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Zatgcznik nr 1

Pielegniarstwo - Praktyki Zawodowe
Semestr letni 2018/2019

Rodzaj placowki,
gdzie mogg by¢

. Liczba | Liczba . :
Nr Termin . ) realizowane praktyki . .
czesei | praktyk Nazwa przedmiotu godzin/ grup, awodowe na Tre$ci programowe praktyk zawodowych
grupe | studentow Ki
lerunku
pielegniarstwo
Gromadzi informacje, formutuje diagnozg pielegniarska, ustala cele
1 01.04.2019 Anestezjologia i pielegniarstwo 40 5 i plan opieki, wdraza interwencje pielegniarskie oraz dokonuje
- TR ewaluacji opieki;
04.04.2019 |V stanach zagrozenia Zycia Prowadzi profilaktyke powiktan w przebiegu chorob;
Diagnozuje stopien ryzyka rozwoju odlezyn i dokonuje ich
. S : klasyfikacji;
2 11'04_'2019 Anestezjologia i pielegniarstwo 40 2 Dokumentuje sytuacj¢ zdrowotna pacjenta, jej dynamike zmian
16.04.2019 |V stanach zagrozenia zycia I realizowang opieke pielggniarska;
o Rozpoznaje stany naglego zagrozenia zdrowia;
Szpital — oddziat Piele;gnuj:e pacjenta z .m.rka[ in‘Fuba.cyjnq i tra’cheoto.mijna,;
04.03.2019 Anestezjologia i pielegniarstwo intensywnej terapii, Prowadzg dokumentuj.e i ocenia bilans piyn.OW pacjenta;
3 - S 40 2 . ) .. . | Prowadzi dokumentacj¢ opieki nad chorym:
07.03.2019 |V stanach zagrozenia zycia f)ddzmi ane.SteZJOI.(.)gn ! e Kartg obserwacji
|ntgnsywnej te!’apll, o Kartg zabiegow pielggniarskich
SZ%)HT(IHY Oddzllal e Ksigzke raportow
25.04.2019 . . . ralunkowy, sala o Kartg rejestru zakazen szpitalnych
4 - Anestezjologia i ple.le;gma.Lrstwo 40 2 |nten§ywnej _terapu w o Kartg profilaktyki i leczenia odlezyn
30.04.2019 | W Stanach zagrozenia zycia oddziale szpitalnym e Karte informacyjna z zaleceniami w zakresie samoopieki
Przygotowuje 1 podaje leki roznymi drogami, samodzielnie
lub na zlecenie lekarza; Pielegnuje skore i jej wytwory, wykonuje
toalete ciata chorego lezacego w tozku, wykonuje mycie glowy
w t6zku; Pielggnuje btony §luzowe z zastosowaniem Srodkow
5 14.03.2019 Anestezjologia i pielegniarstwo 40 5 farmakologicznych i materialdow medycznych: wykonuje toaletg
- e jamy ustnej u chorego; Wykorzystuje rézne techniki karmienia
19.03.2019 |V stanach zagrozenia zycia pacjenta: doustnie, przez sonde zotadkowa; Wykonuje: zalozenie

cewnika do pecherza moczowego, usunigcie cewnika z pecherza
moczowego, plukanie pecherza moczowego, monitoruje diureze;
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06.05.2019

09.05.2019

Anestezjologia i pielegniarstwo

w stanach zagrozenia zycia

40

Uktada chorego w pozycjach terapeutycznych i zmienia te pozycje :
wysokiej,potwysokiej, bocznej , na brzuchu, Trendelenburga,
Simsa, uklada pacjenta z zastosowaniem udogodnien; Wykonuje
odsluzowanie drég oddechowych; Podlacza i obstuguje: zestaw do
kroplowych wlewow dozylnych, pompe infuzyjng; Zaktada cewnik
do zyt obwodowych, usuwa cewnik z zyl obwodowych;
Monitoruje, ocenia i pielggnuje :miejsce wkiucia centralnego,
miejsce  wklucia obwodowego, miejsce wklucia  portu
naczyniowego; Wykonuje: EKG; pulsoksymetrie, kapnometrig;
Odnotowuje wykonanie zlecen w karcie zlecen lekarskich; Pomaga
pacjentowi w adaptacji do warunkéw panujacych w szpitalu i
innych przedsigbiorstwach podmiotu leczniczego, Wdraza
standardy postepowania zapobiegajace zakazeniom szpitalnymi
zakazeniom w innych przedsigbiorstwach podmiotu leczniczego:
wykonuje higieniczne mycie rgk, wykonuje dezynfekcje rak ,
przestrzega zasad aseptyki i antyseptyki; Bezpiecznie stosuje srodki
dezynfekcyjne; Segreguje odpady medyczne .

