Zatacznik nr 1 do Uchwaty nr 318 Senatu UZ z 24.06.2026
UNIWERSYTET ZIELONOGORSKI

Collegium Medicum

Program studiow drugiego stopnia

na kierunku
PIELEGNIARSTWO

Studia stacjonarne/niestacjonarne

profil praktyczny

Podstawa prawna:

» Rozporzadzenie Ministra Nauki z dnia 10 pazdziernika 2024 r. zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie
standardéw ksztatcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty,
pielegniarki, potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego (Dz.U. z 2024 r.
poz.1514).

= Uchwata nr 23/V1/2025 z dnia 27 marca 2025 r. Krajowej Rady Akredytacyjnej Szkét Pielegniarek i Potoznych
w sprawie rekomendacji w zakresie ksztattowania oraz oceny umiejetnosci praktycznych i kompetencji
spotecznych w warunkach symulowanych na kierunku ksztatcenia pielegniarstwo — studia pierwszego
i drugiego stopnia, profil praktyczny, profil ogoinoakademicki.

= Uchwata nr 24/V1/2025 z dnia 27 marca 2025 r. Krajowej Rady Akredytacyjnej Szkét Pielegniarek i Potoznych
w sprawie zalecen dotyczacych sposobu realizacji programu studiow w zakresie standardu wyposazenia
pracowni symulacji lub zespotu pracowni symulacji umozliwiajacych uzyskiwanie przez studentéw kierunku
pielegniarstwo studia pierwszego i drugiego stopnia, profil praktyczny i ogéinoakademicki efektéw uczenia sie
z zakresu umiejetno$ci i kompetencji spotecznych.

= Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 27 wrze$nia 2018 r. w sprawie studiéw (Dz. U.
2 2018r. poz. 1861)wraz z pézniejszymi zmianami z dnia 16 kwietna 2019 r. w (Dz. U. 2 2019r. poz. 787)

= Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 14 listopada 2018 r. w sprawie charakterystyk
drugiego stopnia efektow uczenia sig dla kwalifikacji na poziomach 6-8 Polskiej Ramy Kwalifikacji (Dz. U. z 2018r.
p0z.2218)

ZIELONA GORA, 2026
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1. Ogédlna charakterystyka studiéow
Tabela 1. Wymagania ogolne

Nazwa kierunku studiow Pielegniarstwo

Poziom ksztatcenia studia drugiego stopnia

Profil ksztatcenia praktyczny

Forma studiéw stacjonarne/niestacjonarne
Wskazanie dziedzin nauki i dyscyplin naukowych lub dziedzin dziedzina - nauki medyczne i nauki
sztuki i dyscyplin artystycznych, do ktdrych odnoszg sie efekty o0 zdrowiu

uczenia sig (w tym dyscypliny wiodacej) oraz okreslenie dyscyplina - nauki o zdrowiu-100%

procentowego udziatu liczby punktéw ECTS dla poszczegéinych ECTS- 120
dyscyplin w liczbie punktéw ECTS koniecznej do uzyskania
kwalifikacji odpowiadajacych poziomowi ksztatcenia

Wskazanie tytutu zawodowego nadawanego absolwentom magister pielegniarstwa

Informacja o posiadanej przez podstawowa jednostke A
organizacyjng uczelni kategorii naukowej

2. Wskazanie zwiagzku kierunku studiéw z misja uczelni i strategia jej rozwoju

Wydziat Lekarski i Nauk o Zdrowiu, prowadzacy ksztatcenie na kierunkach medycznych, zostat powotany uchwatg
Nr 492 Senatu Uniwersytetu Zielonogdrskiego z dnia 24 czerwca 2015 .

Program nauczania i sposob realizacji ksztatcenia na Wydziale Lekarskim i Nauk o Zdrowiu odpowiada celom,
okre$lonym w misji i strategii Uniwersytetu Zielonogdrskiego: ,wyrdwnywanie szans regionu i jego mieszkancow
W rozwoju, wzmacnianie jego potencjatu intelektualnego, gospodarczego i artystycznego poprzez ksztafcenie
najwyzszej jakoSci kadr oraz prowadzenie wysokiej jakosci badan naukowych. Zadaniem jest przygotowanie
wykwalifikowanych kadr potrzebnych naszemu regionowi, Polsce i zjednoczonej Europie, co podwyzsza jakos¢
Zycia mieszkancow Polski, w szczegdlnosci wojewodztwa lubuskiego. Uniwersytet Zielonogorski aktywnie
uczestniczy w rozwoju kraju poprzez badania naukowe i dziafalnos¢ eksperckq oraz powigksza dobrobyt jego
mieszkancow poprzez ksztatcenie miodziezy...” Strategia Uniwersytetu Zielonogérskiego na lata 2021-2030
kwiecien 2021r., przyjeta Uchwatg Senatu w dniu 30.06.2021r. Strategia otwiera nowg perspektywe
i ukierunkowana jest na wszechstronny rozwdj Uczelni. Zawiera misje i wizje Uczelni, okresla cele strategiczne
i operacyjne w trzech priorytetowych obszarach rozwoju obejmujacych ksztatcenie, badania naukowe i relacje
z otoczeniem. Jest to nowa strategia, ktérg poprzedza strategia realizowana w latach 2012-2020.

Liczba personelu medycznego zatrudnionego w wojewodztwie lubuskim jest nizsza niz Srednia krajowa. W celu
powstrzymania niekorzystnej sytuacji kadrowej w wojewddztwie lubuskim 22 lutego 2012 r. podpisano
,Porozumienie w sprawie wspotpracy pomiedzy Wojewodztwem Lubuskim a Uniwersytetem Zielonogdrskim
w Zzakresie ksztatcenia na Uniwersytecie Zielonogorskim studentow na kierunkach medycznych”. Zgodnie
z zafozeniami porozumienia, uzyskano dofinansowanie ze $rodkéw Europejskiego Funduszu Rozwoju
Regionalnego (RPLB.04.02.01-08-004/14, RPLB.04.02.01-08-006/14, RPLB.01.03.00-08-002/10), ktére pozwala
na realizacje procesu ksztatcenia studentow kierunkéw medycznych na wysokim poziomie z uwzglednieniem
wzorcow, dodwiadczenia krajowego i miedzynarodowego oraz rozwoju wyspecjalizowanej kadry nauczycieli
akademickich, zgodnie z Lubuskim Programem Ochrony Zdrowia 2030. Utworzenie Monoprofilowego Centrum
Symulacji Medycznej (POWR.05.03.00-00-0084/17) pozwala na doskonalenie procesu ksztatcenia praktycznego
kierunku pielegniarstwo poprzez wykorzystanie i implementacje nowoczesnych metod symulacji.



Ksztatcenie studentow drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo jest spdjne z misjgq Uczelni, umozliwia
stwarzanie optymalnych warunkdw nauczania, rozwijanie wspotpracy z podmiotami zewnetrznymi, doskonalenie
kadry badawczo-dydaktycznej oraz systemu wsparcia studentéw i pracownikdw, a takze state podnoszenie jakoSci
ksztatcenia. Uczelnia wspiera rozw6j naukowy kadry oraz udziat studentow w pracach naukowych realizowanych
na Wydziale i Uczelni.

3. Opis kompetencji oczekiwanych od kandydata ubiegajacego sie o przyjecie na studia
drugiego stopnia lub jednolite studia magisterskie

Studia drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo mogq podja¢ wytacznie osoby, ktére ukonczyly studia
pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo i uzyskaty tytut zawodowy licencjata pielegniarstwa. Rekrutacja na
studia drugiego stopnia odbywa si¢ zgodnie z zasadami przeprowadzania rekrutacji zamieszczonymi w przepisach
ogdlinych.

Rekrutacja na UZ prowadzona jest w oparciu o uchwate rekrutacyjng okreslajaca warunki i tryb rekrutacji na studia
wyzsze:

Uchwata nr 255 Senatu Uniwersytetu Zielonogorskiego z dnia 30.06.2021 roku zmieniajaca uchwate nr 261 z dnia
30 maja 2018 roku w sprawie przyjecia zasad i trybu rekrutacji na studia laureatéw i finalistéw olimpiad stopnia
centralnego w latach 2019/2020 - 2021/2022

Uchwata nr 1133 Senatu Uniwersytetu Zielonogérskiego z dnia 26.06.2024 roku w sprawie okreslenia warunkdw,
trybu oraz terminu rozpoczecia i zakoriczenia rekrutacji na studia wyzsze w roku akademickim 2025 /2026.
Kandydaci wypetniajg wniosek o przyjecie na studia (formularz rejestracii elektronicznej). Na studia sg przyjmowani
wylacznie kandydaci, ktérzy posiadajg tytut zawodowy licencjata pielegniarstwa, wedtug kolejnosci na liscie
rankingowej sporzgdzonej na podstawie:

- punktacji za przeliczony wynik ukonczenia studiéw wpisany do dyplomu:
5,0 =5 pkt. 4,5=4,5 pkt. 4,0 = 4 pkt. 3,5 = 3,5 pkt., 3,0 = 3 pkt.

- publikacji w czasopi$mie naukowym z dziedziny - nauki medyczne i nauki o zdrowiu, jako pierwszy autor 2 pkt.
lub wspotautor 1 pkt. (potwierdzone poprzez dostarczenie kopii publikacii).

W przypadku odmiennej skali ocen stosowanej na innej uczelni, oceny i $rednie zamieszczone w suplemencie
do dyplomu sg przeliczane wg wzoru stosowanego na Uniwersytecie Zielonogdrskim: N = 3 (S-m) / (M - m) + 2,
gdzie: S - oceny i srednie z suplementu do dyplomu, M - maksymalna, m - minimalna (niedostateczna) ocena
wedtug skali stosowanej na innej uczelni.

Limit miejsc: studia stacjonarne 60, studia niestacjonarne 30.

Wszyscy kandydaci na studia sgq zobowigzani do dostarczenia zaswiadczenia od lekarza medycyny pracy,
stwierdzajacego brak przeciwwskazan do podjecia studidw.

4. Analiza zgodnos$ci zaktadanych efektow uczenia sie z potrzebami rynku pracy

Wedtug Lubuskiej Strategii Zdrowia na lata 2021-2030 ogélna liczba personelu medycznego zatrudnionego
w wojewddztwie lubuskim jest nizsza niz $rednia krajowa. Do deficytowych grup personelu medycznego naleza;
lekarze, pielegniarki, farmaceuci, analitycy medyczni i rehabilitanci. Natomiast wiecej niz $rednia krajowa
w wojewddztwie lubuskim byto lekarzy dentystow, potoznych oraz ratownikéw medycznych.

Celem ksztatcenia jest przygotowanie pielegniarki w zakresie specjalistycznej wiedzy z pielegniarstwa i innych nauk
medycznych, umiejetnosci wspotpracy z ludzmi oraz kreatywnego podejscia do aktualnych problemow
w obszarze medycyny oraz gotowosci do podejmowania dziatan majacych na celu organizacje opieki
pielegniarskiej oraz ratowanie ludzkiego zycia. Analiza zgodno$ci zaktadanych efektéw uczenia sig z potrzebami
pracodawcdw z obszaru wiedzy, umiejetnosci i kompetenciji absolwentow pielegniarstwa pokazuije, ze pracodawcy
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przy wyborze pracownika zwracajg uwage nie tylko na wiedze i doSwiadczenie, ale takze na kompetencje
interpersonalne i zawodowe, ktore absolwenci pielegniarstwa powinni zdoby¢ juz w trakcie studiow.

