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Wymiar zajeé

Forma zajec

Zajecia zorganizowane Ogoétem - E——
okreslone planem Wyktady Seminaria Cwiczenia ajecia
P praktyczne
studiow, w tym:
30 15 9 6 -
Semestr I 30 15 9 6 -

Bilans naktadu pracy studenta ogétem

Zajecia wymagajace bezposredniego udziatu Wyktady - 15 godzin

nauczyciela akademickiego i studenta

Seminaria - 9 godzin
Cwiczenia - 6

Praca wtasna studenta

43 godzin

taczny naktad pracy studenta

75 godzin

Punkty ECTS ogétem

w tym z tytutu:

zaje¢ wymagajacych
RAZEM bezg)?)éregniegojidéia%u nakfadu pracy studenta
- T pracy witasnej studenta zwigzanego z zajeciami o
nauczyciela akademickiego harak K
i studenta charakterze praktycznym
3 1,3 1,7 1,4

Wymagania wstepne i /lub wprowadzajace tresci ksztatcenia

Ksztalcenie w zakresie pielegniarstwa specjalistycznego okreslonego jako pielegniarstwo
psychiatryczne wymaga posiadania przez studenta wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych
nabytych na studiach pierwszego stopnia, a w szczegolnosci okreslonych efektami ksztatcenia programu
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studiéw w zakresie:

> pielegniarstwa psychiatrycznego;

oraz
> patologii;
» psychologii.

Cele i efekty ksztalcenia

Powigzanie
modutu/przedmiotu

z kierunkowymi efektami
ksztatcenia

kierunkowe efekty ksztalcenia

Po zaliczeniu przedmiotu student:

> w zakresie wiedzy dotyczacej opieki pielegniarskiej nad chorym
psychicznie i jego rodzing

B.W21. - charakteryzuje profesjonalng opieke pielegniarska nad
przewlekle chorym psychicznie i jego rodzin, w tym okresla zasady
pomocy i wsparcia w ramach $wiadczen medyczno-spotecznych

oferowanych osobom z problemami zdrowia psychicznego i ich rodzinom
(opiekunom) oraz zasady pozyskiwania $rodkow na rozwoj dziatan w
ramach psychiatrii Srodowiskowej;

B.W37. - identyfikuje objawy depresiji;

B.W38. - ocenia zagrozenie samobdjstwem u pacjenta z depresjg;
B.W39. - potrafi przedstawi¢ i opisa¢ zasady postepowania
rehabilitacyjnego i wyjasnia¢ skuteczno$¢ rehabilitacji w chorobach
psychicznych.

» w zakresie umiejetnosci dotyczacych opieki pielegniarskiej nad
chorym psychicznie i jego rodzing

B.U19. - prowadzi psychoedukacje pacjentébw z zaburzeniami

psychicznymi i ich opiekundw, stosuje elementy psychoterapii dla oséb z

zaburzeniami psychicznymi, a takze prowadzi treningi umiejetnosci

spotecznych jako formy rehabilitacji psychiatrycznej;

B.U20. - rozpoznaje sytuacje zyciowa pacjenta w celu zapobiegania jego

izolacji spotecznej;

B.U21. - wskazuje mozliwosci pomocy i wsparcia w ramach $wiadczen

medyczno-spotecznych oferowanych osobie z zaburzeniami psychicznymi i

jej opiekunom;

B.U22. - nawigzuje wspotprace i korzysta z pomocy 0s6b znaczacych dla

pacjenta

B.U33. - inicjuje postepowanie lecznicze w przypadkach zidentyfikowania

objawoéw depresii;

B.U34. - potrafi zorganizowaé, przygotowac i zademonstrowa¢ metody

postepowania usprawniajgcego wykorzystywane w rehabilitacji chorych z

chorobg psychiczng;

> w zakresie kompetencji spolecznych:

B.K1. - ponosi odpowiedzialno$¢ za udziat w podejmowaniu decyzji
zawodowych;

B.K2. - krytycznie ocenia wtasne i cudze dziatania, przy zachowaniu
szacunku dla réznic swiatopogladowych i kulturowych;

B.K3. - rozwigzuje dylematy etyczne w organizacji pracy witasnej
i zespotu;

B.K5. - ponosi odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo wiasne i osdb
znajdujacych sie pod jego opieka;

B.K6. - przestrzega zasad etyki zawodowej w relacji

Z pacjentem i zespotem terapeutycznym oraz w pracy badawczej;
B.K7. - dba o wizerunek wtasnego zawodu.

