KARTA ZAJEC (SYLABUS) ROK ROZPOCZECIA KSZTALCENIA 2025/2026

1. Przedmiot i jego usytuowanie w systemie studiow

1. Jedn.orstka prowadzgca kierunek Instytut Ochrony Zdrowia

studiow
2. Nazwa kierunku studiow Pielegniarstwo
3. Forma prowadzenia studiow Stacjonarne
4. Profil studiow Praktyczny
5. Poziom ksztalcenia studia I stopnia
6. Nazwa przedmiotu Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne
7. Kod przedmiotu D9

. . . przedmiot: ksztatcenia kierunkowego (pkk)

8. Poziom/kategoria przedmiotu D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej
9. Status przedmiotu Obowigzkowy+faladtatywhy
10. Usyt.urowame przedmiotu w planie Semestr V, VI

studiow
11. Jezyk wyktadowy Polski
12. Liczba punktow ECTS 8
13. Koordynator przedmiotu dr. n.med. Agnieszka Bartoszek
14. Odpowiedzialny za  realizacje dr. n.med. Agr.neszka Bartoszek

edmiotu mgr Kacper Zigba
p mgr Matgorzata Makar

2. Formy zaje¢ dydaktycznych i ich wymiar w planie studiow

Liczba Wyklad | Laborator | Cwiczeni | Seminari | Symulacja Zajgcia Praktyka | Samoksztat
ium a um medyczna | praktyczne | zawodowa cenie
W L S SM zp PZ SA
¢
Ogolna
llczba 40 ) ) ) 20 80 80 10
godzin
230
Ogolna
liczba
punktow 1 - - - 0,75 3,0 3,0 0,25
ECTS
8

3. Cele zajeé

C 1 — Opanowanie przez studentow wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych z zakresu geriatrii oraz
pielegniarstwa geriatrycznego.




4. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnos$ci i innych kompetencji wymagania wstepne:
Podstawowe wiadomos$ci z zakresu patologii, podstaw pielegniarstwa, badan fizykalnych, chordb
wewnetrznych i pielegniarstwa internistycznego.

5. Efekty uczenia si¢ dla zajec¢

Lp Opis efektow uczenia si¢ dla zajec Odniesienie
do
kierunkowych
efektow
uczenia si¢ —
identyfikator
kierunkowych
efektow
uczenia si¢

W 01 | czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentdéw w roznym wieku; K D.WO0I.

W_02 | etiopatogenezg, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady | K D.WO02.
opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach;

W _03 | rodzaje badan diagnostycznych, ich znaczenie kliniczne i zasady ich | K D.WO03.
zlecania oraz uprawnienia zawodowe pielegniarki w zakresie wystawiania
skierowan na badania diagnostyczne w poszczegdlnych stanach
klinicznych;

W _04 | zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdrowia do badan | K D.W04.
oraz zabiegdw diagnostycznych, a takze zasady opieki w trakcie oraz po
tych badaniach i zabiegach;

W 05 | zasady i zakres farmakoterapii w poszczegdlnych stanach klinicznych; K D.WO05.

W_06 | wlasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzady pacjenta w | K D.WO06.
roznych chorobach w zalezno$ci od wieku 1 stanu zdrowia, z
uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drog
podania;

W _07 | zasady organizacji opieki specjalistycznej (internistycznej, chirurgicznej, | K D. WO07.
w Dbloku operacyjnym, pediatrycznej, geriatrycznej, neurologicznej,
psychiatrycznej, w szpitalnym oddziale ratunkowym, intensywnej opieki,
opieki paliatywnej i dlugoterminowej oraz nad pacjentem z chorobg
NOWOtWOrowa);

W_08 | standardy i procedury pielggniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w | K D.WO08.
réznym wieku i stanie zdrowia;

W 09 | reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje; K D.W09

W_10 | metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do
nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan K D.W10.
zdrowia lub stosowane leczenie;

W _11 | rodzaje i zasady stosowania srodkdéw specjalnego przeznaczenia
zywieniowego w okre§lonych stanach klinicznych; K D.WI12.

