OPIEKUN MEDYCZNY MED. 14 Swiadczenie ustug medyczno-pielegnacyjnych i opiekuniczych osobie chorej i niesamodzielnej
PRAKTYKA ZAWODOWA (210 h)

Cele ogolne

© ©® N o g~ Dd -

Nabycie umiejetnosci stosowania przepisOw dotyczacych bezpieczenstwa i higieny pracy w warunkach symulowanych.

Nabycie umiejg¢tnosci zapobiegania zagrozeniom Srodowiska pracy opickuna medycznego.

Nabycie umiejetnosci organizowania stanowiska pracy opiekuna medycznego.

Nabycie umiejg¢tnosci dobierania wyposazenia i sprzetu do stanowiska pracy.

Nabycie umiejetnosci wykonywania dziatan higienicznych, opiekunczych i pielegnacyjnych w ramach posiadanych kompetencji.
Nabycie umiejetnosci komunikowania si¢ w zespole terapeutycznym.

Nabycie umiejetnosci komunikowania si¢ z osobg chorg i niesamodzielng oraz jej rodzing.

Nabycie umiejetnosci dokumentowania wykonania czynno$ci zawodowych.

Nabycie umiejetnosci rozpoznawania i przeciwdziatania przypadkom naruszen praw pacjenta i praw czlowieka.

10. Nabycie umiejetno$ci dziatania na rzecz rozwoju zawodu opiekuna medycznego.

Cele operacyjne

Uczen potrafi:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7)
8)
9)

wskaza¢ zagrozenia w pracy opiekuna medycznego,

okresli¢ i zastosowac zasady bhp i ochrony przeciwpozarowej obowigzujace w pracy opiekuna medycznego,

okresli¢ i zastosowac kryteria warunkujace bezpieczenstwo pracy opiekuna medycznego,

stosowac procedury postgpowania przeciwdziatajagce czynnikom szkodliwym i zagrozeniom w miejscu pracy opickuna medycznego,
stosowac¢ metody dezynfekcji i sterylizacji narzedzi, sprzetu, urzadzen i powierzchni,

wyjasni¢ i respektowaé znaczenie piktogramow informujacych o zagrozeniach w instytucjach ochrony zdrowia i pomocy spotecznej,
zapobiegaé zagrozeniom srodowiska zwigzanym z wykonywaniem zadan zawodowych,

wskaza¢ przyczyny sytuacji stresowych w pracy zawodowej,

stosowac¢ techniki radzenia sobie z emocjami i stresem,



10) dokonywa¢ analizy sygnatéw werbalnych i pozawerbalnych podczas komunikowania si¢ z osoba chorg i niesamodzielna,
11) okresli¢ istote i zakres zadan realizowanych w profilaktyce zdrowotnej, ukierunkowanych na osobe chorg i niesamodzielna,
12) okresli¢ istotg i zakres zadan realizowanych w promocji zdrowia, ukierunkowanych na osobe chorg i niesamodzielna,

13) planowac¢ i realizowa¢ dziatania profilaktyczne i promujgce zdrowie wobec pacjenta i jego rodziny,

14) stosowacé zasady organizacji przestrzeni pielggnacyjnej,

15) stosowa¢ $rodki ochrony indywidualnej i zbiorowe;j,

16) dokona¢ oceny funkcjonalnej w celu ustalenia mozliwosci osoby chorej i niesamodzielnej w zakresie samoobstugi,

17) stosowac metody, techniki i sprzet do wykonania pomiarow antropometrycznych, pomiaréw parametrow zyciowych oraz obliczania BMI,
18) stosowac skale stuzace do oceny zdolno$ci wykonania prostych i ztozonych czynnosci zyciowych,

19) okresli¢ problemy i potrzeby osoby chorej i niesamodzielne;j,

20) okresli¢ problemy funkcjonalne i potrzeby biopsychospoteczne cztowicka w roznych fazach zycia i stanu zdrowia,

21) stosowa¢ dziatania poprawiajace mobilno$¢ osoby chorej, cze$ciowo i catkowicie niesamodzielne;j,