Cele ksztalcenia
w ramach modutu /
przedmiotu

Celem przedmiotu jest:
> pogtebienie i poszerzenie wiedzy i umiejetnosci z zakresu opieki nad
pacjentami z wybranymi przewleklymi schorzeniami z dziedzin
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pielegniarstwa zachowawczego wymagajacych specjalistycznego
leczenia i specjalistycznej opieki pielegniarskiej oraz wiedzy
dotyczacej wptywu tych schorzen na funkcjonowanie psychofizyczne
cztowieka;

Szczegotowe modutowe /
przedmiotowe
efekty ksztaicenia

rehabilitacyjne wobec przewlekle chorego
psychicznie i jego rodziny

> nabycie umiejetnosci dostosowania opieki pielegniarskiej do
indywidualnych potrzeb chorego przewlekle i przygotowania chorego
do samoopieki;

> nabycie umiejetnoéci doboru rodzaju wsparcia chorego i jego rodziny
w zaleznosci do oczekiwan;

> pogtebienie $wiadomosci dazenia do profesjonalizmu;

» doskonalenie ksztattowania postawy odpowiedzialnoéci zawodowej i
etycznej za powierzonego opiece chorego.

. Odniesienie do efektow
Efekty przedmiotowe kierunkowych
EK - 1 potrafi scharakteryzowac opieke | B.W21, B.W39
pielegniarska oraz postepowanie

EK - 2 omawia obraz kliniczny i problemy | B.W37, B.W38
pacjenta z depresjq

rehabilitacji w omawianych schorzeniach

EK - 3 potrafi rozpozna¢ problemy pacjenta | B.U19, B.U20, B.U33,

w omawianych schorzeniach oraz | B.U34, B.K1, B.K2, B.K3,
zaplanowac i realizowac proces | B.K5, B.K6, B.K7
pielegnowania i elementy procesu

EK - 4 zna mozliwosci wsparcia dla oséb z | B.U21, B.U22, BK1, B.K2,
zaburzeniami psychicznymi oraz potrafi | B.K3, B.K5, B.K6, B.K7
nawigza¢  wspétprace z  osobami i
instytucjami mogacymi udzieli¢ wsparcia
osobie chorej

Metody i narzedzia dydaktyczne ksztatcenia

Wyktady

>

Wyktady informacyjne/ problemowe wsparte prezentacjq
multimedialng, przeplatane interakcja  ze studentami z
wykorzystaniem metod aktywizujacych, potaczone z dyskusjgq
kierowana.

Seminaria

>

Tematyczne zajecia warsztatowe potaczone z indywidualnym lub
grupowym opracowywaniem przy mozliwosci korzystania
z literatury plandéw opieki pielegniarskiej dla przypadkow
zdefiniowanych przez nauczyciela akademickiego prowadzacego
zajecia.

Tematyczne zajecia  warsztatowe potaczone z  prezentacjq
opracowanych w ramach pracy wiasnej indywidualnie lub grupowo
planéw opieki pielegniarskiej dla okreslonych przypadkéw,
porownaniem ich z okres$lonymi dla przypadku standardami oraz
formutowaniem ich ocen.

Cwiczenia

Zajecia w Pracowni Umiejetnosci Pielegniarskich z wykorzystaniem
fantomdéw i sprzetu medycznego wsparte tematyczng prelekcija,
potaczone z pokazem umiejetnosci i ich treningiem.

Zajecia prowadzone sq w grupach tworzonych z uwzglednieniem
ewentualnego doswiadczenia zawodowego w dziedzinach pielegniarstwa
zachowawczego,  neurologicznego i  psychiatrycznego  okreslonego
programem Ksztatcenia.




Zajecia praktyczne

Tresci programowe ksztalcenia

Wymiar zajeé

Liczba

Forma .
godzin

Zakres tresci programowych

Semestr

Wyktady 15

W1. Depresja jako najczestsza choroba psychiczna XXI wieku.

W2. Przyczyny niespotykanego dotad wzrostu zachorowan na depresje w
krajach rozwinietych.

W3. Inne, somatogenne przyczyny wzrostu zachorowan na depresje
w XXI wieku.

