniesienia kosztéw przeszkolenia pielegniarki lub potoznej.

3) W przypadku kiedy koszty przeszkolenia nie zostang pokryte w trybie okreslonym
w pkt 1 lub 2 koszty te ponosi pielegniarka lub potozna, lub pracodawca (w

przypadku zatrudnienia na podstawie umowy o prace)

6. Czas trwania przeszkolenia
1) Przeszkolenie nie moze trwac krécej niz trzy miesigce i dtuzej niz szes¢ miesiecy.
2) Czas trwania przeszkolenia ustala okregowa rada pielegniarek i potoznych lub jej
prezydium, indywidualnie dla kazdego wnioskodawcy, po ocenie ztozonych
dokumentéw pod wzgledem formalnoprawnym, w zaleznosci od diugosci okresu
niewykonywania zawodu i wynosi on:
a) 3 miesigce, w przypadku gdy okres niewykonywania zawodu wynosi od 5 do
10 lat,
b) 4 miesigce, w przypadku gdy okres niewykonywania zawodu wynosi powyzej
10 do 15 lat,
c) 5 miesiecy, w przypadku gdy okres niewykonywania zawodu wynosi powyzej
15 do 20 lat,
d) 6 miesiecy, w przypadku gdy okres niewykonywania zawodu wynosi powyzej
20 lat.



3) Godzinowy wymiar czasu trwania przeszkolenia wynosi nie mniej niz 7 godzin
dziennie, tj. Srednio 140 godzin miesiecznie. W wyjatkowych przypadkach
dopuszcza sie mozliwos¢ wydtuzenia czasu przeszkolenia.

4) Czas przeszkolenia przedtuza sie proporcjonalnie do dtugosci nieobecnosci.

5) Czas trwania przeszkolenia, o ktérych mowa w pkt 6 ustala okregowa rada
pielegniarek i potoznych Ilub jej prezydium, indywidualnie dla kazdego
wnioskodawcy, po ustaleniu okresu trwania przeszkolenia, o ktérym mowa w pkt
6.2.

7. Program przeszkolenia — wykaz podstawowych oddziatow

Program przeszkolenia powinien obejmowac:

1) w przypadku pielegniarki - przeszkolenie praktyczne w oddziatach:
chirurgicznym, pediatrycznym, choréb wewnetrznych *. Oddziat intensywnej opieki
medycznej (w przypadku braku jednego z powyzszych oddziatow).

2) w przypadku potoznej - przeszkolenie praktyczne w oddziatach: w pionie
potozniczo-ginekologicznym i noworodkowym podmiotu leczniczego, w ktorym
realizowane sg $wiadczenia z zakresu patologii cigzy, opieki potozniczo-
noworodkowej z uwzglednieniem sali porodowej/bloku porodowego oraz
ginekologii.

3) w przypadku przeszkolenia trwajacego diuzej niz 3 miesigce okregowa rada
pielegniarek i potoznych moze skierowa¢ do odbycia przeszkolenia pielegniarke
do innych oddziatbw zgodnych z poziomem referencyjnym i bedgcych
poszerzeniem trzech podstawowych oddziatow dla pielegniarki (interna, chirurgia,
pediatria) oraz odpowiednio dla potoznej (ginekologii, patologii cigzy, bloku

porodowym, potozniczo — noworodkowym).

lll. Sposéb i tryb odbywania oraz zaliczenia przeszkolenia

1. Pielegniarka lub potozna zamierzajgca podjgC prace w zawodzie po przerwie w
wykonywaniu zawodu dtuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat, sktada do
okregowej rady pielegniarek i potoznych wniosek o skierowanie na przeszkolenie

wg wzoru okreslonego w zatgczniku nr 1.

* W przypadku braku oddzialéw o tych profilach dopuszcza si¢ odbywanie przeszkolenia w oddziatach
pokrewnych o podobnym profilu dziatania.



Pielegniarka lub potozna na podstawie ztozonego wniosku odbywa przeszkolenie
po podjeciu uchwaty przez okregowg rade pielegniarek i potoznych i wydaniu
skierowania wediug wzoru okreslonego w zatgczniku nr 2. Uchwata okresla
okres, podmiot leczniczy, w ktérym odbywac sie bedzie przeszkolenie oraz tryb
odbycia przeszkolenia i przeprowadzenia egzaminu.

Przeszkolenie moze odby¢ sie réwniez na podstawie umowy o prace u
pracodawcy, ktéry zatrudnia albo ma zamiar zatrudnic pielegniarke lub potozng, z
zachowaniem warunkow okreslonych w art. 26 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011
r. o zawodach pielegniarki i potoznej oraz na zasadach okreslonych w niniejszym
programie ramowym.

Pielegniarka lub potozna przed przystgpieniem do przeszkolenia powinna
posiadaC¢ aktualne orzeczenie o stanie zdrowia do celéw sanitarno-
epidemiologicznych, aktualne orzeczenie lekarza medycyny pracy o braku
przeciwwskazan do wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej lub jego
kserokopie, ubezpieczenie OC, NNW i od zakazen po ekspozycji; zaswiadczenie
o niekaralnosci z Krajowego Rejestru Karnego, zalecane jest udokumentowane
szczepienie przeciwko WZW typu B/ zaswiadczenie o odpowiednio wysokim
mianie przeciwciat anty-Hbs.

Przeszkolenie pielegniarki lub potoznej odbywa sie na podstawie skierowania
wydanego przez okregowg rade pielegniarek i potoznych lub jej prezydium we
wskazanym podmiocie leczniczym, pod kierunkiem opiekunow.

Nadzér nad prowadzonym przeszkoleniem sprawuje Koordynator wskazany
przez kierownika podmiotu leczniczego, w porozumieniu z okregowg radg
pielegniarek

i potoznych. W przypadku braku mozliwosci sprawowania nadzoru Koordynator
wyznacza swojego zastepce.

Do zadan Koordynatora nalezy w szczegdlnosci:

a) przedstawienie programu i harmonogramu przeszkolenia osobie odbywajgce;j
przeszkolenie,

b) hospitowanie przebiegu przeszkolenia,

C) pomoc w rozwigzywaniu probleméw zawodowych i udzielanie

indywidualnych konsultacji osobie odbywajgcej przeszkolenie,



10.

d) zbieranie opinii 0 przebiegu przeszkolenia we wskazanych w programie
oddziatach,

e) przekazanie do okregowej rady pielegniarek i potoznych propozycji daty i
miejsca przeprowadzenia egzaminu koncowego

Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych przekazuje informacje o dostepie do

biblioteki — IBUK.

Pielegniarka lub pofozna rozpoczyna przeszkolenie zajeciami teoretycznymi z

zakresu bezpieczenstwa i higieny pracy, podstaw prawnych wykonywania

zawodu, wybranych zagadnien prawa pracy oraz zakazen szpitalnych,

prowadzonymi przez: Koordynatora szkolenia, inspektora BHP, specjaliste do

spraw epidemiologii szpitala.

W dniu rozpoczecia przeszkolenia pielegniarka lub potozna otrzymuije:

a) harmonogram zajec, w tym praktycznych, w ramach przeszkolenia w danym
oddziale,

b) wykaz umiejetnosci bedgcych przedmiotem ksztatcenia, ktére sg podstawg
zaliczenia przeszkolenia,

c) karte przeszkolenia czgstkowego, ktorej wzér stanowig zatgczniki nr 3, 3a,

d) regulamin organizacyjny podmiotu leczniczego (do zapoznania sie).

Podstawg dopuszczenia do egzaminu koncowego jest zaliczenie wszystkich

umiejetnosci wskazanych w zataczniku nr 4, 4a oraz 100% obecno$¢.

10.1. W przypadku nieobecnosci konieczne jest wydtuzenie okresu przeszkolenia w

danej placowce adekwatnie do czasu nieobecnosci.

10.2. W przypadku braku zaliczenia z przeszkoleh czgstkowych (w poszczegdlnych

1.

oddziatach) koordynator przeszkolenia moze wystgpi¢ do okregowej rady z

wnioskiem o wydtuzenie okresu przeszkolenia praktycznego.

Przeszkolenie w oddziatach szpitalnych odbywa sie pod kierunkiem opiekuna

przeszkolenia czgstkowego zatrudnionego w danej komaorce organizacyjne;.

11.1. Opiekunem przeszkolenia czgstkowego moze by¢ pielegniarka lub potozna,

ktéra posiada co najmniej 5 — letnie doswiadczenie zawodowe i tytut
specjalisty, lub tytut magistra pielegniarstwa lub potoznictwa.