TreSci ksztatcenia przedmiotow praktycznych - klinicznych opracowano na podstawie konsultacji
z przedstawicielami rynku pracy w regionie lubuskim, jak Szpital Uniwersytecki w Zielonej Gorze,
Wielospecjalistyczne Szpitale w regionie lubuskim, Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych oraz na podstawie
analizy danych zamieszczonych w rejestrze OIPP dotyczacym wyksztatcenia, wieku i miejsca zatrudnienia, a takze
na podstawie opinii absolwentoéw pielegniarstwa zatrudnionych w jednostkach medycznych. W dniu 05.07.2024
weszto w zycie Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 2 lipca 2024 r. zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie
rodzaju i zakresu Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego (Dz.U. 2024, poz. 988). Warunkiem realizacji
$wiadczen jest posiadanie wiedzy i kompetenciji w tym zakresie, uzyskanej na drodze ukonczenia studiéw Il stopnia
na kierunku pielegniarstwo, kursu specjalistycznego lub kwalifikacyjnego, a takze specjalizacji w dziedzinie
pielegniarstwa.

Aktualne zmiany w planie ksztatcenia zostaty skonsultowane i szczegbtowo oméwione na Radzie Programowe;j
dnia 17.02.2026r.

5. Opis sposobow weryfikacji i oceny osiaganych przez studenta efektéw uczenia sie
w trakcie catego procesu ksztatcenia

Zarzadzenie nr 110 Rektora Uniwersytetu Zielonogorskiego z dnia 4 listopada 2013 roku wraz zatacznikiem
do zarzadzenia nr 110 z dnia 04.11.2023, zmieniajace zarzadzenie nr 51 Rektora Uniwersytetu Zielonogorskiego
z dnia 29 maja 2013 r. w sprawie dokumentéw i procedur Uczelnianego Systemu Zapewniania Jakosci Ksztatcenia
oraz wprowadzajace tekst jednolity zarzadzenia Na podstawie art. 66 ust. 2 pkt 3a) ustawy z dnia 27 lipca 2005 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym (tj.: Dz. U. z 2012 r. poz. 572 z p. zm.), § 5 ust. 2 Statutu Uniwersytetu
Zielonogorskiego oraz uchwaty nr 84 Senatu Uniwersytetu Zielonogorskiego z dnia 27 lutego 2013 r. w sprawie
przyjecia Uczelnianego Systemu Zapewniania Jako$ci Ksztatcenia, wprowadza procedury weryfikacji efektow
uczenia sie studentow i doktorantow.

Ogdlne zasady zaliczenia przedmiotu i semestru sq zawarte w Regulaminie studiéw UZ przyjetym uchwatg nr 256
Senatu UZ z dn. 30 czerwca 2021 r. Efekty ksztatcenia i metody weryfikacji osiggania efektow ksztatcenia, zgodne
z Rozporzadzenie Ministra Nauki z dnia 10 pazdziernika 2024 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie standardéw
ksztatcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki,
potoznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego (Dz.U. z 2024 r. poz.1514) zawarte sq
w sylabusach przedmiotéw udostepnionych na stronie internetowej Wydziatu (ogéInouczelniany system SylabUZ)
i szczegbtowo przekazywane na pierwszych zajeciach.

Stopien osiggniecia efektéw uczenia sie w obszarze wiedzy jest oceniany za pomocg egzamindw ustnych
i pisemnych, krétkich ustrukturyzowanych pytan, testéw wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ),
testow wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testdw wyboru Tak/Nielub dopasowania
odpowiedzi. Egzaminy ustne sg ukierunkowane na sprawdzenie wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomos$¢
zagadnien (poziom zrozumienia zagadnien, umiejetno$¢ analizy i syntezy informacji oraz rozwigzywania
problemdw). Mozliwe jest wykorzystanie opisow przypadkow klinicznych, na podstawie ktérych student ustala
i prezentuje plan specjalistycznej opieki pielegniarskiej.

Sprawdzenie osiagniecia efektéw uczenia sie w zakresie umiejetnosci praktycznych jest realizowane w formie
oceny czynnosci samodzielnie wykonywanych przez studenta, obejmujgcych prezentacje strategii postepowania
diagnostycznego lub klinicznego (odpowiedz ustna lub pisemna) oraz zaliczanie testow umiejetnosci praktycznych
(z wykorzystaniem wia$ciwej aparatury).

W 2019 roku przygotowano pracownie egzaminu OSCE zawierajacg dwa stanowiska do standaryzowanej oceny
umiejetnosci w warunkach symulowanych. Pozwolit to na prowadzenie wybranych zajec praktycznych z uzyciem



technik symulacji w postaci scenariuszy w kontrolowanych i powtarzalnych warunkach oraz cwiczen
wg scenariuszy na etapie przedklinicznym. Osiagniecie efektéw uczenia sie w zakresie kompetencji spotecznych
jest oceniane poprzez obserwacje studentow w trakcie zaje¢ praktycznych wymagajacych kontaktu z pacjentem
oraz komunikowania sie miedzy soba. Realizacja wybranych przedmiotéw w CSM umozliwia realizacje scenariuszy
rozwijajacych kompetencje miekkie dotyczace komunikowania sie z pacjentem, rodzing, zespotem medycznym.

W programie studiow wprowadzono przedmioty z zakresu komunikacji spotecznej: komunikacja interpersonalna
i humanizacja medycyny, ktore pozwalajg na realizacje kompetencji spotecznych dotyczacych nawigzywania
i utrzymywania gtebokiego i petnego szacunku kontaktu z chorym, przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw
pacjenta.

Nauczyciel weryfikuje zatozone efekty uczenia oceniajac przeprowadzone zajecia i wprowadza konieczne zmiany
nie pdzniej niz sze$¢ miesiecy przed rozpoczeciem kolejnego roku akademickiego.

Praktyki zawodowe studentéw Collegium Medicum Uniwersytetu Zielonogdrskiego organizowane sg przez
Uczelnie zgodnie z Regulaminem studiow na Uniwersytecie Zielonogorskim oraz Regulaminem praktyk
zawodowych studentéw CM oraz Pielegniarstwa w instytucjach/jednostkach opieki zdrowotnej, z ktérymi Uczelnia
podpisata porozumienia. Student ma mozliwos¢ wyrazenia swojej opinii na temat odbytych praktyki dokonania
oceny podmiotu, w ktérym jg odbywat, poprzez wypetnienie ankiety zamieszczonej w systemie Dziekanat 2.3.
Koordynator praktyk ocenia uzyskane efekty uczenia sie na podstawie wpiséw w dzienniku praktyk dokonanych
przez opiekuna praktyki w wybranej przez studenta jednostce.

Studenci korzystajgq z elektronicznego systemu indekséw, ktory umozliwia gromadzenie danych zwigzanych
z przebiegiem studidw, w tym wyniki zaliczen i egzamindw oraz wpisy warunkowe. Prowadzacy zajecia
i egzaminatorzy wpisujg wyniki zaliczen i egzaminéw zgodnie z obowigzujacym regulaminem studiéw. Informacja
0 wpisaniu wyniku zaliczenia lub egzaminu do indeksu elektronicznego jest przesytana studentowi na jego
uczelniany adres e-mail.

Zgodnie z Regulaminem studiow Uniwersytetu Zielonogérskiego, stosuje sie nastepujacg skale ocen:

1. Pozytywne oceny:

o bardzo dobry (bdb) - 5,0

dobry plus (db plus) — 4,5
dobry (db) —4,0
o dostateczny plus (dst plus) - 3,5
dostateczny (dst) — 3,0 2.

2. Negatywna ocena: niedostateczny (ndst) - 2,0
Program studiéw moze przewidywaé przedmioty, ktorych zaliczenie nie wymaga wystawienia oceny. Zaliczenie
takie odnotowuije sie wpisem zal., a brak zaliczenia — wpisem niezal.
Studia koriczg sie egzaminem dyplomowym magisterskim, za ktory przyznaje sie 20 punktow ECTS, obejmujacy
prezentacje pracy dyplomowej i weryfikacje osiagnietych efektéw uczenia sie objetych programem. Praca
dyplomowa ma charakter badawczy, a jej zakres obejmuje efekty uczenia sie objete programem studidw.
Kryteria i zasady przygotowania pracy magisterskiej okresla REGULAMIN EGZAMINU DYPLOMOWEGO
MAGISTERSKIEGO Kierunek Pielegniarstwo, Wydziat Lekarski i Nauk o Zdrowiu
Collegium Medicum.
Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego udostepnito w dniu 1 stycznia 2019 r. Jednolity System Antyplagiatowy,
ktéry uczelnia wdrozyta poczawszy od roku akademickiego 2018/2019 w celu wykrywania i zapobiegania
plagiatom.
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6. Program studiow dla kierunku pielegniarstwo studia magisterskie o profilu praktycznym

Program nauczania obejmuje 1300 godzin za taczng liczbe 120 punktéw ECTS realizowanych w ciggu
4 semestrow. Sktada sie z przedmiotéw i przypisanych im efektdw uczenia sie w zakresie: nauk spotecznych
i humanistycznych, zaawansowanej praktyki pielegniarskiej, badan naukowych i rozwoju praktyki zawodowe;

pielegniarki, praktyk zawodowych(tab.2,3).

