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REGULAMIN ZAJEC PRAKTYCZNYCH / PRAKTYK ZAWODOWYCH
STUDENTOW PIELEGNIARSTWA

1. Zajecia praktyczne / praktyki zawodowe odbywaja si¢ w danym roku akademickim
zgodnie z obowiazujacym harmonogramem.

2. W trakcie zaje¢ praktycznych student jest pod opieka nauczyciela akademickiego
uczelni.

3. W trakcie praktyk zawodowych student jest pod opiecka wyznaczonej pielggniarki,
tzw. opiekuna praktyk zawodowych, a dokumentacje procesu pielggnowania
konsultuje i ocenia nauczyciel akademicki z uczelni tzw. opiekun dydaktyczny.

4. W trakcie zaj¢¢ praktycznych / praktyk zawodowych student:

— nie uzywa: telefonow komoérkowych, aparatéw fotograficznych, dyktafonow itp,
— nie opuszcza miejsca zaj¢¢ celem realizacji spraw zwiazanych z tokiem studiow
(np. spotkania z promotorem, zalatwiania spraw w Dziekanacie).

5. W ramach zaje¢é praktycznych / praktyk zawodowych, ktore prowadzi pracownik
zaktadu opieki zdrowotnej harmonogram godzin zaj¢¢ studenci omawiaja z osoba
prowadzaca 1 opiekunem dydaktycznym. Wszelkie zmiany wymagaja zgody
opiekuna dydaktycznego i koordynatora zaj¢¢ praktycznych/ praktyk zawodowych.

6. Nauczyciel oraz pracownicy zakladu opieki zdrowotnej, w ktorej odbywaja sig
zajecia nie ponosza odpowiedzialno$ci za rzeczy osobiste studenta.

7. Student ma prawo do trzydziestominutowe] przerwy na positek w wyznaczonym
przez nauczyciela / opiekuna praktyki czasie i miejscu.

8. Student ma obowiazek przestrzegania Karty Praw Pacjenta oraz Kodeksu Etyki
Zawodowej Pielggniarki 1 Potoznej Rzeczpospolitej Polskiej.

9. Student ma obowiazek zapoznania si¢ z przepisami BHP i innymi regulaminami
obowiazujacymi w zaktadzie opieki zdrowotnej oraz do ich bezwzgl¢gdnego
przestrzegania (w tym zakazu palenia tytoniu).

10.Student ma obowiazek noszenia estetycznego — pelnego umundurowania
z identyfikatorem — braki w umundurowaniu stanowia podstaw¢ do odmodwienia
przyje¢cia studenta na zajgcia.

11.Student ma obowiazek posiadania aktualnej ksiazeczki zdrowia.

12.Student ponosi odpowiedzialno$¢ za witasne dzialania podjete w miejscu realizacji
zajg¢ praktycznych / praktyk zawodowych zgodnie z regulaminem studiow.

Podpis studenta: ...



INDEKS UMIEJETNOSCI PIELEGNIARSKICH

Indeks jest stworzony po to, aby pomoéc Pani/Panu ukierunkowaé uczenie

i dokumentowad rozwdj umiejgtnosci praktycznych.
Prosze¢ pamigta¢ o udokumentowaniu nabywanych umiej¢tnosci zgodnie

z ponizsza legenda:

Poziom 1

Poziom 2

Poziom 3

Poziom 4

obserwacja procedur w praktyce

wykonanie umiejetnosci z pomoca osoby nadzorujacej

wykonanie umiej¢tnosci  pod kierunkiem osoby
nadzorujacej

wykonanie umiejetnosci samodzielnie, bezpiecznie,
kompetentnie z uzasadnieniem swojego dzialania,
w obecnos$ci osoby nadzorujacej.