11.2. Do zadan opiekuna przeszkolenia czgstkowego nalezy:



1. instruktaz wstepny (zapoznanie z celem przeszkolenia, z organizacjg pracy
w oddziale, wyposazeniem placéwki, personelem oddziatu, zakresem
udzielanych swiadczeh zdrowotnych, standardami i procedurami
obowigzujgcymi w danej placoéwce),

2. instruktaz  biezgcy (organizacja  pracy, kontrola  prawidtowosci
wykonywanych czynnosci zawodowych, pomoc w rozwigzywaniu
probleméw),

3. instruktaz koncowy (omoéwienie i podsumowanie wykonywanych czynno$ci
zawodowych oraz wpis do Arkusza zaliczeniowego — przeszkolenie
pielegniarki, Arkusza zaliczeniowego — przeszkolenie potoznej, ktorego
wzor stanowig zataczniki nr 4, 4a).

11.3. Szczegotowy zakres obowigzkéw opiekuna przeszkolenia czgstkowego okresla

zatacznik nr 5.

12. Obowigzki i uprawnienia pielegniarki lub potoznej odbywajgcej przeszkolenie
okresla zatacznik nr 6.
13. Po odbyciu przeszkolenia, w kazdym z wyznaczonych oddziatow, pielegniarka
lub potozna podlega ocenie przez opiekuna przeszkolenia czgstkowego.
14. Do oceny pielegniarki lub potoznej odbywajacej przeszkolenie stuzy Arkusz
zaliczeniowy — przeszkolenie pielegniarki i Arkusz zaliczeniowy -

przeszkolenie potozne;j.

14.1. Ocenie podlegajg efekty uczenia sie zwigzane z procesem pielegnowania
pacjentdw hospitalizowanych w oddziatach, w ktérych odbywa sie
przeszkolenie.

14.2. Po ukonczeniu przeszkolenia czgstkowego we wszystkich oddziatach
pielegniarka lub potozna przekazuje arkusz zaliczeniowy Koordynatorowi

przeszkolenia.

15. Po odbyciu przeszkolenia Koordynator przekazuje kompletng dokumentacje
do okregowej rady pielegniarek i potoznych, na ktérg skfadajg sie zalgczniki
nr 3, 3a, 4, 4a.

16. Przeszkolenie konczy sie egzaminem teoretycznym przeprowadzonym w
formie ustnej lub pisemnej. Zagadnienia egzaminacyjne powinny pozwalac¢ na

weryfikacje efektow uczenia sie.
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16.1. Okregowa rada pielegniarek i potoznych lub jej prezydium w drodze uchwaty
ustala sktad i powotuje komisje egzaminacyjna.

16.2. W sktad komisji egzaminacyjnej wchodzi trzech cztionkéw, w tym co najmniej
jeden przedstawiciel okregowej rady pielegniarek i potoznych.

16.3. Komisja egzaminacyjna przeprowadza egzamin i sporzgdza protokot z
posiedzenia wg wzoru stanowigcego zatacznik nr 7.

17. W przypadku niezdanego egzaminu dopuszcza sie dwukrotne powtorzenie
egzaminu w okresie 2 miesiecy od zakonczenia przeszkolenia.

17.1.W sytuacji trzykrotnie niezdanego egzaminu nalezy skierowac pielegniarke
lub potozng na kolejne przeszkolenie na okres 3 miesiecy.

17.2.Koszty ponownego przeszkolenia, egzaminu i wystawienia zaswiadczenia
pokrywa pielegniarka lub potozna.

18. Po pozytywnym ztozeniu przez pielegniarke lub potozng egzaminu koncowego
z przeszkolenia Komisja egzaminacyjna przekazuje protokdt egzaminu, w
oparciu, o ktéry wtasciwa okregowa rada pielegniarek i potoznych wydaje
zaswiadczenie wedtug wzorow okreslonych w zatacznikach nr 8, 8a.
Zaswiadczenie o przeszkoleniu generowane jest z Centralnego Rejestru
Pielegniarek i Potoznych i drukowane na poddrukach z Panstwowej Wytworni
Papieréw Wartosciowych, wedtug ustalonego wzoru.

18.1. Kopia zaswiadczenia, o ktérym mowa w pkt 18 przechowywana jest w
aktach osobowych pielegniarki lub potoznej wiasciwej okregowej izby
pielegniarek

i potoznych.

IV. Program nauczania w ramach przeszkolenia

. Tresci programu przeszkolenia wspdlne dla pielegniarek i potoznych

1. Podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarki i zawodu potozne;.
2. Kodeks Etyki Zawodowej Pielegniarki i Potoznej RP.

3. Odpowiedzialnos¢ zawodowa pielegniarki i potoznej. Prawa pacjenta.
4. Samodzielno$¢ zawodowa pielegniarki i potoznej, doskonalenie zawodowe.
5. Bezpieczenstwo i higiena pracy w podmiotach leczniczych.
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6. Profilaktyka zakazen szpitalnych. Postepowanie poekspozycyjne.

7. Dokumentowanie wykonanych swiadczen zdrowotnych.

B. Program nauczania dla pielegniarek

Cel ogélnozawodowy

Realizacja programu przeszkolenia po okresie niewykonywania zawodu dtuzszym niz

5 lat w okresie ostatnich 6 lat ma na celu przygotowanie pielegniarki do:

e samodzielnego przeprowadzania wywiadu i badania przedmiotowego
pacjenta, rozpoznawania objawOow zagrozenia zdrowia i Zzycia oraz
adekwatnego postepowania w tych sytuacjach,

e samodzielnego wykonywania Swiadczen zdrowotnych i czynno$ci
zawodowych niezbednych do zapewnienia kompleksowej opieki nad
pacjentem i jego rodziny,

e realizacji procesu pielegnowania i oceny jego efektywnosci,

e zapewnienia bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentowi w czasie realizacji
Swiadczen zdrowotnych,

e wspotpracy i komunikacji interpersonalnej, w zwigzku z realizacjg swiadczen
zdrowotnych z zespotem terapeutycznym,

e organizowania stanowiska pracy zgodnie z obowigzujgcymi standardami
jakosci opieki,

e stosowania metod i sposobdw zapobiegania zakazeniom szpitalnym zgodnie
Z przepisami prawa,

e przestrzegania zasad bhp i ergonomii pracy w praktyce zawodowe]
pielegniarki, w tym wykorzystania sprzetu oraz technik zmniejszajgcych

ryzyko nadmiernego obcigzenia uktadu miesniowo-szkieletowego.

Modut 1. Wybrane tresci nauczania realizowane w oddziale choréb

wewnetrznych

Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania profesjonalnej kompleksowej opieki nad

pacjentem leczonym zachowawczo w oddziale choréb wewnetrznych.
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Wykaz umiejetnosci

Pielegniarka po przeszkoleniu w oddziale chorob wewnetrznych nabywa

umiejetnosci:

1.

7.
8.
9.

samodzielnie i w ramach wspotpracy zespotowej w oddziale chorob wewnetrznych
udziela¢ swiadczen w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki choréb, w tym

choréb nowotworowych,

. samodzielnie rozpozna¢ problemy zdrowotne i okreslic priorytety w opiece

pielegniarskiej nad pacjentem leczonym zachowawczo,

samodzielnie rozpozna¢ problemy pielegnacyjne pacjenta, jego stan i potrzeby;
sformutowa¢ diagnoze pielegniarska; ustali¢ cele i plan opieki pielegniarskiej;
wdrozy¢ i zrealizowaC interwencje pielegniarskie oraz dokona¢ oceny
skutecznosci i ewaluacji opieki pielegniarskiej u pacjenta z schorzeniami
internistycznymi,

samodzielnie udziela¢, w oddziale chorob wewnetrznych, sSwiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych w zakresie
okreslonym w przepisach prawa,

decydowaC o rodzaju i zakresie Swiadczen pielegnacyjnych na rzecz pacjenta
hospitalizowanego w oddziale choréb wewnetrznych,

samodzielnie przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej oraz planowania, realizacji i
ewaluacji interwencji pielegniarskich pacjenta w oddziale choréb wewnetrznych,
wykonac¢ badanie elektrokardiograficzne (EKG) u pacjenta,

samodzielnie identyfikowa¢ objawy choréb wewnetrznych,

samodzielnie ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie,

10.samodzielnie przygotowac pacjenta do badan diagnostycznych, uczestniczy¢ w

tych badaniach oraz prowadzi¢ kompleksowg obserwacje pacjenta po badaniach,

11.przygotowacC i podac¢ pacjentowi leki réznymi drogami zgodnie z pisemnym

zleceniem lekarskim,

12. modyfikowanie dawki insuliny u pacjenta z nieprawidtowymi poziomami glikemii

w zaleznosci od poziomu glikemii na zlecenie lekarza,
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13.samodzielnie rozpozna¢ stany zagrozenia zdrowia i zycia, udzielaé pierwszej
pomocy i podejmowac dziatania ratownicze oraz prowadzi¢ resuscytacje
krgzeniowo-oddechowa,

14.przygotowac chorego i/lub jego rodziny do samoopieki i samopielegnacji,

15. prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta,

16.dokonywac analizy jakosci opieki pielegniarskiej i podejmowac dziatania na rzecz
jej poprawy,

17.organizowac prace wtasng oraz wspotpracowac w zespole terapeutycznym.