Tabela 2. Minimalna liczba godzin zaje¢ zorganizowanych i punktéw ECTS zgodna ze standardem ksztatcenia

. Liczba
Liczba :
., , . . , L . punktow

Grupy zaje¢, w ramach ktérych osiaga sie szczegotowe efekty uczenia sie godzin ECTS
A. Nauki spoteczne i humanistyczne 220 19
B. Zaawansowana praktyka pielegniarska 510 40
C. Badania naukowe i rozwoj praktyki zawodowej pielegniarki 170 15
D. Praktyki zawodowe 200 10
Razem 1100 84

Tabela 3. Poréwnanie minimalnej liczby godzin i punktéw ECTS ze standardami ksztatcenia do programu, kierunek

pielegniarstwo magisterskie, profil praktyczny

Minimalna liczna
godzin zgodnie ze WLNZ Uz
Grupy zajeé, w ramach ktérych osiaga sie szczegotowe standardami
efekty uczenia sie . Liczba . Liczba
Liczba » Liczba »
odzin punktow godzin punktow
g ECTS ECTS
A. Nauki spoteczne i humanistyczne 220 19 220 19
B. Zaawansowana praktyka pielegniarska 510 40 525 40
. B.adanig qaukowe i rozwdj praktyki zawodowej 170 15 170 35
pielegniarki
D. Praktyki zawodowe 200 10 200 10
Razem 1100 84 1115 104




Tabela 4. Grupy zaje¢ zgodne ze standardami ksztatcenia do programu, kierunek pielegniarstwo magisterskie,

profil praktyczny

Liczba Liczba
Liczba Liczba
iad g i i Liczb ktow ECTS ktow ECTS
Grupa zajeé w ramach ktorych psla}ga sie czoa . oUnktow L pUnKICY
szczegobtowe efekty uczenia sie godzin bez praktyk bez praktyk
elearning ECTS
zawodowych zawodowych
A. NAUKI SPOLECZNE
Prawo w praktyce zawodowej pielegniarki 30 20 3 3
Zarzadzanie w praktyce zawodowej pielegniarki 70 6 5 1
Dydaktyka medyczna 30 20 3 3
Wielokulturowo$¢ w praktyce zawodowej pielegniarki 20 2 2
Jezyk angielski 90 6 6
B. ZAAWANSOWANA PRAKTYKA PIELEGNIARSKA
Farmakologia i ordynowanie produktow leczniczych 70 30 6 5 1
Pielegniarstwo epidemiologiczne 30 2 2
Poradnictwo w pielegniarstwie 30 20 2 2
Koordynowana opieka zdrowotna 30 2 2
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych uktadu krgzenia: niewydolno$ci krazenia, 55 10 4 3 1
zaburzeniach rytmu serca i nadcisnieniu tetniczym
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych uktadu oddechowego: niewydolno$ci 50 10 4 3 1
oddechowej i POChP
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
. . 20 10 1 1
przewlektych o podtozu alergicznym
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych nerek: leczeniu nerkozastepczym w tym 30 15 2 2
dializoterapii
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych: cukrzyca. Opieka nad pacjentem 50 10 4 3 1
z cukrzycg i edukacja w cukrzycy
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych nad chorym z przetoka jelitowg i moczowg 95 20 6 4 2
oraz w leczeniu ran przewlektych, kompresjo terapii




Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych. Bol ostry i przewlekty- terapia bélu
u dorostych

30

15

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych, leczenie Zywieniowe dojelitowe
i pozajelitowe

50

10

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych. Tlenoterapia ciggta i wentylacja
mechaniczna oraz pielegnowanie dorostego
wentylowanego mechanicznie w chorobach
przewlektych

95

10

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych choroby nowotworowe

30

15

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych: zaburzeniach uktadu nerwowego

20

10

Opieka, edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych: zaburzeniach zdrowia psychicznego oraz
rehabilitacja pacjenta z przewlektymi zaburzeniami
zdrowia psychicznego

60

C. BADANIA NAUKOWE | ROZWOJ

PRAKTYKI ZAWODOWEJ PIELEGNIARKI

Badania naukowe w praktyce zawodowej pielegniarki 20 3 3
Statystyka medyczna 20 3 3
Informacja naukowa 20 3 3
Praktyka zawodowa pielegniarki oparta na dowodach
20 3 3

naukowych
Praktyka zawodowa pielegniarki w perspektywie

, . 20 3 3
migedzynarodowe;
Seminarium dyplomowe 70 20 20
Razem 1115 225 104 94 10

Do dyspozycji uczelni pozostawia sie nie mniej niz 200 godzin zaje€ i 16 punktéw ECTS, sg realizowane jako
zajecia uzupetniajace wiedze, umiejetnosci lub kompetencije spoteczne w grupach zaje¢ A-C, oraz wybér zaje¢

fakultatywnych, ktérym przypisano 6 punktow ECTS (tab.5).

Tabela 5. Modut ponadstandardowy

. Liczba
. Liczba p Forma
Nazwa przedmiotu godzin punktéw saliczenia
ECTS

Przedmiot do wyboru - Zaburzenia mowy w chorobach 20
neurodegeneracyjnych 30 3
Przedmiot do wyboru - Medycyna sadowa Z0
Przedmiot do wyboru - Komunikacja interpersonalna w 20
pielegniarstwie
Przedmiot do wyboru - Opieka pielegniarska w kardiologii 30 3
inwazyjnej 20




Humanizacja medycyny 20 1 Z0
Badanie kliniczne i diagnostyka réznicowa w pielegniarstwie 30 2 E
Stany zagrozenia zycia w pediatrii 30 2 E
Gerontologia kliniczna w pielegniarstwie 30 3 Z0
Edukacja zdrowotna i profilaktyka w naukach medycznych 30 2 z0
Razem 200 16

Proces ksztalcenia umozliwia studentom bedacym absolwentami studiéw pierwszego stopnia na kierunku
pielegniarstwo, ktérzy rozpoczeli ksztatcenie przed rokiem akademickim 2016.2017 i nie ukonczyli kursu
specjalistycznego, o ktorym nowa w art.15a ust.2 ustawy z dnia 15 lipca 2011r. o zawodach pielegniarki i potoznej
(Dz.U. z 2024r. poz. 814 i 854), osiagniecie szczegdtowych efektdéw uczenia sig okre$lonych dla studiow
pierwszego stopnia w zakresie wystawiania recept na leki, $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia
zywieniowego i wyroby medyczne, niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich

(tab.6).
Tabela 6. Modut uzupetniajacy
. Liczba
. Liczba p Forma
Nazwa przedmiotu odzin punktow saliczenia
g ECTS
Wstep do farmakologii i ordynowania lekéw 20 1 20
Razem 20 1

Program studiow umozliwia ksztatcenie z wykorzystaniem metod i technik na odlegto$¢ w wymiarze nie
wiekszym niz 20 % liczby punktéw ECTS koniecznej do ukoriczenia studiéw tj. 24 punktow ECTS. Ksztatcenie
z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegto$¢ prowadzona jest w grupach zaje¢ A-C wytacznie

w ramach zaje¢ w zakresie wiedzy (tab.7).

Tabela 7. Grupy i przedmioty z wykorzystaniem metod i technik na odlegto$¢ (elearning)

z przetokg jelitowg i moczowg oraz w leczeniu ran przewlektych,

Liczba Liczba
Grupa zaje¢/ Nazwa przedmiotu godzin punktow

elearning ECTS
A. Prawo w praktyce zawodowe;j pielegniarki 20 2
A. Dydaktyka medyczna 20 2
B. Farmakologia i ordynowanie produktdw leczniczych 30 3
B. Poradnictwo w pielegniarstwie 20 1
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych uktadu krazenia: 10 1
niewydolnosci krazenia, zaburzeniach rytmu serca i nadci$nieniu tetniczym
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych uktadu 10 1
oddechowego: niewydolnosci oddechowej i POChP
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach  przewlektych o podiozu 10 1
alergicznym
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych nerek: leczeniu 15 1
nerkozastepczym w tym dializoterapii
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych: cukrzyca. 10 1
Opieka nad pacjentem z cukrzycq i edukacja w cukrzycy
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych nad chorym 20 1
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kompresjoterapii

B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych. Bél ostry 15 1
i przewlekly - terapia bdlu u dorostych

B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych, leczenie 10 1
zywieniowe dojelitowe i pozajelitowe

B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych. Tlenoterapia 10 1
ciggta i wentylacja mechaniczna oraz pielegnowanie dorostego wentylowanego

B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych choroby 15 1
nowotworowe

B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych: zaburzeniach 10 1
uktadu nerwowego

Razem 225 18

Praktyki zawodowe stuzg doskonaleniu w warunkach klinicznych efektéw uczenia sie osiagnietych w kategorii
umiejetnosci w grupach A i B (tab.8). Praktyka udokumentowana jest dziennikiem praktyki zawodowej, w ktdrej
wyrézniono realizowane efekty uczenia sie. Student wybiera jednostke, w ktdérej realizuje praktyke sposréd tych,
z ktérymi wydziat podpisat wkasciwe porozumienia lub moze na terenie catego kraju na podstawie oddzielnego
porozumienia.

Tabela 8. Minimalna liczba godzin praktyki zawodowej i punktéw ECTS zgodna ze standardem ksztatcenia

Liczba i Forma
Zakres praktyk zawodowych . punktéw . .
godzin zaliczenia
ECTS
Zarzadzanie w praktyce zawodowej pielegniarki 20 1 Z0
Opieka i edukacja terapeutyczna w wybranych chorobach
160 8 20
przewlektych
Ordynowanie lekdw i wystawianie recept 20 1 z0
Razem 200 10

Realizacja praktyk zawodowych w warunkach naturalnych jest poprzedzona realizacjg zaje¢ w warunkach
symulowanych w wymiarze 120 godzin, w grupie A 10 godzin, w grupie B 100 godzin, w grupie C 5 godzin oraz
w grupie D - ponadstandard 5 godzin (tab.9). Ksztalcenie na kierunku pielegniarstwo realizowane
w warunkach symulowanych ma na celu uksztattowanie u studentéw praktycznych umiejetnosci zawodowych
powigzanych z kierunkowymi efektami uczenia sie oraz pielegniarska praktyka zawodowa. Na studiach drugiego
stopnia w centrum symulacji medycznych albo w pracowniach symulacji wysokiej wiernosci realizowane sg,
zajecia z przedmiotoéw grupy B, natomiast w pracowniach umiejetnosci pielegniarskich, pracowniach symulacii
wysokiej wiernosci, pracowniach komputerowych lub innych salach/pracowniach, ktére spetniaja kryteria dla
scenariuszy wysokiej wiernoSci realizowane sg zajecia z przedmiotéw grupy A'i C.

Tabela 9. Grupy i przedmioty realizowane w warunkach symulowanych oraz praktyka zawodowa

. . Liczba
Liczba godzin .
" . godzin
Grupa zaje¢/ Nazwa przedmiotu w warunkach raktvk
symulowanych praxty
zawodowych
A. Zarzadzanie w praktyce zawodowej pielegniarki 10 20
B. Farmakologia i ordynowanie produktow leczniczych 10 20
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych uktadu
krazenia: niewydolnosci krazenia, zaburzeniach rytmu serca i 15 20
nadcisnieniu tetniczym
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B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych uktadu 10 20
oddechowego: niewydolnosci oddechowej i POChP
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewleklych:

. ) . : 10 20
cukrzyca. Opieka nad pacjentem z cukrzyca i edukacja w cukrzycy
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych nad
chorym z przetoka jelitowa i moczowg oraz w leczeniu ran przewlektych, 15 40
kompresjoterapii
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych, leczenie 10 20
Zywieniowe dojelitowe i pozajelitowe
B. Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych.
Tlenoterapia ciggta i wentylacja mechaniczna oraz pielegnowanie 15 20
dorostego wentylowanego mechanicznie w chorobach przewlektych
B. Opieka, edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych:
zaburzeniach zdrowia psychicznego oraz rehabilitacja pacjenta 15 20
z przewleklymi zaburzeniami zdrowia psychicznego
C. Praktyka zawodowa pielegniarki oparta na dowodach naukowych 5 -
D. Stany zagrozenia zycia w pediatrii 5 -
Razem 120 200

Plan studiéw kierunek pielegniarstwo, studia drugiego stopnia magisterskie profil praktyczny uwzglednia moduty
zaje€ w grupie zaje€ A, B i C oraz praktyki zawodowe i w grupie zaje¢ ponadstandardowych(tab10).