Wa4. Depresja w réznych okresach zycia.

WS5. Depresja chorobg przewlektg i Smiertelng.

W6. Wczesne rozpoznanie depresji zapobiega samobdjstwom.
W?7. Jak leczy¢ depresje?

WS8. Rdzne formy psychoterapii w leczeniu depresii.

W9. Postepowanie po ustgpieniu epizodu depresyjnego.

Seminaria 9

S1. Opieka pielegniarska w leczeniu chorych psychicznie. Rola pielegniarki
w psychoedukacji pacjentéw. Zapewnienie bezpieczenstwa pacjentowi.

S2. Znaczenie zdrowego stylu zycia w zapobieganiu i leczeniu depres;ji.
Rola diety w zapobieganiu i leczeniu depresji.

S$3. Formy pomocy i wsparcia. Rola wsparcia o0s6b znaczacych dla
pacjenta w leczeniu zaburzen psychicznych. Oddziatywanie
psychospoteczne.

S4. Elementy psychoterapii dla 0séb z zaburzeniami psychicznymi.

S5. Zajecia psychoedukacyjne dla pacjentéw =z zaburzeniami
psychicznymi i ich opiekunow.

S$6. Rozpoznanie sytuacji zyciowej pacjenta.
S7. Treningi umiejetnosci spotecznych.
S$8. Rehabilitacja jako nieodzowny element wspdétczesnej psychiatrii.

Zadania i czynnosci pielegniarki w rehabilitacji oséb z chorobami
psychicznymi.

Cwiczenia 6

C1. Stosowanie skal diagnostycznych w rozpoznawaniu depresji.

C2. Problemy opiekuncze zwigzane z leczeniem farmakologicznym.
C3. Formy rehabilitacji w psychiatrii.

C4. Rola psychoedukacji w rehabilitacji pacjentdow chorych psychicznie.

C5. Terapia zajeciowa (ergoterapia) w psychiatrii.




C6. Terapia $srodowiskowa.

C7. Formy wsparcia pacjenta i jego rodziny. Dziatalno$¢ edukacyjna,
doradcza i informacyjna.

Zajecia
praktyczne

Samokszta
tcenie

Sekwencja zajeé

w1 - w9
S1 - S8
Ci1-C7

(Informacja na potrzeby harmonogramu zajec)

Ocenianie i zaliczanie

Metody weryfikacji
efektow ksztatcenia
i kryteria oceny

Wyktady - student moze otrzymac oceny np. za:
e wypowiedzi w dyskusjach kierowanych potwierdzajgce przyswojenie i
rozumienie tematyki zaje¢ wsparte wtasng pracg z literaturg

Seminaria - student moze otrzymac oceny np. za:

e prace, prezentacje, projekty przygotowane w ramach zajec
seminaryjnych oraz pracy wtasnej
e umiejetnos¢ formutowania samooceny pracy wiasnej Iub innych

uczestnikéw zajec
e wypowiedzi w dyskusjach kierowanych, potwierdzajace przyswojenie i
rozumienie tematyki zaje¢ wsparte wtasng pracq z literatura.

Cwiczenia - student moze otrzymaé oceny np. za:

e umiejetno$¢ wykonania okreslonych procedur prezentowanych w
ramach treningu na zajeciach w Pracowni Umiejetnosci Pielegniarskich

e wypowiedzi w dyskusjach kierowanych, potwierdzajace przyswojenie i
rozumienie tematyki zaje¢ wsparte wtasng praca z literatura.

Nauczyciele akademiccy prowadzacy poszczegdlne formy zajec
zobowigzani sq do wystawienia studentowi co najmniej jednej oceny
formujacej.

Ocena podsumowujaca (OP):

Ocena podsumowujaca jest oceng koncowg potwierdzajacq osiggniecie
przez studenta efektdw ksztatcenia.

Ocena podsumowujaca jest s$rednig wazong ze s$redniej wazonej ocen
formujacych oraz $redniej wazonej ocen uzyskanych na zaliczeniu
koncowym - egzaminie przeprowadzonym w formie pisemnej.