W_12 | proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym, K D.W23
spotecznym i ekonomicznym; = )

W _13 | patofizjologig, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie chorob K D.W24,
wieku podesziego: zespolu otgpiennego, majaczenia, depresji, zaburzen
chodu i rownowagi, niedozywienia, osteoporozy, hipotonii ortostatyczne;j,
chorob narzadu wzroku i narzadu stuchu, inkontynencji oraz urazow
doznanych w wyniku upadkow;

W_14 | narzedzia i skale do catoSciowej oceny geriatrycznej i oceny wsparcia K D.W25s.
0s0b starszych oraz ich rodzin lub opiekunow;

W 15 | zasady usprawniania i aktywizacji 0sob starszych; K D.W26.

U 01 | gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i | K _D.UOI1.
plan opieki pielggniarskiej, wdraza¢ interwencje pielggniarskie oraz
dokonywac ewaluacji opieki pielegniarskiej;




U 02

stosowa¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub jego
wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach zdrowotnych;

K _D.U02.

U 03

dokonywa¢ réznymi technikami pomiaru parametréw zyciowych (w tym
cisnienia tetniczego na tetnicach konczyn gornych i dolnych, oddechu,
temperatury ciala, saturacji, $wiadomosci) i ocenia¢ uzyskane wyniki oraz
wykorzystywac¢ je do planowania opieki w réznych stanach klinicznych;

K_D.U03.

U 04

przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne w
réznych stanach klinicznych do planowania 1 realizacji opieki
pielegniarskiej;

K_D.U04.

U 05

ocenia¢ poziom bolu, reakcje pacjenta na bol i jego nasilenie oraz
stosowa¢ farmakologiczne i niefarmakologiczne metody postepowania
przeciwbolowego;

K_D.U05.

U_06

asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych jam ciata (naklucia
jamy brzusznej, naklucia jamy optucnowej, pobierania szpiku, punkcji
ledzwiowej) oraz endoskopii;

K_D.U06.

U 07

przygotowywaé i podawac pacjentowi leki r6znymi drogami zgodnie z
posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielggniarki lub pisemnym
zleceniem lekarza w okre§lonych stanach klinicznych oraz produkty
lecznicze z zestawOw przeciwwstrzasowych ratujacych zycie;

K_D.U07.

U 08

wystawiaC recepty na leki w ramach realizacji zlecen lekarskich w
okreslonych stanach klinicznych;

K_D.UO08.

U 09

rozpoznawa¢ powiktania farmakoterapii, leczenia dietetycznego oraz
wynikajace z dzialan terapeutycznych i pielegnacii;

K_D.U09.

U 10

prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb;

K D.U1I.

U 11

prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentdow w réznym
wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob i zaburzen
psychicznych, w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin tych
pacjentow;

K D.UI2.

U 12

prowadzi¢ rehabilitacje przytézkowa i1 aktywizacje z wykorzystaniem
elementow terapii zajeciowe;;

K D.UI3.

U 13

edukowac pacjenta, jego rodzing lub opiekuna w zakresie doboru oraz
uzytkowania  sprz¢tu  pielggnacyjno-rehabilitacyjnego 1 wyrobow
medycznych;

K _D.Ul4.

stosowa¢ metody komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do
nawigzania i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan
zdrowia lub stosowane leczenie;

K D.UI6.

U 15

komunikowa¢ si¢ z cztonkami zespolu interprofesjonalnego w zakresie
pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia pacjenta;

K _D.U17.

U 16

organizowac izolacje pacjentow z zakazeniem i chorobg zakazng w
podmiotach leczniczych;

K D.UIS.

U 17

doraznie podawaé pacjentowi tlen i monitorowa¢ jego stan podczas
tlenoterapii w roznych stanach klinicznych;

K _D.UI09.

U 18

wykona¢ badanie EKG u pacjenta w réoznym wieku w spoczynku oraz
rozpozna¢ stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu;

K_D.U20.

U_19

oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem wynikow
badan pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke stalg insuliny;

K_D.U21.