Tabela 10. Zestawienie modutdéw

Nazwa modutu llo$¢ godzin Punkty ECTS

A. Nauki spoteczne i humanistyczne 220 19
B. Zaawansowana praktyka pielegniarska 525 40
C. Badania naukowe i rozwdj praktyki zawodowej pielegniarki 170 25
Praktyki zawodowe 200 10
D. Modut ponadstandardowy 200 16
E. Modut uzupetniajacy 20 1

RAZEM 1325 121

6.1. Opis zakladanych efektéow uczenia sie z przyporzadkowaniem kierunku studiow do dziedzin nauki
i dyscyplin naukowych lub dziedzin sztuki i dyscyplin artystycznych, do ktorych odnosza sie efekty

uczenia sie dla tego kierunku

A. NAUKI SPOLECZNE | HUMANISTYCZNE (prawo w praktyce zawodowej pielegniarki, zarzadzanie
w praktyce zawodowej pielegniarki, dydaktyka medyczna, wielokulturowo$¢ w praktyce zawodowe;j

pielegniarki).

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

AW1. | znaczenie i skutki prawne zdarzen medycznych;

AW2. .
pacjenta;

problematyke zdarze niepozadanych i btedéw medycznych w aspekcie bezpieczenstwa

AW3. | istote btedow medycznych w interwencjach pielegniarskich;

AW4, | problematyke ubezpieczen w zakresie odpowiedzialno$ci cywilnej;
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przepisy prawa dotyczace przetwarzania danych osobowych szczegolnych kategorii

AWS. , :
w systemie ochrony zdrowia;
AWG zakresy uprawnien zawodowych do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke
" | wodniesieniu do pozioméw kwalifikacji zawodowych pielegniarki;
AW7. | metody zarzadzania w systemie ochrony zdrowia;
AWS. | zasady funkcjonowania organizacji i budowania jej struktur;
AWO. metody oceny zapotrzebowania na opieke pielegniarskg w podstawowej opiece zdrowotnej
oraz w opiece ambulatoryjnej, szpitalnej i domowej;
AW10. | pojecie kultury organizacyjnej i czynniki jg determinujace;
AW11. | mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu;
AWA12. | style zarzadzania i znaczenie przywodztwa w rozwoju pielegniarstwa;
AWA3 zasady realizacji i finansowania S$wiadczen pielegniarskich w systemie ubezpieczenia
' " | zdrowotnego;
AW14. | specyfike funkcji kierowniczych, w tym istote delegowania zadan;
A WIS, metody diagnozy organizacyjnej, koncepcije i teorie zarzadzania zmiang, oraz zasady zarzadzania
strategicznego;
AW16. | problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi;
AW17. | uwarunkowania rozwoju zawodowego pielegniarek;
AW18. | naukowe podstawy ergonomii w Srodowisku pracy;
AW19. | istote procesu zmian i zasady zarzadzania zmiang;
AW20. | modele i strategie zarzadzania jakoscig w opiece zdrowotnej;
AW21. | podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki medycznej;
AW22. | metody prowadzenia dziatalnosci edukacyjnej wsrdd pacjentdéw
AW23 metody nauczania i $rodki dydaktyczne stosowane w ksztatceniu na studiach przygotowujgcym
" | do wykonywania zawodu pielegniarki i ksztatceniu podyplomowym pielegniarek;
AW24. | teorie pielegniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger;
kulturowe uwarunkowania organizacji leczenia i zapewnienia opieki, z uwzglednieniem
A.W25. . ) 2 -
zachowan zdrowotnych i podej$cia do leczenia;
AW26. | rdznice kulturowe i religijne w postrzeganiu cztowieka i w komunikacji miedzy- kulturowe;.
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
ocenia¢ zdarzenia w praktyce zawodowej pielegniarki w kontek$cie zgodno$ci z przepisami prawa
AU1. oraz mozliwosci i sposobow dochodzenia roszczen, a takze wskazywa¢ mozliwosci rozwigzania
danego problemu;
AU2 kwalifikowaé¢ dang sytuacje zawodowa w odniesieniu do prawa cywilnego, prawa karnego i prawa
T pracy oraz w zakresie odpowiedzialno$ci zawodowej;
AU3. analizowac przyczyny bledéw medycznych i wdraza¢ dziatania zapobiegawcze w ramach uprawnien
zawodowych pielegniarki;
AU4 stosowqc’: metody gnalizy strategigznej niezbedne dla funkcjonowania podmiotéw
T wykonujacych dziatalino$¢ lecznicza;
A.US. organizowac i nadzorowac prace zespotdw pielegniarek, potoznych lub personelu pomocniczego;
A.UG. stosowac rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych;
AUT planowa¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac rézne metody, organizowa¢ rekrutacje pracownikow
T i planowac proces adaptacji zawodowej;
AUS opracowywac plan wiasnego rozwoju zawodowego i motywowac¢ do rozwoju zawodowego innych
T czionkéw podlegtego zespotu;
AU9. opracowywac standardy organizacyjne oraz przygotowywaé opisy stanowisk pracy dla

pielegniarek i innych podlegtych pracownikéw;
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opracowywac harmonogramy pracy personelu w oparciu 0 oceng zapotrzebowania na opieke

AU10. pielegniarska;

nadzorowac jakoS¢ opieki pielegniarskiej w podmiocie wykonujacym dziatalnos¢ lecznicza, w tym

AU, przygotowac ten podmiot do zewnetrznej oceny jakoSci;

organizowa¢ proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych technologii stosowanych
AU12. | w ksztatceniu na studiach przygotowujacym do wykonywania zawodu pielegniarki i ksztatceniu
podyplomowym pielegniarek;

A.U13. | dobiera¢ odpowiednie Srodki i metody nauczania w dziatalno$ci dydaktycznej;

A.U14. | dokonywa¢ weryfikacji prawidtowosci organizaciji procesu ksztatcenia zawodowego;

wykorzystywa¢ w pracy zroznicowane metody i techniki komunikacji interpersonalnej wynikajace

AUTS. z uwarunkowan kulturowych, etnicznych, religijnych i spotecznych;

stosowaéw praktyce zatozenia teorii pielegniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger; opiece

AUTS. zdrowotnej;

A.U17. | rozpoznawaC kulturowe uwarunkowania stylu zycia majace wptyw na zdrowie i chorobe;

uwzglednia¢ uwarunkowania religijne i kulturowe w odniesieniu do potrzeb pacjentow w opiece

A.U18. :
zdrowotnej;
AU19 porozumiewac sie w jezyku angielskim na poziomie B2+ Europejskiego Systemu Ksztatcenia
7| Jezykowego.

ZAAWANSOWANA PRAKTYKA PIELEGNIARSKA (farmakologia i ordynowanie produktéw leczniczych,
pielegniarstwo epidemiologiczne, poradnictwo w pielegniarstwie, koordynowana opieka zdrowotna, opieka
i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych ( w tym choroby przewlekte uktadu krazenia — niewydolno$é
krazenia i zaburzenia rytmu serca, nadcisnienie tetnicze), choroby przewlekte uktadu oddechowego
(niewydolno$¢ oddechowa, POChP), choroby o podtozu alergicznym, choroby nerek (leczenie nerkozastepcze,
w tym dializoterapia), cukrzyca (opieka nad pacjentem z cukrzycq i edukacja w cukrzycy), rany przewlekte
i przetoki ( leczenie ran, kompresjo terapia, opieka nad pacjentem z przetokg jelitowg i moczowg), bdl ostry
i przewlekty ( w tym terapia bdlu u dorostych), leczenie zywieniowe dojelitowe i pozajelitowe), tlenoterapia ciggta
i mechaniczna oraz pielegnowanie dorostego wentylowanego mechanicznie w chorobach przewlektych, choroby
nowotworowe, zaburzenia uktadu nerwowego, zaburzenia zdrowia psychicznego oraz rehabilitacja pacjenta
z przewlektymi zaburzeniami psychicznymi).

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich przemiany w organizmie czlowieka zalezne

BW1. od wieku i problemoéw zdrowotnych;

regulacje prawne zwigzane z refundacjq lekéw, wyrobéw medycznych i srodkdw spozywczych

B.W2. . o
specjalnego przeznaczenia zywieniowego;

zasady ordynowania lekéw zawierajacych okre$lone substancie czynne (z wytaczeniem lekdw
zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace, $rodki odurzajace i substancje psychotropowe) oraz
B.W3. | srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, w tym wystawiania na nie recept, a
takze zasady ordynowania okreslonych wyrobow medycznych, w tym wystawiania na nie recept albo
Zlecen;

zjawisko polifarmakoterapii i polipragmazji oraz objawy i skutki uboczne dziatania lekéw

B.W4. o . .
zawierajacych okreslone substancije czynne;
BW5 zatozenia nadzoru nad zakazeniami w podmiotach leczniczych, z uwzglednieniem rejestracji zakazen
" | oraz zasady wspdtpracy w zespotach interprofesjonalnych w tym zakresie;
BW6 uwarunkowania profilaktyki, wystepowania i kontroli zakazen szpitalnych w dziatalno$ci podmiotéw
" |leczniczych, z uwzglednieniem czynnikow etiologicznych, w tym patogendw alarmowych;
BT, zasady planowania, opracowywania, wdrazania i nadzorowania dziatan zapobiegawczych

oraz przeciwepidemicznych;
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B.Wa8.

zatozenia teoretyczne poradnictwa w pracy pielegniarki bazujace na regulacjach prawnych
i transteoretycznym modelu zmiany Prochaski i DiClemente;

