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1. Ogolna charakterystyka studiow

1.1. Podstawowe informacje

Poziom studiéw studia pierwszego stopnia

Profil studiow Praktyczny

Forma studiow Stacjonarne

Liczba semestréow 6

Liczba punktéw ECTS 180

konieczna do ukonczenia studiow

Tytut zawodowy nadawany licencjat pielegniarstwa

absolwentom

Wiodaca dyscyplina naukowat nauki o zdrowiu 85 %
Pozostate dyscypliny naukowe nauki medyczne 15 %

1.2. Koncepcja ksztatcenia

Kierunek Pielegniarstwo w petni wpisuje sie w misje Uczelni jakq jest tworzenie przyjaznego miejsca do
studiowania, gdzie bedzie mozna rozwija¢ swoje talenty i realizowal pasje oraz przygotowac sie do
udanego startu zawodowego dzieki wykwalifikowanej kadrze oraz nowoczesnej bazie dydaktycznej na
uznanej w regionie i kraju Uczelni. Ksztatcenie na kierunku Pielegniarstwo umozliwia dostep do wyzszego
medycznego wyksztatcenia miodziezy z Konina i subregionu koninskiego, adekwatnie do zmieniajgcych
sie uwarunkowan na rynku pracy, co przektada sie na wzrost poziomu zycia oraz samoswiadomosci
spotecznej dotyczacej zdrowia i kondycji fizycznej. Studia na kierunku Pielegniarstwo pozwalaja
studentom rozwija¢ wtasne uzdolnienia i realizowal pasje, a takze przygotowuje ich do pracy
zawodowej.

Ksztatcenie na kierunku pielegniarstwo odbywa sie w oparciu o standardy ksztatcenia. Pielegniarstwo
umiejscowione jest w dyscyplinie nauki o zdrowiu oraz nauki medyczne.

Podstawowym celem ksztatcenia na kierunku jest nauczenie umiejetnosci postugiwania sie szczegotowaq
wiedza z zakresu pielegniarstwa i 0gélng z zakresu innych nauk dla zapewnienia bezpieczenstwa i opieki
osobom chorym, niepetnosprawnym i umierajacym oraz udzielania $wiadczen w zakresie promowania,
zachowania zdrowia i zapobiegania chorobom. Waznym elementem ksztatcenia jest nabycie umiejetnosci
wykonywania zawodu zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawnymi, zasadami etyki ogodlnej
i zawodowej.

Absolwent studiéw zawodowych (I stopnia) na kierunku Pielegniarstwo jest przygotowany do
samodzielnego petnienia roli zawodowej, do swiadczenia opieki zdrowotnej oraz zarzadzania nig poprzez
rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych jednostki, grupy i spotecznosci oraz identyfikowanie dostepnych
zasobdw niezbednych do ich zaspokojenia; planowanie i realizacje catosciowej, zindywidualizowanej
opieki pielegniarskiej z zastosowaniem procesu pielegnowania i ustalaniem priorytetéw opieki,
wykonywanie $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych zgodnie
Z przepisami prawa; wspieranie jednostek i rodzin w odzyskiwaniu zdrowia i niezaleznosci w chorobie lub
niepetnosprawnosci poprzez udziat w opiece i samoopiece, przestrzeganie zasad etyki zawodowej, praw
pacjenta oraz humanizmu w opiece, wspotprace z profesjonalistami medycznymi w celu zapewnienia
kompleksowej i bezpiecznej opieki, dokumentowanie i ocene wszystkich etapéw procesu pielegnowania.
Przygotowany jest réwniez do promocji i edukacji zdrowotnej poprzez: ocene poziomu wiedzy
i umiejetnosci zdrowotnych jednostek i grup spotecznych, wspieranie zdrowego stylu zycia oraz
prowadzenie edukacji zdrowotnej w zakresie zachowania i przywracania zdrowia, udziat w kampaniach
zdrowotnych i dziataniach profilaktycznych. Absolwent przygotowany jest ponadto do dziatania w roli
uczestnika zespotu opieki zdrowotnej poprzez: wspotprace z pacjentem, jego rodzing oraz cztonkami
zespotu terapeutycznego w planowaniu i realizacji ustug zdrowotnych, dbanie o bezpieczne $srodowisko
opieki i pracy, skuteczng komunikacje interpersonalng i rozwigzywanie probleméw w zespole.
Przygotowany jest do rozwoju praktyki pielegniarskiej, krytycznego myslenia i badan naukowych poprzez
wdrazanie aktualnej wiedzy medycznej, spotecznej i prawnej do praktyki pielegniarskiej, stosowanie
uznanych wynikédw badan naukowych w procesie opieki, udziat w badaniach naukowych i projektach
doskonalacych praktyke zawodowa, podejmowanie dziatan na rzecz poprawy jakosci opieki i rozwoj
witasnych kompetencji. Absolwent postuguje sie jezykiem angielskim na poziomie B2 Europejskiego
Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego. Absolwenci sa przygotowani do samodzielnego wykonywania
zawodu pielegniarki/pielegniarza w publicznych i niepublicznych zakfadach opieki zdrowotnej, takich jak:
szpitale, przychodnie POZ, zaktady pielegnacyjno-opiekuncze, hospicja, domy opieki spotecznej. Moga

' W przypadku przyporzadkowania kierunku studiow do wiecej niz jednej dyscypliny, wskazuje sie dyscypline wiodaca,
w ramach ktdrej bedzie uzyskiwana ponad potowa efektéw uczenia sie (ponad 50%).
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kontynuowac nauke na studiach drugiego stopnia.

Zajecia odbywajg sie w oparciu o nowoczesng infrastrukture pozwalajacej na osiggniecie efektdw uczenia
sie, w sktad ktérej wchodzi m.in. Monoprofilowe Centrum Symulacji Medycznej.

Studia na kierunku Pielegniarstwo pozwalajg studentom rozwija¢ wtasne uzdolnienia i realizowaé pasje,
a takze przygotowujq ich do pracy zawodowej.

W koncepcji ksztattowania procesu ksztatcenia na kierunku Pielegniarstwo uczestnicza interesariusze
wewnetrzni i zewnetrzni. Wyrazem tego s systematyczne spotkania kierownictwa Katedry
Pielegniarstwa z pracownikami. Celem tych spotkan jest analiza aktualnych wyzwan i problemoéw
zwigzanych z realizacjg programu studiéw oraz zaktadanych efektdéw uczenia sie.

W koncepcji ksztattowania procesu ksztatcenia na kierunku pielegniarstwo uczestniczg interesariusze
wewnetrzni i zewnetrzni. Wyrazem tego sg systematyczne spotkania kierownictwa Katedry
z pracownikami. Celem tych spotkan jest analiza aktualnych wyzwan i probleméw zwigzanych z
realizacjg programu studidw oraz zaktadanych efektow uczenia sie.

1.3. Wymagania wstepne i zasady rekrutacji

Szczegotowe zasady rekrutacji na kierunek studiow Pielegniarstwo na rok akademicki 2025/2026
okresla Uchwata Nr 238/VII/VI/2024 Senatu ANS w Koninie z dnia 25 czerwca 2024 r. w sprawie
warunkdéw, trybu oraz terminu rozpoczecia i zakonczenia rekrutacji na studia stacjonarne i
niestacjonarne pierwszego i drugiego stopnia w Akademii Nauk Stosowanych w Koninie oraz sposobu
jej przeprowadzania na rok akademicki 2025/2026 ze zm.

Wraz ze sktadanymi dokumentami aplikacyjnymi kandydat musi przedstawi¢ réwniez zaswiadczenie
lekarskie wydane przez lekarza medycyny pracy o braku przeciwwskazan do podjecia studiow na
kierunku , pielegniarstwo” wraz z zaswiadczeniem o aktualnych szczepieniach.

2. Efekty uczenia sie

2.1. Uniwersalne charakterystyki pozioméw w Polskiej Ramie Kwalifikacji dla
poziomu 6.

Absolwent studiéw pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo o profilu praktycznym:

Absolwent studiéw pierwszego stopnia na kierunku PIELEGNIARSTWO:
e w zakresie wiedzy zna i rozumie:
1. rozwdj, budowe i funkcje organizmu cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych;

2. uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego;
3. etiologie, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg i sposoby postepowania diagnostycznego

i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych;
4. funkcjonowanie systeméw opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i w wybranych
panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;
zasady promocji zdrowia i profilaktyki choréb, w tym choréb nowotworowych;
zadania, funkcje i uwarunkowania rozwoju zawodu pielegniarki;
modele opieki pielegniarskiej nad osobg zdrowq, chorg, niepetnosprawng i umierajaca;
etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu pielegniarki.

®Now

e w zakresie umiejetnosci potrafi:

1. udziela¢ $wiadczen w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki choréb, w tym choréb
nowotworowych

2. rozpoznawac problemy zdrowotne i okreslac priorytety w opiece pielegniarskiej;

3. organizowa¢, planowac i sprawowac catos$ciowq i zindywidualizowang opieke pielegniarska nad
osobg chorg, niepetnosprawng i umierajacq, wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy
medycznej;

4. udziela¢ s$wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych
w zakresie okreslonym w przepisach prawa;

5. decydowac o rodzaju i zakresie $wiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych;

6. wspotpracowac z pacjentem, rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji ustalonych celéw
opieki pielegniarskiej oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych;

7. przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne w celu postawienia
diagnozy pielegniarskiej oraz planowania, realizacji i ewaluacji interwencji pielegniarskich;

8. przeprowadzi¢ badanie kwalifikacyjne do szczepien ochronnych i wykonywaé szczepienia
ochronne okre$lone w przepisach prawa, realizowa¢ obowigzujace procedury w sytuacji
wystgpienia niepozadanego odczynu poszczepiennego (NOP) oraz prowadzi¢ sprawozdawczos$¢




9.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.
17.

w zakresie szczepien ochronnych;

wykonac¢ badanie elektrokardiograficzne (EKG) u pacjenta w réznym wieku w spoczynku,
interpretowac sktadowe prawidtowego zapisu czynnosci bioelektrycznej serca oraz rozpoznac
cechy elektrokardiograficzne standw zagrozenia zdrowia i zycia;

wykona¢ badanie spirometryczne i dokonac¢ wstepnej oceny wyniku tego badania u pacjentéw
w réznym wieku i stanie zdrowia;

udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowac dziatania ratownicze w ramach resuscytacji
krgzeniowo-oddechowej;

usunac¢ szwy i pielegnowac rane, w tym zatozy¢ i zmieni¢ opatrunek;

przygotowac i poda¢ pacjentowi leki réznymi drogami zgodnie z uprawnieniami zawodowymi
pielegniarki lub pisemnym zleceniem lekarskim w okreslonych stanach klinicznych oraz
produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych zycie;

wystawiac recepty na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyroby
medyczne, niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich;
komunikowac¢ sie z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem oraz z osobami wykonujacymi inne
zawody medyczne, wykorzystujac rézne metody i techniki komunikacji oraz przeprowadzac
negocjacje w celu rozwigzywania probleméw i konfliktow w zespole;

dokonywac analizy jakosci opieki pielegniarskiej i podejmowac dziatania na rzecz jej poprawy;
organizowa¢ prace wiasng i podlegtego personelu oraz wspotpracowaé w zespotach
pielegniarskich i zespotach interprofesjonalnych;

. stosowacé myslenie krytyczne w praktyce zawodowej pielegniarki.

1.

w N

Nouk

e w zakresie kompetencji spotecznych jest gotéow do:

kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii os6b powierzonych opiece,
okazywania zrozumienia dla rdznic swiatopogladowych i kulturowych oraz empatii w relacji
z pacjentem i jego rodzing lub opiekunem;

przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu;

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

ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe;

zasiegania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem problemu;
przewidywania i uwzgledniania czynnikdw wptywajacych na reakcje wtasne i pacjenta;
dostrzegania i rozpoznawania wilasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytéow i potrzeb edukacyjnych.

2.2. Charakterystyki drugiego stopnia Polskiej Ramy Kwalifikacji (PRK) dla poziomu

6.

Objasnienie oznaczen:

K (przed podkresinikiem) - kierunkowe efekty uczenia sie
W - kategoria wiedzy

U - kategoria umiejetnosci

K (po podkresiniku) — kategoria kompetencji spotecznych
01, 02, 03 i kolejne — numer efektu uczenia sie

Szczegotowe efekty uczenia sie

A. NAUKI PRZEDKLINICZNE (anatomia, fizjologia, patologia, genetyka, biochemia i biofizyka,
mikrobiologia i parazytologia, farmakologia, radiologia)

Efekty uczenia sie dla kierunku studiéw PIELEGNIARSTWO. Odniesienie
Symbol Po zakonczeniu studiéw pierwszego stopnia na kierunku do efektow
pielegniarstwo absolwent: wg PRK

WIEDZA (zna i rozumie)

A.W01

budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny gérna i dolna, | P6S_WG
klatka piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, gtowa) oraz
czynnosciowym (uktad kostno-stawowy, uktad miesniowy, uktad krazenia,
uktad oddechowy, uktad pokarmowy, uktad moczowy, uktady piciowe, uktad
nerwowy i narzady zmystdw, powtoka wspdina);

A.W02

neurohormonalng regulacje proceséw fizjologicznych i elektrofizjologicznych | P6S_WG
zachodzacych w organizmie cztowieka;




A.WO03 fizjologie poszczegdlnych uktadéw i narzaddéw organizmu cziowieka: uktadu | P6S_WG
kostno- -stawowo-miesniowego, uktadu krgzenia, uktadu krwiotworczego,
uktadu oddechowego, uktadu pokarmowego, ukfadu moczowego, uktadu
ptciowego meskiego i zenskiego, uktadu nerwowego, uktadu hormonalnego,
uktadu immunologicznego oraz narzadéw zmystéw i powtoki wspdlnej;

A.W04 udziat uktadow i narzaddéw organizmu cziowieka w utrzymaniu jego | P6S_WG
homeostazy oraz zmiany w funkcjonowaniu organizmu cztowieka jako catosci
w przypadku zaburzenia jego homeostazy;

A.W05 podstawy dziatania uktaddéw regulacji oraz role sprzezenia zwrotnego | P6S_WG
dodatniego i ujemnego w utrzymaniu homeostazy;

A.W06 mechanizmy odpornosci wrodzonej i nabytej, humoralnej i komoérkowej; P6S_WG

A.W07 podstawowe pojecia z zakresu patologii organizmu cztowieka; P6S_WG

A.W08 czynniki chorobotwdrcze zewnetrzne i wewnetrzne, modyfikowalne | P6S_WG
i niemodyfikowalne oraz ich wptyw na organizm cztowieka;

A.W09 zagadnienia z zakresu patologii szczegotowej uktadéw organizmu cziowieka: | P6S_WG
uktadu kostno-stawowo-miesniowego, uktadu krgzenia, uktadu
krwiotwdrczego, ukfadu oddechowego, uktadu pokarmowego, uktadu
moczowego, ukiadu piciowego meskiego i zenskiego, uktadu nerwowego,
uktadu  hormonalnego, ukfadu immunologicznego oraz zaburzen
metabolicznych, gospodarki wodno-elektrolitowej i kwasowo-zasadowej;

A.W10 podstawy zaburzen w funkcjonowaniu ukfadu immunologicznego: alergie, | P6S_WG
choroby autoimmunologiczne, immunologia nowotworow;

A.W11 uwarunkowania genetyczne grup krwi cziowieka oraz konfliktu | P6S_WG
serologicznego w uktadzie Rh;

A.W12 problematyke chordb uwarunkowanych genetycznie; P6S_WG

A.W13 budowe chromosomoéw i molekularne podtoze mutagenezy; P6S_WG

A.W14 zasady dziedziczenia rdéznej liczby cech, dziedziczenia cech ilosciowych, | P6S_WG
niezaleznego dziedziczenia cech i dziedziczenia pozajadrowej informacji
genetycznej;

A.W15 nowoczesne techniki badan genetycznych; P6S_WG

A.W16 podstawy fizykochemiczne dziatania zmystow wykorzystujacych fizyczne | P6S_WG
nosniki informacji (fale dzwiekowe i elektromagnetyczne);

A.W17 mechanizmy regulacji i biofizyczne podstawy funkcjonowania metabolizmu w | P6S_WG
organizmie cztowieka;

A.W18 role witamin, aminokwaséw, nukleozyddw, monosacharydéw, kwaséw | P6S_WG
karboksylowych i ich pochodnych, wchodzacych w sktad makroczasteczek
obecnych w komérkach, macierzy zewnatrzkomérkowej i ptynach
ustrojowych;

A.W19 wplyw na organizm cziowieka czynnikdw zewnetrznych takich jak | P6S_WG
temperatura, grawitacja, cisnienie, pole elektromagnetyczne oraz
promieniowanie jonizujace, w tym radonu wystepujacego w Srodowisku;

A.W20 podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i parazytologii oraz metody | P6S_WG
stosowane w diagnostyce mikrobiologicznej;

A.W21 klasyfikacje drobnoustrojow z uwzglednieniem mikroorganizméw | P6S_WG
chorobotwdrczych i obecnych w mikrobiocie fizjologicznej cztowieka;

A.W22 poszczegdlne grupy srodkdw leczniczych, gtéwne mechanizmy ich dziatania, | P6S_WG
powodowane przez nie przemiany w organizmie cztowieka i dziatania
uboczne;

A.W23 podstawowe zasady farmakoterapii; P6S_WG

A.W24 poszczegdlne grupy lekéw, substancje czynne zawarte w lekach, | P6S_WG
zastosowanie lekdw oraz postacie i drogi ich podawania;

A.W25 wptyw procesoéw chorobowych na metabolizm i eliminacje lekéw; P6S_WG

A.W26 dziatania niepozadane lekéw, w tym wynikajace z ich interakcji i procedure | P65_WG
zgtaszania dziatan niepozadanych lekdw;

A.W27 zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich; P6S_WG

A.W28 zasady leczenia krwig, jej sktadnikami i Srodkami krwiozastepczymi; P6S_WG

A.W29 metody obrazowania i zasady przeprowadzania obrazowania tymi metodami | P6S_WG
oraz zasady ochrony radiologicznej.