Tresci ksztalcenia

1. Specyfika i zakres kompleksowej opieki pielegniarskiej w oddziale chorob
wewnetrznych.

2. Organizacja opieki pielegniarskiej i pracy pielegniarki w oddziale choréb
wewnetrznych.

3. Organizacja i wyposazenie stanowiska pracy pielegniarki w oddziale chorob
wewnetrznych.

4. Zakres kompetencji pielegniarki w oddziale chorob wewnetrznych, z
wyszczegolnieniem:

a. samodzielnych czynnosci zawodowych,

b. czynnosci zawodowych wykonywanych w ramach  wspotpracy
interprofesjonalnej z innymi grupami zawodowymi, w tym m. in. na zlecenie
lekarskie.

5. Kwalifikacje pielegniarki wymagane w oddziale choréb wewnetrznych.

6. Profilaktyka zakazen szpitalnych w oddziale choréb wewnetrznych. Metody
profilaktyki, postepowanie pielegniarki.

7. Etiologia, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg oraz sposoby postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych:
serca i naczyn krwionosnych, uktadu oddechowego, uktadu pokarmowego, uktadu
moczowego, uktadu nerwowego, uktadu ruchu oraz chorob endokrynologicznych,
metabolicznych, alergicznych, krwi i nowotworowych.

8. Problemy zdrowotne i priorytety w opiece pielegniarskiej nad pacjentem leczonym
zachowawczo.

9. Metody i techniki umozliwiajgce pielegniarce (w oddziale choréb wewnetrznych)
samodzielnie rozpoznac¢ problemy pielegnacyjne pacjenta, jego stan i potrzeby;
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sformutowac diagnoze pielegniarskg; ustali¢ cele i plan opieki pielegniarskiej;
wdrozy¢ i zrealizowac interwencje pielegniarskie oraz dokona¢ oceny
skutecznosci i ewaluacji opieki pielegniarskiej u pacjenta ze schorzeniami
internistycznymi.

10.Proces pielegnowania pacjenta w wybranych jednostkach chorobowych.

11.Standardy i procedury stosowane w oddziale choréb wewnetrznych.

12.Kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne przeprowadzane przez
pielegniarke w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej oraz planowania,
realizacji i ewaluacji interwencji pielegniarskich pacjenta w oddziale choréb
wewnetrznych. Skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub jego
wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach zdrowotnych.

13.Badanie elektrokardiograficzne (EKG) u pacjenta dorostego w spoczynku,
sktadowe prawidtowego zapisu czynnosci bioelektrycznej serca oraz cechy
elektrokardiograficzne stanow zagrozenia zdrowia i zycia.

14.Badanie spirometryczne i wstepna ocena wyniku tego badania przez pielegniarke
u pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia.

15.Badania laboratoryjne — pobieranie materiatu do badan, interpretacja wynikéw dla
opieki pielegniarskiej.

16.Przygotowanie pacjenta do badan diagnostycznych, udziat pielegniarki w tych
badaniach, opieka nad pacjentem po poszczegodlnych  badaniach
diagnostycznych.

17.Bdl - rodzaje, przyczyny, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie, metody i
narzedzia oceny natezenia bolu. Farmakologiczne metody postepowania
przeciwbdélowego na zlecenie lekarskie.

18.Wyroby medyczne i sprzet medyczny stosowane w opiece nad pacjentem w
oddziale chorob wewnetrznych, zwiekszajgce ich wydolnos¢ funkcjonalng,
zapobiegajgce powiklaniom zwigzanym 2z hospitalizacja i zmniejszajgce
obcigzenie pielegniarki w realizacji zadan zawodowych w oddziale chorob
wewnetrznych.

19.Farmakoterapia w chorobach wewnetrznych, leki podawane przez pielegniarke
réznymi drogami na pisemne zlecenie lekarza.

20.Zywienie chorego jako element leczenia i pielegnowania, zywienie enteralne

(doustne, dozotgdkowe, dojelitowe), parenteralne (dozylne), preparaty i mieszanki
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zywieniowe stosowane u pacjentow leczonych zachowawczo, zywienie kliniczne,
Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego.

21.Postepowanie w stanach zagrozenia zdrowia i zycia zgodnie z obowigzujgcymi
procedurami.

22.Modyfikacja dawki insuliny u pacjenta z nieprawidtowymi poziomami glikemii
w zaleznos$ci od poziomu glikemii na zlecenie lekarza.

23.Komunikacja pielegniarki z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem oraz z
zespotem terapeutycznym, z wykorzystaniem réznych metod i technik
komunikaciji.

24.Przygotowanie pacjenta i/ lub jego rodziny do samoopieki i samopielegnacji.

25.Promocja i edukacja zdrowotna w oddziale chorob wewnetrznych.

26.Dokumentacja medyczna pacjenta.

27.Jakos¢ opieki pielegniarskiej — czynniki determinujgce, metody oceny i ewaluacji.

Modut II. Wybrane tresci nauczania realizowane w oddziale pediatrycznym

Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania profesjonalnej kompleksowej opieki nad

dzieckiem hospitalizowanym w oddziale pediatrycznym.

Wykaz umiejetnosci

Pielegniarka po przeszkoleniu w oddziale pediatrycznym powinna:

1. samodzielnie i w ramach wspotpracy zespotowej w oddziale pediatrycznym
udziela¢ swiadczen w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki choréb wieku
dzieciecego,

2. samodzielnie rozpozna¢ problemy zdrowotne i okresli¢ priorytety w opiece
pielegniarskiej nad leczonym dzieckiem,

3. samodzielnie rozpoznac¢ problemy pielegnacyjne dziecka, jego stan i potrzeby;
sformutowa¢ diagnoze pielegniarskg; ustali¢ cele i plan opieki pielegniarskiej;
wdrozy¢é i zrealizowac interwencje pielegniarskie oraz dokona¢ oceny
skutecznosci i ewaluacji opieki pielegniarskiej u pacjenta ze schorzeniami wieku

niemowlecego i dzieciecego,
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4. samodzielnie udziela¢ swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych pacjentom w oddziale pediatrycznym w zakresie okreslonym
w przepisach prawa,

5. decydowaC¢ o rodzaju i zakresie sSwiadczen pielegnacyjnych w oddziale
pediatrycznym,

6. samodzielnie przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej oraz planowania, realizacji i
ewaluacji interwenciji pielegniarskich pacjenta w oddziale pediatrycznym,

7. samodzielnie ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie,

8. samodzielnie wykona¢ badanie elektrokardiograficzne (EKG) u pacjenta w roznym
wieku niemowlecym i dzieciecym w spoczynku,

9. samodzielnie identyfikowaé objawy choréb wieku niemowlecego i dzieciecego,

10.samodzielnie przygotowac dziecko, rodzica i/lub opiekuna do badan/ zabiegéw
diagnostycznych, uczestniczy¢ w tych badaniach/zabiegach oraz prowadzi¢
obserwacje pacjenta po badaniach,

11.samodzielnie organizowac, planowac [ sprawowac catosciowa,
zindywidualizowang opieke pielegniarskg nad dzieckiem w oddziale
pediatrycznym,

12.samodzielnie przygotowac i podac¢ pacjentowi leki réznymi drogami zgodnie z
pisemnym zleceniem lekarskim,

13.modyfikowanie dawki insuliny u dziecka z nieprawidtowymi poziomami glikemii
w zaleznosci od poziomu glikemii, na pisemne zlecenie lekarskie,

14.komunikowacC sie z dzieckiem, jego rodzing lub opiekunem oraz z zespotem
terapeutycznym,

15.tagodzi¢ stres u hospitalizowanego dziecka i jego rodzicow lub opiekunow,

16.przygotowa¢ dziecko i/lub jego rodzica/ opiekuna do samoopieki i
samopielegnacii,

17.rozpozna¢ stany zagrozenia zdrowia i zycia; udziela¢ pierwszej pomocy i
podejmowacé dziatania ratownicze oraz prowadzi¢ resuscytacje krgzeniowo-
oddechowg, zgodnie z obowigzujgcymi procedurami,

18.prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta,

19.dokonywac oceny jakosci opieki pielegniarskiej i podejmowac dziatania na rzecz
jej poprawy,

20.organizowac prace wlasng oraz wspotpracowaé w zespole terapeutycznym.
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Tresci ksztalcenia:

1.