B.WO. | predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, z uwzglednieniem choroby przewlekle;;
B.W10. | metody oceny stanu zdrowia pacjenta w poradnictwie pielegniarskim;
B.W11. | zasady postepowania terapeutycznego w przypadku probleméw zdrowotnych;
BW12 zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich wynikéw w zakresie posiadanych
" " | uprawnien zawodowych pielegniarki;
B.W13. | zakres profilaktyki choréb zakaznych, spotecznych i cywilizacyjnych;
B.W14. | modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach;
B.W15. | zadania koordynatora $wiadczen zdrowotnych w wybranych rodzajach $wiadczen;
zasady koordynowania programéw zdrowotnych oraz organizacji procesu udzielania $wiadczen
B.W16. | zdrowotnych w réznych obszarach systemu ochrony zdrowia, z uwzglednieniem aktualnych zmian
systemowych;
BW17 zasady funkcjonowania zespotow interprofesjonalnych w opiece zdrowotnej w oparciu o wybrane
© " | obszary $wiadczen specjalistycznych, w tym zespotu psychiatrycznej opieki Srodowiskowe;
zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego i opieki nad pacjentami z niewydolnoscig
B.W18. | krazenia, zaburzeniami rytmu serca i nadciSnieniem tetniczym oraz nowoczesne technologie
wykorzystywane w terapii i monitorowaniu pacjentéw z chorobami uktadu krgzenia;
patomechanizm, objawy, diagnostyke, leczenie i postepowanie pielegniarskie w niewydolnosci
B.W19. | oddechowej, POChP i chorobach o podtozu alergicznym, w warunkach opieki stacjonarnej i domowej;
zastosowanie spirometri w ocenie zaburzonej wydolnosci oddechowej oraz zasady pomiaru
B.W20. | szczytowego przeptywu wydechowego (Peak Expiratory Flow, PEF), testow nadreaktywno$ci oskrzeli,
badan in vivo i in vitro;
B.W21. | grupy lekow stosowanych w chorobach alergicznych majacych wptyw na wynik testow skomych;
B.W22. | gospodarke wodno-elektrolitowa i kwasowo-zasadowg u pacjenta dializowanego;
B.W23. | zasady i zakres farmakoterapii stosowanej u pacjenta dializowanego;
uprawnienia zawodowe pielegniarki w leczeniu dializami oraz standardy specjalistycznej opieki
B.W24. | pielegniarskiej nad pacjentem w przebiegu leczenia nerkozastepczego w technikach przerywanych
i technikach ciagtych (Continuous Renal Replacement Therapy, CRRT);
BW25 zasady funkcjonowania stacji dializ i leczenia nerkozastepczego (ciggta ambulatoryjna dializa
"~ | otrzewnowa — CADO, ambulatoryjna dializa otrzewnowa — ADO, hemodializa);
BW26 przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz opieki nad pacjentami
"7 | z niewydolnoscig narzadowg;
BW27 kryteria kwalifikacji i procedury stwierdzenia $mierci mbzgowej oraz warunki zaprzestania tlenoterapii
' " | daremnej;
BW28 zasady opieki nad pacjentem - biorcq narzadow przed przeszczepieniem narzadéw ipo ich
"7 | przeszczepieniu oraz nad dawca narzadéw;
B.W29. | patomechanizm cukrzycy, astmy, POChP i przewlekiej niewydolno$ci kraZenia oraz ich powiktania;
BW30 nowoczesne technologie leczenia i monitorowania cukrzycy, z uwzglednieniem osobistych pomp
"7 |insulinowych i systeméw do ciggtego monitorowania glikemii;
zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w zakresie
B.W31. | prowadzenia samokontroli i samoopieki w cukrzycy, astmie, POChP i przewlektej niewydolnosci
krazenia;
B.W32. |etiopatogeneze nowotwordw oraz epidemiologie i profilaktyke choréb nowotworowych;
BW33 zasady leczenia pacjenta zchorobg  nowotworowa, w tym terapii spersonalizowanej, i opieki nad
' " | takim pacjentem;
B.W34. | zasady i sposoby pielegnowania pacjenta po radioterapii i chemioterapi;
B.W35. | metody rozpoznawania reakcji pacjenta na chorobe i leczenie onkologiczne;
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czynniki ryzyka, patomechanizm zaburzenia gojenia ran, klasyfikacje i kliniczne metody oceny ran

B.WS36. | niegojacych sie oraz postepowanie diagnostyczno- terapeutyczne zachowawcze i zabiegowe;
B.W37 zasady stosowania hiperbarii tlenowej, terapii podcisnieniowej, larw i biochirurgii w leczeniu owrzodzen
" | zylnych i niedokrwiennych, odlezyn, odmrozen i zespotu stopy cukrzycowej;
wspotczesne koncepcje miejscowego leczenia rany niegojacej sie, w tym rodzaje lawaseptykow,
B.W38. | antyseptykéw i opatrunkéw oraz zasady ich doboru i refundacji, zasady ogdlnego leczenia ran
niegojacych sie oraz metody wspomagajace proces gojenia ran;
B.W39 zasady postugiwania sie podstawowymi narzedziami chirurgicznymi w procesie opracowywania
' " |ileczeniarany;
BW4O zasady edukacji i przygotowania pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w zakresie profilaktyki
"~ | wystepowania ran, ich powiktan oraz pielegnacii ran niegojacych sie;
B4 zastosowanie kompresjoterapii profilaktycznej i leczniczej w chorobach uktadu zylnego
" |ilimfatycznego;
BW42 zasady oceny funkcjonowania przetoki jelitowej i moczowej oraz ich powiktan, w tym zasady
"7 | postepowania w powiktaniach miejscowych;
zasady przygotowania pacjenta z przetoka jelitowa i moczowa, jego rodziny lub opiekuna do opieki nad
B.W43. | pacjentem, zasady doboru sprzetu stomijnego i jego refundaciji oraz zasady statej i kompleksowej opieki
nad pacjentem z przetokg;
B.W44 rodzaje bélu (ostry, przewlekty), mechanizm i drogi przewodzenia oraz czynniki wptywajace na jego
"~ | odczuwanie;
B.W45. | metody i narzedzia oceny i monitorowania odczuwania bélu przez pacjenta;
zasady i metody farmakologicznego i niefarmakologicznego postepowania przeciwbdlowego
B.W46. o . - . .
w rdznych sytuacjach klinicznych u dorostych, w tym oséb starszych;
dziatanie i skuteczno$¢ lekow przeciwbolowych z réznych grup (opioidowe i nieopioidowe leki
B.W47. | przeciwbolowe, niesteroidowe leki przeciwzapalne — NLPZ, drabina analgetyczna i koanalgetyki)
oraz ich dziatania niepozadane;
metody leczenia zywieniowego dziecka i dorostego, zasady wspdtpracy z zespotem Zywieniowym
B.W48. |w planowaniu i realizacji metod, technik oraz rodzajéw zywienia dojelitowego i pozajelitowego
w ramach profilaktyki powiktan;
B.W49. | wskazania oraz powiktania stosowania tlenoterapii;
B.W50 zasgdy stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii i monitorowania stanu
7 | pacjenta ze wzgledu na toksyczno$é tlenu;
B.W51 wskazania i zasady stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjnej oraz mozliwe
"7 | powiktania jej zastosowania w podmiocie leczniczym lub $rodowisku domowym:;
B.W52. | przyczyny, objawy i przebieg depresji, zaburzen lekowych oraz uzaleznien,
zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresjg
i zaburzeniami lekowymi, oraz pacjentem uzaleznionym, jego rodzing lub opiekunem, oraz zasady
B.W53. | edukacji terapeutycznej i rehabilitacji psychiatrycznej tych oséb, z uwzglednieniem wszystkich
poziomow $wiadczen zdrowotnych (ambulatoryjnych, posrednich, szpitalnych oraz Srodowiska zycia
pacjenta);
B.W54 zakres pomocy w ramach $wiadczen zdrowotnych oferowanych osobom z problemami zdrowia
" | psychicznego oraz ich rodzinom lub opiekunom;
B.W55 zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami uktadu nerwowego, w tym z chorobami
" | degeneracyjnymi;
zastosowanie i zasady wykonywania badania ultrasonograficznego (USG) do oceny lokalizacji naczyn
B.W56. | obwodowych w czasie ich kaniulacji, lokalizacji cewnika Foleya, zgtebnika zotadka, rurki intubacyjne;

oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia rany;
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BW57 zasady orzekania o czasowej niezdolnosci do pracy | wystawiania zaSwiadczen o czasowej niezdoInosci
""" | do pracy;
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
B.UA dobiera¢ i przygotowywaé zapisy form recepturowych lekéw zawierajacych okreslone
T substancje czynne na podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta;

B.U2. interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktdw leczniczych;

dobiera¢ i ordynowaC leki zawierajgce okreslone substancje czynne, z wytaczeniem lekow
B.U3. zawierajgcych substancje bardzo silnie dziatajace, Srodki odurzajace i substancje psychotropowe,

w tym wystawia€ na nie recepty;

dobiera¢ i ordynowa¢ Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego, w tym
B.U4. wystawiac na nie recepty, oraz ordynowac okre$lone wyroby medyczne, w tym wystawia¢ na nie
Zlecenia albo recepty;

rozpoznawac zjawisko i skutki polifarmakoterapii i polipragmazji oraz edukowa¢ pacjenta, jego
B.US. rodzing lub opiekuna, a takze pracownikow opieki zdrowotnej w zakresie stosowanej
farmakoterapii;

stosowac zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opiekg zdrowotng i wybranym chorobom

BUS. zakaznym oraz zwalczania tych zakazen i chordb, a takze zasady nadzoru epidemiologicznego;

planowac i prowadzi¢ edukacje pracownikdw opieki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i zwalczania
B.U7. zakazen szpitalnych oraz edukacje pacjentow, ich rodzin lub opiekundw w zakresie odnoszacym sie
do opieki poszpitalnej;

wykorzystywaé wskazniki jako$ci zarzadzania opieka pielegniarska w nadzorze epidemiologicznym

B.US. . o iy : e
oraz analizowac wieloaspektowos¢ wystepowania zakazen szpitalnych;

B.U9. | diagnozowa¢ zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg przewlekta;

B.U10. | oceniaC adaptacje pacjenta do choroby przewlektej;

udziela¢porad osobom zagrozonym uzaleznieniamii uzaleznionym, wykorzystujac transteoretyczny
B.U11. . e _
model zmian Prochaski i DiClemente;

B.U12 przygotowywaé materiaty edukacyjne dla pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w ramach
"7 | poradnictwa zdrowotnego;

B.U13. | wykorzystywa¢ zasoby technologiczne dla potrzeb poradnictwa zdrowotnego;

dobiera¢ i stosowa¢ metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania porad

B.U14. . o
pielegniarskich;
BU15 wdraza¢ interwencje terapeutyczne w zalezno$ci od oceny stanu pacjenta w ramach
"~ | posiadanych uprawnien zawodowych pielegniarki;
B.U16. dostosowywa¢ do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostepne programy promocji zdrowia

i edukaciji zdrowotnej;

B.U17. | wdrazaC programy promocji zdrowia dla pacjentéw, ich rodzin lub opiekunéw;

B.U18. | stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotnej;

B.U19 prowadzi¢ dziatania w zakresie profilaktyki i prewencji chordb zakaznych, spotecznych
77 | i cywilizacyjnych;

B.U20 reagowaC na swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujgce w Srodowisku zamieszkania,
"7 | nauczania i wychowania oraz pracy;

B.U21. | koordynowa¢ realizacje $wiadczen zdrowotnych dla pacjentdw z chorobami przewlektymi;

opracowywac diagnoze potrzeb zdrowotnych i plan organizaciji opieki oraz leczenia na

B.U22. poziomie organizacji i miedzyinstytucjonalnym;
B.U23 planovygé [ koordynowgé proces udzielania $wiadczen zdrowotnych, z uwzglednieniem kryterium
7 | jakoéci i efektywnosci;
planowa¢ i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie samoobserwacii
B.U4. i samopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem z chorobg

przewlekty (przewlekta niewydolnoscig krazenia, zaburzeniami rytmu serca i nadcisnieniem
tetniczym, POChP, cukrzyca);

B.U25. | wykorzystywaC nowoczesne technologie informacyjne do monitorowania stanu pacjentow
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Z chorobami przewlektymi;

wykonywac badania diagnostyczne stosowane w przewlektych chorobach uktadu oddechowego