UMIEJETNOSCI (potrafi)

A.UO01 postugiwa¢ sie w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz | P6S5_UW
wykorzystywaé znajomos$¢ topografii narzadow ciata ludzkiego;

A.U02 interpretowa¢ procesy fizjologiczne, ze szczegdlnym uwzglednieniem | P6S_UW
neurohormonalnej regulacji procesdéw fizjologicznych;

A.U03 opisywac¢ zmiany w funkcjonowaniu organizmu cztowieka jako catosci w | P6S5_UW

sytuacji zaburzenia jego homeostazy;




A.U04 faczy¢ zmiany morfologiczno-czynnosciowe w obrebie tkanek, narzadéw | P6S_UW
i uktadow z objawami klinicznymi i wynikami badan diagnostycznych oraz
wskazywaé¢ konsekwencje rozwijajacych sie zmian patologicznych dla
organizmu cztowieka;

A.U05 szacowaé ryzyko ujawnienia sie danej choroby w oparciu o =zasady | P6S5_UW
dziedziczenia i wptyw czynnikow srodowiskowych;

A.U06 wykorzystywacé uwarunkowania chordb genetycznych w profilaktyce chordb; P6S_UW
A.U07 wspotuczestniczy¢ w doborze metod diagnostycznych w poszczegdlnych | P6S_UW
stanach klinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii i biofizyki;

A.U08 wspotuczestniczy¢ w zapobieganiu btedom przedlaboratoryjnym; P6S_UW
A.U09 wiasciwie interpretowac wyniki badan laboratoryjnych; P6S_UW
A.U10 rozpoznawaé najczesciej spotykane mikroorganizmy patogenne oraz | P6S_UW
pasozyty cztowieka na podstawie ich budowy, fizjologii, cykli zyciowych oraz

wywotywanych przez nie objawéw chorobowych;

A.Ul1 zaplanowa¢ i wykona¢ podstawowe dziatania z =zakresu diagnostyki | P6S_UW
mikrobiologicznej oraz zinterpretowac uzyskane wyniki;

A.U12 szacowaC niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach | P6S5_UW
wiekowych oraz w réznych stanach klinicznych;

A.U13 postugiwa¢ sie informatorami farmaceutycznymi i bazami danych | P6S_UW
o produktach leczniczych;

A.U14 przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych i $rodkéw | P6S_UW
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego zleconych przez
lekarza;

A.U15 oblicza¢ dawki lekdw zgodnie z charakterystykg produktu leczniczego; P6S_UW

A.U16 stosowac zasady ochrony radiologicznej. P6S_UW

B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANIZM W PIELEGNIARSTWIE (psychologia, socjologia, pedagogika, prawo

medyczne, zdrowie publiczne, etyka zawodu pielegniarki, wspodtpraca i komunikacja w zespole

interprofesjonalnym, jezyk obcy)

Symbol Efekty uczenia sie dla kierunku studiéw PIELEGNIARSTWO. Odniesienie
Po zakonczeniu studiow pierwszego stopnia na kierunku do efektow
pielegniarstwo absolwent: wg PRK

WIEDZA (zna i rozumie)

B.W01 psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, jego zachowania prawidtowe P6S_WG
i zaburzone;

B.W02 problematyke relacji czlowiek - Srodowisko spoteczne i mechanizmy | P6S_WG
funkcjonowania cztowieka w sytuacjach trudnych; P6S_WK

B.W03 zasady diagnozowania, planowania, realizowania i oceniania opieki nad | P6S_WG
pacjentem w pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym, operacyjnym,
pediatrycznym, potozniczo-ginekologicznym, geriatrycznym, neurologicznym,
psychiatrycznym, w szpitalnym oddziale ratunkowym, w intensywnej opiece,
opiece paliatywnej i opiece dlugoterminowej oraz nad pacjentem z chorobg
nowotworowsg;

B.W04 etapy rozwoju psychicznego cziowieka i prawidtowosci wystepujace na | P6S5_WG
poszczegdlnych etapach tego rozwoju;

B.WO05 pojecia emocji, motywacji, temperamentu i osobowosci, cechy osobowosci | P65_WG
zdrowej, zaburzenia osobowosci; P6S_WK

B.W06 istote, strukture i zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany | P6S_WG
informacji oraz modele, style i bariery komunikacji interpersonalnej;

B.WO07 teorie stresu psychologicznego, zaleznosci miedzy stresem a stanem zdrowia | P6S_WG
oraz inne psychologiczne determinanty zdrowia; P6S_WK

B.W08 podejscie salutogenetyczne i podejscie patogenetyczne do zdrowia i choroby; | P6S_WG

B.W09 procesy adaptacji cziowieka do zycia z chorobg przewlekta Iub | P6S_WG
o niepomysinym rokowaniu i uwarunkowania tych proceséw;

B.W10 znaczenie wsparcia spotecznego i psychologicznego w zdrowiu i chorobie oraz | P6S5_WG
w sytuacjach szczegdlnych w opiece zdrowotnej;

B.W11 techniki radzenia sobie ze stresem, redukowania leku, metody relaksacji oraz | P6S_WG
mechanizmy powstawania zespotu wypalenia zawodowego i zapobiegania
jego powstaniu;

B.W12 pojecia oraz zasady funkcjonowania rodziny, grupy, organizacji, instytucji, | P6S_WG
populacji, spotecznosci i ekosystemu;

B.W13 wybrane obszary odrebnosci kulturowych i religijnych; P6S_WG

P6S_WK

B.W14 zakres interakcji spotecznej i proces socjalizacji oraz dziatanie lokalnych | P6S_WG




spotecznosci i ekosystemu; P6S_WK

B.W15 pojecia dewiacji i zaburzenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii | P6S_WG
dzieciecej; P6S_WK

B.W16 zjawisko dyskryminacji spotecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu na | P6S_WG
pteé i wiek; P6S_WK

B.W17 aktualne i prognozowane zmiany spoteczne wptywajace na funkcjonowanie | P6S5_WG
systemu ochrony zdrowia oraz warunki wykonywania zawodu pielegniarki; P6S_WK

B.W18 postawy spoteczne wobec zdrowia i systemu ochrony zdrowia; P6S_WG

P6S_WK

B.W19 podstawowe pojecia i zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki | P6S_WG
stosowanej i procesu wychowania w aspekcie zjawiska spotecznego | P6S_WK
chorowania, zdrowienia, hospitalizacji i umierania;

B.W20 problematyke prowadzenia edukacji zdrowotnej; P6S_WG

B.w21 metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mtodziezy, dorostych i oséb starszych; | P6S5_WG

B.W22 podstawowe pojecia z zakresu prawa i role prawa w funkcjonowaniu | P6S_WG
spoteczenstwa, ze szczegdélnym uwzglednieniem praw cztowieka i prawa | P65_WK
pracy,

B.wW23 podstawowe regulacje prawne z zakresu systemu ochrony zdrowia, w tym | P6S_WG
z zakresu ubezpieczenia zdrowotnego, obowigzujace w Rzeczypospolitej | P6S_WK
Polskiej;

B.W24 podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarki, w tym prawa | P6S_WG
i obowigzki pielegniarki oraz formy prawne wykonywania zawodu | P6S_WK
pielegniarki, organizacje i zadania samorzadu zawodowego pielegniarek i
potoznych oraz prawa i obowigzki jego cztionkow;

B.W25 zasady odpowiedzialnosci pracowniczej, zawodowej, cywilnej i karnej | P6S_WG
zwigzanej z wykonywaniem zawodu pielegniarki z uwzglednieniem zdarzenia | P65_WK
niepozadanego, przewinienia zawodowego i btedu medycznego;

B.W26 prawa cztowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta; P6S_WG

P6S_WK

B.W27 pojecie zdrowia publicznego i zadania z zakresu zdrowia publicznego; P6S_WG

B.W28 kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego; P6S_WG

P6S_WK

B.W29 podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby; P6S_WG

B.W30 istote profilaktyki i prewencji choréb; P6S_WG

B.W31 zasady funkcjonowania systemoéw opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej | P6S_WG
Polskiej i wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej oraz warunki | P6S_WK
dostepu do $wiadczen zdrowotnych;

B.W32 swoiste zagrozenia zdrowia wystepujace w $rodowisku zamieszkania, | P6S_WG
nauczania i wychowania oraz pracy;

B.W33 miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chordéb i probleméw | P6S_WG
zdrowotnych (International Statistical Classification of Diseases and Related | P65_WK
Health Problems, ICD-10), funkcjonowania, niepetnosprawnosci i zdrowia
(International Classification of Functioning, Disability and Health, ICF) oraz
procedur medycznych;

B.W34 przedmiot etyki ogoélnej i zawodowej pielegniarki; P6S_WG

P6S_WK

B.W35 istote podejmowania decyzji etycznych i zasady rozwigzywania dylematow | P6S_WG
moralnych w pracy pielegniarki; P6S_WK

B.W36 problematyke etyki normatywnej, w tym wartosci, powinnosci i sprawnosci | P65_WG
moralnych istotnych w pracy pielegniarki; P6S_WK

B.W37 odrebnosci kulturowe i religijne oraz wynikajace z nich potrzeby pacjentéw, | P65_WG
ich rodzin lub opiekunédw oraz zasady interwencji pielegniarskich zgodnych | P65_WK
z etyka zawodowg;

B.W38 Kodeks etyki dla pielegniarek Miedzynarodowej Rady Pielegniarek | P6S_WG
(International Council of Nurses, ICN) i Kodeks etyki zawodowej pielegniarki | P6S_WK
i potoznej Rzeczypospolitej Polskiej;

B.W39 priorytety pracy zespotowej i czynniki wptywajgace na efektywnos$¢ pracy | P6S_WG
zespoty;

B.W40 znaczenie motywacji cztonkéw zespotu dla jakosci i efektywnosci pracy | P6S_WG
zespoty; P6S_WK

B.W41 role przywodztwa i style zarzadzania w pracy zespotowej oraz ich wady | P6S_WG
i zalety; P6S_WK

B.W42 proces podejmowania decyzji w zespole; P6S_WG

B.W43 metody samooceny pracy zespotu; P6S_WG

B.W44 czynniki zaktocajace prace zespotowg i metody rozwigzywania konfliktdw | P6S_WG
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w zespole;

B.W45 zasady efektywnego komunikowania sie w zespotach interprofesjonalnych; P6S_WG
B.W46 zasady nawigzywania kontaktu z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem, | P6S_WG
budowania relacji i przekazywania informacji pacjentowi lub osobie
upowaznionej oraz metody usprawniajgce komunikacje z pacjentem, jego

rodzing lub opiekunem;

B.w47 zasady komunikowania sie z pacjentem odmiennym kulturowo i o odmiennej | P6S_WG
orientacji seksualnej, pacjentem niedowidzacym i niewidzacym oraz
niedostyszacym i niestyszacym;

B.w48 znaczenie perspektywy pacjenta w opiece pielegniarskiej, motywowania | P6S_WG
pacjenta do przestrzegania zalecen i prozdrowotnego stylu zycia;

B.W49 metody okazywania empatii pacjentowi, jego rodzinie lub opiekunowi; P6S_WG

B.W50 zasady postepowania oraz radzenia sobie w przypadku mobbingu, | P6S_WG
dyskryminacji i innych zachowan patologicznych w $rodowisku pracy. P6S_WK

UMIEJETNOSCI (potrafi)

B.UO1 rozpoznawac zachowania prawidtowe, zaburzone i patologiczne; P6S_UW
B.UO2 rozpoznawaé zaburzenia w funkcjonowaniu spotecznym cztowieka oraz | P6S_UW
oceniac proces adaptacji cztowieka w roznych kontekstach zdrowia i choroby,

a takze wskazywac role wsparcia spotecznego i psychologicznego w opiece

nad cztowiekiem zdrowym i chorym;

B.UO3 ocenia¢ zwigzek choroby i hospitalizacji ze stanem fizycznym i psychicznym | P6S_UW
cztowieka;

B.U04 ocenia¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych takich jak stres, | P6S_UW
frustracja, konflikt, trauma, zatoba, przemoc fizyczna, przemoc seksualna,
wprowadzac¢ elementarne formy pomocy psychologicznej oraz informowacd
0 specjalistycznych formach pomocy;

B.UO5 identyfikowa¢ btedy i bariery w procesie komunikowania sie w sytuacjach | P6S_UW
trudnych, wykazywa¢ umiejetnos¢ aktywnego stuchania oraz tworzy¢ | P6S_UK
warunki do prawidtowej komunikacji z pacjentem i cztonkami zespotu
interprofesjonalnego;

B.UO6 wykorzystywac techniki komunikacji werbalnej i pozawerbalnej w praktyce | P65_UW
pielegniarskiej; P6S_UK

B.UO7 wskazywaé¢ i stosowaé wilasciwe techniki redukowania leku i metody | P6S_UW
relaksacyjne;

B.UO8 stosowac¢ techniki zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego oraz | P6S_UW
rozwija¢ zasoby osobiste umozliwiajgce radzenie sobie z zespotem wypalenia
zawodowego;

B.UO9 stosowac techniki radzenia sobie w sytuacjach trudnych w pracy zawodowej | P6S5_UW
pielegniarki takich jak ciezka choroba pacjenta, smieré, btad medyczny,
przemoc fizyczna i psychiczna;

B.U10 proponowacd dziatania zapobiegajace dyskryminacji, rasizmowi | P6S_UW
i dysfunkcjonalnosciom w réznych grupach spotecznych w oparciu o zasady
humanizmu;

B.U11 diagnozowac czynniki wptywajace na sytuacje zdrowotng jednostki w obrebie | P65_UW
rodziny i spotecznosci lokalnej;

B.U12 rozpoznawaé¢ potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcéw ustug | P6S_UW
pielegniarskich;

B.U13 opracowywac programy edukacyjne w zakresie dziatan prozdrowotnych dla | P6S_UW
réznych grup odbiorcéw ustug pielegniarskich;

B.U14 stosowac przepisy prawa dotyczace realizacji praktyki zawodowej pielegniarki | P6S_UW
oraz praw pacjenta i zasad bezpieczenstwa;

B.U15 analizowa¢ $wiatowe trendy dotyczace ochrony zdrowia w aspekcie | P6S_UW
najnowszych danych epidemiologicznych i demograficznych;

B.U16 analizowad funkcjonowanie systeméw opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej | P6S_UW
Polskiej i wybranych panstwach czionkowskich Unii Europejskiej;

B.U17 stosowa¢ miedzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym choréb | P65_UW
i probleméw zdrowotnych (ICD-10), funkcjonowania, niepetnosprawnosci | P6S_UK
i zdrowia (ICF) oraz procedur medycznych;

B.U18 rozwigzywac dylematy etyczne i moralne wystepujace w praktyce zawodowej | P6S_UW
pielegniarki;

B.U19 rozpoznawaé potrzeby pacjentéw, ich rodzin lub opiekunéw w zakresie | P6S_UW
odrebnosci kulturowych i religijnych oraz podejmowaé interwencje zgodne
z zasadami etyki zawodowej pielegniarki;

B.U20 korzysta¢ z wybranych modeli organizowania pracy wtasnej i zespotu oraz | P6S_UW
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planowac prace zespotu i motywowac cztonkéw zespotu do pracy; P6S_UK

B.U21 identyfikowa¢ czynniki zaktdécajace prace zespotu i wskazywaé sposoby | P6S_UW
zwiekszenia efektywnosci w pracy zespotowej;

B.U22 wskazywaé sposoby rozwigzywania probleméw przedstawianych przez | P6S_UW
cztonkow zespotu;

B.U23 stosowac zasady prawidtowej i efektywnej komunikacji z cztonkami zespotu | P65_UW
interprofesjonalnego; P6S_UK

B.U24 korzystac¢ z piSmiennictwa medycznego w jezyku angielskim, a w przypadku | P6S_UW
prowadzenia ksztatcenia w jezyku angielskim - z piSmiennictwa medycznego | P6S_UK
w innym jezyku obcym;

B.U25 porozumiewaé sie w jezyku angielskim, a w przypadku prowadzenia | P6S_UW
ksztatcenia w jezyku angielskim - w innym jezyku obcym, na poziomie B2 | P6S_UK

Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego.