U 20

przygotowaé pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych
oraz zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i planowym;

K_D.U22.

U 21

rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych
i zabiegach operacyjnych;

K_D.U23.

U 22

przekaza¢ pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok operacyjny na badania
inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku operacyjnego po badaniach
inwazyjnych, przekaza¢ pacjenta z oddziatu do innego oddziatu, pracowni,
podmiotu leczniczego oraz przekaza¢ informacje o pacjencie zgodnie z
zasadami protokolu SBAR (Situation sytuacja, Background - tlo,
Assessment — ocena, Recommendation — rekomendacja);

K D.U27.




U 23

oceni¢ mozliwosci 1 deficyty funkcjonalne osoby starszej w zyciu
codziennym, postugujgc si¢ skalami wchodzgcymi w zakres cato$ciowe;j
oceny geriatrycznej;

K D.U29.

U 24

rozpozna¢ ryzyko zespolu kruchosci (frailty syndrome) u osoby starszej,
postugujac si¢ rekomendowanymi skalami oceny oraz ustali¢c na tej
podstawie priorytety opieki pielegniarskiej i dzialania prewencyjne w
zakresie zapobiegania poglebianiu si¢ deficytow funkcjonalnych;

K_D.U30.

U 25

pielegnowaé zylny dost¢p naczyniowy obwodowy i centralny oraz
dotetniczy;

K_D.U40.

K 01

kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii 0os6b
powierzonych  opiece, okazywania  zrozumienia dla  rdznic
swiatopogladowych 1 kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i
jego rodzing

K_D.KOI.

przestrzegania praw pacjenta;

K D.K02.

samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami
etyki, w tym przestrzegania wartosci i powinno$ci moralnych w opiece
nad pacjentem;

K_D.KO03.

K 04

ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe;

K D.K04.

K 05

zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym
rozwigzaniem problemu;

K_D.KO5.

K 06

przewidywania i uwzgledniania czynnikoéw wplywajacych na reakcje
wlasne i pacjenta;

K_D.K06.

K 07

dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy,
umiejetnosci 1 kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny

K_D.KO07.

deficytow i potrzeb edukacyjnych.

6. Tresci ksztalcenia - oddzielnie dla kazdej formy zaje¢ dydaktycznych (W — wyklady,

7

L- laboratorium, C —¢wiczenia, ZP- zajecia praktyczne, PZ — praktyka zawodowa)

Lp. ‘ Tematyka zajg¢ — szczegdlowy opis blokow tematycznych ‘ Liczba godzin
Wyklady - Geriatria

w1 Procesy demograficzne w starzejacym si¢ spoteczenstwie. Nastgpstwa 1
bio-psycho-spoteczne i ekonomiczne

w2 Fizjologia procesu starzenia si¢. Zmiany strukturalne i czynnosciowe. 2

W3 Ogodlna charakterystyka chorob w wieku starszym. Odmienno$é 5
symptomatologii i przebiegu chordb. Zaburzenia §wiadomosci.

W4 Zasady farmakoterapii oséb w wieku podesztym. Zjawisko polipragmazji 1
i uzaleznienia. Geriatryczny zespot jatrogenny.

W5 Przebieg, zasady diagnozowania i leczenia cukrzycy u osob w wieku 1
podesziym.

W6 Przebieg, zasady diagnozowania i leczenia wybranych choréb uktadu 1
krazenia, uktadu oddechowego

W7 Przebieg, zasady diagnozowania i leczenia zespotu parkinsonowskiego. 1

W8 Przebieg, zasady diagnozowania i leczenia otgpienia. 1

W9 Przebieg, zasady diagnozowania i leczenia depres;ji. 1

W10 Zasady odzywiania osob w wieku starszym. Zjawisko niedozywienia, 1
odwodnienia, przewodnienia.

W11 Zespdt kruchosci - charakterystyka, objawy, narzedzia diagnostyczne 5
stosowane w praktyce kliniczne;j.