22) zaplanowa¢ i wykonac toalete poszczegdlnych czesci ciata osoby chorej i niesamodzielnej,

23) udzieli¢ pomocy w odzywianiu osobie z r6znymi problemami i zaburzeniami odzywiania,

24) karmi¢ pacjenta przez zglebnik i przetoki odzywecze,

25) dobierac i stosowac techniki pielegnowania pacjenta z wytoniong stomia,

26) wykona¢ toalete intymng u 0soby chorej i niesamodzielnej,

27) zapobiega¢ skutkom dlugotrwatego unieruchomienia w obrebie uktadow: kostno-stawowego, oddechowego i krazenia,
28) zapobiega¢ odlezynom i uczestniczy¢ w ich leczeniu,

29) rozpoznawac stany zagrozenia zdrowia i zycia,

30) udziela¢ pierwszej pomocy w stanach zagrozenia zdrowia i zycia osoby chorej i niesamodzielne;j,

31) rozpoznawac i przeciwdziata¢ przypadkom przemocy wobec 0sob chorych i niesamodzielnych,

32) rozpoznaé i przeciwdziata¢ przypadkom naruszen praw pacjenta i praw cztowieka,

33) postugiwac si¢ jezykiem migowym i jezykiem obcym nowozytnym w kontakcie z pacjentem tego wymagajacym,

34) wspotpracowac z zespotem terapeutycznym,

35) rozpoznawa¢ problemy funkcjonalne oraz potrzeby biologiczne i psychospoteczne 0soby chorej

1 niesamodzielnej w roznym stopniu zaawansowania choroby i w roznym wieku




36) $wiadczy¢ ustugi pielegnacyijne i opiekuncze osobie chorej i niesamodzielnej w réznym stopniu zaawansowania choroby i w réznym wieku,
37) Wspolpracowaé z pielegniarkami i lekarzami oraz innym personelem,
38) wykonywa¢ czynnoéci z zakresu pobierania krwi zylnej i wtoéniczkowej oraz innych materiatow do badan
laboratoryjnych
39) wykonywaé czynnoéci z zakresu gimnastyki osiowo-symetrycznej w trzech ptaszczyznach jednoczednie
SOS 3D — metoda Hoppe,

40) wykonywaé wybrane czynnosci medyczne — w podmiotach leczniczych, w jednostkach organizacyjnych pomocy spotecznej oraz w $rodowisku domowym,

41) dbad o prestiz i wizerunek zawodu




MATERIAL NAUCZANIA: PRAKTYKA ZAWODOWA — SEMESTRI I

Dziat Tematy Efekty ksztatcenia Wymagania programowe Uwagi o
programowy jednostek realizacji
metodycznych Podstawowe Ponadpodstawowe Etap
Uczen potrafi: Uczen potrafi: realizacji
I. Bhp w pracy | 1. Ochrona - wymieni¢ czynniki ryzyka na stanowisku | - wymieni¢ prawa i obowigzki semestr
opiekuna przeciwpozarow pracy opiekuna medycznego w pracodawcy w zakresie I
medycznego a i ochrona instytucjach ochrony zdrowia i pomocy bezpieczenstwa i higieny pracy
osobista spotecznej - omoéwié procedury postepowania
- identyfikowa¢ sytuacje w pracy opiekuna | przeciwdziatajgce czynnikom
regulowane przez akty prawne w zakresie | szkodliwym i zagrozeniom w
bezpieczenstwa i higieny pracy przy miejscu pracy
recznych pracach transportowych - wymieni¢ obowigzki pracownika
- okresli¢ kryteria warunkujgce dotyczgce ochrony
bezpieczenstwo pracy opiekuna przeciwpozarowej, w tym te
medycznego wynikajgce z instrukcji
- omowi¢ prawa i obowigzki pracownika w | obowigzujgcej w zaktadzie pracy
zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy, - opisa¢ podstawowe
w tym przestrzegania obowigzujgcych zabezpieczenie na wypadek
standardéw i procedur postepowania oraz | pozaru, procedure wszczynania
reagowania na sytuacje niepozadane alarmu i reagowania na alarm
- wyjasni¢ zasady organizacji przestrzeni pozarowy oraz zasady organizacji
pielegnacyjnej: likwidacja barier akciji ratowniczej do czasu
architektonicznych oraz czysta i sucha przybycia strazy pozarnej
podtoga - zapobiegaé zagrozeniom
- sprawdzi¢ sprawno$¢ sprzetu i Srodowiska zwigzanym z
zabezpieczenie przewodow elektrycznych | wykonywaniem zadan
przed uszkodzeniem zawodowych
- opisac przeznaczenie odziezy stuzbowej
i ochronnej, w tym obuwia i rekawic
2. Zagrozenia w - okresli¢ kryteria warunkujace - objasni¢ pojecia: stres, eustres, semestr