Specyfika i zakres kompleksowej opieki pielegniarskiej w oddziale pediatrycznym.

2. Organizacja opieki pielegniarskiej i pracy pielegniarki w oddziale pediatrycznym.

Organizacja i wyposazenie stanowiska pracy pielegniarki w oddziale
pediatrycznym.
Zakres kompetenciji pielegniarki w oddziale pediatrycznym, z wyszczegolnieniem:

a. samodzielnych czynnosci zawodowych,

b. czynnosci zawodowych  wykonywanych ~w ramach  wspétpracy
interprofesjonalnej

Z innymi grupami zawodowymi, w tym m. in. na pisemne zlecenie lekarskie.

Kwalifikacje pielegniarki wymagane w oddziale pediatrycznym.

6. Profilaktyka zakazen szpitalnych w oddziale pediatrycznym. Metody profilaktyki,

postepowanie pielegniarki. Zasady i sposoby izolacji dziecka.

. Etiologia, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg oraz sposoby postepowania

diagnostycznego i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych:
uktadu krgzenia, uktadu oddechowego, uktadu pokarmowego, uktadu moczowego,
uktadu nerwowego oraz choréb endokrynologicznych, metabolicznych
alergicznych i krwi.

Choroba i hospitalizacja jako stres, z uwzglednieniem okresu rozwoju
psychospotecznego dziecka.

Bol - rodzaje, przyczyny, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie, metody i
narzedzia oceny natezenia bodlu. Farmakologiczne metody postepowania

przeciwbolowego na pisemne zlecenie lekarskie.

10.Metody i techniki umozliwiajgce pielegniarce w oddziale pediatrycznym

samodzielnie rozpoznac¢ problemy pielegnacyjne dziecka, jego stan i potrzeby;
sformutowa¢ diagnoze pielegniarska; ustali¢ cele i plan opieki pielegniarskiej;
wdrozy¢ i zrealizowa¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonaé oceny
skutecznosci i ewaluacji opieki pielegniarskiej u pacjenta ze schorzeniami wieku

niemowlecego i wieku dzieciecego.

11.Proces pielegnowania dziecka w wybranych jednostkach chorobowych.

12.Standardy i procedury stosowane w oddziale pediatrycznym.

13.Badanie elektrokardiograficzne (EKG) u dziecka w réznym wieku w spoczynku.
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14.Badania laboratoryjne — pobieranie materiatu do badan, interpretacja wynikéw dla
opieki pielegniarskiej.

15.Przygotowanie dziecka i rodzica lub opiekuna do badan diagnostycznych, udziat
pielegniarki w tych badaniach, opieka nad dzieckiem po poszczegolnych
badaniach, w tym obserwacja.

16.Wyroby medyczne i sprzet medyczny stosowane w opiece nad dzieckiem w
oddziale pediatrycznym, zwiekszajgce wydolnos¢ funkcjonalng dziecka i/lub
rodzica/opiekuna, zapobiegajgce powiklaniom zwigzanym =z hospitalizacjg i
zmniejszajgce obcigzenie pielegniarki w realizacji zadan zawodowych w oddziale
pediatrycznym.

17.Farmakoterapia w chorobach wieku niemowlecego i wieku dzieciecego. Leki
podawane przez pielegniarke réznymi drogami na pisemne zlecenie lekarskie.

18.Zywienie dziecka jako element leczenia i pielegnowania. Zywienie enteralne
(doustne, dozotgdkowe, dojelitowe), parenteralne (dozylne), preparaty i mieszanki
zywieniowe stosowane u pacjentow leczonych zachowawczo, zywienie kliniczne,
srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego w oddziale
pediatrycznym.

19.Postepowanie w stanach zagrozenia zdrowia i zycia zgodnie z obowigzujgcymi
procedurami.

20.Modyfikacja dawki insuliny u dziecka z nieprawidtowymi poziomami glikemii w
zaleznosci od poziomu glikemii.

21.Komunikacja pielegniarki z dzieckiem, jego rodzicem lub opiekunem oraz z
zespotem terapeutycznym z wykorzystaniem réznych metod i technik komunikacji.

22.Przygotowanie dziecka i/lub jego rodzica/opiekuna do odpowiednio samoopieki
i samopielegnaciji.

23.Promocja i edukacja zdrowotna w oddziale pediatrycznym.

24.Dokumentacja medyczna pacjenta.

25. Jakos¢ opieki pielegniarskiej — czynniki determinujgce, metody oceny i ewaluaciji.

Modut Ill. Wybrane tresci nauczania realizowane w oddziale chirurgicznym

Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania profesjonalnej kompleksowej opieki nad

pacjentem leczonym w oddziale chirurgicznym.
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Wykaz umiejetnosci
Pielegniarka po przeszkoleniu w oddziale chirurgicznym nabywa umiejetnosci:

1. samodzielnie i w ramach wspotpracy zespotowej w oddziale chirurgicznym
udziela¢ swiadczen w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki chorob, w tym choréb
nowotworowych,

2. samodzielnie rozpozna¢ problemy zdrowotne i okresli¢ priorytety w opiece
pielegniarskiej nad pacjentem leczonym w oddziale chirurgicznym,

3. samodzielnie rozpoznac¢ problemy pielegnacyjne pacjenta, jego stan i potrzeby;
sformutowac¢ diagnoze pielegniarskg; ustalic cele i plan opieki pielegniarskiej;
wdrozyC i zrealizowac¢ interwencje pielegniarskie oraz dokona¢ oceny skuteczno$ci i
ewaluacji opieki pielegniarskiej u pacjenta hospitalizowanego w oddziale
chirurgicznym,

4. samodzielnie udzielaé, w oddziale choréb chirurgicznym, $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych w zakresie
okreslonym w przepisach prawa,

5. decydowaC o rodzaju i zakresie swiadczen pielegnacyjnych na rzecz pacjenta
hospitalizowanego w oddziale chirurgicznym,

6. samodzielnie przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie
fizykalne w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej oraz planowania, realizacji i
ewaluacji interwenciji pielegniarskich pacjenta w oddziale chirurgicznym,

7. samodzielnie przygotowac¢ pacjenta do badan diagnostycznych, uczestniczy¢ w
tych badaniach oraz prowadzi¢ kompleksowg obserwacje pacjenta po badaniach,

8. przygotowac pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i planowym oraz
prowadzi¢ kompleksowg opieke pacjenta po zabiegu operacyjnym,

9. samodzielnie organizowac, planowac [ sprawowac catosciowa,
zindywidualizowang opieke pielegniarskg w oddziale chirurgicznym,

10. samodzielnie oceniac¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bél i jego nasilenie,

11. dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany,

12. pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowg i moczowa,

13. wspétpracowac z pacjentem, rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji
ustalonych celéw opieki pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan
edukacyjnych,
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14.

15.

16.
17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

samodzielnie przygotowac i podac pacjentowi leki réznymi drogami na pisemne
zlecenie lekarskie,

modyfikowanie dawki insuliny u pacjenta z nieprawidtowymi poziomami glikemii
w zaleznosci od poziomu glikemii, na pisemne zlecenie lekarskie,

udzieli¢ pacjentowi lub rodzinie pacjenta wskazéwek dotyczacych diety,
komunikowac sie z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem oraz z zespotem
terapeutycznym,

samodzielnie i w ramach wspotpracy prowadzi¢ profilaktyke powikian
wystepujgcych w przebiegu choréb leczonych w oddziale chirurgicznym,
samodzielnie rozpozna¢ stany zagrozenia zdrowia i zycia, udzielaC pierwsze;j
pomocy i podejmowal dziatania ratownicze oraz prowadzi¢ resuscytacje
krgzeniowo-oddechowg,

przygotowac chorego i/lub jego bliskich do samoopieki i samopielegnacji,
prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta,

dokonywac oceny jakosci opieki pielegniarskiej i podejmowac dziatania na rzecz
jej poprawy,

organizowac prace witasng oraz wspotpracowac w zespole terapeutycznym.

Tresci ksztalcenia

A W DN P

. Specyfika i zakres kompleksowej opieki pielegniarskiej w oddziale chirurgicznym.
. Organizacja opieki pielegniarskiej i pracy pielegniarki w oddziale chirurgicznym.
. Organizacja i wyposazenie stanowiska pracy pielegniarki w oddziale chirurgicznym.