C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIE] (podstawy pielegniarstwa, promocja zdrowia,
pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej, dietetyka, organizacja pracy pielegniarki, badanie
fizykalne w praktyce zawodowej pielegniarki, zakazenia szpitalne, zasoby i system informacji w ochronie
zdrowia, zajecia fakultatywne do wyboru: jezyk migowy lub telemedycyna i e-zdrowie)

Symbol Efekty uczenia sie dla kierunku studiow PIELEGNIARSTWO. Odniesienie
Po zakonczeniu studiow pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo | do efektow
absolwent: wg PRK

WIEDZA (zna i rozumie)

c.wo1 uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa na tle transformacji opieki | P6S_WG
pielegniarskiej i profesjonalizacji wspdtczesnego pielegniarstwa;

C.wo02 pojecie pielegnowania, w tym wspierania, pomagania i towarzyszenia oraz | P6S_WG
role pacjenta w realizacji opieki pielegniarskiej;

C.wo03 definicje zawodu pielegniarki wedtug Miedzynarodowej Rady Pielegniarek | P65_WG
(ICN), funkcje i zadania zawodowe pielegniarki wedtug Swiatowej Organizacji | P6S_WK
Zdrowia (World Health Organization, WHO);

C.wo4 proces pielegnowania (definicje, etapy, zasady) oraz metody organizacji | P6S_WG
pracy, w tym w ramach podstawowej opieki pielegniarskiej (primary
nursing), jej istote i odrebnosci, z uwzglednieniem ich wptywu na jakos¢
opieki pielegniarskiej i rozwdj praktyki pielegniarskiej;

C.Wo05 klasyfikacje praktyki pielegniarskiej (Miedzynarodowa Klasyfikacja Praktyki | P6S_WG
Pielegniarskiej International Classification for Nursing Practice, ICNP, oraz | P6S_WK
Miedzynarodowa Klasyfikacja Diagnoz Pielegniarskich wedtug NANDA
NANDA's International Nursing Diagnoses, North American Nursing Diagnosis
Association, NANDA);

C.wo6 istote opieki pielegniarskiej opartej o wybrane zatozenia teoretyczne | P6S_WG
(Florence Nightingale, Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy,

Betty Neuman);

C.wo7 istote, cel, wskazania, przeciwwskazania, powiktania, niebezpieczenstwa, | P6S_WG
obowigzujace zasady i technike wykonywania podstawowych czynnosci
pielegniarskich w ramach $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych zgodnie z obowigzujacymi wytycznymi;

C.wo8 zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg | P65_WG
i chorym, w tym o niepomysinym rokowaniu;

C.wo09 zakres i charakter opieki pielegniarskiej w przypadku deficytu samoopieki, | P6S_WG
zaburzonego komfortu i zaburzonej sfery psychoruchowej pacjenta;

C.w10 zakres opieki pielegniarskiej i interwencji pielegniarskich w wybranych | P6S5_WG
diagnozach pielegniarskich;

C.w1i1 udziat pielegniarki w zespole interprofesjonalnym w procesie promocji | P6S_WG
zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji;

C.wi12 zasady udzielania pomocy w stanach zagrozenia zdrowotnego; P6S_WG

C.Ww13 koncepcje i zatozenia promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej; P6S_WG

C.w1i4 zadania pielegniarki w promocji zdrowia i zasady konstruowania programéw | P6S5_WG
promocji zdrowia;

C.W15 strategie promocji zdrowia o zasiegu lokalnym, krajowym i Swiatowym; P6S_WG

C.W16 organizacje i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w | P6S5_WG
Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach, z uwzglednieniem zadan i | P6S_WK
uprawnien zawodowych pielegniarki oraz innych pracownikéw systemu
ochrony zdrowia;

C.w17 warunki realizacji i zasady finansowania $wiadczen pielegniarskich w | P6S_WG
podstawowej opiece zdrowotnej; P6S_WK

C.w18 metody oceny $rodowiska zamieszkania, nauczania i wychowania w zakresie | P6S_WG
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rozpoznawania probleméw zdrowotnych i planowania opieki;

C.wi19 zasady koordynowania procesu udzielania $wiadczen zdrowotnych | P6S_WG
w podstawowej opiece zdrowotnej; P6S_WK

C.W20 szczepienia ochronne i rodzaje szczepionek wynikajace z obowigzujgcego | P6S_WG
programu szczepien ochronnych w Rzeczypospolitej Polskiej oraz ich | P6S_WK
dziatanie;

Cc.w21 standardy przeprowadzania badan kwalifikacyjnych do szczepien ochronnych | P6S5_WG
przeciw grypie, wirusowemu zapaleniu watroby (WZW), tezcowi, COVID-19 | P65_WK
i wykonywania szczepien ochronnych przeciw grypie, WZW, tezcowi, COVID-

19, pneumokokom, wsciekliznie oraz innych obowigzkowych i zalecanych
szczepien ochronnych zgodnie z przepisami prawa w zakresie szczepien
ochronnych, z zapewnieniem zasad bezpieczenistwa pacjentowi oraz sobie;

C.w22 procedury stosowane w sytuacji wystgpienia NOP oraz zasady prowadzenia | P6S_WG
sprawozdawczosci w zakresie szczepien ochronnych; P6S_WK

C.w23 zapotrzebowanie na energie, skfadniki odzywcze i wode u cziowieka | P6S_WG
zdrowego oraz chorego w réznym wieku i stanie zdrowia;

C.w24 zasady zywienia o0séb zdrowych i chorych w réznym wieku, zywienia | P6S_WG
dojelitowego i pozajelitowego oraz podstawy edukacji zywieniowej;

C.w25 klasyfikacje i rodzaje diet; P6S_WG

C.W26 zasady oceny stanu odzywienia oraz przyczyny i rodzaje niedozywienia; P6S_WG

C.w27 podstawy dietoterapii w najczesciej wystepujacych chorobach dietozaleznych | P6S_WG
u dzieci i dorostych;

C.w28 $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego; P6S_WG

C.W29 pojecia stanowiska pracy, zakresu obowigzkdw, uprawnien | P6S_WG
i odpowiedzialnosci na pielegniarskich stanowiskach pracy; P6S_WK

C.W30 przepisy prawa dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozktadu czasu | P6S_WG
pracy i obcigzenia na pielegniarskich stanowiskach pracy; P6S_WK

C.w31 podstawowe metody organizacji opieki pielegniarskiej i ich znaczenie dla | P6S_WG
zapewnienia jakosci tej opieki; P6S_WK

C.w32 podstawy zarzadzania, etapy planowania pracy wiasnej i podlegtego | P6S_WG
personelu; P6S_WK

C.W33 zakresy uprawnien zawodowych i kwalifikacje w pielegniarstwie, mozliwosci | P65_WG
planowania kariery zawodowej i uwarunkowania wfasnego rozwoju | P6S_WK
zawodowego;

C.W34 uwarunkowania zapewnienia jakosci opieki pielegniarskiej oraz zasady | P6S5_WG
zarzadzania jakoscig tej opieki; P6S_WK

C.W35 zasady tworzenia i rozwoju rdéznych form dziatalnosci zawodowej | P6S5_WG
pielegniarki; P6S_WK

C.W36 pojecie, zasady i sposdb badania podmiotowego i jego dokumentowania; P6S_WG

P6S_WK

C.w37 system opisu objawdw i dolegliwosci pacjenta wedtug schematéw OLD CART | P6S_WG
(Onset - objawy/dolegliwosci, Location — umiejscowienie, Duration - czas | P65_WK
trwania, Character - charakter, Agravating/Alleviating factors - czynniki
nasilajgce/tagodzace, Radiation - promieniowanie, Timing - moment
wystgpienia), FIFE (Feelings - uczucia, Ideas - idee, Function - funkcja,
Expectations - oczekiwania), SAMPLE (Symptoms - objawy, Allergies -
alergie, Medications - leki, Past medical history - przebyte
choroby/przeszto$¢ medyczna, Last meal - ostatni positek, Events prior to
injury/ilness — zdarzenia przed wypadkiem/zachorowaniem);

C.wW38 system opisu rozpoznania stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki | P6S_WG
sprawowanej przez pielegniarke PES (Problem - problem, Etiology - | P65_WK
etiologia, Symptom - objaw);

C.w39 znaczenie uwarunkowan kulturowych i spotecznych w ocenie stanu zdrowia; P6S_WG

C.w40 metody i techniki kompleksowego badania fizykalnego i jego | P6S_WG
dokumentowania; P6S_WK

c.w41 zasady przygotowania pacjenta do badania EKG i technike wykonania | P6S_WG
badania EKG, EKG prawokomorowego oraz EKG 2z odprowadzeniami
dodatkowymi;

C.w42 zasady rozpoznawania w zapisie EKG zatamkdéw P, Q, R, S, T, U cech | P65_WG
prawidlowego zapisu i cech podstawowych zaburzen (zaburzenia rytmu
serca, zaburzenia przewodnictwa, elektrolitowe, niedokrwienie i martwica
miesnia sercowego);

Cc.w43 rodzaj sprzetu i sposéb jego przygotowania do wykonania spirometrii oraz | P6S5_WG
zasady wykonania tego badania;

C.w44 znaczenie wynikédw badania podmiotowego i badania fizykalnego w | P65_WG
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formutowaniu oceny stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki
pielegniarskiej;

C.w45 sposoby przeprowadzania badania podmiotowego i badania fizykalnego przez | P65_WG
pielegniarke z wykorzystaniem systemoéw teleinformatycznych lub systemoéw
facznosci oraz sposoby gromadzenia danych o stanie zdrowia pacjenta
z wykorzystaniem technologii cyfrowych;

C.w46 pojecie zakazen zwigzanych z opiekg zdrowotng, ich Zzrdédta, patogeny | P6S_WG
zakazen szpitalnych, ich rezerwuary, drogi szerzenia sie i fancuch
epidemiczny;

C.w47 organizacje nadzoru nad zakazeniami w podmiocie leczniczym oraz metody | P6S_WG
kontroli zakazen, z uwzglednieniem roli pielegniarki epidemiologicznej; P6S_WK

C.w48 zasady profilaktyki oraz mechanizm i sposoby postepowania w zakazeniu | P6S_WG
odcewnikowym  krwi, szpitalnym zapaleniu ptuc, zakazeniu uktadu | P6S_WK
moczowego, zakazeniu uktadu pokarmowego o etiologii Clostridioides
difficile, zakazeniu miejsca operowanego, zakazeniu ran przewlektych
i zakazeniu ogodlnoustrojowym oraz zasady postepowania aseptycznego
i antyseptycznego w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym;

C.w49 zasady budowy i funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM), | P6S_WG
dziedzinowych systemoéw teleinformatycznych oraz rejestréw medycznych, | P6S_WK
a takze zasady ich wspdtdziatania;

C.W50 metody, narzedzia i techniki pozyskiwania danych oraz ich wykorzystanie | P6S_WG
w praktyce zawodowej pielegniarki; P6S_WK

C.w5s1 podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne, | P6S_WG
w zakresie niezbednym do gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej | P6S_WK
pacjenta;

C.w52 systemy telemedyczne i e-zdrowia oraz ich znaczenie dla usprawnienia | P65_WG
udzielania swiadczen zdrowotnych, w tym Swiadczen pielegniarskich; P6S_WK

C.wW53 rodzaje systemdéw telemedycznych z uwzglednieniem podziatu na systemy | P6S_WG
synchroniczne i asynchroniczne; P6S_WK

C.w54 narzedzia techniczne wykorzystywane w systemach telemedycznych i e- | P6S_WG
zdrowia; P6S_WK

C.W55 zakres i zasady udziatu pielegniarki w udzielaniu swiadczen zdrowotnych przy | P6S_WG
uzyciu systeméw telemedycznych i e-zdrowia. P6S_WK

UMIEJETNOSCI (potrafi)

C.uo1 stosowac¢ wybrang metode pielegnowania w opiece nad pacjentem; P6S_UW
C.u02 gromadzi¢ informacje metodgq wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania | P6S_UW
fizykalnego i analizy dokumentacji w celu rozpoznania stanu zdrowia
pacjenta, a takze interpretowac i dokumentowac uzyskane wyniki dla potrzeb

diagnozy pielegniarskiej;

C.uo3 ustala¢ plan opieki pielegniarskiej oraz realizowac¢ go wspodlnie z pacjentem, | P65_UW
jego rodzing lub opiekunem;

Cc.uo4 monitorowac stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub innych | P6S5_UW
jednostkach organizacyjnych opieki;

C.U05 dokonywac wstepnej, biezacej i koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta | P6S_UW
(stan, problemy, potrzeby) i ewaluacji podejmowanych interwencji
pielegniarskich;

C.U06 wykonaé¢ pomiar glikemii i ciat ketonowych we krwi z uzyciem glukometru, | P6S_UW
pomiar glukozy i ciat ketonowych w moczu z uzyciem paskéw
diagnostycznych, pomiar cholesterolu we krwi oraz wykonac inne testy
paskowe;

C.uo7 wykonywacé procedure higienicznego mycia i dezynfekcji rak, zaktadac¢ | P6S_UW
i zdejmowac rekawice medyczne jednorazowego uzycia, zakfadaé¢ odziez
operacyjng, stosowac zasady aseptyki i antyseptyki, postepowac z odpadami
medycznymi oraz stosowaé s$rodki ochrony indywidualnej i procedure
poekspozycyjna;

C.uo08 przygotowa¢ narzedzia i sprzet medyczny do realizacji procedur oraz | P6S_UW
skontrolowa¢ skutecznos¢ sterylizacji;

C.U09 prowadzi¢, dokumentowac i oceniaé bilans ptynéw pacjenta; P6S_UW

C.u1o0 wykonywaé u pacjenta w réznym wieku pomiar temperatury ciata, tetna, | P6S_UW

oddechu, cisnienia tetniczego krwi, osrodkowego cisnienia zylnego, saturacji,
szczytowego przeptywu wydechowego oraz pomiary antropometryczne
(pomiar masy ciata, wzrostu lub diugosci ciata, obwoddow: gtowy, klatki
piersiowej, talii, wskaznika masy ciata (Body Mass Index, BMI), wskaznikow
dystrybucji tkanki ttuszczowej: stosunek obwodu talii do obwodu bioder
(Waist Hip Ratio, WHR), stosunek obwodu talii do wzrostu (Waist to Height
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Ratio, WHtR), grubosci fatdéw skoérno-ttuszczowych, obwoddow brzucha
i konczyn) oraz interpretowac ich wyniki;

C.U11 pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz | P65_UW
asystowac lekarzowi przy badaniach diagnostycznych;

C.U12 wystawiac skierowania na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych; P6S_UW

C.U13 stosowac zabiegi przeciwzapalne; P6S_UW

C.ui4 przechowywac i przygotowywac leki zgodnie z obowigzujagcymi standardami | P6S_UW
farmakoterapii i standardami opieki pielegniarskiej;

C.U15 obliczy¢ dawke leku, samodzielnie podawac pacjentowi leki réznymi drogami | P6S_UW
zgodnie z uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub pisemnym zleceniem
lekarza, oraz produkty lecznicze z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujacych
zycie, a takze uczestniczy¢ w zabiegu podazy toksyny botulinowej przez
lekarza w procedurach medycznych w leczeniu spastycznosci;

C.U1e wystawiac recepty na leki, w tym recepturowe, srodki spozywcze specjalnego | P65_UW
przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby medyczne w ramach kontynuacji
leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich;

C.u17 uczestniczy¢ w przetaczaniu krwi i jej sktadnikdow oraz preparatow | P6S_UW
krwiozastepczych;

C.u18 wykonywaé szczepienia przeciw grypie, WZW, tezcowi, COVID-19, | P65_UW
pneumokokom, wsciekliznie oraz inne obowigzkowe i zalecane szczepienia
ochronne zgodnie z przepisami prawa;

C.Uu19 rozpoznawa¢ i klasyfikowaé NOP oraz charakteryzowaé miejscowe | P6S_UW
i uogodlnione reakcje organizmu wystepujace u pacjenta, a takze podejmowac
stosowne dziatania;

C.U20 wykonac¢ testy skorne i proby uczuleniowe; P6S_UW

C.u21 wykonywac ptukanie jamy ustnej, gardta, oka, ucha, zotadka, pecherza | P65_UW
moczowego, przetoki jelitowej i rany;

C.u22 zaktadac i usuwac cewnik z zyt obwodowych, w tym zyly szyjnej zewnetrznej, | P6S_UW
wykonywac kroplowe wlewy dozylne oraz monitorowac i pielegnowac miejsce
wkiucia obwodowego;