pracy opiekuna
medycznego

bezpieczenstwo pracy opiekuna
medycznego: przestrzen pielegnacyjna
bez barier, sprzet wspomagajgcy
podnoszenie i przemieszczanie pacjentow
- wyjasni¢ znaczenie piktogramoéw
informujacych o zagrozeniach w
instytucjach ochrony zdrowia i pomocy

dystres, wypalenie zawodowe

- oméwi¢ czynniki stresogenne

- opisac sposoby radzenia sobie ze
stresem, obnizania jego poziomu

- wskazac¢ przyczyny sytuacji
stresowych w pracy zawodowej

- stosowaé zasady bezpieczenstwa




spotecznej

- oméwi¢ srodki czyszczace,
dezynfekcyjne i sterylizujgce zawierajgce
substancje szkodliwe, ktére mogg
uszkadza¢ skore, btony sluzowe oraz
ukfad oddechowy

- opisac¢ dolegliwosci ze strony uktadu
miesniowo-szkieletowego spowodowane
przemieszczaniem pacjentow lub
dzwiganiem ciezkich przedmiotow

- stosowaé bezpieczne metody
przemieszczania pacjentow w obrebie
t6zka i poza nim oraz przenoszenia
ciezkich przedmiotow

- opisac przeznaczenie odziezy stuzbowe;j
i ochronnej, w tym obuwia i rekawic

- stosowac srodki ochrony indywidualnej,
gdy istnieje narazenie na mikroorganizmy
chorobotworcze, oraz zbiorowej podczas
wykonywania zadan zawodowych
opiekuna medycznego

- przestrzegac¢ zasad bezpieczenstwa i
procedur podczas wykonywania
czynnos$ci opiekunczych

podczas asystowania osobie
niesamodzielnej w badaniu w
pracowni rtg w celu ograniczenia do
minimum narazenia na
napromieniowanie

- opisa¢ objawy wystgpienia
zespotu wypalenia zawodowego w
wyniku pracy zmianowej i nocnej
oraz dtugotrwatego kontaktu z
ciezko chorymi osobami

- zapobiegac¢ zagrozeniom dla
zdrowia i zycia cztowieka w
srodowisku pracy

- przeciwdziata¢ wypaleniu
zawodowemu

- opisa¢ objawy poparzen skéry w
wyniku dziatania wysokiej
temperatury i kontaktu z gorgcymi
powierzchniami oraz uszkodzonym
sprzetem elektrycznym

3. Zapobieganie
powikfaniom i
zakazeniom
wewnatrzszpital
nym

- objasni¢ pojecia: aseptyka i antyseptyka,

dezynfekcja, sterylizacja

- stosowac zasady aseptyki i antyseptyki

adekwatnie do ryzyka zakazania

- wyjasni¢ procedury i zasady
postepowania w sytuaciji
bezposredniego narazenia sie na
zakazenie

- opisa¢ podstawowe metody

zapobiegania zakazeniom biologicznym

- omowi¢ zasady higieny obowigzujgce w

zaktadach opieki medycznej

- stosowacé procedure higienicznego

mycia ragk

- stosowacé procedury dotyczace

- oméwi¢ metody sterylizacji

- wymieni¢ i oméwic zrédta
zakazenia oraz drogi szerzenia sie
drobnoustrojow w szpitalu: personel
medyczny (nosiciele, skoéra rak),
niejatowe narzedzia, sprzet
medyczny, aparatura, materiaty
zanieczyszczone, powietrze,
bielizna