05.04.2019

08.05.2019

Choroby wewnetrzne i
pielggniarstwo internistyczne

160

03.04.2019

06.05.2019

Choroby wewnetrzne i
pielegniarstwo internistyczne

160

Szpital — oddziat
chorob wewngtrznych,
oddziat
pulmonologiczny,
diabetologiczny,
kardiologiczny,
nefrologiczny,
reumatologiczny

Gromadzi informacje, formutuje diagnoze pielegniarska, ustala cele
1 plan opieki, wdraza interwencje pielegniarskie oraz dokonuje
ewaluacji opieki; Rozpoznaje uwarunkowania zachowania zdrowia
odbiorcow opieki w roznym wieku i stanie; Prowadzi poradnictwo
w zakresie samoopieki pacjentdow w roznym wieku 1 stanie
zdrowia, dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien;
Motywuje chorego i jego opiekunéw do wejscia do grupy wsparcia
spotecznego; Prowadzi profilaktyke powiktan w przebiegu chorob;
Organizuje izolacj¢ chorych zakaznie w miejscach publicznych
i wwarunkach domowych; Diagnozuje stopien ryzyka rozwoju
odlezyn i dokonuje ich klasyfikacji; Pobiera material do badan
diagnostycznych; Ocenia stan ogdlny pacjenta w kierunku
powiktan po specjalistycznych badaniach diagnostycznych;
Doraznie podaje tlen; Doraznie modyfikuje dawke statg insuliny
szybko 1 krotko dziatajacej; Przygotowuje chorego do badan
diagnostycznych pod wzgledem fizycznym i psychicznym;
Prowadzi rozmowe terapeutyczng; Prowadzi dokumentacje i
ocenia bilans ptynéw pacjenta; Przekazuje informacje o stanie
zdrowia chorego cztonkom =zespolu terapeutycznego; Asystuje
lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych i leczniczych;

Prowadzi dokumentacj¢ opieki nad chorym w tym:

- Kartg obserwacji

- Karte zabiegow pielegniarskich
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- Ksigzke raportow
- Karte rejestru zakazen szpitalnych
- Karte profilaktyki i leczenia odlezyn
- Karte informacyjna z zaleceniami w zakresie samoopieki
- Karte goraczkowa
Dostosowuje interwencje pielegniarskie do rodzaju problemow
pielegnacyjnych; Potrafi rozpoznawa¢ wskazania do wykonania
okreslonych badan diagnostycznych i posiada umiejgtnosci
umozliwiajagce wystawianie skierowan na okre$lone badania
diagnostyczne; Potrafi przygotowywac zapisy form recepturowych
substancji leczniczych w porozumieniu z lekarzem lub na jego
zlecenie.

9 11.04.2019
- Opieka Paliatywna 40
16.04. 2019
01.04.2019 . _
10 ) Opieka Paliatywna 40
04.04.2019
06.05.2019 ) _
11 i Opieka Paliatywna 40
09.05.2019
04.03.2019 ) _
12 i Opieka Paliatywna 40
07.03.2019
16.05.2019 ) :
13 Opieka Paliatywna 40

21.05.2019

Szpital — oddziat
opieki paliatywnej,
hospicjum, domowa
opieka hospicyjna

Gromadzi informacje, formutuje diagnoze pielegniarska, ustala cele i plan
opieki, wdraza interwencje pielegniarskie oraz dokonuje ewaluacji opieki;
Rozpoznaje uwarunkowania zachowania zdrowia odbiorcow opieki w
réznym wieku i stanie: uktadu krazenia, uktadu oddechowego, uktadu
pokarmowego, uktadu moczowego, uktadu endokrynnego;
Prowadzi profilaktyke powiktan w przebiegu chorob;
Organizuje izolacje¢ chorych zakaznie w miejscach publicznych i
warunkach domowych;
Pobiera materiat do badan;
Ocenia ogo6lny stan pacjenta w kierunku powiktan po specjalistycznych
badaniach;
Podaje doraznie tlen, modyfikuje dawke insuliny szybko i krotko
dzialajace;j;
Przygotowuje chorego do badan diagnostycznych pod wzgledem
fizycznym i psychicznym.
Dokumentuje sytuacje zdrowotng pacjenta , jej dynamike zmian i
realizowang opieke pielegniarska ;
Prowadzi zywienie enteralne i parenteralne dorostych i dzieci z
wykorzystaniem réznych technik w tym pompy obrotowo-
perystaltycznej;
Rozpoznaje powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
rehabilitacyjnego i leczniczo — pielegnacyjnego;
Prowadzi rozmowe terapeutyczna,
Przekazuje informacje o stanie zdrowia chorego cztonkom zespotu
terapeutycznego;
Asystuje lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych i leczniczych;
Prowadzi dokumentacj¢ opieki nad chorym:

e Karte obserwacji

e Karteg zabiegow pielggniarskich

e Ksigzke raportow
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14.03.2019