B.U26. | .. L i
i interpretowag ich wyniki;
B.U27 sprawowaé specjalistyczng opieke pielegniarskg nad pacjentem w przebiegu leczenia
" " | nerkozastepczego w technikach przerywanych oraz technikach ciggtych (CRRT);
planowa¢ i prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjenta w zakresie samoobserwacii
B.U28. | isamopielegnacji oraz jego rodziny lub opiekuna w zakresie opieki nad pacjentem podczas dializy
i hemodializy;
B.U29. |r110dyﬁ!<owaé dawke lekéw w trakcie hemodializy i dializy otrzewnowej zgodnie z ustalonym planem
eczenia;
B.U30 planowaé i_sp_rawowaé opieke p.ielegniarskq ngd .pacjentem z niewydolno$cig narzadowg przed
"7 | przeszczepieniem narzadow i po ich przeszczepieniy;
B.U31. | planowa¢, sprawowac i koordynowac opieke nad pacjentem z cukrzyca;
B.U32. | motywowa¢ pacjenta z cukrzycg do radzenia sobie z chorobg i do wspétpracy w procesie leczenia;
B.U33 stosoyva(: nowoczesne metody monitorowania glikemii i podawania insuliny, w szczegdInosci
"7 | technikg podskérnego wiewu;
B.U34 planowa¢ opieke nad pacjentami z wybranymi chorobami nowotworowymi leczonymi
U systemowo;
B.U35 obstugiwac wszczepialne systemy dostepdw naczyniowych (Totally Implantable Venous Access
=% | Devices, TIVDs) w warunkach chemioterapii domowej;
B.U36. | stosowat metody i srodki tagodzace skutki uboczne chemioterapii i radioterapii;
B.U37 rozpoznawac sytuacje psychologiczng pacjenta i jego reakcje na chorobe oraz proces leczenia
"~ " | onkologicznego;
udziela¢ pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi wsparcia motywacyjno- edukacyjnego w zakresie
B.U38. | zapobiegania powiktaniom wynikajacym z choroby nowotworowej oraz leczenia onkologicznego
i jego objawéw ubocznych;
B.U39. rozpozlnaélczynr?iki ryzyka zaburzajace proces gojenia ran oraz sklasyfikowac i klinicznie oceni¢
rany niegojace sie;
B.U40 samodzi(_elnie dobraé do rodzaju i stanu rany metody leczenia rany oraz nowoczesne
T opatrunki;
B.U41. stosowac podcisnienie i terapie larwami w leczeniu ran przewlektych;
B.U42. usuna¢ martwice z rany, wykorzystujac narzedzia chirurgiczne;
B.U43 doradzaé cztonkom zespotu interprofesjonalnego w zakresie profilaktyki ran iich nowoczesnego
T leczenia;
B.U44. rozpozna¢ powiktania rany;
B.U45. zatozy€ paski do zamykania ran;
B.U46 wykona¢ diagnostyke rany odlezynowej, owrzodzenia nowotworowego, oparzenia, odmrozenia,
T rany urazowej powierzchownej, owrzodzenia kofczyn dolnych i zespotu stopy cukrzycowe;;
B.U4T. q?]kona(l':kpomiaru wskaznika kostka-ramie, paluch-ramie oraz zaburzenia czucia i zinterpretowac
ich wyniki;
B.U48. | rozpozna¢ zmiany skdrne na stopie oraz schorzenia paznokcia u pacjenta z cukrzyca;
B.U49 rozrdzniac i usuwaé nagniotki, modzele oraz pielegnowac skore stop wokot rany u pacjenta
77 | zcukrzyca;
przygotowa¢ pacjenta do profilaktyki, samokontroli i pielegnaciji rany oraz ogdlnego postepowania
B.U50. wspomagajacego proces gojenia ran oraz jego rodzine lub opiekuna do opieki nad pacjentem
w tym zakresie;
B.U5S1. przeprowadzi¢ diagnostyke kwalifikujacq chorego do kompresjoterapii;
B.U52 stosowaC kompresjoterapie profilaktyczng w profilaktyce pierwszo-, drugo- i trzeciorzedowej
T oraz stosowa¢ kompresjoterapie leczniczg w chorobach uktadu zylnego i limfatycznego;
B.U53 pobra¢ materiat biologiczny z rany do badania bakteriologicznego i innych badan, w tym badania
T mykologicznego i wirusologicznego;
B.U54. wyznaczy¢ miejsca wytonienia przetoki jelitowej i moczowej, ocenia¢ ich funkcjonowanie
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oraz stosowa¢ nowoczesne techniki pielegnacii;

dobra¢ sprzet i $rodki do zaopatrzenia przetoki jelitowej i moczowej oraz doradzac pacjentowi, jego

B.U55. | rodzinie lub opiekunowi w zakresie refundaciji i doboru tego sprzetu i tych $rodkéw oraz w zakresie
mozliwosci wsparcia spotecznego;
B.US6. przygotowa¢ pacjenta, jego rodzine lub opiekuna do postepowania w przypadku wystapienia
powiktan dermatologicznych i chirurgicznych przetoki jelitowej i moczowej;
B.U57. | wykona¢ irygacje przetoki jelitowej (kolostomii);
B.U58 wykorzystywaé §tandaryzowane narzedzia do oceny natezeniabolu, z uwzglednieniem wieku i stanu
"~ | Kklinicznego pacjenta;
B.U59 samodzielnie dobieraé i stosowa¢ metody leczenia farmakologicznego bolu ostrego i przewlektego
7" | oraz metody niefarmakologicznego leczenia bolu w zaleznosci od stanu klinicznego pacjenta;
B.UGO monitprovlvaé skutecznos¢ Igczenia przeciwb().lowego oraz modyfikowa¢ dawke leku
"7 | przeciwbolowego w zakresie zlecenia lekarskiego;
B.UG1 prowadzié edukacje pacjenta, jego rodziny lub opiekuna w procesie terapii bolu ostrego
T | i przewlektego;
B.UG2. wyKorztystywaé standaryzowane narzedzia w przeprowadzaniu oceny stanu odzywienia
pacjenta;
B.U63. | monitorowac stan ogdlny pacjenta w czasie leczenia zywieniowego w roznych stanach klinicznych;
B.UG4 prowadzi¢ zywienie dojelitowe z wykorzystaniem réznych technik, w tym pompy zywieniowej
777 | izywienia pozajelitowego droga 2yt centralnych i obwodowych;
obstugiwac port naczyniowy, dostep centralny, obwodowy, przezskérng endoskopowg gastrostomie
B.U65. | (PEG), przezskorng endoskopowg jejunostomie (PEJ) oraz zgtebnik do Zotadka lub zgtebnik
dojelitowy;
edukowac pacjenta, jego rodzine lub opiekuna w zakresie prowadzenia zywienia dojelitowego lub
B.U66. | pozajelitowego, obstugi i pielegnaciji dostepu zywieniowego oraz postepowania zapobiegajgcego
powiktaniom Zywienia dojelitowego i pozajelitowego;
B.UG7 samodzielnie ordynowa(:l érodki spozywcze spgcjalnegp przeznaczenia zywieniowego
"~ | wokreslonych stanach klinicznych oraz wystawia¢ na nie recepty;
B.UGS. | przygotowywaC sprzet i urzadzenia do wdrozenia wentylacji mechanicznej inwazyjnej;
zapewniaC pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w sposob inwazyjny i nieinwazyjny
B.U69. | kompleksowg opieke pielegniarska w warunkach stacjonarnej opieki zdrowotnej i w warunkach
domowych;
B.U70. | obstugiwac respirator w trybie wentylacji inwazyjnej i nieinwazyjnej;
B.U71. | przygotowywac i stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej;
edukowaC pacjenta, jego rodzine lub opiekuna w zakresie postepowania zapobiegajgcego
B.U72. | wystapieniu powiklan zwigzanych z prowadzeniem wentylacji mechanicznej oraz opieki nad
pacjentem w warunkach domowych;
ocenia¢ potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresjq
B.U73. | i zaburzeniami lekowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze planowac interwencje w ramach
uprawnien zawodowych pielegniarki;
B.U74. | analizowa¢ i dostosowywa¢ do potrzeb pacjenta programy promocji zdrowia psychicznego;
B.U75. | rozpoznawaC sytuacje zyciowg pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji spotecznej;
prowadzi¢ psychoedukacje pacjenta (dzieci, mtodziezy, dorostych, w tym osdb starszych)
B.U76. | z zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresjg i zaburzeniami lekowymi, oraz pacjenta
uzaleznionego, a takze jego rodziny lub opiekuna;
B.UT7 prowadzi¢ rehabilitacje pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym treningi umiejetnosci
"7 | spotecznych w rbéznych obszarach opieki, w szczegdinosci w Srodowisku pacjenta i jego rodziny;
B.U78 sprawowa¢ zaawansowang, opigke pielegniqrskq_nad pacjentem z zaburzeniami uktadu
"~ 7" | nerwowego, w tym z chorobami degeneracyjnymi;
B.UT9. wykonywac¢ badania USG w celu lokalizacji naczyn obwodowych w czasie ich kaniulacji, lokalizacji

cewnika Foleya, zgtebnika Zotadka, rurki intubacyjnej oraz przeptywu naczyniowego i ukrwienia
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rany;

B.U80 | stwierdza¢ wskazania zdrowotne wynikajace ze stanu pacjenta.

C. BADANIA NAUKOWE | ROZWOJ PRAKTYKI ZAWODOWEJ PIELEGNIARKI (badania naukowe
w praktyce zawodowej pielegniarki, statystyka medyczna, informacja naukowa, praktyka zawodowa pielegniarki
oparta na dowodach naukowych, praktyka pielegniarki w perspektywie miedzynarodowej, seminarium
dyplomowe).

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1. uwarunkowania rozwoju badan naukowych w pielegniarstwie;

cwa. priorytety badan naukowych w pielegniarstwie;

C.W3. dobre praktyki w badaniach naukowych;

C.Wa metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w jakosciowych i iloSciowych badaniach
T naukowych;

zasady opracowania modelu badawczego, w tym cel, problemy badawcze, zmienne, wskazniki do

CW5. zmiennych, metody, techniki i narzedzia badawcze oraz dobér grupy do badan;

C.WG. zasady analizy i prezentacji wynikow badan naukowych oraz ich upowszechniania;

CWwr. zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych;

CW8 narzedzia informatyczne, testy statystyczne i zasady opracowywania wynikéw badan
T naukowych;

CW9. | zrédta naukowej informaciji medycznej;

C.W10. | sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych;

CW11 zasady i etapy praktyki zawodowej pielegniarki opartej na dowodach naukowych (Evidence Based
" | Nursing Practice);

zatozenia i zasady opracowywania standardow postepowania pielegniarskiego, z uwzglednieniem
CW12. | praktyki zawodowej pielegniarki opartej na dowodach naukowych oraz praktyki opartej na
dowodach naukowych w medycynie;

zasady i etapy przygotowania rekomendaciji, wytycznych i zalecen w zakresie praktyki zawodowej

C.W13 pielegniarki opartej na dowodach naukowych;
systemy ksztatcenia na studiach przygotowujacego do wykonywania zawodu pielegniarki
CW14. | i ksztatcenia podyplomowego pielegniarek w wybranych panstwach cztonkowskich Unii

Europejskiej;

C.W15. | strukture i zasoby pielegniarstwa w Europie i na $wiecie oraz prognozy ich rozwoju;