Indeks umiejgtnosci pielegniarskich zostat podzielony na 15 nastepujacych grup:
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Higiena

Zywienie

Wydalanie

Przemieszczenie / techniki ulozenia

Usprawnienie lecznicze

Profilaktyka zakazen
Asystowanie do zabiegow terapeutycznych i diagnostycznych
Monitorowanie / pomiary

Podawanie lekow

10.0Obsluga sprzetu

11.Opatrunki

12.Badania diagnostyczne

13.Zabiegi terapeutyczne

14.Psychospoleczne umiejetnosci (komunikacja, edukacja)

15.Dokumentowanie



UMIEJETNOSC

Student potrafi:

PRACOWNIA UMIEJETNOSCI

ZAJECIA PRAKTYCZNE

PRAKTYKA ZAWODOWA

Poziom wykonania/podpis/data

Poziom wykonania/podpis/data

Poziom wykonania/podpis/data

1. Higiena

Przescieli¢ 16zko puste

Przescieli¢ t6zko
z chorym

Przygotowacé l6zko do
przyjecia chorego

Zmieni¢ bielizne osobista
chorego

Zmieni¢ bielizne po$cielowa

Wykona¢ toalet¢ jamy ustnej

Wykona¢ kapiel chorego
w wannie/pod prysznicem

Wykona¢ toalete / kapiel
chorego w 16zku

Umy¢ glowe choremu
w l6zku

Zalozy¢ czepiec p/wszawicy

Ogoli¢ pacjenta

Wykapaé¢ noworodka

Wykapaé niemowle

Wykapaé male dziecko

Przewina¢ niemowle

Ubraé i rozebra¢ niemowle
i male dziecko

Wykona¢ higieniczne mycie
rak




Wykona¢ toalete posmiertng

Zaopatrzy¢ przetoke
jelitowa (stomig)

2. Przemieszczenie / techniki ulozenia

Ulozy¢ w réznych pozycjach oraz przemieszcza¢ chorych:

- nieprzytomnych

- z hemiplegia /hemipareza

- z paraplegia/parapareza

- ze Ztamaniem Kkregostupa

- z endoproteza

- zrwa kulszowa

- z astmg oskrzelowa

- z zaburzeniami kraZzenia
i oddychania

- po operacji w znieczuleniu
miejscowym

- po operacji w znieczuleniu
0g6lnym

- oparzonych

Stosowac¢ u chorego lezacego ud

ogodnienia:

- materace powietrzne

- inne materace

- pod posladki

- pod lokcie i piety

- pod plecy




Usprawnia¢ ruchowo chorego
(siadanie, pionizacja, nauka
chodu, nauka samoobstugi)

Transportowaé chorego

3. Usprawnienie |

ecznicze

Wykonaé gimnastyke
oddechowa

Wykonaé nacieranie
i oklepywanie klatki
piersiowej

Zastosowa¢ drenaz
ulozeniowy

Wykona¢ toalete drzewa
oskrzelowego pacjenta

z rurka
intubacyjna/tracheostomijng

Wykona¢ ¢wiczenia
izometryczne, bierne, czynne

Wykonaé masaz gruczotu
piersiowego

Postawi¢ banki lekarskie

Wykona¢ oklad:

- chlodzacy

- wysychajacy

- rozgrzewajacy

Zatozy¢ termofor / oklad
zelowy

Zatozy¢ worek z lodem /
oklad zelowy

4. Zywienie

Poi¢ chorego dorostego

Karmi¢ osobe dorosia

Zalozy¢ zglebnik do zoladka

Usuna¢ zglebnik z zoladka




Karmié chorych przez sonde
zoladkowa, dojelitowa,
przetoki odzywcze

Przystawi¢ noworodka do
piersi poloznicy

Karmi¢ niemowle

5. Wydalanie

Poda¢ choremu basen oraz /
lub kaczke

Wykona¢ lewatywe przez:

- odbyt

- stomig

Wykona¢ plukanie jelit

Zalozy¢ suchg rurke

Wykonaé wlewke
przeczyszczajaca

Wykonaé kroplowy wlew
doodbytniczy

Zaltozy¢ cewnik do pecherza
moczowego

Usung¢ cewnik z pecherza
moczowego

6. Profilaktyka zakazen

Zaklada¢ rekawice ochronne

Zaklada¢ rekawice jalowe

Wykona¢ chirurgiczne mycie
rak

Segregowaé odpady

Przygotowaé roztwér do
dezynfekceji narzedzi i sprzetu
medycznego

Przygotowa¢ zestawy do
sterylizacji

7. Asystowanie




Asystowa¢é przy
wprowadzaniu rurki
intubacyjnej

Asystowa¢ przy zmianie
opatrunku na ranie
operacyjnej/oparzeniowej

Asystowaé przy usuwaniu
Szwow

Asystowa¢ przy podawaniu
krwi i preparatow
krwiopochodnych

Asystowa¢ lekarzowi podczas:

- biopsji aspiracyjnej szpiku

- punkcji otrzewnowej

- bronchoskopii

- gastroskopii

- biopsji

- pobierania krwi na
gazometrig

- innych

8. Monitorowanie/pomiary

Wykonaé¢ pulsoksymetri¢

Podlaczy¢ kardiomonitor

Kontrolowaé¢ drenaz rany

Oceni¢ wysokos$¢ dna macicy
u poloznicy

Oceni¢ odchody poloznicy
(ilosé, zabarwienie, zapach)

Oceni¢ ksztalt i konsystencje
macicy u poloznicy

Monitorowa¢ dostep
naczyniowy

Wykona¢ pomiar:




- temperatury ciala

- tetna

- ci$nienia tetniczego krwi

- oddechow

- masy ciala i wzrostu
u osoby doroslej

- masy i dlugosci ciala
u niemowlecia

- obwodow, glowy, klatki
piersiowej, brzucha

- diurezy dobowej

- diurezy godzinowej

- oSrodkowego ci$nienia
zylnego

Obliczyé BMI

Oceni¢ ostros¢ wzroku
u dorostego idziecka

Oceni¢ zdolno$¢ widzenia
barw u dorostego i dziecka

Oceni¢ stuch u dorostego
i dziecka

Prowadzi¢ bilans wodny

Monitorowa¢ parametry neurol

ogiczne:

- orientacje¢ og6lng

- szeroko$¢ i rownosé zrenic

- aktywno$¢ ruchowa

- stan przytomno$ci (skala
Glasgow)




Monitorowa¢ chorego
z zywieniem pozajelitowym

Oceni¢ rozwoéj dziecka
w poszczegdlnych okresach
rozwojowych

9. Podawanie lekow

Podlaczy¢ doraznie tlen przez:

- maske

- cewnik

- kaniule nosowa ,,wasy”

Przygotowacé i podawaé leki u dorostych:

- tabletki/plyny

- globulki

- czopki

- krople do oczu

- krople do nosa

- krople do ucha

- do inhalacji i nebulizacji

- masci

Przygotowac i podawa¢ leki dzieciom:

- drogg doustng

- droga doodbytnicza

- krople do oczu

- krople do nosa

- krople do ucha




- do inhalacji i nebulizacji

- masci

Oblicza¢ dawki lekow

Przygotowaé i podawaé leki dro;

8q:

- podskorna

- domig$niowa

- §rédskorng

- dozylng

10. Obstuga sprzetu

Rozpoznaé nieprawidlowosci
funkcjonowania respiratora

Uzupelni¢ poziom wody
w nebulizatorze respiratora

Podlaczy¢ i obstugiwaé:

- zestaw do wlewow
kroplowych

- pompg infuzyjng

- pompe strzykawkowa

11. Opatrunki

Dobra¢ opatrunek na:

- rang przewlekla
(owrzodzenie Zylakowate,
odlezyna)

- przetoke

Zastosowa¢ temblak

Zalozy¢ opaski w ramach
kompresjoterapii

Wykona¢ bandazowanie




Zaopatrzy¢ kikut
pepowinowy

Wykona¢ jalowe mycie
krocza

Przygotowaé narzedzia
i materialy opatrunkowe

12. Badania diagnostyczne

Pobra¢ krew zylng do badan
analitycznych,
bakteriologicznych

Wykonaé pomiar glikemii
glukometrem

Wykonac¢ testy diagnostyczne
w celu oznaczenia w moczu
cial ketonowych i glukozy

Zinterpretowa¢ wyniki badan
analitycznych

Pobraé¢ wymaz z gardla

Pobra¢ kal do badania
bakteriologicznego,
parazytologicznego, na krew
utajong

Pobra¢ mocz do badania:

- ogélnego

- bakteriologicznego

Pobra¢ plwocing do badania
bakteriologicznego

Pobra¢ wymaz z pochwy na
badanie bakteriologiczne

Pobra¢ tres¢ zoladkowa do
badan diagnostycznych

Pobra¢ tres¢ dwunastnicza do
badan diagnostycznych

Wykona¢ EKG

13. Zabiegi terapeutyczne

Umocowa¢ rurke
intubacyjna/tracheostomijna

Oceni¢ polozenie rurki
intubacyjnej/tracheostomijnej




Oceni¢ skuteczno$¢ wentylacji
u chorego sztucznie
wentylowanego

Udrozni¢ drogi oddechowe
chorego przy uzyciu rurki
ustno-gardlowej

Wykona¢ plukanie Zoladka

Odbarczyé¢ przewod
pokarmowy przez zglebnik

Zalozy¢ venflon

Zapewni¢ bezpieczenstwo
podczas napadu
padaczkowego

Rozpozna¢ stan zagrozenia
zycia

Prowadzi¢ sztuczna
wentylacj¢ bezprzyrzadowa

Wykonaé posredni masaz
serca

Zapewni¢ bezpieczenstwo
pacjentom z myS$lami
i tendencjami samobéjczymi

Oceni¢ zachowania pacjenta
z chorobg psychiczng

Analizowa¢ zachowania
pacjenta wynikajace

z objawow
psychopatologicznych

Obserwowac¢ i interpretowaé
dzialania uboczne
stosowanych lekow
psychotropowych

14. Psychospoleczne

Komunikowac¢ si¢ z pacjentem:

- agresywnym

- z Igkiem

- smutnym

- z afazja

- zaintubowanym

- nieprzytomnym




- z dzieckiem

- z pacjentem w podeszlym
wieku

Nawigzaé kontakt
terapeutyczny z pacjentem
psychiatrycznym

Komunikowac¢ si¢ z cztonkami zespolu interdyscyplinarnego w oddziale:

- internistycznym

- chirurgicznym

- pediatrycznym

- neurologicznym

- geriatrycznym

- polozniczym

- psychiatrycznym

- rehabilitacyjnym

- intensywnej opieki
medycznej

Komunikowac¢ si¢ z rodzing
w §rodowisku domowym

Prowadzi¢ edukacjg¢ chorego i/lub jego rodziny w oddziale

- internistycznym

- chirurgicznym

- pediatrycznym

- neurologicznym

- geriatrycznym

- psychiatrycznym




- rehabilitacyjnym

- intensywnej opieki
medycznej

- w $Srodowisku domowym

- w Srodowisku nauczania
i wychowania

- w Srodowisku pracy

Zorganizowa¢é czas wolny pacjentom w oddziale:

- internistycznym

- chirurgicznym

- pediatrycznym

- neurologicznym

- geriatrycznym

- polozniczym

- psychiatrycznym

- rehabilitacyjnym

- intensywnej opieki
medycznej

Inne umiejetnosci:

15. Dokumentowanie

Dokumentowaé wyniki
pomiaréw cieploty ciala
i tetna pacjenta

Dokumentowaé wyniki
pomiaréw masy ciala
i wyproznien chorego

Prowadzi¢ dokumentacje procesu pielegnowania w oddziale:




- internistycznym

- chirurgicznym

- pediatrycznym

- neurologicznym

- geriatrycznym

- psychiatrycznym

- rehabilitacyjnym

- intensywnej opieki
medycznej

- w $rodowisku domowym

Prowadzi¢ kart¢ wywiadu
rodziny

Przedstawi¢ genogram
rodziny

Inne umiejetnosci:
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ZALICZENIE ZAJEC PRAKTYCZNYCH

. Zaliczenie
Lp. Przedmiot Ro.k' Llczt_)a / Data Podpis
studiéw godzin
ocena
10 Pielggniarstwo
" | neurologiczne

Rehabilitacja
11. | i pielegnowanie

niepelnosprawnych

Pielggniarstwo
12. .

psychiatryczne

Pielegniarstwo
13. 4

rodzinne
14, Pielegniarstwo

w intensywnej terapii

Razem liczba godzin:

. Zaliczenie
Lp. Przedmiot Ro.‘f L'CZt.)a / Data Podpis
studiéw godzin
ocena
1 Podstawy
" | pielegniarstwa
2 Podstawowa opieka
" | zdrowotna
3 Promocja zdrowia
" | i edukacja zdrowotna
Pielegniarstwo
4. | -
internistyczne
5 Pielggniarstwo
" | geriatryczne
6 Pielegniarstwo
" | pediatryczne
Pielegniarstwo
7. | polozniczo-
noworodkowe
8. | Opieka paliatywna
9 Pielegniarstwo

chirurgiczne
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