- wymienic najczestsze lokalizacje
anatomiczne i opisac objawy
kliniczne zakazen szpitalnych

- omowi¢ ogniwa tancucha
epidemicznego

- opisac procedury segregaciji i

semestr
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zabezpieczania i usuwania zuzytego
medycznego sprzetu jednorazowego (igty,
strzykawki, cewniki, worki na mocz, sprzet
stomijny itp.) oraz postepowania z brudng
bielizng

- segregowac odpady i zabezpieczac je
zgodnie z obowigzujgcymi zasadami

- przestrzega¢ obowigzujgcych zasad
podczas wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych osobie
chorej i niesamodzielnej

- omowic przyczyny powstania odlezyny

- wykona¢ profilaktyke
przeciwodlezynowg

usuwania odpadéw medycznych
- opisa¢ zmiany odlezynowe

Il. Etyczne i
systemowe
uwarunkowani
a zawodu
opiekuna
medycznego

1. Organizacja
opieki nad
osobg chorg i
niesamodzielng
w Polsce

- objasni¢ pojecie medycznego zawodu
pomocniczego oraz opisa¢ kompetencje
opiekuna medycznego w swietle
obowigzujgcego prawa

- opisa¢ prawa pacjenta na podstawie
obowigzujgcych aktéw prawnych

- opisac gtéwne podmioty opieki
zdrowotnej udzielajgce Swiadczenh
przeznaczonych dla osoby chorej i
niesamodzielnej: podstawowa opieka
zdrowotna, ambulatoryjna opieka
specjalistyczna, opieka stacjonarna
szpitalna, opieka dtugoterminowa w
stacjonarnych zaktadach opiekunczo-
leczniczych,

zaktadach opiekunczo-pielegnacyjnych i
w hospicjum stacjonarnym, opieka
dlugoterminowa domowa, opieka domowa
hospicyjna

- opisac gtéwne formy organizacyjne
pomocy spotecznej: stacjonarne domy
pomocy spotecznej (DPS), dzienne DPS,
srodowiskowe domy wsparcia oraz ustugi
opiekunhcze i specjalistyczne ustugi
opiekuncze

- opisac zakres systemu
ubezpieczen spotecznych, tj.
ubezpieczenie emerytalne,
ubezpieczenie rentowe,
ubezpieczenie chorobowe,
ubezpieczenie wypadkowe

- wymieni¢ gtdwne zadania Zakfadu
Ubezpieczen Spotecznych

- wyjasni¢ finansowanie systemu
ochrony zdrowia

- objasni¢ pojecia dotyczace
Swiadczen zdrowotnych i
opiekunczych w Polsce, w tym:
klient, pacjent, podopieczny,
ubezpieczony, kryteria
kwalifikacyjne do opieki: stan
zagrozenia zycia, stan zdrowia,
poziom sprawnosci, wiek

- objasni¢ pojecie standardu ustug
zdrowotnych, medycznych i
opiekunczych

- wyjasni¢ podstawowe réznice w
funkcjonowaniu podmiotow
leczniczych publicznych i
niepublicznych dotyczgce organu

semestr
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- wymienic kryteria oceny jakosci opieki
Swiadczonej przez opiekuna medycznego
- wyjasnic¢ pojecie niesamodzielnosci
(niezdolnosci do samodzielnegj
egzystencji)

zatozycielskiego oraz zrédet
finansowania dziatalnosci leczniczej
- wyjasnic réznice w
funkcjonowaniu instytucji
publicznych i niepublicznych
pomocy spotfecznej (dotyczace
organu zatozycielskiego oraz zrédet
finansowania)

- wyjasnic¢ pojecie
niepetnosprawnosci

(z uwzglednieniem orzekania

0 niepetnosprawnosci do celéw
rentowych i pozarentowych)

2. Etyka w
zawodzie
opiekuna
medycznego

- rozpozna¢ zachowania etyczne i
nieetyczne w zyciu codziennym i
zawodowym

- przestrzegacé przepiséw dotyczgcych
ochrony danych osobowych i danych
wrazliwych w zwigzku z realizacjg zadan
zawodowych