C.W16. | gtdwne zagrozenia Srodowiska pracy pielegniarek i potoznych w Europie i na $wiecie;

role i zadania krajowych i migdzynarodowych organizacji pielegniarskich (m.in. Miedzynarodowe;
Rady Pielegniarek (International Council of Nurses, ICN), Europejskiej Federacji Stowarzyszen

C.WIT. Pielegniarek (European Federation of Nurses Associations, EFN), Polskiego Towarzystwa
Pielegniarskiego (PTP));
CW18 procedure uznawania kwalifikacji zawodowych pielegniarek w Rzeczypospolitej Polskiej i innych

panstwach europejskich;

CW19. | systemy opieki pielegniarskiej i wspdtczesne kierunki rozwoju autonomii zawodu;

zasady dostepu obywateli pafstw czionkowskich Unii Europejskiej do $wiadczen zdrowotnych

C.W20. L . o
w $wietle prawa Unii Europejskiej;
role i priorytety polityki zdrowotnej Swiatowej Organizacji Zdrowia (World Health Organization,
c.w21. " L
WHO) oraz Unii Europejskiej.
W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:
C.U1. | rozpozna¢ uwarunkowania rozwoju badan naukowych w pielegniarstwie;
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C.U2 rozpoznac priorytety badan naukowych w pielegniarstwie w ujeciu miedzynarodowym, europejskim i
T krajowym;
C.U3 scharakteryzowa¢ metody, techniki i narzedzia badawcze stosowane w badaniach naukowych
s w pielegniarstwie;
CU4 opracowa¢ model badawczy, w tym sformutowaé cel badan, problemy badawcze, zmienne,
T wskazniki do zmiennych, metody, techniki i narzedzia badawcze oraz dobra¢ grupe do badan;
cU5 przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac jego wyniki oraz odnie$¢ je
T do aktualnego stanu wiedzy;
C.U6. przygotowywa¢ bazy danych do obliczen statystycznych;
C.U7. stosowac testy parametryczne i nieparametryczne dla zmiennych zaleznych i niezaleznych;
korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej, krajowej i zagranicznej, z naukowych baz danych
C.U8. | oraz informacji i danych przekazywanych przez miedzynarodowe organizacje i stowarzyszenia
pielegniarskie;
C.U9. | wskazaC rdznice miedzy praktyka opartg na dowodach naukowych a praktyka opartg na faktach;
C.U10. | wskazac etapy praktyki opartej na dowodach naukowych;
C.U11. | scharakteryzowac poziomy i stopnie dowodéw naukowych;
C.U12 wykorzystywac wyniki badan naukowych w zakresie opieki pielegniarskiej do podjecia wiasciwej
" | decyzji w praktyce zawodowej pielegniarki;
C.U13. | przygotowywac¢ rekomendacje w zakresie opieki pielegniarskiej w oparciu o dowody naukowe;
analizowaé dokumenty Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) i Miedzynarodowej Rady
C.U14. | Pielegniarek (ICN) w zakresie aktualnego stanu pielegniarstwa i uwarunkowar rozwoju zawodu
pielegniarki;
C.U15 rozrozniaC systemy ksztatcenia i uprawnienia zawodowe pielegniarek w Rzeczypospolite]
""" | Polskiejiza granicg;
C.U16 rozrdznia¢ modele opieki pielegniarskiej w kontekScie rozwoju zawodu pielegniarki i zachodzacych
""" | zmian w zakresie opieki nad pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia.

Kierunkowe efekty uczenia si¢ poza standardem w przedmiotach do dyspozycji uczelni, ktére osiggnie
absolwent studiéw drugiego stopnia kierunku pielegniarstwo, profil praktyczny w odniesieniu do Polskich Ram
Kwalifikacji — poziom 7.

W zakresie kompetencje spotecznych absolwent jest gotow do:

dokonywania krytycznej oceny dziatan wiasnych i dziatan wspdtpracownikéw

KK1 ) e i . _ P7S_KO
przy zachowaniu szacunku dla réznic $wiatopogladowych i kulturowych;
formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej

KK2 i zasiegania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym P7S_KK
rozwigzaniem problemow;

KK3 okazywania dbatosci o prestiz zawodu pielegniarki i solidarno$¢ zawodowa; P7S_KR
rozwigzywania ztozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem

KK4 . o o . N . . P7S_KR
zawodu pielegniarki i wskazywania priorytetow w realizacji okre$lonych zadan;

KK5 ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia zdrowotne; P7S_KO

KK6 wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu P75 KO

farmaceutycznego i reklamy jego produktow.
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MODUL PONADSTANDARDOWY (zaburzenia mowy w chorobach neurodegeneracyjnych, medycyna sadowa,
komunikacja interpersonalna w pielegniarstwie, opieka pielegniarska w kardiologii inwazyjnej, humanizacja
medycyny, badanie kliniczne i diagnostyka roznicowa w pielegniarstwie, stany zagrozenia zycia w pediatrii |
gerontologia kliniczna w pielegniarstwie, edukacja zdrowotna i profilaktyka w naukach medycznych).

MODUL UZUPELNIAJACY (wstep do farmakologii i ordynowania lekéw).

Proces ksztatcenia na studiach drugiego stopnia jest zorganizowany w sposéb umozliwiajacy studentom bedacym
absolwentami studiéw pierwszego stopnia, ktérzy rozpoczeli ksztatcenie przed rokiem akademickim 2016/2017 i
nie ukonczyli kursu specjalistycznego, o ktérym mowa w art. 15a ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. 0 zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz. U. 22024 r. poz. 814 i 854), osiagniecie szczegbtowych efektdw uczenia sig okreslonych
dla studiow pierwszego stopnia w zakresie wystawiania recept na leki, $rodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego i wyroby medyczne, niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen
lekarskich.

Kierunkowe efekty ksztatcenia dla kierunku pielegniarstwo studia pierwszego stopnia

Wstep do farmakologii i ordynowania lekéw

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

poszczegolne grupy $rodkdw leczniczych, gtdwne mechanizmy ich dziatania,

AW22. powodowane przez nie przemiany w organizmie cztowieka i dziatania P6S_WG -01
uboczne;

AW23. podstawowe zasady farmakoterapii; P6S_WG -01

A W24, poszczegolqe grupy lekow, subsltarl1c1e czynne zawartg w lekach, P6S_ WG -01
zastosowanie lekdw oraz postacie i drogi ich podawania;

AW25. wptyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacije lekow; P6S_WG -01

A W26 d2|a’ran|a.n|eppzq§1ar_19 Ie!(ow, w tym w,ynl.kajqce z ich interakciji, i procedure P6S_ WG-01
zgtaszania dziatan niepozadanych lekéw;

AW27. zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecer lekarskich; P6S_WG -01

AW28. zasady leczenia krwig, jej sktadnikami i Srodkami krwiozastepczymi; P6S_WG-01

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

AU12. szacowac niebezpie’c.zenstwo toksykqlqgiczne w okreslonych grupach P6S_UW-03
wiekowych oraz w réznych stanach klinicznych;

AUTS. posiu_glwac .SIQ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach P6S_UW-03
leczniczych;
przygotowywaé zapisy form recepturowych substancji leczniczych i srodkow

A.U14. spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego zleconych przez P6S_UW-03
lekarza;
przygotowywaé zapisy form recepturowych substanciji leczniczych i $rodkéw

A.U14. spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego zleconych przez P6S_UW-03
lekarza;

AU oblicza¢ dawki lekéw zgodnie z charakterystyka produktu leczniczego; P6S_UW-03

W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:
K5 zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym P6S_KK-07.1
rozwigzywaniem problemu,
dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczef w zakresie wiedzy,
K7 umiejetnosci i kompetenciji spotecznych oraz dokonywania samooceny P6S_KK-07.1

deficytow i potrzeb edukacyjnych.
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6.2. Wskazniki dotyczace programu studiow

Wskazniki dotyczace programu studiow

Liczba punktow ECTS konieczna do uzyskania kwalifikacji odpowiadajacych poziomowi ksztatcenia 120

Liczba semestréw konieczna do uzyskania kwalifikacji odpowiadajacych poziomowi ksztatcenia 4

Liczba punktow ECTS przyporzadkowana do zaje¢ dydaktycznych wymagajacych bezposredniego udziatu
nauczycieli akademickich i studentow 64

Liczba punktow ECTS przyporzadkowana modutom zaje¢ zwigzanych z praktycznym przygotowaniem
zawodowym stuzacych zdobywaniu przez studenta umiejetnoéci praktycznych i kompetenciji spotecznych 69
(dla kierunkow o profilu praktycznym)

Liczba punktow ECTS przyporzadkowana zajeciom z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk
spotecznych (w przypadku kierunkéw studiow przypisanych do dziedzin innych niz odpowiednio nauki 18
humanistyczne lub nauki spoteczne)

Liczba punktow ECTS przyporzadkowana przedmiotom /modutom zaje¢ do wyboru 6
Liczba punktéow ECTS przyporzadkowana praktykom zawodowym oraz liczba godzin praktyk 10
zawodowych (jezeli program studiéw przewiduje praktyki) 200 godzin

Program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztattujace umiejetno$ci praktyczne, ktorym przypisano punkty
ECTS w wymiarze wigkszym niz 50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukoriczenia studidw.

W ponizszej tabeli nr 11 przedstawiono wykaz przedmiotow i punktéw ECTS, ktére student uzyskuje w ramach
zaje¢ zwigzanych z przygotowaniem zawodowym o charakterze praktycznym (69punktéw ECTS co stanowi
57.5%) wszystkich punkow uzyskanych w czasie studiow):

Tabela 11. Przedmioty zwigzane z przygotowaniem zawodowym

Formalformy zajeé Laczna Liczba
Nazwa zajeé , liczba punktow

W © CSM L S PZ godzin ECTS
Dydaktyka medyczna 20 10 30 3
Zarzadzanie w praktyce zawodowej pielegniarki | 20 20 10 20 70 6
|Farm.akolog|a i ordynowanie produktow 30 10 10 20 70 6
eczniczych
Pielegniarstwo epidemiologiczne 20 10 30 2
Poradnictwo w pielegniarstwie 20 10 30 2
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych uktadu krazenia: niewydolnosci 10 10 15 20 55 4

krazenia, zaburzeniach rytmu serca
i nadci$nieniu tetniczym

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych uktadu oddechowego: 10 10 10 20 50 4
niewydolno$ci oddechowej i POChP