. Zakres kompetencji pielegniarki w oddziale chirurgicznym, z wyszczegolnieniem:

a. samodzielnych czynnosci zawodowych,

b. czynnosci zawodowych wykonywanych w ramach wspétpracy interprofesjonalnej

z innymi grupami zawodowymi, w tym m. in. na zlecenie lekarskie.

5. Kwalifikacje pielegniarki wymagane w oddziale chirurgicznym.

. Wykaz Swiadczen  zapobiegawczych, diagnostycznych, pielegnacyjnych,

leczniczych
i rehabilitacyjnych, ktdre pielegniarka moze realizowa¢ samodzielnie w oddziale

chirurgicznym w zakresie okreslonym w przepisach prawa.
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7. Profilaktyka zakazen szpitalnych w oddziale chirurgicznym. Metody profilaktyki,
postepowanie pielegniarki.

8. Etiologia, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg oraz sposoby postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych
leczonych w oddziale chirurgicznym.

9. Metody i techniki umozliwiajgce pielegniarce (w oddziale chirurgicznym)
samodzielnie rozpoznaé problemy pielegnacyjne pacjenta, jego stan i potrzeby;
sformutowac¢ diagnoze pielegniarskg; ustalic cele i plan opieki pielegniarskiej;
wdrozyc¢ i zrealizowac interwencje pielegniarskie oraz dokonac oceny skutecznosci i
ewaluacji opieki pielegniarskiej u pacjenta hospitalizowanego w oddziale
chirurgicznym.

10. Standardy i procedury stosowane w oddziale chirurgicznym.

11. Kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne przeprowadzane przez
pielegniarke w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej oraz planowania, realizaciji
i ewaluacji interwencji pielegniarskich pacjenta w oddziale chirurgicznym. Skale i
kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub jego wydolnosci funkcjonalnej w
okreslonych sytuacjach zdrowotnych.

12. Badania laboratoryjne — pobieranie materiatu do badan diagnostycznych,
interpretacja wynikow dla opieki pielegniarskie;.

13. Przygotowanie pacjenta do badan diagnostycznych, uczestniczenie w tych
badaniach oraz prowadzenie obserwacji pacjenta po badaniach.

14. Przygotowanie pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym oraz
prowadzenie kompleksowej opieki pacjenta po zabiegu operacyjnym.

15. Powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach
operacyjnych.

16. BSl - rodzaje, przyczyny, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie, metody i
narzedzia oceny natezenia bélu.

17. Techniki i sposoby pielegnowania rany.

18. Pielegnowanie pacjenta z przetokg jelitowg i moczowa.

19. Wyroby medyczne i sprzet medyczny stosowane w opiece nad pacjentem w
oddziale chirurgicznym, zwiekszajgce ich wydolno$¢ funkcjonalng, zapobiegajgce
powiktaniom zwigzanym z hospitalizacjg i zmniejszajgce obcigzenie pielegniarki w

realizacji zadan zawodowych w oddziale chirurgicznym.
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20. Podawanie przez pielegniarke réznymi drogami lekdw na pisemne zlecenie
lekarskie.

21. Zywienie chorego jako element leczenia i pielegnowania. Zywienie enteralne
(doustne, dozotgdkowe, dojelitowe), parenteralne (dozylne), preparaty i mieszanki
zywieniowe stosowane u pacjentow leczonych zachowawczo, zywienie kliniczne,
srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego w oddziale
chirurgicznym.

22. Postepowanie w stanach zagrozenia zdrowia i zycia zgodnie z obowigzujgcymi
procedurami.

23. Modyfikacja dawki insuliny u pacjenta z nieprawidtowymi poziomami glikemii
w zaleznosci od poziomu glikemii na pisemne zlecenie lekarskie.

24. Komunikacja pielegniarki z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem oraz z
zespotem terapeutycznym, z wykorzystaniem réznych metod i technik komunikacji.

25. Przygotowanie pacjenta i/lub jego rodziny do samoopieki i samopielegnacji.

26. Promocja i edukacja zdrowotna pacjenta w oddziale chirurgicznym.

27. Dokumentacja medyczna pacjenta.

28. Jakosc opieki pielegniarskiej — czynniki determinujgce, metody oceny i ewaluacii.

Modut IV. Wybrane tresci nauczania realizowane w oddziale intensywnej opieki

medycznej

Cel modutu

Przygotowanie pielegniarki do sprawowania profesjonalnej kompleksowej opieki nad

pacjentem leczonym w oddziale intensywnej opieki medycznej.

Wykaz umiejetnosci

Pielegniarka po przeszkoleniu w oddziale intensywnej opieki medycznej nabywa

umiejetnosci:

1 samodzielnie i w ramach wspotpracy zespotowej w oddziale intensywnej opieki

medycznej udzielaé swiadczeh w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki
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N

ol

10
11
12
13

14

choréb, pielegnacja chorego nieprzytomnego, postepowanie w stanach

zagrozenia zycia.

samodzielnie rozpozna¢ problemy zdrowotne i okreSli¢ priorytety w opiece

pielegniarskiej nad pacjentem leczonym w oddziale intensywnej opieKi
medycznej,
samodzielnie rozpoznac problemy pielegnacyjne pacjenta, jego stan i potrzeby;
sformutowa¢ diagnoze pielegniarska; ustalic cele i plan opieki pielegniarskie;j;
wdrozy¢ i zrealizowa¢ interwencje pielegniarskie oraz dokona¢ oceny
skutecznosci i ewaluacji opieki pielegniarskiej u pacjenta hospitalizowanego w

oddziale intensywnej opieki medycznej,

samodzielnie udziela¢, w oddziale intensywnej opieki medycznej, Swiadczen

zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych w zakresie

okreslonym w przepisach prawa,

decydowaC o rodzaju i zakresie Swiadczen pielegnacyjnych na rzecz pacjenta

hospitalizowanego w oddziale intensywnej opieki medycznej,

samodzielnie przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie

fizykalne w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej oraz planowania,
realizacji i ewaluaciji interwencji pielegniarskich pacjenta w oddziale intensywnej

opieki medycznej,

samodzielnie przygotowac pacjenta do badan diagnostycznych, uczestniczy¢ w

tych badaniach oraz prowadzi¢c kompleksowg obserwacje pacjenta po

badaniach,

samodzielnie organizowac, planowac [ sprawowac catosciowa,

zindywidualizowang opieke pielegniarskg w oddziale intensywnej opieki
medycznej,

samodzielnie ocenia¢ poziom bélu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie,
dobieraé technike i sposoby pielegnowania,

pielegnowac pacjenta z przetoka,

pielegnowac pacjenta nieprzytomnego,

wspotpracowac z pacjentem, rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji
ustalonych celdow opieki pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan
edukacyjnych,

samodzielnie przygotowac i podac pacjentowi leki roznymi drogami na pisemne

zlecenie lekarskie,
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16
17

18

19

20
21
22

23

modyfikowanie dawki insuliny u pacjenta z nieprawidtowymi poziomami glikemii
w zaleznosci od poziomu glikemii, na pisemne zlecenie lekarskie,

udzieli¢ pacjentowi lub rodzinie pacjenta wskazowek dotyczgcych diety,
komunikowa¢ sie z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem oraz z zespotem
terapeutycznym,

samodzielnie i w ramach wspétpracy prowadzi¢ profilaktyke powikian
wystepujgcych w przebiegu chorob leczonych w oddziale intensywnej opieki
medycznej,

samodzielnie rozpozna¢ stany zagrozenia zdrowia i zycia, udziela¢ pierwszej
pomocy i podejmowac dziatania ratownicze oraz prowadzi¢ resuscytacje
krgzeniowo-oddechowa,

przygotowaé chorego i/lub jego bliskich do samoopieki i samopielegnaciji,
prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta,

dokonywaC oceny jakosci opieki pielegniarskiej i podejmowacé dziatania na
rzecz jej poprawy,

organizowac prace wtasng oraz wspotpracowac w zespole terapeutycznym.

Tresci ksztalcenia

1.

5.

Specyfika i zakres kompleksowej opieki pielegniarskiej w oddziale intensywne;j
opieki medyczne,.

Organizacja opieki pielegniarskiej i pracy pielegniarki w oddziale intensywne;j
opieki medyczne;.

Organizacja i wyposazenie stanowiska pracy pielegniarki w oddziale intensywne;j
opieki medyczne,.

Zakres kompetencji pielegniarki w oddziale intensywnej opieki medycznej., z
wyszczegoblnieniem:

samodzielnych czynnosci zawodowych,

czynnos$ci zawodowych wykonywanych w ramach wspotpracy interprofesjonalnej
z innymi grupami zawodowymi, w tym m. in. na zlecenie lekarskie.