C.uz23 dobra¢ i stosowaé dostepne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez | P65_UW
zgtebnik do zotadka Ilub przetoke odzywcza);

C.u24 przemieszczac i pozycjonowac pacjenta z wykorzystaniem réznych technik, | P65_UW
metod i sprzetu, z zastosowaniem zasad bezpieczenstwa pacjenta i swojego;

C.u2s wystawia¢ zlecenia na wyroby medyczne w ramach kontynuacji zlecenia | P65_UW
lekarskiego;

C.Uz26 prowadzi¢ gimnastyke oddechowg oraz wykonywaé drenaz utozeniowy, | P6S_UW
inhalacje i od$luzowywanie dréog oddechowych;

C.U27 poda¢ pacjentowi doraznie tlen z wykorzystaniem réznych metod oraz | P6S_UW
uczestniczy¢ w tlenoterapii z wykorzystaniem dostepu do centralnej instalacji
gazéw medycznych, butli z tlenem lub koncentratora tlenu;

C.uz28 wykonywadé nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia bierne i czynne; P6S_UW

C.U29 wykonywac zabiegi higieniczne u dziecka i dorostego, pielegnowac skére i jej | P6S_UW
wytwory oraz btony $luzowe z zastosowaniem $rodkdw farmakologicznych
i materiatdw medycznych, w tym stosowac kapiele lecznicze;

C.U30 oceniac ryzyko rozwoju odlezyn i stosowac dziatania profilaktyczne; P6S_UW

C.u31 wykonywacd zabiegi doodbytnicze; P6S_UW

C.U32 pielegnowac przetoki jelitowe i moczowe, w tym stosowac zasady i techniki | P6S_UW
zaktadania oraz wymiany worka stomijnego i srodki do pielegnacji przetok;

C.U33 zaktada¢ cewnik do pecherza moczowego, monitorowa¢ diureze, usuwac | P6S_UW
cewnik i prowokowa¢ mikcje;

C.U34 zaktada¢ zgtebnik do zotadka, monitorowaé jego potozenie i droznosé¢, | P6S_UW
usuwac go oraz wymieni¢ PEG (niskoprofilowa gastrostomie balonowa);

C.U35 wystawia¢ zlecenia na $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia | P6S_UW
zywieniowego;

C.U36 dobra¢ rodzaj i technike =zaktadania bandazy i innych materiatéw | P6S_UW
opatrunkowych oraz je stosowac;

C.u37 zaktadad odziez operacyjng; P6S_UW

C.U38 zatozy¢ opatrunek na rane, zmieni¢ go lub zdja¢; P6S_UW

C.U39 usunac szwy z rany; P6S_UW

C.u40 prowadzi¢ dokumentacje medyczng, w tym w postaci elektronicznej, oraz | P6S_UW
postugiwac sie nig i zabezpiecza¢ zgodnie z przepisami prawa;

C.u41 udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zdrowia | P6S_UW
i zycia;

C.u42 doraznie unieruchamia¢ ztamania kosci, zwichniecia i skrecenia oraz | P65_UW
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przygotowywac pacjenta do transportu;

C.u43 doraznie tamowac krwawienia i krwotoki; P6S_UW

C.u44 ocenia¢ potencjat zdrowotny pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem | P6S5_UW
narzedzi pomiaru;

C.u45 ocenia¢ rozwdj psychofizyczny dziecka, wykonywac¢ testy przesiewowe | P6S_UW
i wykrywa¢ zaburzenia w rozwoju;

C.U46 oceni¢ sytuacje zdrowotng dorostego wymagajacego pomocy w ramach | P6S_UW
podstawowej opieki zdrowotnej i ustali¢ plan dziatania;

C.u47 dobiera¢ metody i formy profilaktyki i prewencji chordb, ksztattowac | P6S_UW
zachowania zdrowotne roéznych grup spotecznych oraz opracowywac
i wdrazac¢ indywidualne programy promocji zdrowia pacjentow, rodzin i grup
spotecznych;

c.u48 rozpoznawa¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta i czynniki | P6S_UW
ryzyka chordb wynikajacych ze stylu zycia;

C.U49 organizowac izolacje pacjentdw z chorobg zakazng w miejscach publicznych | P6S_UW
i w warunkach domowych;

C.U50 implementowac¢ indywidualny plan opieki medycznej (IPOM) do opieki nad | P6S_UW
pacjentem oraz koordynowa¢ indywidualng opieke w $rodowisku
zamieszkania pacjenta;

C.U51 planowac opieke nad pacjentem i jego rodzing z wykorzystaniem klasyfikacji | P6S_UW
praktyki pielegniarskiej (ICNP, NANDA), oceny wydolnosci opiekunczo-
pielegnacyjnej oraz ekomapy $rodowiska;

C.U52 przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych w ramach | P65_UW
kontynuacji leczenia;

C.U53 uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia; P6S_UW

P6S_UK

C.U54 udziela¢ swiadczen zdrowotnych w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej; | P6S_UW

C.U55 ocenia¢ s$rodowisko zamieszkania, nauczania i wychowania w zakresie | P6S_UW
rozpoznawania probleméw zdrowotnych i planowania opieki;

C.U56 ocenia¢ stan  odzywienia organizmu z  wykorzystaniem metod | P6S_UW
antropometrycznych, biochemicznych i badania podmiotowego oraz
prowadzi¢ poradnictwo w zakresie zywienia;

C.U57 stosowac i zlecac diety terapeutyczne; P6S_UW
C.U58 dobiera¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego | P6S_UW
i wystawiac na nie recepty w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udzielac

informacji na temat ich stosowania;

C.U59 podejmowaé decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspoétpracy | P6S_UW

w zespole; P6S_UK
P6S_UO

C.U60 monitorowa¢ zagrozenia w pracy pielegniarki i czynniki sprzyjajace | P6S_UW
wystepowaniu choréb zawodowych oraz wypadkdéw przy pracy;

C.ueb1 wspotuczestniczy¢é w opracowywaniu standardéw i procedur praktyki | P6S_UW
pielegniarskiej oraz monitorowac jakos¢ opieki pielegniarskiej; P6S_UK

P6S_UO

C.U62 nadzorowac i oceniaé prace podlegtego personelu; P6S_UW

P6S_UK
P6S_UO

C.U63 planowa¢ wifasny rozwdj zawodowy i rozwija¢ umiejetnosci aktywnego | P6S_UW
poszukiwania pracy oraz analizowac¢ rézne formy dziatalnosci zawodowej | P6S_UU
pielegniarki;

C.ue4 przeprowadzi¢ badanie podmiotowe pacjenta, analizowaé i interpretowac | P6S_UW
jego wyniki;

C.U65 dobierac i stosowac narzedzia klinimetryczne do oceny stanu pacjenta; P6S_UW

C.U66 rozpoznawac i interpretowaé¢ podstawowe odrebnosci w badaniu dziecka | P6S_UW
i dorostego, w tym osoby starszej;

C.ue7 wykorzystywac techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych | P6S_UW
i patologicznych funkcji skory, narzadéw zmystéw, gtowy, klatki piersiowej,
gruczotéw piersiowych pacjenta (badanie i samobadanie), jamy brzusznej,
narzadow ptciowych, ukfadu sercowo-naczyniowego, uktadu oddechowego,
obwodowego uktadu krazenia, uktadu mie$niowo-szkieletowego i ukfadu
nerwowego oraz dokumentowac wyniki badania fizykalnego i wykorzystywac
je do oceny stanu zdrowia pacjenta;

C.ues8 przeprowadzaé¢ kompleksowe badanie fizykalne pacjenta, dokumentowac | P6S_UW

wyniki badania oraz dokonywac ich analizy dla potrzeb opieki pielegniarskiej,
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zastosowac ocene kompleksowg stanu zdrowia pacjenta wedtug schematu
cztery A (Analgesia — znieczulenie, Activity of daily living — aktywnos$¢ zycia,
Adverseeffects - dziatania niepozadane, Aberrantbehaviors - dziatania
niepozadane zwigzane z lekami), stosowac system opisu rozpoznania stanu
zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki pielegniarskiej PES oraz oceniac
kompletnos¢ zgromadzonych informacji dotyczacych sytuacji zdrowotnej
pacjenta wedtug schematu SOAP (Subjective — dane subiektywne, Objective
- dane obiektywne, Assessment — ocena, Plan/Protocol - plan dziatania);

C.U69 gromadzi¢ dane o stanie zdrowia pacjenta z wykorzystaniem technologii | P6S_UW
cyfrowych;

C.u70 wykonywaé¢ badanie EKG u pacjenta w réznym wieku w spoczynku, | P6S_UW
interpretowaé¢ sktadowe prawidlowego zapisu czynnosci bioelektrycznej
serca, rozpoznawac zaburzenia zagrazajqce zdrowiu i zyciu;

C.u71 wykona¢ badanie spirometryczne i dokona¢ wstepnej oceny wyniku badania | P6S_UW
u pacjenta w réoznym wieku i stanie zdrowia;

C.u72 stosowac zasady zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opieka zdrowotng | P6S_UW
i zwalczania ich;

C.U73 stosowac zasady zapobiegania zakazeniom odcewnikowym krwi, szpitalnemu | P65_UW
zapaleniu ptuc, zakazeniom uktadu moczowego, zakazeniom uktadu
pokarmowego o etiologii Clostridioides difficile, zakazeniom miejsca
operowanego, zakazeniom ran przewlektych i zakazeniu ogdélnoustrojowemu;

C.U74 stosowa¢ $rodki ochrony indywidualnej niezbedne dla zapewnienia | P6S_UW
bezpieczenstwa swojego, pacjentow i wspotpracownikow przed zakazeniami
zwigzanymi z opiekg zdrowotng oraz wdraza¢ odpowiedni rodzaj izolacji
pacjentéw;

C.U75 interpretowa¢ i stosowal =zatozenia funkcjonalne systemow informacji | P6S_UW
w ochronie zdrowia z wykorzystaniem zaawansowanych metod i technologii
informatycznych w wykonywaniu i kontraktowaniu swiadczen zdrowotnych;

C.U76 postugiwa¢ sie dokumentacja 'medycznq oraz przestrzega¢ zasad | P6S5_UW
bezpieczenstwa i poufnosci informacji medycznej oraz ochrony danych
osobowych;

c.u77 postugiwac¢ sie jezykiem migowym i innymi sposobami oraz s$rodkami | P65_UW
komunikowania sie w opiece nad pacjentem niedostyszacym i niestyszacym; P6S_UK

C.u78 stosowa¢ narzedzia wykorzystywane w systemach telemedycznych | P6S_UW
i e-zdrowia;

C.U79 dokumentowaé sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian | P6S_UW
i realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi
teleinformatycznych do gromadzenia danych;

C.u80 wspierac pacjenta w zakresie wykorzystywania systemow | P6S_UW
teleinformatycznych do samoopieki w stanie zdrowia i stanie choroby. P6S_UK

D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ] (choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne,
blok operacyjny i pielegniarstwo chirurgiczne, pediatria i pielegniarstwo pediatryczne,
potoznictwo, ginekologia i pielegniarstwo potozniczo-ginekologiczne, geriatria i
geriatryczne, neurologia i pielegniarstwo neurologiczne, psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne,
medycyna ratunkowa i pielegniarstwo ratunkowe, anestezjologia i pielegniarstwo w intensywnej opiece,
opieka paliatywna, pielegniarstwo w opiece dtugoterminowej, podstawy rehabilitacji, badania naukowe w
pielegniarstwie)

chirurgia,

pielegniarstwo

Symbol Efekty uczenia sie dla kierunku studiow PIELEGNIARSTWO. Odniesienie
Po zakonczeniu studidow pierwszego stopnia na kierunku do efektow
pielegniarstwo absolwent: wg PRK

WIEDZA (zna i rozumie)

D.wW01 czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w réznym wieku; P6S_WG

D.W02 etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady | P6S_WG
opieki pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach, w tym
w chorobach nowotworowych;

D.WO03 rodzaje badan diagnostycznych, ich znaczenie kliniczne i zasady ich zlecania | P65_WG
oraz uprawnienia zawodowe pielegniarki w zakresie wystawiania skierowan
na badania diagnostyczne w poszczegdlnych stanach klinicznych;

D.W04 zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie zdrowia do badan | P65_WG
oraz zabiegéw diagnostycznych, a takze zasady opieki w ich trakcie oraz po
tych badaniach i zabiegach;

D.W05 zasady i zakres farmakoterapii w poszczegdlnych stanach klinicznych; P6S_WG

D.W06 wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na ukfady i narzady organizmu | P6S5_WG

pacjenta w rdéznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu zdrowia, z
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uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drdg
podania;

D.wo07 zasady organizacji opieki specjalistycznej (internistycznej, chirurgicznej, | P6S_WG
w bloku operacyjnym, pediatrycznej, geriatrycznej, neurologicznej,
psychiatrycznej, w szpitalnym oddziale ratunkowym, intensywnej opieki,
opieki paliatywnej i dtugoterminowej oraz nad pacjentem 2z chorobg
nowotworowa);

D.w08 standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem | P6S_WG
w réznym wieku i stanie zdrowia; P6S_WK

D.wWo09 reakcje pacjenta w roéznym wieku na chorobe, przyjecie do szpitala | P6S_WG
i hospitalizacje;

D.w10 metody i techniki komunikowania sie z pacjentem niezdolnym do nawigzania | P6S_WG
i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub
stosowane leczenie;

D.wi1 zasady zywienia pacjentow z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, | P6S_WG
wskazan przed- i pooperacyjnych wediug obowigzujacych wytycznych,
zalecen i protokotéw (Enhanced Recovery After Surgery, ERAS);

D.w12 rodzaje i zasady stosowania S$rodkéw specjalnego przeznaczenia | P6S_WG
zywieniowego w okreslonych stanach klinicznych;

D.wWi13 zasady opieki nad pacjentami z przetokami odzywczymi, w szczegolnosci | P6S_WG
przezskdrng  endoskopowqg  gastrostomig (Percutaneous Endoscopic
Gastrostomy, PEG), gastostomia, mikrojejunostomia, przetokami
wydalniczymi  (kolostomig, ileostomig, urostomia) oraz przetokami
powstatymi w wyniku powiktan;

D.wW1i4 zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym | P6S5_WG
i planowym, w chirurgii jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po
zabiegu operacyjnym w celu zapobiegania wczesnym i péZznym powikianiom;

D.W15 czynniki zwiekszajace ryzyko okotooperacyijne; P6S_WG

D.W16 zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym obejmujacej | P6S_WG
monitorowanie w zakresie podstawowym i rozszerzonym;

D.wW17 metody i skale oceny bdlu ostrego i oceny poziomu sedacji; P6S_WG
D.wi18 patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie chordob wieku | P6S5_WG
rozwojowego: chorob uktadu oddechowego, uktadu krazenia, uktadu
nerwowego, uktfadu moczowego, ukfadu pokarmowego oraz chordb

endokrynologicznych, metabolicznych, alergicznych i chordb krwi;

D.W19 patofizjologie, objawy kliniczne choréb i standéw zagrozenia zycia noworodka, | P65_WG
w tym wczesniaka oraz istote opieki pielegniarskiej w tym zakresie;

D.w20 cel i zasady opieki prekoncepcyjnej oraz zasady planowania opieki nad | P6S_WG
kobietg w cigzy fizjologicznej;

D.w21 okresy porodu, zasady postepowania w sytuacji porodu nagtego oraz zasady | P65_WG
opieki nad kobietg w potogu;

D.wW22 etiopatogeneze schorzen ginekologicznych; P6S_WG

D.w23 proces starzenia sie w aspekcie biologicznym, psychologicznym, spotecznym | P6S_WG
i ekonomicznym;

D.w24 patofizjologie, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie choréb wieku | P6S5_WG
podesztego: zespotu otepiennego, majaczenia, depresji, zaburzen chodu
i rbwnowagi, niedozywienia, osteoporozy, hipotonii ortostatycznej, choréb
narzadu wzroku i narzadu stuchu, inkontynencji oraz urazéw doznanych
w wyniku upadkow;

D.W25 narzedzia i skale do cato$ciowej oceny geriatrycznej i oceny wsparcia oséb | P6S_WG
starszych oraz ich rodzin lub opiekunéw;

D.W26 zasady usprawniania i aktywizacji oséb starszych; P6S_WG

D.W27 metody, techniki i narzedzia oceny stanu $Swiadomosci i przytomnosci; P6S_WG

D.W28 etiopatogeneze i objawy kliniczne podstawowych zaburzen psychicznych | P6S_WG
u dzieci, mtodziezy i dorostych, w tym osob starszych;

D.W29 mozliwoéci budowania relacji terapeutycznej, stosowania komunikacji | P6S_WG
terapeutycznej, psychoterapii elementarnej i innych metod wsparcia oraz
terapii pacjentéw z zaburzeniami psychicznymi (dzieci, mtodziezy i dorostych,

w tym osoéb starszych), z uwzglednieniem wszystkich poziomoéow $wiadczen
zdrowotnych (ambulatoryjnych, posrednich, szpitalnych oraz w $rodowisku
ZycCia pacjenta);
D.W30 zasady obowigzujace przy zastosowaniu przymusu bezposredniego; P6S_WG
P6S_WK