Sposoby i kryteria
weryfikacji i oceny
uzyskania przez
studentéow zatozonych
efektow ksztatcenia

EK - 1 - egzamin pisemny w formie testu
EK - 2 - egzamin pisemny w formie testu
EK - 3 - egzamin pisemny w formie testu
EK - 4 - egzamin pisemny w formie testu

Zasady dopuszczenia
do zaliczenia przedmiotu

Student moze zostaé dopuszczony do zaliczenia koncowego przedmiotu
w formie egzaminu jezeli uzyskat:

> $drednia wazona ocene ocen formujacych, co najmniej jako ocene
dostateczna (3)




Forma i warunki
zaliczenia przedmiotu

Forma: Egzamin
Zaliczenie przedmiotu przeprowadzone zostanie w formie:

pisemnej - testu zawierajacego lacznie 30 pytan zwigzanych z
kazdym z efektow ksztatcenia, sformutowanych w sposdb pozwalajacy na
sprawdzenie wiedzy, poziomu zrozumienia, umiejetnosci analizy i syntezy.

Przyktady pytan beda udostepnione studentom na pierwszych zajeciach
przez nauczyciela akademickiego odpowiedzialnego za przedmiot.

Warunkiem zaliczenia testu bedzie udzielenie poprawnej odpowiedzi na
minimum 60% pytan zawartych w tescie.

Ocena w skali wartosciowej okreslonej regulaminem studiéw odniesiona
do kazdego efektu ksztatcenia:

- niedostateczny - ndst. (2) do 59% poprawnych odpowiedzi

- dostateczny - dst (3) - od 60% do 67% poprawnych odpowiedzi

- dostateczny plus - dst+ (3,5)- od 68% do 75% poprawnych odpowiedzi
- dobry - db (4) - od 76% do 85% poprawnych odpowiedzi

- dobry plus - db+ (4,5) - od 86% do 92% poprawnych odpowiedzi

- bardzo dobry - bdb (5) - od 93% do 100% poprawnych odpowiedzi

Warunkiem zaliczenia testu bedzie uzyskanie, co najmniej oceny
dostatecznej (3) z pytan odniesionych do kazdego z efektow ksztatcenia.

Ocena koncowa testu jest $rednig wazong ocen z pytan odniesionych do
kazdego efektu ksztatcenia.

Wykaz literatury obowiazujacej do zaliczenia przedmiotu

Literatura podstawowa

1. Czupryna A., Wilczek-Ruzyczka E.: Wybrane zagadnienia
pielegniarstwa specjalistycznego. Wyd. Wolters Kluwer,
Warszawa 2010.

2. Talarska D., Zozulinska - Zibtkiewicz D.: Pielegniarstwo
internistyczne - Podrecznik dla studidow medycznych. PZWL,
Warszawa 2009.

3. Jurkowska G., tagoda K.: Pielegniarstwo internistyczne.
Podrecznik dla studiow medycznych. PZWL, Warszawa 2011.

4. Kozka M.: (red. wyd. pol.): Pielegniarstwo tom 1-2. Wyd.
Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2011.

5. Bilikiewicz A. (red): Psychiatria Podrecznik dla studentow
medycyny. PZWL Warszawa 2009.

6. Gérna K., Jaracz K., Rybakowski F. (red.): Pielegniarstwo
psychiatryczne Podrecznik dla studiow medycznych. PZWL,
Warszawa 2012.

7. Wilczek-Ruzyczka E. (red.): Podstawy pielegniarstwa
psychiatrycznego. Wyd. Czelej, Lublin 2007.

Literatura uzupeiniajaca

1. Heitzman J. (red.): Psychiatria. Podrecznik dla studiow
medycznych. PZWL, Warszawa 2007.

2. Krupka-Matuszczyk I., Matuszczyk M. (red.): Psychiatria.
Podrecznik dla studentéw pielegniarstwa. Wyd. Slaskiego
Uniwersytetu Medycznego, Katowice 2007.

3. Meder J.: Rehabilitacja przewlekle chorych psychicznie.
Polskie Towarzystwo Psychiatryczne, Krakéw 2000.

4. Wilczek-Ruzyczka E. (red.): Komunikowanie sie z chorym
psychicznie. Wyd. Czelej, Lublin 2007.

5. Zatuska M.: Pielegniarka w roli terapeuty srodowiskowego.
Materialy z XXII Ogdlnopolskiej Konferencji ,Pielegniarstwo
Psychiatryczne - integracja i rozwdj.” Czasopismo pielegniarskie
Igietki. Warszawa 2012
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