Kwalifikacje pielegniarki wymagane w oddziale intensywnej opieki medycznej..

6.Wykaz Swiadczeh zapobiegawczych, diagnostycznych, pielegnacyjnych,

leczniczych i rehabilitacyjnych, ktére pielegniarka moze realizowaé samodzielnie
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w oddziale intensywnej opieki medycznej. w zakresie okreslonym w przepisach
prawa.

7.Profilaktyka zakazen szpitalnych w oddziale intensywnej opieki medycznej..
Metody profilaktyki, postepowanie pielegniarki.

8.Etiologia, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg oraz sposoby postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych
leczonych w oddziale intensywnej opieki medyczne;..

9.Metody i techniki umozliwiajgce pielegniarce (w oddziale chirurgicznym)
samodzielnie rozpoznac problemy pielegnacyjne pacjenta, jego stan i potrzeby;
sformutowa¢ diagnoze pielegniarska; ustali¢ cele i plan opieki pielegniarskiej;
wdrozy¢ i zrealizowa¢ interwencje pielegniarskie oraz dokona¢ oceny
skutecznosci i ewaluacji opieki pielegniarskiej u pacjenta hospitalizowanego w
oddziale intensywnej opieki medycznej.

10. Standardy i procedury stosowane w oddziale intensywnej opieki medyczne,;.

11.Kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne przeprowadzane przez
pielegniarke w celu postawienia diagnozy pielegniarskiej oraz planowania,
realizacji i ewaluacji interwenciji pielegniarskich pacjenta w oddziale intensywnej
opieki medycznej.. Skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub jego
wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach zdrowotnych.

12.Badania laboratoryjne — pobieranie materialtu do badan diagnostycznych,
interpretacja wynikow dla opieki pielegniarskie;.

13-Przygotowanie pacjenta do badan diagnostycznych, uczestniczenie w tych
badaniach oraz prowadzenie obserwacji pacjenta po badaniach.

14. Powikfania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych.

15.Bdl - rodzaje, przyczyny, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie, metody i
narzedzia oceny natezenia bolu.

16. Techniki i sposoby pielegnowania, profilaktyka i zapobieganie odlezynom.

17.Techniki, narzedzia i sposoby przemieszczania chorego nieprzytomnego oraz
zmiana utozenia pozyciji.

18.Wyroby medyczne i sprzet medyczny stosowane w opiece nad pacjentem w
oddziale intensywnej opieki medycznej, zwiekszajgce ich wydolnosc
funkcjonalng, zapobiegajgce powiktaniom zwigzanym 2z hospitalizacjg i
zmniejszajgce obcigzenie pielegniarki w realizacji zadan zawodowych w oddziale

intensywnej opieki medycznej.
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19.Podawanie przez pielegniarke réznymi drogami lekow na pisemne zlecenie
lekarskie.

20.Zywienie chorego jako element leczenia i pielegnowania. Zywienie enteralne
(doustne, dozotadkowe, dojelitowe), parenteralne (dozylne), preparaty i
mieszanki zywieniowe stosowane u pacjentéw leczonych zachowawczo,
zywienie kliniczne, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
w oddziale intensywnej opieki medycznej.

21.Postepowanie w stanach zagrozenia zdrowia i zycia zgodnie z obowigzujgcymi
procedurami.

22.Modyfikacja dawki insuliny u pacjenta z nieprawidtowymi poziomami glikemii
w zaleznos$ci od poziomu glikemii na pisemne zlecenie lekarskie.

23.Komunikacja pielegniarki z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem oraz z
zespotem terapeutycznym, z wykorzystaniem roznych metod i technik
komunikacji.

24.Przygotowanie pacjenta i/lub jego rodziny do samoopieki i samopielegnacji.

25.Promocja i edukacja zdrowotna pacjenta w oddziale intensywnej opieki
medycznej..

26.Dokumentacja medyczna pacjenta.

27.Jakosc¢ opieki pielegniarskiej — czynniki determinujgce, metody oceny i ewaluacji.

Literatura:

Podstawy pielegniarstwa
Literatura podstawowa:

1. Slusarska B., Zarzycka D., Majda A. (red.): Podstawy Pielegniarstwa. Tom 1-2.
Wyd. PZWL, Lublin 2017.

2. Ciechaniewicz W. (red.): Pielegniarstwo — Cwiczenia. Tom 1i 2. Wyd. Lek. PZWL,
Warszawa 2014.

Literatura uzupetniajgca:

1. Czekirda M.: Obliczanie dawek lekéw. Wyd. Lek. PZWL, 2014.
2. Ciechaniewicz W., Cybulska A., Grochans E., tos E. Wstrzykniecia $rodskérne,
podskorne, domiesniowe i dozylne. Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2022.
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Etyka zawodu pielegniarki

1. Kodeks etyki zawodowej pielegniarki i potoznej Rzeczpospolitej Polskie;.
https://nipip.pl/prawo/samorzadowe/krajowy-zjazd-pielegniarek-i-
poloznych/kodeks-etyki-zawodowej-pielegniarki-i-poloznej-rzeczypospolitej-
polskiej/

Chirurgia i pielegniarstwo chirurgiczne
Literatura podstawowa:

1. Scisto L. (red.) Pielegniarstwo chirurgiczne. Wyd. Lek. PZWL, Warszawa 2020.

2. Walewska E. (red.) Podstawy pielegniarstwa chirurgicznego. Wyd. Lek. PZWL,
Warszawa 2013.

Literatura uzupetniajgca:

1. Walewska E., Scisto L. Procedury pielegniarskie w chirurgii. PZWL, Warszawa
2013.

2. Ciurus M.J. (red.) Pielegniarstwo operacyjne. Makmed, Lublin 2018.

3. Pielegniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne. Wyd. Termedia.
http://lwww.termedia.pl/Czasopismo/Pielegniarstwo_Chirurgiczne_i_Angiologiczne
-50/Info

Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne
Literatura podstawowa:

1. Gajewski P., Szczeklik A.: Interna Szczeklika 2024. Wyd. MP, Krakéw 2024.

2. Talarska D., Zozulinska-Ziétkiewicz D. (red.): Pielegniarstwo internistyczne. Wyd.
Lek. PZWL, Warszawa 2024.

3. Z. Sienkiewicz, J. Kachaniuk: Podrecznik szkoleniowy dla
uczestnikdw/uczestniczek kursu specjalistycznego wywiad i badanie fizykalne
Wyd. NIPiP, Warszawa 2022.

Literatura uzupetniajgca:

1. Al Dahouk S., Karges W. (red) Kokot F.: Interna w 5 dni. Wyd. PZWL, Warszawa
2013.

2. Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne. Wyd. Lek. PZWL,
Warszawa 2023.

Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne
Literatura podstawowa:

1. Kaczmarski M., Piskorz-Ogorek K. (red.): Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne.
Wybrane zagadnienia Wyd. Help-Med. s.c., Krakow 2023.

2. Muscari Mary E.: Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne, Wyd. PZWL, Lublin
2018.

Literatura uzupetniajgca:

1. Banaszkiewicz A., Radzikowski A.: Pediatria. Podrecznik dla studentow
pielegniarstwa., Wyd. Medipage, Warszawa 2009.
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Anestezjologia i pielegniarstwo w zagrozeniu zycia
Literatura podstawowa:

1. ERC, PRR, Andres J. (red.): Wytyczne resuscytacji 2021. Krakow 2022.

2. Dyk D., Gutysz-Wojnicka A.: Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej
opieki. Wyd. PZWL, Warszawa 2018.

Literatura uzupetniajgca:

1. Thoureen T., Scott S., Kanski A. (red.). Scenariusze symulacyjne. Wyd. Edra &
Partner, Wroctaw 2018.

C. Program nauczania dla potoznych

Modut |. Wybrane tresci nauczania realizowane w oddziale patologii cigzy

Cel modutu

Przygotowanie potoznej do sprawowania profesjonalnej opieki nad pacjentkg w
oddziale patologii cigzy / perinatologii.
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Wykaz umiejetnosci

Potozna po przeszkoleniu w oddziale patologii cigzy powinna:

1)

2)

3)

4)
5)

6)

7

8)