- wskazac informacje podlegajace
tajemnicy zawodowej

- przestrzegac¢ tajemnicy zawodowej

- opisa¢ zasady etyki zawodowej
oraz cechy, jakie powinien
posiada¢ opiekun medyczny

- stosowac zasady etykiety
jezykowej, zasady kultury osobistej
i ogolnie przyjete normy
zachowania w swoim srodowisku

- objasni¢ pojecie tajemnicy
zawodowej

- wyjasnié, na czym polega
odpowiedzialno$¢ prawna za
ztamanie tajemnicy zawodowej

- okresli¢ konsekwencje naruszenia
tajemnicy zawodowej




Il
Komunikowani
e sie w pracy
opiekuna
medycznego

1. - wymieni¢ osoby wspétpracujace w - omoéwié relacje miedzyludzkie i ich | semestr
Komunikowanie procesie rozwigzywania probleméow Znaczenie Il
sie w zespole zdrowotnych i funkcjonalnych oraz - stworzy¢ warunki sprzyjajgce
terapeutycznym zaspokajania potrzeb osoby chorej i efektywnemu komunikowaniu sie w
niesamodzielnej procesie terapeutycznym
- uzasadni¢ koniecznos¢ wspotpracy - stosowaé zasade pierwszego
opiekuna medycznego z zespotem kontaktu
terapeutycznym i wymienic¢ gtéwne - oméwié proces komunikacji
zakresy wspotdziatania interpersonalnej
- nawigza¢ wspotprace ze
wspotpracownikami podczas planowania,
organizowania oraz wykonywania
czynno$ci pielegnacyjnych
2. - nawigza¢ wspoétprace z rodzing podczas |- nawigzac przyjazne relacje z semestr
Komunikowanie diagnozowania problemow i potrzeb osobg chorg i niesamodzielna, jej Il
sie z osobg osoby chorej i niesamodzielnej rodzing i grupg spoteczna,
chorgi - prowadzi¢ rozmowe z osobg chorg i zmniejszaé ich niepokdj i poczucie

niesamodzielng
oraz jej rodzing

niesamodzielng

- nawigza¢ wspoétprace z rodzing osoby
chorej i niesamodzielnej podczas
planowania, organizowania oraz
wykonywania czynnosci pielegnacyjnych i
opiekunczych

- wspotdziata¢ z pielegniarkami w
minimalizowaniu negatywnych przezyc¢
psychicznych i fizycznych zwigzanych z
procesem diagnostyczno-terapeutycznym
- wspétpracowac z osobg chorg i
niesamodzielng w zakresie wykonywania
zalecen zespotu terapeutycznego i
realizacji planu opieki

- stosowac rézne metody werbalnego i
pozawerbalnego porozumiewania sie

- wykazac sie empatig i asertywnoscig w
procesie komunikowania sie z osobg
chorg i niesamodzielng, jej rodzing i grupg
spoteczng

wyobcowania

- stosowac zasade pierwszego
kontaktu i efektywnego
porozumiewania si¢ w opiece nad
osobg chorg i niesamodzielng

- zachecac¢ osobe chorg i
niesamodzielng do samoopieki,
wskazujgc na jej zasoby
biologiczne i psychiczne oraz
znaczenie kazdej aktywnos$ci w
terapii i profilaktyce

- wykorzysta¢ sygnaty werbalne i
pozawerbalne w komunikowaniu
sie z osobg z zespotem otepiennym
i/lub innymi zaburzeniami narzadéw
zmystéw (wzroku, stuchu) i mowy

- przeprowadzi¢ wywiad z rodzing
osoby chorej i niesamodzielnej

- pomagac w stosowaniu sprzetu i
technologii komunikacyjnych i
zachecac do utrzymywania relac;ji
miedzy osobg niesamodzielng a jegj




rodzing i innymi osobami waznymi
dla jej funkcjonowania

- przeprowadzi¢

wywiad opiekunczy

- opisac sytuacje trudne
wystepujgce w opiece nad osobg
chorg i niesamodzielng, w tym:
skrajnie zty stan zdrowia,
zaburzenia swiadomosci,

agresja, nadwaga potgczona z
uposledzeniem funkcji narzgdéw
ruchu, odmowa jedzenia i picia,
znaczne uposledzenie funkcji
zmystow wzroku i stuchu oraz
mowy