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach

przewlektych o podtozu alergicznym 10 10 20 1

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych nerek: leczeniu nerkozastepczym | 15 15 30 2
w tym dializoterapii
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Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych: cukrzyca. Opieka nad pacjentem 10 10 10 20 50 4
z cukrzyca i edukacja w cukrzycy
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlek%ych nad choryml z przetoka jelitowq 20 20 15 40 95 6
i moczowg, oraz w leczeniu ran przewlektych,
kompresjoterapii
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych. Bél ostry i przewlekty- terapia bélu | 15 15 30 2
u dorostych
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych, leczenie zywieniowe dojelitowe 10 10 10 20 50 4
i pozajelitowe
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych. Tlenoterapia ciagta i wentylacja
mechaniczna oraz pielegnowanie dorostego 10 10 15 20 55 4
wentylowanego mechanicznie w chorobach
przewlektych
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
15 15 30 2
przewlektych choroby nowotworowe
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
. . 10 10 20 1
przewlektych: zaburzeniach uktadu nerwowego
Opieka, edukacja terapeutyczna w chorobach
przew]ek%ych: zaburzenlagh znjrowg 10 15 15 20 60 3
psychicznego oraz rehabilitacja pacjenta
z przewlektymi zaburzeniami zdrowia
Opieka pielegniarska w kardiologii inwazyjne; 15 15 30 2
Baqanle k]mmzpe i diagnostyka roznicowa 10 20 30 2
w pielegniarstwie
Stany zagrozenia zycia w pediatrii 10 15 5 30 2
Gerontologia kliniczna w pielegniarstwie 15 15 30 3
Edukacja zdrowotna i profilaktyka w naukach 10 20 30 2
medycznych
Zaburzenia mowy w chorobach
neurodegeneracyjnych* 15 15 30 2
Komunikacja interpersonalna w pielegniarstwie*
330 | 310 | 115 200 955 69
Tabela 12. Zestawienie przedmiotow objetych programem ksztatcenia
Liczba 20T = Forma semest
Lp. NAZWA PRZEDMIOTU odzin | ECTS bez praktyk | praktyki | .o
g zawodowych | zawodowe
A. NAUKI SPOLECZNE
1 | Prawo w praktyce zawodowej pielegniarki 30 3 3 Z0 I
2 | Zarzadzanie w praktyce zawodowej pielegniarki 70 6 5 1 Elzo/zlzo 1]
3 | Dydaktyka medyczna 30 3 3 Elzo I
4 V\./|elokt.1|tur.owosc w praktyce zawodowe; 20 2 9 20 v
pielegniarki
5 | Jezyk angielski 90 6 6 20/z0/z0 LI
B. ZAAWANSOWANA PRAKTYKA PIELEGNIARSKA
6 Farmgkolog|a i ordynowanie produktow 70 6 5 1 Efz0/2/70 I
leczniczych
7 | Pielegniarstwo epidemiologiczne 30 2 2 E/zo I
8 | Poradnictwo w pielegniarstwie 30 2 2 Z0 I

24




Koordynowana opieka zdrowotna 30 2 2

Z0

10

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych uktadu krazenia: niewydolnoSci
krazenia, zaburzeniach rytmu serca i nadcisnieniu
tetniczym

55 4 3

1 z0/z0/z/z0

1"

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych uktadu oddechowego: niewydolnosci | 50 4 3
oddechowej i POChP

1 z0/z0/z/z0

12

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach

przewlektych o podiozu alergicznym 20 ! L

20

13

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych nerek: leczeniu nerkozastepczym 30 2 2
w tym dializoterapii

Z20

14

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych: cukrzyca. Opieka nad pacjentem 50 4 3
z cukrzyca i edukacja w cukrzycy

1 E/zolz/zo

15

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych nad chorym z przetoka jelitowg

i moczowg, oraz w leczeniu ran przewlektych,
kompresjoterapii

95 6 4

2 E/zolz/zo

16

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych. Bél ostry i przewlekly- terapia bolu 30 2 2
u dorostych

Z0

17

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych, leczenie zywieniowe dojelitowe 50 4 3
i pozajelitowe

1 Elzolz/zo

18

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych. Tlenoterapia ciagta i wentylacja
mechaniczna oraz pielegnowanie dorostego 55 4 3
wentylowanego mechanicznie w chorobach
przewlektych

1 Z0/z0/z/z0

19

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach

przewlektych choroby nowotworowe 30 2 2

E/zo

20

Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach

przewlektych: zaburzeniach uktadu nerwowego 20 ! !

Z20

21

Opieka, edukacja terapeutyczna w chorobach
przewlektych: zaburzeniach zdrowia psychicznego
oraz rehabilitacja pacjenta z przewlektymi
zaburzeniami zdrowia psychicznego

60 3 2

1 z0/z0/z/z0

C. BADANIA NAUKOWE | ROZWOJ PRAKTYKI ZAWODOWEJ

PIELEGNIARKI

22

Badania naukowe w praktyce zawodowej

pielegniarki 20

Elzo

23

Statystyka medyczna 20

20

24

Informacja naukowa 20

Z0

25

3 3

3 3

3 3
Praktyka zawodowa pielegniarki oparta na

20 3 3

dowodach naukowych

z0/zolz

26

Praktyka zawodowa pielegniarki w perspektywie

migdzynarodowej 20 3 3

Z0

27

Seminarium dyplomowe 70 10 10

4

LI,V

D. MODUL PONADSTANDARDOWY
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Przedmiot do wyboru - Zaburzenia mowy
w chorobach neurodegeneracyjnych 30 3 3 20 I

29 | Przedmiot do wyboru - Medycyna sadowa

28

30 Przedmiot do wyboru - Komunikacja
interpersonalna w pielegniarstwie

31 Przedmiot do wyboru - Opieka pielegniarska
w kardiologii inwazyjnej

30 3 3 Z0 Il

32 | Humanizacja medycyny 20 1 1 20 1]

33 Badanie kliniczne i diagnostyka rdznicowa

w pielegniarstwie 30 2 2 Bizo i
34 | Stany zagrozenia zycia w pediatrii 30 2 2 Elzolz v
35 | Gerontologia kliniczna w pielegniarstwie 30 3 3 Z0/zo I
36 chilél;agsyzc?]rowotna i profilaktyka w naukach 30 2 9 20/20/2 |
E. MODUL UZUPELNIAJACY
37 | Wstep do farmakologii i ordynowania lekoéw* 20 1 1 20 I
38 | RAZEM 1335 131 121 10

6.3. Zajecia lub grupy zaje¢ — wraz z przypisaniem do kazdego modutu efektéw uczenia sie oraz tresci
programowych, form i metod ksztatcenia, zapewniajacych osiagniecie tych efektéw, a takze liczby punktow
ECTS Zajecia z przypisaniem do kazdego modutu efektow uczenia si¢ oraz tre$ci programowych, form i metod
ksztatcenia, zapewniajacych osiagniecie tych efektow, a takze liczby punktéw ECTS zawarte sg w sylabusach
przedmiotu dostepnych na stronie: https://webapps.uz.zgora.pl/syl/index.php?/main/offerFacultyDetails/1351
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6.4. Organizacja ksztatcenia praktycznego

L Zakres ksztatcenia praktycznego z:uszl:itgvlf/ie- e EE L
P- praktyczneg . praktyk ECTS
wymiar
. . . . Zajecia realizowane
1 Zarzadzanie w pielegniarstwie 20 w oddziatach szpitalnych 1
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych . .
L R . Zajecia realizowane
2 uktadu krazenia: niewydolnosci krazenia, zaburzeniach 20 . . 1
: T : w oddziatach szpitalnych
rytmu serca i nadcisnieniu tetniczym
3 Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych 20 Zajecia realizowane 1
ukfadu oddechowego: niewydolno$ci oddechowej i POChP w oddziatach szpitalnych
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych: Zaiecia realizowane
4 cukrzyca. Opieka nad pacjentem z cukrzyca i edukacja 20 ecia . 1
w oddziatach szpitalnych
w cukrzycy
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych - .
o . . Zajecia realizowane
5 nad chorym z przetoka jelitowg i moczowa oraz w leczeniu 40 : ) 2
. . w oddziatach szpitalnych
ran przewleklych, kompresjoterapii
6 Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych, 20 Zajecia realizowane 1
leczenie zywieniowe dojelitowe i pozajelitowe w oddziatach szpitalnych
Opieka i edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych.
7 Tlenoterapia ciagta i wentylacja mechaniczna oraz 20 Zajecia realizowane 1
pielegnowanie dorostego wentylowanego mechanicznie w oddziatach szpitalnych
w chorobach przewleklych
Opieka, edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych: Zajema. reallzowa.ne
. . ! o w oddziatach szpitalnych
8 zaburzeniach zdrowia psychicznego oraz rehabilitacja 20 i w poradniach 1
pacjenta z przewlektymi zaburzeniami zdrowia pore
specjalistycznych
Zajecia realizowane
w placowkach POZ,
gabinetach pielegniarki
9 Farmakologia i ordynowanie produktow leczniczych 20 podstawowej opieki 1
zdrowotnej i gabinetach
lekarza podstawowe;j
opieki zdrowotnej
Razem 200 10

Wydziat Lekarski i Nauk o Zdrowiu prowadzi ksztatcenie na kierunkach medycznych w oparciu o baze wtasng, baze
ogdlnouczelniang oraz korzysta z bazy obcej na podstawie porozumien i uméw zawartych pomiedzy Rektorem
Uniwersytetu Zielonogorskiego a dyrektorami szpitali lub innych jednostek medycznych.

Jednostki, z ktérymi Wydziat podpisat porozumienia:

Szpital Uniwersytecki, Zielona Géra

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej MEDKOL, Zielona Géra

Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej Centrum Leczenia Dzieci i Mtodziezy w Zaborze
Zachodnie Centrum Medyczne Sp.z 0.0. Krosno Odrzanskie

Dolnoslaskie Centrum Chorob Serca i. Prof.Zbigniewa Religi MEDINET Sp.z 0.0., Oddziat w Nowej Soli
Szpital na Wyspie w Zarach , Sp.z 0.0

Wojewodzki Szpital Specijalistyczny dla Nerwowo i Psychicznie Chorych Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki
Zdrowotnej, Cibérz

Wielospecjalistyczny Szpital Wojewodzki w Gorzowie WIkp.

Przychodnia Lekarska ,SALUS”, Poradnia Lekarza Rodzinnego, Bogdaniec

105 Szpital Wojskowy z Przychodnia, Zary

Szpital im.Ryszarda Rzepki Sp. z 0.0. w Sulechowie

Nowy Szpital Sp. z 0.0. w Swiebodzinie

Hospicjum im.Lady Ryder of Warsaw z siedzibg w Zielonej Gorze

Centrum Medyczne ,ALDEMED” w Zielonej Gorze

Wielospecjalistyczny Szpital Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Nowej Soli
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6.5. Proces dyplomowania

Studia koriczg sie egzaminem dyplomowym magisterskim, za ktory przyznaje sie 20 punktow ECTS, obejmujacy
prezentacje pracy dyplomowej i weryfikacje osiagnietych efektéw uczenia sie objetych programem. Praca
dyplomowa ma charakter badawczy, a jej zakres obejmuje efekty uczenia sie objete programem studidw.

Kryteria i zasady przygotowania pracy magisterskiej okresla Regulamin Egzaminu Dyplomowego Magisterskiego
Kierunek Pielegniarstwo, Wydziat Lekarski i Nauk o Zdrowiu Collegium Medicum.

Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego udostepnito w dniu 1 stycznia 2019 r. Jednolity System Antyplagiatowy,
ktdry uczelnia wdrozyta poczawszy od roku akademickiego 2018/2019 w celu wykrywania i zapobiegania
plagiatom.
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