D.w31 standardy i procedury postepowania w stanach nagtych oraz obowigzujace | P6S_WG

wytyczne Polskiej Rady Resuscytacji (Polish Resuscitation Council, PRC) i | P6S5_WK
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Europejskiej Rady Resuscytacji (European Resuscitation Council, ERC);

D.w32 algorytmy postepowania resuscytacyjnego w zakresie podstawowych | P6S_WG
zabiegdw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS) i zaawansowanych | P65_WK
zabiegow resuscytacyjnych (Advanced Life Support, ALS) zgodnie
z wytycznymi PRC i ERC;

D.W33 zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo | P6S_WG
Medyczne; P6S_WK

D.W34 procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, | P6S_WG
katastrofach i innych sytuacjach szczegdélnych oraz zasady zapewnienia | P6S_WK
bezpieczenstwa osobom udzielajagcym pomocy, poszkodowanym i swiadkom
zdarzenia;

D.w35 zadania realizowane na stanowisku pielegniarki w szpitalnym oddziale | P6S_WG
ratunkowym; P6S_WK

D.W36 zasady przyjecia chorego do szpitalnego oddziatu ratunkowego i systemy | P6S_WG
segregacji medycznej majace zastosowanie w tym oddziale; P6S_WK

D.W37 postepowanie ratownicze w szpitalnym oddziale ratunkowym w schorzeniach | P6S_WG
nagtych w zaleznosci od jednostki chorobowej oraz wskazania do | P65_WK
przyrzadowego udrazniania drog oddechowych metodami nadgto$niowymi;

D.W38 metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po znieczuleniu; P6S_WG
D.wW39 patofizjologie i objawy kliniczne chordb stanowiacych zagrozenie dla zycia | P6S_WG
(niewydolno$¢ oddechowa, niewydolnos$¢ krazenia, zaburzenia uktadu

nerwowego, wstrzas, sepsa);

D.w40 dziatania prewencyjne zaburzen snu u chorego, w tym w intensywnej opiece, | P6S5_WG
oraz stany deliryczne, ich przyczyny i nastepstwa;

D.w41 zasady profilaktyki powiktan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik | P6S_WG
diagnostycznych i terapeutycznych u pacjentdw w stanie zagrozenia zycia; P6S_WK

D.w42 proces umierania, objawy zblizajacej sie $mierci i zasady opieki w ostatnich | P6S_WG
godzinach zycia pacjentdow z chorobami niepoddajgcymi sie leczeniu; P6S_WK

D.w43 organizacje udzielania $wiadczen zdrowotnych, zasady przyje¢ i pobytu | P6S_WG
pacjentdw w zaktadach opieki diugoterminowej; P6S_WK

D.W44 role i zadania pielegniarki opieki diugoterminowej w zapewnieniu | P6S_WG
kompleksowej opieki i leczenia pacjentow oraz zasady wspodtpracy | P6S_WK
Z instytucjami opieki zdrowotnej i spotecznej;

D.w45 Swiatowe kierunki rozwoju opieki dtugoterminowej z uwzglednieniem | P6S5_WG
wykorzystania najnowszych technologii medycznych i cyfrowych;

D.W46 podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej i zawodowej; P6S_WG

D.w47 przebieg i sposoby postepowania rehabilitacyjnego w réznych chorobach; P6S_WG

D.w48 znaczenie badan naukowych dla praktyki pielegniarskiej i rozwoju zawodu | P6S_WG
pielegniarki; P6S_WK

D.W49 pielegniarskie organizacje naukowe i ich role w badaniach naukowych; P6S_WG

P6S_WK

D.W50 przedmiot, cel i obszar badan naukowych oraz paradygmaty pielegniarstwa; P6S_WG

P6S_WK
D.wW51 metody i techniki prowadzenia badan naukowych w pielegniarstwie; P6S_WG
P6S_WK

D.W52 zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i podstawowe regulacje | P6S5_WG
prawne z zakresu prawa autorskiego i prawa ochrony wtasnosci | P6S_WK
intelektualnej w dziatalnosci zawodowej pielegniarki;

D.W53 podstawowe zasady udziatu pacjentdéw i personelu medycznego w badaniach | P6S5_WG
klinicznych. P6S_WK

UMIEJETNOSCI (potrafi)

D.UO1 gromadzi¢ informacje, formutowacé diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i plan | P65_UW
opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac | P65_UK
ewaluacji opieki pielegniarskiej; P6S_UO

D.U02 stosowa¢ skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub jego | P6S_UW
wydolnosci funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach zdrowotnych; P6S_UK

D.UO3 dokonywac réznymi technikami pomiaru parametréw zyciowych (w tym | P6S_UW
ci$nienia tetniczego na tetnicach konczyn goérnych i dolnych, oddechu,
temperatury ciata, saturacji, $wiadomosci) i ocenia¢ uzyskane wyniki oraz
wykorzystywac je do planowania opieki w réznych stanach klinicznych;

D.U04 przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne w | P6S_UW
réznych stanach klinicznych do planowania i realizacji opieki pielegniarskiej;

D.U05 ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bédl i jego nasilenie oraz stosowac¢ | P6S_UW
farmakologiczne i niefarmakologiczne metody postepowania | P6S_UK

przeciwbdlowego;
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D.U06 asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych jam ciata (naktucia | P6S_UW
jamy brzusznej, naktucia jamy optucnowej, pobierania szpiku, punkcji | P6S_UK
ledzwiowej) oraz endoskopii; P6S_UO

D.U07 przygotowywac¢ i podawaé pacjentowi leki réznymi drogami zgodnie z | P6S_UW
posiadanymi uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub pisemnym
zleceniem lekarza w okreslonych stanach klinicznych oraz produkty lecznicze
Z zestawdw przeciwwstrzasowych ratujgcych zycie;

D.U0S8 wystawia¢ recepty na leki w ramach realizacji zlecen lekarskich w | P6S_UW
okreslonych stanach klinicznych;

D.U09 rozpoznawa¢ powiktania farmakoterapii, leczenia dietetycznego oraz | P6S_UW
wynikajace z dziatan terapeutycznych i pielegnaciji;

D.U10 dobiera¢ i stosowac¢ dietoterapie oraz prowadzi¢ u dzieci i dorostych zywienie | P6S_UW
dojelitowe (przez zgtebnik do zZotadka i przetoke odzywczg) oraz zywienie
pozajelitowe;

D.U1l1 prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb; P6S_UW
D.U12 prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw w réznym wieku i | P6S_UW
stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i zaburzen psychicznych,

w tym uzaleznien, z uwzglednieniem rodzin tych pacjentéw;

D.U13 prowadzi¢ rehabilitacje przytdzkowg i aktywizacje pacjenta z wykorzystaniem | P65_UW
elementow terapii zajeciowej;

D.U14 edukowa¢ pacjenta, jego rodzine lub opiekuna w zakresie doboru oraz | P6S_UW
uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-rehabilitacyjnego i wyrobéw medycznych;

D.U15 prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng; P6S_UW

P6S_UK

D.U16 stosowac¢ metody komunikowania sie z pacjentem niezdolnym do nawigzania | P6S_UW
i podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub | P6S_UK
stosowane leczenie;

D.U17 komunikowac¢ sie z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w zakresie | P6S_UW
pozyskiwania i przekazywania informacji o stanie zdrowia pacjenta; P6S_UK

P6S_UO

D.U18 organizowac izolacje pacjentdow z zakazeniem i chorobg zakazng | P6S_UW
w podmiotach leczniczych;

D.U19 doraznie podawac¢ pacjentowi tlen i monitorowa¢ jego stan podczas | P65_UW
tlenoterapii w réznych stanach klinicznych;

D.U20 wykonac¢ badanie EKG u pacjenta w réoznym wieku w spoczynku oraz | P65_UW
rozpoznac stan zagrazajacy zdrowiu i zyciu;

D.U21 oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem wynikéw badan | P6S_UW
pacjenta, w tym modyfikowa¢ dawke statg insuliny;

D.U22 przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych oraz | P6S5_UW
zabiegu operacyjnego w trybach pilnym i planowym;

D.U23 rozpoznawaé powikfania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych | P6S_UW
i zabiegach operacyjnych;

D.U24 dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym usuwac szwy | P65_UW
i zaktadad opatrunki specjalistyczne;

D.U25 dobiera¢ metody i $rodki pielegnacji ran na podstawie ich klasyfikacji; P6S_UW

D.U26 pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa i moczowg; P6S_UW

D.U27 przekazac pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok operacyjny na badania | P6S_UW
inwazyjne lub przyja¢ pacjenta z bloku operacyjnego po badaniach | P6S_UK
inwazyjnych, przekazac¢ pacjenta z oddziatu do innego oddziatu, pracowni, | P65_UO
podmiotu leczniczego oraz przekaza¢ informacje o pacjencie zgodnie
z zasadami protokotu SBAR (Situation -sytuacja, Background - tio,
Assessment — ocena, Recommendation — rekomendacja);

D.U28 zapewni¢ bezpieczenstwo kobiecie i dziecku w sytuacji porodu nagtego; P6S_UW
D.U29 oceni¢ mozliwosci i deficyty funkcjonalne osoby starszej w zyciu codziennym, | P6S_UW
postugujac sie skalami wchodzacymi w zakres catoSciowej oceny

geriatrycznej;

D.U30 rozpozna¢ ryzyko zespotu kruchosci (frailty syndrome) u osoby starszej, | P6S_UW
postugujac sie rekomendowanymi skalami oceny oraz ustalic na tej
podstawie priorytety opieki pielegniarskiej i dziatania prewencyjne w zakresie
zapobiegania pogtebianiu sie deficytéw funkcjonalnych;

D.U31 stosowacé algorytmy postepowania resuscytacyjnego BLS i ALS zgodnie | P6S_UW
z wytycznymi PRC i ERC; P6S_UO

D.U32 prowadzi¢ dokumentacje medyczng w szpitalnym oddziale ratunkowym | P6S_UW
zgodnie z przepisami prawa;

D.U33 stosowac system segregacji medycznej w szpitalnym oddziale ratunkowym; P6S_UW
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P6S_UO

D.U34 analizowa¢ i krytycznie oceniaé potrzeby pacjentdw wymagajacych | P6S_UW
wzmozonej opieki medycznej (osob starszych, niedoteznych, samotnych, | P6S_UK
przewlekle chorych oraz wymagajacych  zastosowania  przymusu | P6S_UO
bezposredniego) w szpitalnym oddziale ratunkowym oraz reagowac na te
potrzeby, dostosowujac do nich interwencje pielegniarskie;

D.U35 przygotowa¢ pacjenta do transportu medycznego i zapewni¢ mu opieke | P6S_UW
w trakcie tego transportu; P6S_UK

P6S_UO

D.U36 stosowac¢ procedury postepowania pielegniarskiego w stanach zagrozenia | P6S_UW
zdrowia i zycia; P6S_UO

D.U37 stosowa¢ wytyczne postepowania w stanach klinicznych w szpitalnym | P6S_UW
oddziale ratunkowym;

D.U38 pielegnowa¢ pacjenta z rurka intubacyjng lub tracheostomijng oraz | P6S_UW
wentylowanego mechanicznie;

D.U39 wykonywaé toalete drzewa oskrzelowego systemem otwartym lub | P6S_UW
zamknietym u pacjenta w okreslonych stanach klinicznych;

D.U40 pielegnowac zylny dostep naczyniowy obwodowy i centralny oraz dotetniczy; | P65_UW

D.U41 rozpoznac agonie i pielegnowac pacjenta umierajacego; P6S_UW

D.U42 postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta; P6S_UW

P6S_UO

D.U43 przeprowadzi¢ ocene pacjenta w ramach procedury kwalifikacyjnej do | P6S_UW
przyjecia do $wiadczen opieki dtugoterminowej (domowych, dziennych | P6S_UO
i stacjonarnych);

D.U44 planowaé, organizowa¢ i koordynowa¢ proces udzielania $wiadczen | P65_UW
zdrowotnych dla pacjentow pielegniarskiej dtugoterminowej opieki domowej, | P6S_UK
opieki dziennej lub przebywajacych w stacjonarnych zaktadach opieki | P6S_UO
diugoterminowej;

D.U45 wykorzysta¢ w opiece dtugoterminowej innowacje organizacyjne i najnowsze | P65_UW
technologie medyczne oraz cyfrowe;

D.U46 krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan naukowych oraz wskazaé | P6S_UW
mozliwosci ich wykorzystania w praktyce zawodowej pielegniarki; P6S_UK

D.u47 stosowac regulacje prawne z zakresu prawa autorskiego i prawa ochrony | P65_UW
wilasnosci intelektualnej w dziatalnosci zawodowej pielegniarki.

KOMPETENCJE SPOLECZNE

W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotowy do:

K.1 kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii oséb | P6S_KK
powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych
i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing lub
opiekunem;

K.2 przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu; P6S_KK
K.3 samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, | P6S_KK
w tym przestrzegania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad

pacjentem;

K.4 ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnosci zawodowe; P6S_KK

K.5 zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym | P6S_KK
rozwigzaniem problemu;

K.6 przewidywania i uwzgledniania czynnikdw wptywajacych na reakcje wiasne | P6S_KO
i pacjenta; P6S_

K.7 dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy, P6S_KK
umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny P6S_KO
deficytéw i potrzeb edukacyjnych.

G. KSZTALCENIE OGOLNE (wychowanie fizyczne, metody i techniki studiowania)

Symbol Efekty uczenia sie dla kierunku studiéw PIELEGNIARSTWO. Odniesienie
Po zakonczeniu studidow pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo | do efektow
absolwent: wg PRK

WIEDZA

G.wo1 zna zagrozenie dla zdrowia wynikajace z niedoboru lub nadmiaru sprawnosci | P6S_WG
fizycznej;

UMIEJETNOSCI

G.uo1 posiada umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form aktywnosci | P6S_UW

fizycznej;
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G.U02 umie tworzy¢ i realizowaé zadania sprzyjajace aktywnosci fizycznej przez | P6S_UW
cate zycie;

KOMPETENCJE SPOLECZNE

G.K01 wykazuje $wiadomos¢ pielegnacji wtasnych upodoban w zakresie sportu i | P6S_KO
rekreacji fizycznej;

G.K02 wykazuje zdolnos$¢ dziatania w zespole przyjmujac w nim rdézne role; P6S_KO

G.K03 wykazuje odpowiedzialno$¢ za bezpieczenstwo wiasne i otoczenia, | P6S_KO
w tym przestrzegania zasad bezpieczenstwa zaje¢ ruchowych;

Praktyki zawodowe

Ksztattowanie umiejetnosci praktycznych w warunkach naturalnych poprzedzone jest ksztattowaniem tych
umiejetnosci w warunkach symulowanych - w pracowniach umiejetnosci pielegniarskich. Ksztatcenie
praktyczne odbywa sie na bazie wtasnej uczelni i w jednostkach organizacyjnych opieki zdrowotnej.
Praktyka, w ramach przedmiotu ,Podstawy pielegniarstwa”, odbywa sie po zakonczeniu pierwszego roku
studiow 3 tygodnie (120 godz.); praktyka kliniczna odbywa sie w III semestrze - 6 tygodni (240 godz.)-
W ramach przedmiotu Choroby wewnetrzne i pielegniarstwo internistyczne oraz chirurgia i pielegniarstwo
chirurgiczne, w IV semestrze - 5 tygodni (200godz) w ramach Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne
oraz Potoznictwo, ginekologia i pielegniarstwo potozniczo-ginekologiczne, w V semestrze - 7 tygodni (280
godz.) w ramach Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne, neurologia i pielegniarstwo neurologiczne,
Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne oraz pielegniarstwo w opiece dtugoterminowej , w semestrze VI -
9 tygodni (360 godz.) w ramach przedmiotu Pielegniarstwo w podstawowej opiece zdrowotnej,
Anestezjologia i pielegniarstwo w intensywnej opiece medycznej, Opieka Paliatywna, Medycyna
ratunkowa i pielegniarstwo ratunkowe oraz praktyki wybrane indywidualnie. Praktyki odbywajg sie w
nastepujacych oddziatach szpitalnych: internistycznym, chirurgicznym, pediatrycznym, noworodkowym,
neurologicznym, potoznictwa i ginekologii, anestezjologii i intensywnej terapii, geriatrycznym,
psychiatrycznym, opieki paliatywnej, opieki dtugoterminowej oraz w osrodkach pielegniarki podstawowej
opieki zdrowotnej, pielegniarki szkolnej, lekarza podstawowej opieki zdrowotnej, hospicjach oraz
ztobkach.