9)

rozpozna¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych kobiety i jej rodziny, w
szczegolnosci kobiet w okresie okotoporodowym oraz czynnikow ryzyka chorob
wynikajgcych ze stylu zycia;

prowadzi¢ poradnictwo w zakresie zywienia kobiety w roznych okresach jej zycia
i roznym stanie zdrowia, w oparciu o dokonang ocene stanu odzywienia i
sposobu zywienia;

prowadzi¢ edukacje w zakresie naturalnych metod regulacji pocze¢ i Srodkéw
antykoncepcyjnych;

prowadzi¢ profilaktyke choréb kobiecych i patologii potozniczych;

edukowa¢ kobiete w zakresie samobadania piersi i samoobserwacji oraz
wstepnej oceny gruczotu piersiowego;

monitorowac stan ptodu z wykorzystaniem aparatury medycznej oraz wykrywac
stany odbiegajgce od normy u kobiety w okresie cigzy oraz u jej dziecka;
gromadzi¢ informacje metodg wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania
fizykalnego i analizy dokumentacji w celu rozpoznania stanu zdrowia kobiety
ciezarnej, a takze interpretowac i dokumentowa¢ uzyskane wyniki na potrzeby
diagnozy pielegniarskiej lub potozniczej;

pobieraC materiat do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz
interpretowac wyniki badan;

dokonywac oceny stanu zdrowia kobiety ciezarnej i ptodu oraz oceny sytuacji
potozniczej przy pomocy dostepnych metod i srodkow, interpretowac wyniki
badan oraz wdraza¢ interwencje pofoznicze i dokonywaé ewaluacji opieki

potozniczej;

10) sprawowac opieke potozniczg nad kobietg ciezarna;

11) przygotowac pacjentke fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych oraz

zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym;

12) przygotowa¢ pacjentke do samoopieki i samopielegnacji w warunkach

domowych,

we wspoétpracy z jej rodzing;

30



13) prowadzi¢ c¢wiczenia czynne i bierne, wykonywa¢ gimnastyke oddechowg i

drenaz utozeniowy, odsluzowywac drogi oddechowe;

14) udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zdrowia i

zycia.

Tresci ksztalcenia

1)

2)
3

4)
5)

6)

7)

Metody diagnostyki i leczenia w wybranych jednostkach chorobowych z zakresu
patologii cigzy.

Zasady przygotowania ciezarnej do zabiegow diagnostycznych i leczniczych.
Proces pielegnowania ciezarnej w wybranych jednostkach chorobowych z
zakresu patologii cigzy.

Profilaktyka choréb kobiecych i patologii potozniczych.

Pierwsza pomoc w stanach bezposredniego zagrozenia zdrowia i zycia.
Farmakoterapia w wybranych jednostkach chorobowych z zakresu patologii
cigzy.

Edukacja ciezarnej - przygotowanie do samoopieki i samopielegnaciji.

Modut II. Wybrane tresci nauczania realizowane w bloku porodowym

Cel modutu

Przygotowanie potoznej do sprawowania profesjonalnej opieki nad rodzgca.

Wykaz umiejetnosci

Potozna po przeszkoleniu w bloku porodowym powinna:

1)

2)

3)

rozpozna¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych kobiety i jej rodziny, w
szczegolnosci kobiet w okresie okotoporodowym oraz czynnikéw ryzyka chorob
wynikajgcych ze stylu zycia;

monitorowac stan ptodu z wykorzystaniem aparatury medycznej oraz wykrywac
stany odbiegajgce od normy u kobiety w okresie cigzy, porodu i potogu oraz u jej
dziecka;

gromadzi¢ informacje metodg wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania

fizykalnego i analizy dokumentacji w celu rozpoznania stanu zdrowia kobiety
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ciezarnej, rodzgcej i w okresie potogu oraz noworodka, a takze interpretowac i
dokumentowa¢ uzyskane wyniki na potrzeby diagnozy pielegniarskiej lub
potozniczej;

4) pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz
interpretowac wyniki badan;

5) dokonywaé oceny stanu zdrowia kobiety ciezarnej, rodzgcej i w okresie potogu,
ptodu i noworodka oraz oceny sytuacji potozniczej przy pomocy dostepnych
metod i srodkéw, interpretowaé wyniki badan oraz wdrazac¢ interwencje
potoznicze i dokonywac ewaluacji opieki potozniczej;

6) prognozowacé prawdopodobny przebieg porodu i dokonywaé¢ oceny mozliwosci
odbycia porodu drogami i sitami natury;

7) monitorowaé i oceniaé réznymi metodami dobrostan ptodu podczas porodu,
interpretowac wyniki tej oceny oraz rozpoznawac¢ zagrozenia dla ptodu w oparciu
o wynik badania;

8) sprawowac opieke potozniczg nad kobietg rodzgcg w poszczegolnych okresach
porodu istosowa¢ konieczne procedury zgodne ze standardem opieki
okotoporodowej;

9) rozpoznawacC stany naglagce w przebiegu porodu, postepowac zgodnie z
rekomendacjami w tym zakresie;

10) wykonywac zabiegi okotoporodowe u noworodka i ocenia¢ jego stan wedtug
obowigzujgcych skal oceny i algorytmow;

11) monitorowaC¢ w sposob bezprzyrzadowy i przyrzgdowy czynnosci zyciowych
noworodka;

12) przygotowa¢ pacjentke do samoopieki i samopielegnacji w warunkach
domowych, we wspétpracy z jej rodzing;

13) przygotowac pacjentke fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych oraz
zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym;

14) prowadzi¢ ¢wiczenia czynne i bierne, wykonywa¢ gimnastyke oddechowg i
drenaz utozeniowy, odsluzowywac drogi oddechowe;

15) udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zdrowia i

zycia.

Tresci ksztatcenia
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D

Ocena sytuacji pofozniczej rodzgcej oraz prognozowanie prawdopodobnego

przebieg porodu.

2) Zasady opieki nad kobietg rodzgcg w przypadku porodu fizjologicznego i
patologicznego - psychoprofilaktyka porodu.

3) Zasady prowadzenia poszczegolnych okreséw porodu — zgodnie z zatozeniami
standardu organizacyjnego opieki okotoporodowe;j.

4) Zasady monitorowania i oceniania roznymi metodami dobrostanu ptodu
podczas porodu.

5) Zasady monitorowania w sposob bezprzyrzadowy i przyrzgdowy czynnosci
zyciowych noworodka.

6) Zabiegi okotoporodowe u noworodka i ocena jego stanu wedtug
obowigzujgcych skal oceny i algorytmdw.

7) Zasady asystowania przy porodach zabiegowych i innych zabiegach
potozniczych.

8) Stany naglagce w przebiegu porodu, zasady postepowania zgodnie z
rekomendacjami w tym zakresie.

9) Zasady aseptyki i antyseptyki.

Modut Ill. Wybrane tresci nauczania z pielegniarstwa potozniczego i noworodkowego

realizowane w oddziale potozniczo — noworodkowym, dziatajgcym w systemie

rooming-in

Cel modutu

Przygotowanie potoznej do sprawowania profesjonalnej opieki nad matkg i

noworodkiem przebywajgcymi w oddziale potozniczo - noworodkowym.

Wykaz umiejetnosci

Potozna po przeszkoleniu w oddziale potozniczo - noworodkowym powinna:

1) rozpozna¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych kobiety i jej rodziny, w

szczegolnosci kobiet w okresie okotoporodowym oraz czynnikéw ryzyka chordb

wynikajgcych ze stylu zycia;
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2) prowadzi¢ poradnictwo w zakresie zywienia kobiety w réznych okresach jej zycia
i réznym stanie zdrowia, w oparciu o dokonang ocene stanu odzywienia i
sposobu zywienia;

3) prowadzi¢ edukacje w zakresie naturalnych metod regulacji pocze¢ i srodkéw
antykoncepcyjnych;

4) prowadzi¢ profilaktyke choréb kobiecych i patologii potozniczych;

5) edukowaC kobiete w zakresie samobadania piersi i samoobserwacji oraz
wstepnej oceny gruczotu piersiowego;

6) promowac karmienie naturalne, prowadzi¢ poradnictwo laktacyjne w okresie
przygotowania do laktacji i w jej przebiegu, rozpoznawac problemy laktacyjne
i podejmowac dziatania prewencyjne w tym zakresie;

7) monitorowa¢ stan dziecka z wykorzystaniem aparatury medycznej oraz
wykrywac stany odbiegajgce od normy u kobiety w okresie potogu oraz u jej
dziecka;

8) monitorowa¢ w sposéb bezprzyrzgdowy i przyrzgdowy czynnosci zyciowych
noworodka;

9) monitorowac¢ przebieg okresu poporodowego oraz przeprowadzaé badanie
noworodka, a takze podejmowacC w sytuacjach nagtych wszelkie niezbedne
dziatania;