W12 Zaburzenia swiadomosci w wieku podesztym — trudnosci diagnostyczne. 1
Razem 15

Wyklady — Pielegniarstwo geriatryczne

W13 Organizacja opieki nad osobami starszymi w Polsce 1

W14 Profilaktyka przedwczesnego starzenia si¢. Grupy wsparcia. 2

W15 Diagnozowanie w pielegniarstwie geriatrycznym - specyfika badania 2




pacjenta w starszym wieku, cato§ciowa ocena geriatryczna.

W16 Modele opieki wykorzystywane w opiece nad osobami starszymi. 1
W17 Specyfika opieki nad pacjentem w wieku podesztym z cukrzyca 2
w18 Specyfika opieki nad pacjentem w wieku podesztym w wybranych )
chorobach uktadu krazenia, uktadu oddechowego
w19 Speqyﬁka opi;ki nad pacjentem w wieku podesztym z zespolem 1
parkinsonowskim.
W20 Wielkie Zespoty Geriatryczne. Specyfika opieki nad pacjentem w wieku )
podeszlym z otepieniem.
w21 Wielkie Zespotly Ge.:riatryczne. Specyfika opieki nad pacjentem w wieku 2
podesztym z depresja.
W22 Wielkie Zespoty Geriatryczne. Specyfika opieki nad pacjentem w wieku 2
podeszlym z nietrzymaniem moczu i stolca.
Wielkie Zespoly Geriatryczne. Specyfika opieki nad pacjentem w wieku
W23 podesztym z zaburzeniami narzadow zmystu — zasady efektywnej 2
komunikacji
W24 Wielkie Zespoty Geriatryczne. Specyfika opieki nad pacjentem w wieku )
podesztym z zaburzeniami chodu i rOwnowagi.
W25 Specyfika opieki nad pacjentem w wieku podesztym z zespotem kruchosci 2
W26 Nastepstwa dlugotrwatego unieruchomienia w wieku podesztym. )
Formy i metody aktywizacji, zasady usprawniania 0s6b starszych.
Razem 25
Symulacja medyczna
SM1 Opieka pielegniarska nad pacjentem geriatrycznym z depresja 5
SM2 Postgpowanie z pacjentem geriatrycznym z krwiomoczem po 5
przedawkowaniu Warfaryny
SM3 Opieka pielegniarska nad pacjentem geriatrycznym z zaostrzeniem 5
zespolu otepiennego
SM4 Opieka pielegniarska nad pacjentem geriatrycznym z zapaleniem ptuc 5
Razem 20
Zajecia praktyczne
7P1 Specyfika organizacji opieki nad pacjentem geriatrycznym w wybranym 10
podmiocie leczniczym. Udziat pielegniarki w przyjeciu chorego.
Ocena stanu bio-psycho-spotcznego osoby starszej. Udziat w procesie
ZP2 diagnozowania z wykorzystaniem narz¢dzi Kompleksowej Oceny 10
Geriatryczne;j.
Dobdr interwencji pielggniarskich podczas sprawowania opieki nad osoba
ZP3 starsza w zaleznosci od schorzenia i rozpoznanych problemow 10
pielegnacyjnych. Stany nagle w geriatrii.
ZP4 Ocena ryzyka zespotu stabosci u pacjenta geriatrycznego. 10
ZP5 Udziat w procesie leczenia i usprawniania 0s6b w wieku podesztym. 10
7P6 Udziat w ocenie i profilaktyce powiklan wynikajacych z dtugotrwatego 10
unieruchomienia.
7p7 Udziat w poradnictwie w zakresie prawidlowego odzywiania w zaleznoS$ci 10
od stanu zdrowia.
7p8 Przygotowanie chorego i rodziny do wypisu do domu. Proces 10
pielegnowania wybranego pacjenta geriatrycznego.
Razem 80
Praktyka zawodowa
P71 Specyfika organizacji opieki nad pacjentem geriatrycznym w wybrane;j 10
stacjonarnej formie opieki nad osobami starszymi.
PZ2 Wykorzystanie wynikow narzedzi kompleksowej oceny geriatrycznej 10