Zajecia praktyczne (1100 godzin) sg realizowane pod bezposrednim nadzorem i kierunkiem nauczyciela
akademickiego. Praktyki zawodowe (1200 godzin) s realizowane pod kierunkiem osoby prowadzacej
praktyke (pielegniarki), pracownika danego zaktadu opieki zdrowotnej. Nadzor nad realizacjg praktyk
zawodowych sprawuje z ramienia uczelni - menedzer kierunku studiéw ,pielegniarstwo”.

2.3. Matryca efektow uczenia sie - zatacznik nr 12
2.4 Sylabusy przedmiotow - zatacznik nr 4
3. Plan studiow

3.1. Plan studiéw stacjonarnych (SS) - zatacznik nr 2

3.2. Plan studiow niestacjonarnych (SN) - zatacznik nr 3

3.3. Sumaryczne wskazniki punktow ECTS

Liczba punktéw ECTS, jaka student uzyskuje: SS
e w ramach zaje¢ prowadzonych z bezposrednim udziatem nauczycieli akademickich 145
lub innych oséb prowadzacych zajecia (wyktady, zajecia praktyczne oraz konsultacje
i e-learning)
e w ramach zaje¢ ksztattujgcych umiejetnosci praktyczne 141,5
e w ramach praktyk zawodowych 46
e w ramach zaje¢ do wyboru 1
e w ramach zajeé z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk spotecznych 13

2 Efekty uczenia sie dla poszczegdlnych przedmiotéw, a takze sposoby ich weryfikacji i oceny sg ujmowane
bezposrednio w sylabusach tych przedmiotéw.
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4. Warunki prowadzenia studiow

4.1. Zasoby kadrowe

4.1.1. Struktura zatrudnienia kadry

Tytut lub stopien naukowy

Liczba nauczycieli akademickich, ktdrzy prowadza zajecia na kierunku studiow:

dla ktorych uczelnia stanowi:

dodatkowe miejsce pracy

Liczba pracownikdéw
niebedacych

albo tytut zawodowy Ogotem o . g . ! )
podstawowe miejsce pracy w petnym wymiarze W niepetnym wymiarze nauczycielami
czasu pracy czasu pracy akademickimi, ktérzy
Profesor 1 1 0 0 uczestniczg w procesie
Doktor habilitowany 2 2 0 0 dydaktycznym na
Doktor 10 10 0 0 kierunku studiow
Magister lub rownorzedny 19 19 0 0
Razem 32 32 0 0 17

4.1.2. Struktura kwalifikacji kadry

Liczba nauczycieli akademickich, ktérzy prowadza zajecia na kierunku studidw:

Z tego reprezentujacych*:

dziedzina nauk medycznych i nauk o zdrowiu nauki spoteczne
Tytut lub stopien naukowy
albo tytut zawodow 5

y y ogotem Nauki medvezne Nauki Nauki Nauki o nauki o kulturze edagoaika sociolodia

Y farmaceutyczne biologiczne zdrowiu fizycznej pedagog Jolog
Profesor 1 1 0 0 0 0 0 0
Doktor habilitowany 2 0 0 1 0 0 0 1
Doktor 10 6 1 0 0 1 1 1
Magister lub réwnorzedny 19

* nalezy poda¢ dane zgodne z aktualnym oswiadczeniem o reprezentowanej dziedzinie i dyscyplinie (dziedzina i dyscyplina wskazana jako pierwsza)




4.2. Zasoby materialne

Akademia Nauk Stosowanych w Koninie miesci sie w czterech kompleksach budynkéw potozonych
przy ulicach: Przyjazni 1, ks. J. Popietuszki 4, kard. St. Wyszynskiego 3c oraz kard. St. Wyszynskiego
35. Ksztatcenie na kierunku ,pielegniarstwo I stopnia” prowadzone jest przede wszystkim w obiekcie
przy ul. Ks J. Popietuszki 4.

Uczelnia ma bardzo dobre warunki lokalowo-dydaktyczne. W kilku budynkach, potozonych od siebie w
nieduzej odlegtosci, znajduje sie kilkadziesiat dobrze wyposazonych sal dydaktycznych,
¢wiczeniowych, pracowni komputerowych i technicznych. We wszystkich budynkach funkcjonuje
bezptatny dostep do sieci Wi-Fi (24h) oraz sieci Eduroam. Ponadto ANS w Koninie dysponuje
nowoczesng bazag sportowa, na ktdrg sktadajg sie: stadion lekkoatletyczny z bieznig tartanowg;
zespot boisk sportowych ze sztucznymi nawierzchniami do pitki recznej, koszykowej i siatkowej,
siatkowki plazowej, a takze dwa korty tenisowe; sala sportowa, sala fitness oraz sitownia. Studentom
spoza Konina Uczelnia oferuje miejsce w dwoch akademikach, ktéore dysponujg pokojami jedno- i
wieloosobowymi.

Budynek gtéwny przy ul. Przyjazni 1 sktada sie z dwdch przylegajacych do siebie budynkdw tj. czesci
A oraz B. Obiekt posiada tacznie 6 413,75 m?2 powierzchni, w tym 2 088,34 m? stanowi powierzchnia
naukowo-dydaktyczna, a 176,10 m?2 powierzchnia sportowo-rekreacyjna. Do dyspozycji studentéw na
cele naukowo-dydaktyczne oraz sportowo-rekreacyjne pozostajg nastepujace pomieszczenia:

e aula o pojemnosci 420 miejsc siedzacych, wyposazona w nowoczesny w petni profesjonalny
sprzet multimedialny z nagto$nieniem umozliwiajacy prowadzenie wykfadéw z zastosowaniem
nowatorskich form dydaktycznych,

e sala audytoryjna o pojemnosci 112 miejsc oraz pie¢ mniejszych, mieszczacych od 66 do 80
0s0b, wyposazone w sprzet audiowizualny z nagtosnieniem,

e 14 sal ¢wiczeniowych mogacych pomiesci¢ jednorazowo od 20 do 40 studentdw,

e pracownie specjalistyczne:

o pracownia kompletacji i kontroli jakosci, s. 9,
pracownia logistyczna, s. 204,
pracownia zarzadzania i marketingu, s. 207
pracownia magazynowa, s. 208,
pracownia zabezpieczania tadunku, s. 2B,

o pracownia komputerowa, s. 102B,

e cztery pracownie komputerowe z petnym dostepem do Internetu, w tym:
— dwie na 25 stanowisk,

— dwie na 20 stanowisk,

e jedna sala seminaryjna na blisko 10 oséb,

e sitownia i sala do aerobiku, gdzie prowadzone sa zajecia wychowania fizycznego, gimnastyki
korekcyjnej oraz treningi sekcji specjalistycznych.

W budynku przy ul. Przyjazni 1 funkcjonuje réwniez ogdlnodostepny bufet ,Zak-Smak”.

O O O O

Kompleks obiektéow przy ul. ks. J. Popietuszki 4 przeznaczony jest na dziatalno$¢ naukowo-
dydaktyczng, ich taczna powierzchnia uzytkowa wynosi 3 780 m2. Obiekt posiada 28 pomieszczen
dydaktycznych, w tym m. in.:
aule o pojemnosci 150 miejsc, wyposazong w tablice biata suchoscieralng, siedzenia z pulpitem,
projektor z ekranem, zamontowane na state nagtosnienie, multiwizjer oraz klimatyzacje, a takze
stanowisko-stolik dla osoby niepetnosprawnej,
sale wykfadowg na 94 miejsca, wyposazong w tablice biatg suchoscieralng, jeden projektor
multimedialny, dwa ekrany, rzutnik, multiwizjer oraz nagtosnienie, a takze stanowisko-stolik dla
osoby niepetnosprawnej,
dwie sale wyktadowe na 28 miejsc, wyposazone w tablice biate suchoscieralne, projektory, ekrany,
stanowiska-stoliki dla oséb niepetnosprawnych,
jedng sale wyktadowag na 24 miejsca, wyposazong w tablice biatg suchoscieralng, projektor, ekran,
stanowisko-stolik dla oséb niepetnosprawnej,
pracownie komputerowg na 20 stanowisk do nauczania jezykdédw obcych z wykorzystaniem platformy
e learningowej,
laboratorium chemii ogolnej, receptury kosmetycznej i oceny zywnosci
inne pracownie, w tym:

- pracownia chemii,

— pracownia receptury kosmetycznej,

- pracownia biologii i mikrobiologii,

- pracownia fizykoterapii i masazu,

— pracownia wizazu i stylizacji,

— pracownia dietetyki,

— pracownia kosmetologii i podstaw podologii,




- pracownia anatomii, fizjologii i patofizjologii,

— pracownia kinezyterapii,

- pracownia biomechaniki, biofizyki i kinezjologii,
e Monoprofilowe Centrum Symulacji Medycznej

— sala OSCE,

- sala symulacji BLS,

— sala symulacji ALS,

- sala do debrifingu,

- sala ¢éwiczen umiejetnosci pielegniarskich,

- sala badan fizykalnych,

— sala symulacji wysokiej wiernosci,

— sala do pre/debrefingu,

- sala ¢éwiczen umiejetnosci pielegniarskich,

- sala ¢éwiczen umiejetnosci technicznych,

W budynku przy ul. ks. J. Popietuszki 4 dostepna jest tablica multimedialna. Przy budynku znajduje
sie rowniez sala gimnastyczna o powierzchni 140,6 m?, ktdra wyposazona jest w sprzet sportowy oraz
nagtosnienie. Integralng czes$¢ tego kompleksu stanowi stadion sportowy lekkoatletyczny z nowo
wybudowanym zespotem boisk sportowych, w sktad ktérego wchodza dwa korty tenisowe, boiska do
pitki siatkowej i plazowej, boisko do pitki noznej. Stadion z bieznig tartanowg, boiskami do skoku
w dal, tréjskoku, skoku wzwyz, rzutu oszczepem i pchniecia kula.

Na terenie kampusu przy ul. Popietuszki 4 usytuowany jest Dom Studenta Nr 1 o tacznej
powierzchni uzytkowej 2 105,8 m?2, w ktéorym moze mieszka¢ 117 studentdw w pokojach 1- 3
osobowych. Mieszkancy DS majg dostep do pokoi socjalnych wyposazonych w sprzet gospodarstwa
domowego oraz $wietlicy wyposazonej w sprzet audio-wideo. Kazdy mieszkaniec Domu Studenta ma
mozliwo$¢ korzystania z bezptatnego dostepu do Internetu drogg radiowg. Obok akademika znajduje
sie stotéwka ,Zak Smak” mogaca wyda¢ jednorazowo 400 positkéw.

Uczelnia posiada potaczenie swiattowodowe pomiedzy budynkami przy ul. Przyjazni 1 a Wyszynskiego
3 i Popietuszki 4. Budynek przy ul. Wyszynskiego 3 w czesci wykorzystywanej na Dom Studenta Nr 2
zostat takze pokryty siecig radiowa. Podobne prace wykonane zostaty w Domu Studenta Nr 1.
Wymienione wyzej rozwigzania techniczne pozwolity spig¢ siecig teleinformatyczng wszystkie budynki
naszej Uczelni. Akademia Nauk Stosowanych w Koninie stata sie takze czescig wielkiego projektu
faczacego najwieksze osrodki akademickie podpinajac sie do sieci Poznanskiego Centrum
Superkomputerowo-Sieciowego.

W kompleksie obiektow przy ul. Ks. J. Popietuszki 4 znajduje sie takze Centrum
Wykitadowo-Dydaktyczne. Obiekt posiada pomieszczenia naukowo-dydaktyczne, ktérych
powierzchnia wynosi 1 417,61 m2. Sg to:

e aulaim. Jana A.P. Kaczmarka na 657 miejsc (z mozliwoscig dostawek),

e szesc sal wyktadowych na 30 (dwie sale), 35, 52, 69 i 80 miejsc,
Obiekt wyposazony jest w mechaniczng instalacje wentylacyjng i klimatyzacyjna, sie¢ komputerowa,
urzadzenia audiowizualne i nagtosnienie. Centrum Wyktadowo-Dydaktyczne, wraz ze stadionem
i zespotem boisk, budynkiem dydaktycznym, akademikiem, stotéwka i klubem studenckim tworza
kampus uczelniany.

Przy ul. Kard. St. Wyszyinskiego 3c znajduje sie kompleks obiektow o tacznej powierzchni
uzytkowej 4 570 m2 sktadajacy sie z trzech budynkéw:

e Dom Studenta Nr 2 o fgcznej powierzchni uzytkowej 2 033 m2, w ktorym moze mieszkac¢ 108
oséb w pokojach 1-3 osobowych, czesciowo z petlnym weztem sanitarnym, pokojami
socjalnymi w petni wyposazonymi w sprzet gospodarstwa domowego oraz trzema $wietlicami
wyposazonymi w sprzet audio-wideo; wszyscy mieszkancy posiadaja bezptatny dostep do
Internetu;

e budynek dydaktyczny o powierzchni uzytkowej 1 357 m2, w ktérym zlokalizowane sq:

- trzy sale wykfadowe audytoryjne na okoto 70 oséb z nagto$nieniem, wyposazone w rzutniki
pisma, ekrany wiszace, projektory multimedialne,

- 8 sal ¢wiczeniowych, wyposazonych w rzutniki pisma, ekrany wiszace, projektory
multimedialne,

— sala komputerowa na 16 stanowisk,

e budynek mieszczacy Biblioteke im. prof. Mariana Walczaka ANS w Koninie.

Obiekt, w ktorym miesci sie Biblioteka ANS w Koninie ma powierzchnie uzytkowg ponad 1 180 m2.
Miesci sie tu sie wypozyczalnia, czytelnia tradycyjna (26 miejsc do pracy indywidualnej), czytelnia
komputerowa (17 stanowisk z dostepem do Internetu i specjalistycznych baz danych, stanowisko z
dostepem do zbioréw Biblioteki Narodowej ACADEMICA, stanowisko dla osoby niepetnosprawnej) oraz
Osrodek Informacji i Dokumentacji Naukowej. W momencie zapisu do Biblioteki Czytelnik otrzymuje
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hasto do korzystania z INTERNETOWEGO SYSTEMU OBStUGI CZYTELNIKA. Dzieki temu uzyskuje on
mozliwo$¢ obstugi on-line swojego konta bibliotecznego tj. prolongaty, zamawiania i rezerwacji.
Czytelnie majq charakter otwarty i udostepniajg swoje zbiory wszystkim zainteresowanym.
Z wypozyczalni korzystajg gtownie studenci i pracownicy uczelni, natomiast osoby z zewnatrz maja
taka mozliwos¢ po wykupieniu karty bibliotecznej. Pismiennictwo jest na biezaco gromadzone dla
wszystkich kierunkéw studidw. Znaczng czes$¢ zbiordw stanowig pozycje w jezykach angielskim
i niemieckim. Dostepna jest réwniez literatura w jezyku francuskim i rosyjskim. Czytelnia posiada 55
tytutdow czasopism w formie drukowanej. Czes$¢ ksiegozbioru zgromadzona jest w magazynach.
Magazyny mieszczg réwniez archiwalne roczniki czasopism. Obecnie (stan na dzien 31.03.2025 r.),
ksiegozbior liczy 45 232 jednostki inwentarzowe oraz kilka tysiecy innych zbioréw (czasopisma, bazy
naukowe). Biblioteka posiada dostep do krajowych i konsorcyjnych licencji udostepnianych przez
Wirtualng Biblioteke Nauki oraz czytelni on line iBuk Libra Wydawnictwa Naukowego PWN. Biblioteka
jest w catosci skomputeryzowana, a ksiegozbidr jest elektronicznie zabezpieczony przed kradzieza.
Biblioteka pracuje w systemie bibliotecznym Sowa SQL Standard (SOKRATES software).

Biblioteka dostosowuje ksiegozbior w miare potrzeb studentdéw oraz pojawiajacych sie kierunkow
studidow i specjalnosci. Na biezaco aktualizuje literature obowigzkowg w wypozyczalni oraz czytelni.
Nalezy podkresli¢, iz Uczelnia dysponuje aktualnym i bogatym zbiorem bibliotecznym, ktéry jest
wykorzystywany przez studentéw i pracownikow.

Strona internetowa Biblioteki jest petnym, na biezaco aktualizowanym zrddtem informacji o Bibliotece
i jej zasobach.