10) gromadzi¢ informacje metodg wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania
fizykalnego i analizy dokumentacji w celu rozpoznania stanu zdrowia kobiety w
okresie potogu oraz noworodka, a takze interpretowac i dokumentowac uzyskane
wyniki na potrzeby diagnozy pielegniarskiej lub potozniczej;

11) pobiera¢é materiat do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz
interpretowac wyniki badan;

12) dokonywa¢ oceny stanu zdrowia kobiety w okresie potogu i noworodka oraz
oceny sytuacji potozniczej przy pomocy dostepnych metod i Srodkow,
interpretowac¢ wyniki badan oraz wdrazac¢ interwencje potoznicze i dokonywac
ewaluacji opieki potozniczej;

13) sprawowac opieke neonatologiczng nad noworodkiem oraz potozniczg — nad
kobietg w okresie potogu, w tym promowaé karmienie naturalne, monitorowac
przebieg okresu poporodowego oraz bada¢ noworodka;

14) przygotowa¢ pacjentke do samoopieki i samopielegnacji w warunkach
domowych, we wspoétpracy z jej rodzing;
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15) prowadzi¢ c¢wiczenia czynne i bierne, wykonywaé¢ gimnastyke oddechowg i
drenaz utozeniowy, odsluzowywac drogi oddechowe;

16) prowadzi¢ rehabilitacje przytozkowg po porodzie drogami natury i cieciu
cesarskim;

17) udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zdrowia i

zycia.

Tresci ksztalcenia

1) Zasady organizacji oddziatu potozniczo—noworodkowego w systemie rooming-in.

2) Profilaktyka zakazen w oddziale potozniczo — noworodkowym.

3) Zasady monitorowania przebiegu okresu poporodowego i stanu dziecka z
wykorzystaniem aparatury medycznej oraz standéw odbiegajgcych od normy u
kobiety w okresie potogu oraz u jej dziecka.

4) Fizjologia okresu noworodkowego: stany przejsciowe, badania przesiewowe i
szczepienia ochronne noworodka.

5) Zasady opieki neonatologicznej nad dzieckiem i potozniczej nad potoznica.

6) Edukacja i promowanie karmienia piersia oraz zasady postepowania w
zaburzeniach laktacji - rozwigzywanie probleméw laktacyjnych. Opieka laktacyjna
zgodnie z zatozeniami standardu organizacyjnego opieki okotoporodowe.

7) Rola i zadania edukacyjne potoznej w przygotowaniu potoznicy do samoopieki w
okresie potogu i opieki nad noworodkiem.

8) Stany bezposredniego zagrozenia zdrowia i zycia — zasady postepowania.

Modut IV. Wybrane tresci nauczania z pielegniarstwa ginekologicznego realizowane
w oddziale ginekologicznym

Cel modutu

Przygotowanie potoznej do sprawowania profesjonalnej opieki nad pacjentkami

przebywajgcymi w oddziale ginekologicznym.

Wykaz umiejetnosci
Potozna po przeszkoleniu w oddziale ginekologicznym powinna:
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1) rozpozna¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych kobiety i jej rodziny, w
szczegolnosci kobiet w okresie przedkoncepcyjnym i menopauzalnym oraz
czynnikéw ryzyka chorob wynikajgcych ze stylu zycia;

2) prowadzi¢ poradnictwo w zakresie zywienia kobiety w ré6znych okresach jej zycia
i roznym stanie zdrowia, w oparciu o dokonang ocene stanu odzywienia i
sposobu zywienia;

3) prowadzi¢ edukacje w zakresie naturalnych metod regulacji pocze¢ i srodkow
antykoncepcyjnych;

4) prowadzi¢ profilaktyke choréb kobiecych;

5) edukowaC kobiete w zakresie samobadania piersi i samoobserwacji oraz
wstepnej oceny gruczotu piersiowego;

6) gromadzi¢ informacje metodg wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania
fizykalnego i analizy dokumentacji w celu rozpoznania stanu zdrowia kobiety z
chorobg ginekologiczng, a takze interpretowac i dokumentowac uzyskane wyniki
na potrzeby diagnozy pielegniarskiej lub potozniczej;

7) pobiera¢é materiat do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz
interpretowac wyniki badan;

8) sprawowac opieke ginekologiczng / onkologiczno-ginekologiczng — nad kobietg z
chorobg ginekologiczng, w tym ginekologiczno-onkologiczng;

9) przygotowywaé pacjentki do ginekologicznych zabiegébw operacyjnych
przeprowadzanych z zastosowaniem réznych technik;

10) przygotowac pacjentke fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych oraz
zabiegu operacyjnego w trybie pilnym i planowym;

11) asystowac przy zabiegach ginekologicznych wykonywanych w ramach chirurgii
jednego dnia;

12) przygotowywacC pacjentke do samoopieki i samopielegnacji w warunkach
domowych, we wspotpracy z jej rodzing;

13) prowadzi¢ c¢wiczenia czynne i bierne, wykonywaé gimnastyke oddechowg i
drenaz utozeniowy, odsluzowywac drogi oddechowe;

14) prowadzi¢ rehabilitacje przytdzkowg po operacjach ginekologicznych;

15) prowadzi¢ ¢wiczenia usprawniajgce w chorobach ginekologicznych;

16) udzielaé pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zdrowia i

zycia.
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Tresci ksztalcenia

1) Zasady i techniki zabiegow profilaktycznych, diagnostycznych, terapeutycznych
i rehabilitacyjnych stosowanych w ginekologii.

2) Zasady opieki nad pacjentkg z chorobami ginekologicznymi i ginekologiczno-
onkologicznymi oraz po zabiegu operacyjnym.

3) Zasady rehabilitacji w chorobach ginekologicznych i po zabiegach operacyjnych.

4) Zasady przygotowania pacjentki do zabiegéw operacyjnych w trybie planowym i
nagtym.

5) Badania diagnostyczne i lecznicze stosowane w oddziale ginekologicznym.

6) Pierwsza pomoc w stanie zagrozenia zdrowia i zycia.

7) Profilaktyka zakazen w oddziale ginekologicznym.

8) Profilaktyka choréb ginekologicznych.

9) Farmakoterapia w chorobach ginekologicznych.

10) Edukacja pacjentek - przygotowanie do samoopieki i samopielegnacji.

11) Psychoterapeutyczna rola potozne.

12) Poradnictwo w zakresie zywienia kobiety w réoznych okresach jej zycia i réznym

stanie zdrowia.
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Potozna po przeszkoleniu w poszczegolnych oddzialtach powinna:

1) komunikowac sie z pacjentka, jej rodzing/ opiekunem, przedstawicielami innych
zawodow medycznych wykorzystujgc rozne metody i techniki komunikacji oraz
przeprowadzac negocjacje w celu rozwigzania problemow i konfliktéw w zespole;

2) organizowac¢ prace wtasng oraz wspotpracowa¢ w zespotach pielegniarek lub
potoznych lub w zespotach interpersonalnych;

3) tworzy¢ warunki do prawidtowej komunikacji z pacjentem i cztonkami zespotu
interpersonalnego;

4) stosowac przepisy prawa dotyczgce realizacji praktyki zawodowej potoznej oraz
prawa pacjenta i zasady bezpieczenstwa;

5) stosowac¢ zasady prawidiowej i efektywnej komunikacji z cztonkami zespotu
interpersonalnego;

6) stosowa¢ zasady aseptyki i antyseptyki majgce zastosowanie w praktyce
zawodowej potoznej, postepowa¢ z odpadami medycznymi oraz stosowac
procedury poekspozycyjnej;

7) przygotowywa¢ stanowisko pracy do przeprowadzania badan i zabiegow
diagnostycznych, pielegnacyjnych oraz leczniczych stosowanych w potoznictwie,
neonatologii i ginekologii;

8) prowadzi¢ dokumentacje medyczng, w tym elektroniczng oraz jg zabezpieczaé
zgodnie z aktualnymi przepisami prawa
oraz

9) kierowa¢ sie dobrem pacjentki, poszanowaniem godnosci i autonomii 0so6b
powierzonych opiece, okazywaniem zrozumienia dla réznic swiatopoglgdowych i
kulturowych oraz empatig w relacji z pacjentem i jego rodzing/ opiekunem;

10) przestrzeganie praw pacjenta i zasad humanizmui;

11) samodzielne i rzetelne wykonywa¢ zawod zgodnie z zasadami etyki, w tym
przestrzegac wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem;

12) ponosi¢ odpowiedzialno$¢ za wykonywane czynnosci zawodowe;

13) zasiegac opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

14)dostrzegac i rozpoznawacC wiasne ograniczenia w zakresie wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spotecznych oraz dokonywa¢ samooceny deficytéw i potrzeb
edukacyjnych.
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