19.03.2019

Opieka Paliatywna

40

Zafacznik nr 1
e Karte goraczkowa
e Karte profilaktyki i leczenia odlezyn
Ocenia: poziom bolu, reakcji chorego na bdl i nasilenie bolu, stosuje
postepowanie przeciwbolowe;
Tworzy warunki do godnego umierania;
Dostosowuje interwencje pielegniarskie do rodzaju problemow
pielegnacyjnych;
Przygotowuje i podaje leki r6znymi drogami, samodzielnie
lub na zlecenie lekarza;
Monitoruje, ocenia i pielegnuje :miejsce wklucia centralnego, miejsce
wktucia obwodowego;
Odnotowuje wykonanie zlecen w karcie zlecen lekarskich;
Pomaga pacjentowi w adaptacji do warunkow panujagcych w szpitalu i
innych przedsigbiorstwach podmiotu leczniczego;
Wdraza standardy postepowania zapobiegajace zakazeniom szpitalnymi
zakazeniom w innych przedsigbiorstwach podmiotu leczniczego:
wykonuje higieniczne mycie rak, wykonuje dezynfekcje rak , przestrzega
zasad aseptyki i antyseptyki;
Bezpiecznie stosuje srodki dezynfekcyjne;
Segreguje odpady medyczne .

15

22.05.2019

31.05.2019

Rehabilitacja i pielegnowanie
niepetnosprawnych

80

16

07.05.2019

16.05.2019

Rehabilitacja i pielegnowanie
niepelnosprawnych

80

17

29.05.2019

07.06.2019

Rehabilitacja i pielegnowanie
niepelnosprawnych

80

Szpital — oddziat
rehabilitacyjny,
oddziat ortopedyczno
— urazowy, zaktad
pielegnacyjno-
opiekunczy, zaktad
opiekunczo-leczniczy

Gromadzi informacje, formutuje diagnozg pielegniarska, ustala cele
1 plan opieki, wdraza interwencje pielegniarskie oraz dokonuje
ewaluacji opieki;
Motywuje chorego i jego opiekunow do wejscia do grupy wsparcia
spotecznego;
Diagnozuje stopien ryzyka odlezyn i dokonuje ich klasyfikacji;
Instruuje pacjenta i jego opiekuna w zakresie uzytkowania sprzetu
pielegnacyjno — rehabilitacyjnego oraz srodkow pomocniczych;
Rozpoznaje powikltania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
rehabilitacyjnego i leczniczo — pielggnacyjnego;
Prowadzi rehabilitacje przytozkowa i usprawnianie ruchowe
pacjenta oraz aktywizacje z wykorzystaniem elementow terapii
zajeciowej;
Prowadzi rozmowg terapeutyczng;
Przekazuje informacje o stanie zdrowia chorego cztonkom zespotu
terapeutycznego;
Dostosowuje interwencje pielggniarskie do rodzaju problemow
pielegnacyjnych;

Przygotowuje i podaje leki roznymi drogami, samodzielnie

lub na zlecenie lekarza;
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18

08.03.2019

13.03.2019

Potoznictwo, ginekologia i
pielegniarstwo ginekologiczno —
potoznicze.

40

19

20.03.2019

25.03.2019

Potoznictwo, ginekologia i
pielegniarstwo ginekologiczno —
potoznicze

40

20

01.04.2019

04.04.2019

Potoznictwo, ginekologia i
pielegniarstwo ginekologiczno —
potoznicze

40

21

05.04.2019

10.04.2019

Potoznictwo, ginekologia i
pielegniarstwo ginekologiczno —
potoznicze

40

Szpital — oddziat
ginekologiczny,
oddziat potozniczy,
oddziat ginekologiczno
- polozniczy