Obiekt przy ul. Kard. St. Wyszyinskiego 35 to budynek naukowo-dydaktyczny o powierzchni
uzytkowej 3213,23 m?2, w ktérym zlokalizowane s3:

e 13 sal wyktadowych i ¢wiczeniowo-audytoryjnych wyposazonych w ekrany wiszace
i projektory multimedialne:

— 1 sala na 68 osdb,
— 1 sala na 65 osdb,
— 1 sala na 50 oséb,
— 6 sal na 36 osoby,
— 3 sale na 34 osoby,
- 1 sala na 20 oséb,

e 2 sale komputerowe, kazda na 16 stanowisk, posiadajace petny dostep do Internetu, oprécz
oprogramowania ogdlnego stanowiska te wyposazone sg w oprogramowania specjalistyczne
pozwalajace na dokonanie wizualizacji, symulacji oraz analizy dziatania w warunkach
rzeczywistych, jak rowniez programy stuzace do wykonywania obliczen symbolicznych,

e 15 pracowni specjalistycznych:

— laboratorium mechaniki ptynéw (s. 3T),

— laboratorium termodynamiki (s. 4T),

— laboratorium eksploatacji maszyn i urzadzen, s. 5T,

- laboratorium odnawialnych zréodet energii (s. 15T),

— laboratorium wytrzymatosci materiatéw (s. 16T),

— pracownia symulacji transportu i logistyki (s. 17T),

— laboratorium przetwérstwa tworzyw sztucznych (s. 18T),

— laboratorium robotyzacji (s. 19T),

— laboratorium diagnostyki, napedéw i elektromobilnosci (s. 20T) oraz stanowisko

zewnetrzne CARPORT z samochodem elektrycznym,

— laboratorium inzynierii wirtualnej (s. 111T),

— pracownia fizyki (s. 112T),

- laboratorium materiatoznawstwa i obrobki cieplnej (s. 115T),

— laboratorium elektrotechniki i elektroniki (s. 116T),

- laboratorium metrologii warsztatowej i systemdéw pomiarowych (s. 117T);

— pracownia lean management (s. 206T).
Laboratoria te wyposazone w specjalistyczny sprzet i urzadzenia pomiarowe pozwalajace na realizacje
prawie wszystkich zaje¢ o charakterze praktycznym stanowigcych przygotowanie zawodowe
studentéw.
Do uzytku zostaty oddane trzy kondygnacje budynku, na II pietrze wydzielono pomieszczenie dla
uczelnianych kot naukowych. Obiekt jest dostosowany do potrzeb o0s6b niepetnosprawnych,
wyposazony w podjazd dla oséb niepetnosprawnych oraz dzwig osobowy, zapewniajacych dostep na
kazdg kondygnacje obiektu. W budynku Uczelni jest wydzielony zespét sportowy, w sktad ktérego
wchodza: sala gimnastyczna o powierzchni 177 m?2, zaplecze sanitarne dla wyktadowcow, zespoty
sanitarne dla studentéw, magazyn sprzetu sportowego. Pomieszczenia dydaktyczne (z wyjatkiem
laboratoriow) udostepniane sg w miare potrzeb réwniez jednostkom organizacyjnym PANS w Koninie
prowadzacym zajecia dydaktyczne na innych kierunkach studiow.
Wszystkie obiekty ANS w Koninie dostosowane sg do potrzeb osob niepetnosprawnych. Wejscie do
kazdego budynku utatwiajg podjazdy do wdzkéw. We wszystkich budynkach znajduja sie toalety
przystosowane do potrzeb osdb niepetnosprawnych oraz dzwigi osobowe (windy) umozliwiajace
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przemieszczanie sie miedzy pietrami, budynek dydaktyczny przy ul. Wyszynskiego 3c, posiada
platforme schodowg umozliwiajaca przemieszczenie sie z Domu Studenta do budynku dydaktycznego.
W budynku przy ul. Popietuszki 4 znajduje sie zewnetrzny dzwig osobowy umozliwiajgcy osobom
niepetnosprawnym dotarcie na 1 i 2 pietro Uczelni. Przed obiektami przy ul. Przyjazni 1, Popietuszki
4, Wyszynskiego 3c oraz Wyszynskiego 35 znajduja sie wydzielone i oznakowane miejsca parkingowe
dla oséb niepetnosprawnych. W Domu Studenta Nr 2 przy ul. Wyszynskiego 3c zlokalizowane sg
pomieszczenia sanitarne przystosowane dla osdb niepetnosprawnych oraz dwa pokoje o zwiekszonej
powierzchni. Réwniez Centrum Wykfadowo-Dydaktyczne pozbawione jest barier architektonicznych.
Sale dydaktyczne ANS w Koninie wyposazone s W specjalne tawki na potrzeby oséb
z niepetnosprawnosciami ruchowymi, a dodatkowo w wybranych salach zainstalowano monitory
interaktywne (65” oraz 98", 4K ULTRA HD) na potrzeby oséb stabowidzacych. W Bibliotece natomiast
zorganizowano specjalne stanowisko komputerowe z odpowiednim oprzyrzadowaniem dla oséb
niedowidzacych (pomieszczenie przygotowane do indywidualnej pracy osoby
Z niepetnosprawnosciami).

Wszystkie sale przeznaczone do realizacji zaje¢ na kierunku ,pielegniarstwo” spetniajg wymagane
kryteria do realizacji dobrze zorganizowanego procesu ksztatcenia. Warunki bazowe i wyposazenie
wiekszosci sal dydaktycznych, pozwalajg na wykorzystanie réznorodnych metod i technik ksztatcenia
z wykorzystaniem aparatury multimedialnej. Dodatkowo sale dydaktyczne sg jednoczesnie
traktowane jako przedmiotowe pracownie i posiadajg minimum s$rodkoéw dydaktycznych i dodatkowe
wyposazenie specjalistyczne. Przydziat sal do tygodniowego rozktadu zajec jest uzalezniony takze od
tego kryterium.

Budynki ANS w Koninie, w ktérych odbywa sie ksztatcenie na kierunku ,pielegniarstwo”:
Powierzchnia

Budynki Powierzchnia | Powierzchnia uzvtkowa
i pomieszczenia bedace | Liczba catkowita uzytkowa (wy m?)
wiasnoscia Uczelni (w m?2) (w m2) p

ogotem

ul. Przyjazni 1
dydaktyczno-naukowe
i administracyjne 2 7 237,60 6 375,00 6 558,70
(bez obiektow sportowych)
ul. Popietuszki 4
dydaktyczno-naukowe

i administracyjne 1 4 920,2 3780,0 6 559
(bez obiektdéw sportowych)

Centrum Wyktadowo-Dydaktyczne

. 1 5096,91 4 095,57 5 096,91
w Koninie
ul. Wyszynskiego 3c
dydaktyczno-naukowe
i administracyjne 1 1 574,9 1379,0 4 570,0
(bez obiektdéw sportowych)
Biblioteka Gtédwna 1 1 246,10 1100,61 1100,61
ul. Wyszynskiego 35
dydaktyczny i administracyjny 1 4 836,24 3213,23 3126,43

(bez obiektdéw sportowych)

Szczegotowy wykaz pomieszczen dydaktycznych i obiektéw sportowych Uczelni, w ktorych odbywa sie
ksztatcenie na kierunku ,pielegniarstwo”:

Lokalizacja pomieszczen dydaktycznych

Rodzaj Sali Liczba sal POWIEI‘ZChnIa uzytkowa
(w m?)
Pomieszczenia dydaktyczne — ul. Przyjazni 1
wykfadowa (w tym aula) 7 1326,07
¢wiczeniowa audytoryjna 14 626,58
komputerowa 2 121,55
seminaryjna 1 14,14
Pomieszczenia dydaktyczne — ul. Popietuszki 4
wyktadowa 4 366,70
¢wiczeniowa audytoryjna 23 955,24
komputerowa 1 48,90
Centrum Wykiadowo-Dydaktyczne w Koninie — ul. Popietuszki 4
aula 1 961,80
wyktadowa 6 455, 81

Pomieszczenia dydaktyczne — ul. Wyszynskiego 3c
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wyktadowa 3 188,20
¢wiczeniowa audytoryjna 10 412,85
komputerowa 1 31,60
Pomieszczenia dydaktyczne - ul. Wyszynskiego 35
wyktadowa/¢wiczeniowa audytoryjna 13 708,97
¢wiczeniowa laboratoryjna 11 513,10
komputerowa 2 99,80
Obiekty sportowe - ul. Przyjazni 1

sitownia i sala do aerobiku |1 | 163,13
Obiekty sportowe - ul. Popietuszki 4

sala gimnastyczna 1 140,60
stadion z kompleksem boisk 1 19 889,00
Obiekty sportowe — u. Wyszynskiego 35

sala gimnastyczna | 1 | 177,00

taczna liczba komputerdw w Uczelni do dyspozycji studentéw wynosi 160, w tym wszystkie majq
dostep do Internetu. Z ww. komputeréw studenci moga korzysta¢ w nastepujacych godzinach:

o w pracowniach komputerowych - w godzinach zaje¢,
o w czytelni komputerowej — w godzinach otwarcia biblioteki,
o z komputeréw na terenie Uczelni, w tym kiosku multimedialnego, sieci bezprzewodowej -

w godzinach otwarcia Uczelni.
Oprogramowanie zainstalowane na ww. komputerach przedstawia sie nastepujaco:
e MS Windows i narzedzia podstawowe,
e MS Office,
e Comarch ERP OPTIMA, SAGE Symfonia, TIBC Statistica (w pracowniach komputerowych
wykorzystywanych na potrzeby zaje¢ dydaktycznych na kierunku ,pielegniarstwo”,
e Sowa (Biblioteka).

Wiasna i wynajmowana baza w petni pokrywa potrzeby uczelni i zapewnia dobre warunki do realizacji
ksztatcenia i rekreacji. W procesie modernizacji obiektéw dydaktycznych i domu studenta
uwzgledniono potrzeby osdb niepetnosprawnych. W budynku dydaktycznym przy ul. Przyjazni 1

i Popietuszki 4 funkcjonuje winda oraz na kazdej kondygnacji przystosowano toalety, w domu
studenta wykonano podjazdy dla wodzkéw inwalidzkich oraz zorganizowano tazienki dla oséb
niepetnosprawnych.

Obiekt posiada podjazd i winde zewnetrzng dla niepetnosprawnych z dostepem do wszystkich
pomieszczen dydaktycznych.

5. Wewnetrzny system zapewniania jakosci ksztatcenia

5.1. Zarzadzanie kierunkiem

Proces zarzadzania kierunkiem studiéw jest okreslony w Statucie ANS w Koninie, stanowigcym
zatqcznik do Uchwaty Nr 325/VI/IV/2019 Senatu PWSZ w Koninie z dnia 16 kwietnia 2019 r. w sprawie
uchwalenia statutu Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej w Koninie (t.j. Obwieszczenie Rektora ANS
w Koninie z dnia 30 maja 2023 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu statutu Akademii Nauk
Stosowanych w Koninie ze zm.).

Proces zarzadzania kierunkiem Pielegniarstwo jest sprawny, co potwierdzajg uzyskiwane dotychczas
efekty dydaktyczne i organizacyjne. Pozwalajg one stwierdzié, ze kierunek studiéw jest zarzadzany
wilasciwie. W procesie zarzadzanie kierunkiem kierownictwo Katedry Pielegniarstwa podejmuje czesc
decyzji o charakterze operacyjnym przypisanych kierownikowi katedry (np. podejmowanie decyzji we
wszystkich sprawach dotyczacych katedry, niezastrzezonych do kompetencji organéw Uczelni lub
dziekana), natomiast pozostate decyzje operacyjne podejmowane sg przez rektora, senat i/lub dziekana
wydziatu (np. uchwalanie programow studidw; zapewnienie warunkéw do prowadzenia dziatalnosci
dydaktycznej). Decyzje o charakterze strategicznym podejmowane sa przez Senat i Rektora ANS
w Koninie, z uwzglednieniem wnioskéw Dziekana Wydziatu (§ 13 ust.3 pkt 4 Statutu; np.
podejmowanie uchwat w sprawie utworzenia i zniesienia kierunku studidéw). Dziekan podejmuje decyzje
zwigzane z prowadzeniem dziatalnosci dydaktycznej i jej kontrola wspomagajac sie opiniami Rad
Programowych.

Proces zarzadzania kierunkiem studidw Pielegniarstwo podlega systematycznej ocenia ze strony
dziekana wydziatu, rektora oraz senatu ANS w Koninie. Rezultaty tej oceny przekifadaja sie na
wdrazanie nowych rozwigzan dydaktycznych, formalnych i organizacyjnych zmierzajacych do
usprawnienia oraz doskonalenia procesu ksztatcenia na kierunku.
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5.2. Weryfikacja efektow uczenia sie

Sposoby weryfikacji zaktadanych efektéw uczenia sie zostaty okreslone przez nauczycieli akademickich
w opracowanych przez nich sylabusach (kartach przedmiotu) poszczegdlnych przedmiotow.

Osigganie przez studentow tych efektdw jest weryfikowane poprzez szereg zaliczen i egzaminow
realizowanych w réznych formach. Z problematyka weryfikacji zaktadanych efektéw uczenia sie
zwigzane jest zarzadzenie Nr 83/2019 Rektora PWSZ w Koninie z dnia 5 wrzesnia 2019 r. w sprawie
wewnetrznego systemu zapewnienia jakosci ksztatcenia ze zm. Na Wydziale Nauk
o0 Zdrowiu ustalono, ze w roku akademickim liczba hospitacji na danym kierunku powinna wynosic¢
minimum 6. W procesie okreslania i weryfikacji efektéw uczenia sie na kierunku studiéw Pielegniarstwo
biorg udziat zaréwno interesariusze wewnetrzni, jak i zewnetrzni. Udziat ten polega przede wszystkim
na wyrazaniu przez pracodawcow i studentow uwag i sugestii dotyczacych ksztatcenia na kierunku.
Weryfikacja efektow uczenia sie nastepuje rowniez poprzez angazowanie do prowadzenia zajec
praktykéw, czyli oséb, ktére na co dzien w swoich oddziatach/placowkach wykorzystuja wiedze,
umiejetnosci i kompetencje spoteczne, ktére powinien posiada¢ absolwent studiow. Ksztattowanie
koncepcji ksztatcenia na kierunku studidw odbywa sie w poprzez wskazywanie pozadanych
umiejetnosci i kompetencji absolwentéw oraz wskazywanie pozadanych zmian w celu doskonalenia
programu i procesu ksztatcenia.

Ocene osiggnie¢ studenta dokonuje sie w oparciu o System Oceny Osiggnie¢ Studentéw Akademii Nauk
Stosowanych w Koninie.

Ocenianie osiggnie¢ edukacyjnych obejmuje:

1) formutowanie przez nauczyciela akademickiego wymagan edukacyjnych oraz informowanie o nich
studenta,

2) biezacg kontrole dydaktyczng i ocene osiggnie¢ edukacyjnych studenta w odniesieniu

do konkretnych zadan wykonywanych przez studenta lub przyjetych wybranych form oceniania
studenta,

3) przeprowadzanie egzamindw i zaliczen,

4) ustalanie ocen koncowych (rocznych lub semestralnych) na koniec roku akademickiego (semestru)
z danego przedmiotu (modutu).

Zasady informowania o ocenach i kryteria ich przyznawania:

1. Oceny wystawiajg nauczyciele akademiccy prowadzacy poszczegolne zajecia dydaktyczne.

2. Nauczyciele akademiccy na poczatku kazdego roku akademickiego informujg studentéw
0 wymaganiach edukacyjnych wynikajacych z realizowanego przez siebie programu ksztatcenia
w ramach danego przedmiotu (modutu) i formy prowadzenia zaje¢ oraz o sposobach sprawdzania
osiggnie¢ edukacyjnych studentéw, w szczegolnosci w zakresie wiedzy (wiadomosci), umiejetnosci oraz
kompetencji spotecznych (postaw) w zakresie zgodnym z wymaganiami wynikajacymi z realizowanych
w Uczelni programdw ksztatcenia uwzgledniajacych Krajowe Ramy Kwalifikacji dla Szkolnictwa
Wyzszego.

3. Nauczyciele akademiccy na poczatku kazdego roku akademickiego informujg réwniez studentéw
o kryteriach uzyskania poszczegdlnych ocen koncowych (semestralnych lub rocznych) zgodnych
z przyjeta w Uczelni skala.

4. Oceny stosuje sie w stopniach wedtug nastepujacej skali zgodnej z Regulaminem Studiéw:

petna nazwa oznaczenie cyfrowe skrét literowy
stopnia

bardzo dobry 5,0 bdb
dobry plus 4,5 db+
dobry 4,0 db
dostateczny plus 3,5 dst+
dostateczny 3,0 dst
niedostateczny 2,0 ndst

5. Kazdy przedmiot (modut) konczy sie zaliczeniem albo egzaminem semestralnym
lub rocznym.

Zasady i formy oceniania

1. Zasady sprawdzania wiedzy (wiadomosci), umiejetnosci oraz kompetencji spotecznych (postaw):

a) ocenianie wiedzy (wiadomosci), umiejetnosci oraz kompetencji spotecznych (postaw) studenta
powinno by¢ systematyczne i wszechstronne, zgodne z zasadami kontroli dydaktycznej,

b) wystawiajac oceny nauczyciel akademicki uwzglednia wybrane formy oceniania sposréd
nastepujacych: test wiedzy, ustny sprawdzian wiedzy, praca pisemna, praca pisemna z obrong,
prezentacja, egzamin OSCE, zadanie praktyczne lub projektowe, zadanie zespotowe (grupowe) z
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indywidualng kontrolg osiagnie¢, obserwacja i ocena wykonania zadania, kontrola i ocena przebiegu
praktyk, inna forma oceniania - okreslona przez nauczyciela akademickiego w sylabusie (karcie)
przedmiotu.