w planowaniu opieki nad osoba starszg.
PZ3 Udziat pielggniarki w profilaktyce zespotu stabosci. 10
P74 Doboér modelu pielggnowania do opieki nad osobg starsza w zaleznosci od 10
schorzenia i rozpoznanych problemow pielegnacyjnych.
PZ5 Udzial w procesie leczenia i usprawniania osob w wieku podesztym. 10
P76 Udziat w ocenie i profilaktyce powiktan wynikajacych z dtugotrwatego 10
unieruchomienia.
P77 Udziat w poradnictwie w zakresie prawidlowego odzywiania w zalezno$ci 10
od stanu zdrowia.
P78 Przygotowanie chorego i rodziny do wypisu do domu. Proces 10
pielegnowania wybranego pacjenta geriatrycznego.
Razem
Samoksztalcenie
Geriatria
S1 ‘ Zjawisko ageizmu wobec 0s6b starszych 5
Pielegniarstwo geriatryczne
S2 Przeprowadzenie KOG na wybranej osobie starszej. 5
Razem

7. Metody weryfikacji efektéw uczenia si¢ /w odniesieniu do poszczegdlnych efektéw/PROSZE

Symbol Forma weryfikacji

efektu Egzamin | Egzamin | Kolokwium | Projekt | Sprawdzian | Prezentacja | Inne
uczenia ustny pisemny wejsciowy umiejetnosci
sie

K _D.WOl. X

K D.WO02. X

K D.WO03.

K D.W04.

K D.WO05s.

<[

K_D.W06.

K_D.
WO7.

K D.WO08.

K_D.W09

eltalle

K D.W10.

K D.WI12.

K _D.W23.

K D.W24.

ke

K D.W25.

ol bl Ll Ll R Fal P Pl I P P P B i o

K D.W26.

K D.UOI.

K D.U02.

K D.U03.

K D.U04.

K D.UOS.

K D.UO6.

K D.U07.

K D.UOS.

K D.U09.

e ltaltaltaltaltad ottt
e ltaltaltaltal bt it iadiadie

K D.U1l.




K D.U12. X X
K D.U13. X X
K D.Ul4. X X
K D.Ul6. X X
K D.U17. X X
K D.UIS. X X
K _D.U19. X X
K_D.U20. X X
K_D.U21. X X
K_D.U22. X X
K_D.U23. X X
K D.U27. X X
K_D.U29. X X
K_D.U30. X X
K_D.UA40. X X
K D.KOL. X X
K D.KO02. X X
K _D.KO03. X X
K_D.K04. X X
K_D.KO05. X X
K_D.KO06. X X
K D.KO7. X X

8. Obciazenie praca studenta

Forma aktywnosci

Srednia liczba godzin
na zrealizowanie aktywnoSci

Udziat w wyktadach 40
Udziat w ¢wiczeniach -
Udziat w laboratoriach -
Symulacja medyczna 20
Praktyka zawodowa 80
Zajegcia praktyczne 80
Udziat w konsultacjach 0
Udzial nauczyciela akademickiego w egzaminie 4
Suma godzin kontaktowych 134
Samodzielne studiowanie tresci wyktadowych/ Samoksztalcenie 10
Samodzielne przygotowanie do zaje¢ ksztattujacych umiejetnosci 10
praktyczne
Przygotowanie do konsultacji 10
Przygotowanie do egzaminu i kolokwium 10
Suma godzin pracy wlasnej studenta 40
Sumaryczne obciazenie studenta 174
Liczba punktéw ECTS za przedmiot 8
Obcigzenie studenta zajeciami ksztattujacymi umiejetnosci praktyczne 180




Liczba punktow ECTS za zajecia ksztaltujgce umiejetnosci praktyczne

6,75

Liczba godzin zaje¢ prowadzonych z wykorzystaniem metod i technik 0
ksztatcenia na odleglos¢

Liczba punktow ECTS przypisana do =zaje¢ prowadzonych z 0
wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odleglosc¢

Procentowy udzial godzin kontaktowych i pracy wlasnej studenta

Godziny kontaktowe 80
Samoksztalcenie i praca wlasna studenta 20