Gromadzi informacje, formutuje diagnozg pielggniarska, ustala cele i plan
opieki, wdraza interwencje pielegniarskie oraz dokonuje ewaluacji opieki;
Pobiera materiat do badan diagnostycznych;
Prowadzi rozmowe terapeutyczng na temat samoopieki po porodach
zabiegowych;
Dokumentuje sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, jej dynamike zmian i
realizowana opieke pielggniarska;
Przekazuje informacje o stanie zdrowia chorego cztonkom zespotu
terapeutycznego;
Prowadzi dokumentacj¢ opieki nad chorym:
Karte obserwacji
Karte zabiegdw pielegniarskich
Ksigzke raportow
Karte goraczkowa
Karte rejestru zakazen szpitalnych

e Kartg informacyjng z zaleceniami w zakresie samoopieki
Dostosowuje interwencje pielegniarskie do rodzaju problemow
pielegnacyjnych; Przygotowuje i podaje leki roznymi drogami,
samodzielnie lub na zlecenie lekarza;
Monitoruje stan zdrowia pacjenta przez ocen¢ podstawowych parametrow
zyciowych we wszystkich etapach pobytu chorego w szpitalu lub innych
placowkach opieki zdrowotnej: Wykonuje pomiar temperatury,
interpretuje, dokumentuje, wykonuje pomiar tetna, interpretuje,
dokumentuje, wykonuje pomiar ci$nienia t¢tniczego, interpretuje ,
dokumentuje, wykonuje pomiar oddechu , interpretuje, dokumentuje,
wykonuje pomiar wzrostu, wagi, oblicza BMI, interpretuje , dokumentuje,
ocenia stan §wiadomosci chorego; Pielegnuje skore i jej wytwory, stosuje
kapiele lecznicze; Pielegnuje btony sluzowe z zastosowaniem srodkow
farmakologicznych i materiatdw medycznych: wykonuje toalete jamy
ustnej u chorego, wykonuje toalete krocza; Monitoruje rozwoj noworodka
wykonuje pomiary, ocenia: wykonuje karmienie noworodka, wykonuje
przewijanie i ubieranie noworodka, wykonuje kapiel noworodka, pomaga
w przystawianiu noworodka do piersi potoznicy; Odnotowuje wykonanie
zlecen w karcie zlecen lekarskich; Pomaga pacjentowi w adaptacji do
warunkoéw panujacych w szpitalu i innych przedsigbiorstwach podmiotu
leczniczego; Wdraza standardy postepowania zapobiegajgce zakazeniom
szpitalnymi zakazeniom w innych przedsigbiorstwach podmiotu
leczniczego: wykonuje higieniczne mycie rak, wykonuje dezynfekcje rak ,
przestrzega zasad aseptyki i antyseptyki; Bezpiecznie stosuje srodki
dezynfekcyjne; Segreguje odpady medyczne.
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14.03.2019 o )
29 i Neurologla 1 pielggniarstwo 80
neurologiczne
25.03.2019
Neurologia i pielegniarstwo
neurologiczne
26.03.2019
23 - 80
04.04.2019
Neurologia 1 pielegniarstwo
neurologiczne
26.02.2019
24 - 80
07.03.2019

Szpital — oddziat
neurologiczny, oddziat
udarowy

Gromadzi informacje, formutuje diagnozg pielggniarska, ustala cele i plan
opieki, wdraza interwencje pielegniarskie oraz dokonuje ewaluacji opieki;
Prowadzi poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w r6znym wieku
i stanie zdrowia, dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien;
Przygotowuje chorego do badan diagnostycznych pod wzgledem
fizycznym i psychicznym; Dokumentuje sytuacje¢ zdrowotng pacjenta, jej
dynamike zmian i realizowana opieke pielegniarska; Instruuje pacjenta i
jego opiekuna w zakresie uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-
rehabilitacyjnego oraz $rodkéw pomocniczych; Przekazuje informacje o
stanie zdrowia chorego cztonkom zespotu terapeutycznegosystuje
lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych i leczniczych ;
Prowadzi dokumentacj¢ opieki nad chorym w tym:
Karte obserwacji
Karte zabiegow pielegniarskich
Ksigzke raportow
Karte rejestru zakazen szpitalnych
Karte profilaktyki i leczenia odlezyn
Karte informacyjng z zaleceniami w zakresie samoopieki

e Karte goraczkowa
Dostosowuje interwencje pielegniarskie do rodzaju probleméw
pielegnacyjnych;
Przygotowuje i podaje leki r6znymi drogami, samodzielnie lub na zlecenie
lekarza; Potrafi rozpoznawa¢ wskazania do wykonania okreslonych badan
diagnostycznych i posiada umiejetnosci umozliwiajagce wystawianie
skierowan na okre§lone badania diagnostyczne;
Potrafi przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych
w porozumieniu z lekarzem lub na jego zlecenie.