2. Kazdy nauczyciel akademicki — koordynator danego przedmiotu (modutu) jest zobowigzany

do okreslenia we wspdtpracy z pozostatymi nauczycielami akademickimi prowadzacymi zajecia
dydaktyczne w ramach danego przedmiotu (modutu) sposdéb weryfikacji (oceny) kazdego efektu
uczenia sie przypisanego do danego przedmiotu (modutu).

3. Przy okreslaniu sposobow weryfikacji (oceny) efektow uczenia sie uwzglednia sie rodzaj i cechy
danego przedmiotu (modutu), specyfike danego kierunku studiéw, profil i poziom ksztatcenia oraz
umiejscowienie kierunku studiéw w okreslonym obszarze (obszarach) ksztatcenia wedtug wymogdw dla
szkolnictwa wyzszego.

4. Ocena roczna (semestralna) z danego przedmiotu (modutu) jest podsumowaniem osiggniec
edukacyjnych studenta w danym roku akademickim (semestrze) w ramach wszystkich form zajec
dydaktycznych przyjetych dla danego przedmiotu (modutu).

Ocenianie studentdw na kierunku Pielegniarstwo prowadzone odbywa sie wedtug nastepujacych
kryteriow:

Kryteria oceny odpowiedzi ustnej:

e udzielanie poprawnej, wyczerpujgcej odpowiedzi,

e trafnos$¢ rozpoznania probleméw wynikajacych z zadania,

e uwzglednienie aktualnej wiedzy medycznej,

e postugiwanie sie jezykiem naukowym i specjalistycznym,

e samodzielnos$¢ i kreatywno$¢ w proponowaniu rozwigzan.

Kryteria oceny pracy pisemnej:

e zgodno$c tresci z tematem,

e trafny dobor literatury,

e ujecie problemu zgodnie z aktualng wiedza (medyczng, spoteczng, humanistyczng),

e interpretacja wtasna tematu,

e szata graficzna zgodna z ustalonymi wymogami.

Kryteria oceny procesu pielegnowania:

¢ analiza informacji dotyczacej sytuacji zdrowotnej,

¢ diagnoza pielegniarska (trafnos¢, poprawnos¢, hierarchia waznosci),

e cel (adekwatny do rozpoznanych probleméw, poprawnie sformutowany),

e poprawnos$c¢ zaplanowania rozwigzania probleméw, doboru metod, $rodkéw,

e uwzglednienie w planie wspdtpracy z pacjentem i jego rodzing oraz z zespotem terapeutycznym,
e w planie opieki uwzglednit standardy i procedury opieki pielegniarskiej zgodne z aktualng wiedzg
medyczng,

e uzasadnienie planu dziatania,

e W procesie pielegnowania wykorzystanie wiedzy z réznych dziedzin (przedmiotow).

Kryteria oceny z tematyki samoksztatcenia:

e zgodnos¢ tresci z tematem,

* ujecie problemu zgodnie z aktualng wiedzg (medyczna, spoteczng, humanistyczng),

e trafny dobdr literatury,

¢ interpretacja wiasna tematu,

e samodzielnos¢ i kreatywno$¢ w proponowaniu rozwigzan,

e szata graficzna zgodna z ustalonymi wymogami.

Kryteria zaliczenia zaje¢ z zakresu symulacji niskiej, posredniej i wysokiej zaleza od celu i typu
symulacji, mozemy wyroéznié:

e zaangazowanie i aktywnos¢ uczestnikow,

e rozumienie materiatu i proceséw,

¢ analizowanie sytuacji, identyfikowanie problemdéw i podejmowanie decyzji,

e aktywne uczestniczenie w scenariuszach,

e wykazywanie zrozumienia zaleznosci przyczynowo-skutkowych w symulacji,

e wybor odpowiednich strategii i podejmowanie decyzji w oparciu o analize,

e ocena skutkow podjetych decyzji.

Egzamin OSCE (Obiektywny Ustrukturyzowany Egzamin Kliniczny) podlega standaryzowanej ocenie
umiejetnosci praktycznych w warunkach symulowanych, za pomoca list kontrolnych (checklist).
Kryteria oceny umiejetnosci praktycznych:

e bezpieczenstwo odbiorcy ustug,

e poprawnos$c¢ zaplanowania rozwigzywania probleméw, doboru metod, $srodkéw

do rozwigzywania zadania (problemu),

e wykonanie zabiegéw zgodnie z obowigzujgcymi zasadami i procedurami,

e zdolno$¢ organizowania wtasnej pracy dostosowanej do przyjetych zalecen i organizacji pracy
w oddziale,

* wykorzystywanie wiedzy z réznych dziedzin (przedmiotow),

e zgodnos$¢ prezentowanych pogladéw z przyjetymi zasadami etyki ogélnozawodowej,
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e samodzielnos¢ i kreatywno$¢ w proponowaniu rozwigzan.

Warunki uzyskania przez studenta kwalifikacji danego stopnia

Warunkiem uzyskania przez studenta kwalifikacji danego stopnia dla okreslonego kierunku studidéw
i profilu ksztatcenia, poswiadczonej dyplomem, jest osiggniecie wszystkich zatozonych w programie
ksztatcenia efektdw uczenia sie w zakresie wiedzy (wiadomosci), umiejetnosci

oraz kompetencji spotecznych (postaw).

Sprawdzanie osiggnie¢ efektow uczenia sie w zakresie umiejetnosci praktycznych

Sprawdzanie osiggnie¢ efektow uczenia sie w zakresie umiejetnosci praktycznych odbywa sie w oparciu
0 opracowane kryteria. Sq to:

KRYTERIA OCENY EFEKTOW UCZENIA SIE W ZAKRESIE UMIEJETNOSCI PRAKTYCZNYCH ZDOBYTYCH
PODCZAS
ZAJEC PRAKTYCZNYCH I PRAKTYK ZAWODOWYCH

Lp. NAZWA KRYTERIUM pkt.
1 Bezpieczenstwo odbiorcy ustug 3
2 Poszanowanie godnosci osobistej pacjenta podczas realizacji ustugi 3
3 Poprawnos$c¢ zaplanowania rozwigzywania problemoéw, doboru metod, $rodkéw do 3

rozwigzywania zadania (problemu)
4 | Wykonywanie zabiegu zgodnie z obowigzujacymi zasadami i procedurami 3
5 Wykazanie zdolnosci organizowania wiasnej pracy dostosowanej do przyjetych 3
zalecen i organizacji pracy w oddziale
6 Wykorzystywanie wiedzy z réznych dziedzin (przedmiotdéw), umiejetne taczenie 3
wiedzy teoretycznej z praktyczng
7 | Zgodno$¢ prezentowanych pogladéw z przyjetymi zasadami etyki ogélnozawodowej 3
8 |Samodzielnosc¢ i kreatywnos$¢ w proponowaniu rozwigzan 3
9 | Autonomia funkcji zawodowych, empatia podczas realizacji zadania zawodowego 3
10 | Odpowiedzialnos$¢ zawodowa 3

Student moze pozyskac tagcznie 30 punktéw.

ocena bardzo dobra (5,0): uzyskanie 30-28 punktéw
ocena dobry plus (4,5): uzyskanie 27-25 punktow
ocena dobra (4,0): uzyskanie 24-22 punktow
dostateczny plus (3,5): 21-19 punktéw

ocena dostateczna (3,0): 18-16 punktéw

ocena niedostateczna: ponizej 16 punktow

VVVVYVYY

KRYTERIA OCENY WYKONANIA ZADANIA PRAKTYCZNEGO
Kazda umiejetnos¢ praktyczna musi by¢é wykonana samodzielnie, bezpiecznie, kompetentnie z
uzasadnieniem swojego dziatania, w obecnosci osoby nadzorujacej.

Lp. NAZWA KRYTERIUM pkt.
1 Komunikowanie sie z pacjentem, rodzing i zespotem terapeutycznym 3
2 | Bezpieczenstwo pacjenta oraz wtasne 3
3 | Szybkos¢ i trafnos¢ decyzji oraz swiadomosé ich konsekwencji 3
4 | Poprawnosc¢ okreslenia celu dziatania 3
5 | Samodzielno$¢ przygotowania do wykonania czynnosci pielegniarskich 3
6 | Doktadnos$¢ wykonania zadania w poréwnaniu ze wzorem 3
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7 | Satysfakcja pacjenta i jego rodziny ze $wiadczonej opieki

8 | Poprawnos$¢ dokumentowania $wiadczonej opieki 3
9 Refleksja dotyczaca wtasnego dziatania 3
10 | Odpowiedzialno$¢ zawodowa 3

Student moze pozyskac tacznie 30 punktow.

ocena bardzo dobra (5,0): uzyskanie 30-28 punktow
ocena dobry plus (4,5): uzyskanie 27-25 punktow
ocena dobra (4,0): uzyskanie 24-22 punktow
dostateczny plus (3,5): 21-19 punktéw

ocena dostateczna (3,0): 18-16 punktow

ocena niedostateczna: ponizej 16 punktow

VVVVYYYVY

KRYTERIA OCENY PROCESU PIELEGNOWANIA

Lp. NAZWA KRYTERIUM pkt
1 Analiza informacji dotyczacej sytuacji zdrowotnej 3
2 | Diagnoza pielegniarska (trafnos$¢, poprawnosé, hierarchia waznosci) 3
3 Cel (adekwatny do rozpoznanych problemdw, poprawnie sformutowany) 3
4 Poprawnosc¢ tworzenia poszczegdlnych etapow procesu pielegnowania, zgodnosé 3
merytoryczna z arkuszem wywiadu, uzasadnienie planu dziatania i realizacji

5 Ocena (adekwatnos¢ do wytonionego problemu i celu) 3

6 | Poprawnos¢ zaplanowania rozwigzania problemoéw, doboru metod, srodkow 3

7 Uwzglednienie wspotpracy z pacjentem i jego rodzing oraz z zespotem 3
terapeutycznym

8 Uwzglednienie standardéw i procedur opieki pielegniarskiej zgodne z aktualng 3
wiedzg medyczng

9 Uwzglednienie, zaplanowanie i realizacja edukacji zdrowotnej wobec pacjenta i jego 3
opiekundéw

10 | Wykorzystanie w procesie pielegnowania wiedzy z réznych dziedzin (przedmiotéw) 3

Student moze pozyskacé tacznie 30 punktow.

ocena bardzo dobra (5,0): uzyskanie 30-28 punktéw
ocena dobry plus (4,5): uzyskanie 27-25 punktow
ocena dobra (4,0): uzyskanie 24-22 punktow
dostateczny plus (3,5): 21-19 punktéw

ocena dostateczna (3,0): 18-16 punktéw

ocena niedostateczna: ponizej 16 punktéw

YVVVVYVY

KRYTERIA OCENY EFEKTOW UCZENIA SIE W ZAKRESIE KOMPETENCJI SPOLECZNYCH (POSTAW)
STUDENTA UZYSKANYCH NA ZAJECIACH PRAKTYCZNYCH I PRAKTYKACH ZAWODOWYCH

Lp. NAZWA KRYTERIUM Pkt

Postawa w stosunku do pacjenta:

- udzielanie pacjentowi troskliwej opieki zgodnej z obowigzujacymi standardami,
1 - okazanie pacjentowi zyczliwosci, wyrozumiatosci, cierpliwosci, 4
- respektowanie praw pacjenta do intymnosci i godnosci osobistej podczas
udzielania $wiadczen pielegnacyjnych.

Postawa wobec zawodu i nauki:

- ciggte podnoszenie kwalifikacji zawodowych,

- wdrazanie zasad etyki zawodowej,

- zaangazowanie w pracy pielegniarskiej, identyfikacja z zawodem.
Postawa wobec zespotu terapeutycznego:

- wspotpraca z zespotem terapeutycznym,

- dbanie o dobrg atmosfere i integracje z zespotem terapeutycznym, 2
- okazywanie zyczliwosci wobec personelu medycznego oraz kolezanek i kolegdéw.
4 | Postawa studenta wobec regulaminu: 2
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- punktualnos¢, obecnos¢ na zajeciach,

- przestrzeganie zarzadzen uczelni, regulamindéw wewnetrznych placowek
ksztatcenia praktycznego,

- prawidlowe umundurowanie, estetyczny wyglad.
Student moze pozyskac tacznie 10 punktow.

ocena bardzo dobra (5,0): uzyskanie 10 punktéw
ocena dobry plus (4,5): uzyskanie 9 punktow
ocena dobra (4,0): uzyskanie 8 punktow
dostateczny plus (3,5): 7 punktow

ocena dostateczna (3,0): 6 punktéw

ocena niedostateczna: ponizej 6 punktow

YVVVVYVYYVY

System sprawdzania koncowych efektow uczenia sie:

Studia pierwszego stopnia konczg sie egzaminem dyplomowym obejmujacym weryfikacje osiggnietych
efektow uczenia sie objetych programem studiéw. Egzamin skilada sie z czesci teoretycznej
i praktycznej (OSCE), ktéry obejmuje weryfikacje osiggnietych efektdow uczenia sie objetych
programem studiéw.

Weryfikacja osiggnietych efektow uczenia sie w kategorii umiejetnosci wymaga bezposredniej
obserwacji studenta demonstrujgcego umiejetnos¢ w czasie obiektywnego standaryzowanego
egzaminu klinicznego (Objective Structured Clinical Examination, OSCE).

Warunkiem dopuszczenia do egzaminu dyplomowego jest zdanie egzamindw, zaliczenie zajec
praktycznych i praktyk zawodowych. Absolwent uzyskuje dyplom licencjata pielegniarstwa.

Egzamin dyplomowy przebiega zgodnie z Regulaminem organizacji i przebiegu egzaminu dyplomowego
na kierunku Pielegniarstwo w ANS w Koninie. Przygotowanie do egzaminu dyplomowego zgodniw
z planem studidw rozpoczyna sie w VI semestrze studidw w trakcie Pracowni dyplomowej
i przygotowania do egzaminu dyplomowego. Ogdlna liczba godzin przeznaczonych na seminarium
dyplomowe wynosi 50 godzin dydaktycznych.

6. Inne uwagi, wyjasnienia i uzasadnienia

Zgodnie z wskazdwkami European Association for Quality Assurance in Higher Education (ENQA),
Katedra Pielegniarstwa dziatajagca w ramach Wydzialu Nauk o Zdrowiu dba o podnoszenie jakosci
i przejrzystosci ksztatcenia w europejskim obszarze szkolnictwa wyzszego (EHEA), promowanie kultury
jakosci, utatwienie uznawalnosci dyploméw i mobilnosci studentéw oraz pracownikéw naukowych
i wspieranie instytucji w doskonaleniu systemdw ksztatcenia poprzez nastepujace dziatania:

. wigczanie studentéw w dziatania zmierzajace do zapewnienia jakosci ksztatcenia,
a w szczegdlnosci ocenianie przez studentédw, za pomocg ankiet, kadry dydaktycznej oraz poziomu
procesu dydaktycznego;

. monitorowanie Sciezek karier zawodowych;

. wspotprace ze Samorzadem Studenckim oraz wigczanie studentéow do pracy nad programem
ksztalcenia poprzez udziat w radzie programowej kierunku;

. coroczne dokonywanie przegladu sylabuséw i programu ksztatcenia;

. udziat interesariuszy zewnetrznych i wewnetrznych w zapewnianiu jakosci ksztatcenia;

. funkcjonowanie kierunkowego zespotu ds. oceny jakosci ksztatcenia, ktérego zadaniem jest

monitorowanie programu ksztalcenia poprzez uwazng analize efektow z podziatem na wiedze,
umiejetnosci i kompetencje spoteczne, zapewnianie studentom nie tylko zasobéw do nauki, ale réwniez
licznych $rodkéw wsparcia (pomoc socjalna, baza socjalna: akademiki, bufet studencki, baza
rekreacyjna i sportowa: sitownia, sala do aerobiku, sala gimnastyczna i stadion sportowy).

W perspektywie rozwoju kierunku ,pielegniarstwo” uwzgledniono nastepujace determinanty:

. rosngce zapotrzebowanie na profesjonalistdw z zakresu pielegniarstwa;

. doskonalenie programu studiow oraz dostosowywanie programu i procesu ksztatcenia do
aktualnych potrzeb i wyzwan w obszarze ogélnie pojetego zdrowia;

. zaangazowanie w proces dydaktyczny doswiadczonej kadry praktykdéw;

. bardzo dobre warunki lokalowe sprzyjajace realizacji programu studidw oraz mozliwos¢

realizacji czesci zaje¢ dydaktycznych w siedzibach interesariuszy zewnetrznych;
dogodne potozenie komunikacyjne ANS w Koninie oraz nizsze koszty utrzymania w pordéwnaniu
z duzymi osrodkami akademickimi w regionie.

Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej z dnia 13 listopada 2021 r.
zmieniajagcym rozporzadzenie w sprawie klasyfikacji zawoddéw i specjalnosci na potrzeby rynku pracy
oraz zakresu jej stosowania absolwent zdobedzie kwalifikacje do zawodu:

- 222101 Pielegniarka
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