- rozpoznac sytuacje trudne dla
pacjenta i dobra¢ mozliwie

najlepszg metode komunikowania
sie oraz sposob dziatania

- wyjasnic¢ trudne sytuacje zyciowe i
omowic¢ formy wspierania osoby
chorej i niesamodzielnej

- omoéwi¢ role opiekuna w adaptacji
osoby chorej i niesamodzielnej do
pobytu w placéwkach ochrony
zdrowia lub pomocy spotecznej

- udzieli¢ wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w sytuacjach dla
niej trudnych w zakresie: adaptacji
do zmian funkcjonalnych
wywotanych powaznym urazem,
zaawansowang chorobg przewlekia,
chorobg terminalng lub
zaawansowang staroscig; adaptacji
do pobytu w placéwkach ochrony
zdrowia lub pomocy spotecznej;
pomocy w rozwigzywaniu problemow
wynikajgcych z uczestniczenia osoby
chorej i




niesamodzielnej w procesie
diagnostyczno-terapeutycznym

V.
Organizacja
warunkow
pracy
opiekuna
medycznego

1. Zasady pracy
opiekuna
medycznego

- scharakteryzowa¢ kompetencje
opiekuna medycznego w zakresie
wykonywania zabiegdéw i czynnosci na
zlecenie i pod nadzorem lekarza i/lub
pielegniarki

- rozrozni¢ i wyjasni¢ pojecia: higiena,
utrzymanie w czystosci oraz pielegnacja,
utrzymanie kondyciji

- wyjasni¢ zasady wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych, w tym
tych wykonywanych w oparciu o zlecony
przez pielegniarki plan pielegnowania

- informowac¢ wspotpracownikow o
istotnych problemach, ktérych
rozwigzanie wykracza poza jego
kompetencje

- doskonali¢ wiasng wiedze i
umiejetnosci zawodowe

- okresla¢ poziom zaangazowania
zawodowego i modyfikowania
postepowania w zaleznosci od
stopnia niesamodzielnosci osoby
chorej lub niesamodzielnej przez
wyjasnienie pojec: asystowanie,
pomaganie i opieka

semestr
I

2.
Przygotowanie
stanowiska

pracy

- organizowac¢ warunki wykonania
czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych, biorgc pod uwage
bezpieczenstwo osoby niesamodzielnej i
wilasne oraz efektywnosc¢ i ergonomie
pracy

- dobra¢ wyposazenie i sprzet (w tym
t6zko z regulowang wysokoscig i
oprzyrzadowaniem oraz sprzet
wspomagajgcy podnoszenie i
przemieszczanie pacjentow) do
stanowiska pracy

- dobra¢ sprzet, przybory, materiaty i
Srodki do wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych

- przestrzegac¢ procedur postepowania ze
sprzetem i materiatami pomocniczymi
niezbednymi do wykonywania czynno$ci
opiekunczych

- uzasadni¢ koniecznos¢
przestrzegania procedur
postepowania obowigzujgcych na
stanowisku pracy

semestr
I

3.
Dokumentowani

- dokumentowac¢ wykonanie czynno$ci
zawodowych

- oméwic¢ rodzaje dokumentac;ji
medycznej uzywanej w procesie

semestr
Il




e pracy - chroni¢ dokumentacje przed osobami terapeutycznym
opiekuna postronnymi i przed zniszczeniem - opisa¢ elementy dokumentaciji
medycznego medycznej zwigzane z
wykonywaniem zadanh opiekuna:
plan opieki, karta kontroli
podstawowych parametréw
zyciowych
- dokumentowa¢ wykonane
czynnosci zawodowe realizowane
we wspotpracy z cztonkami zespotu
terapeutycznego, takze z uzyciem
technik komputerowych
V. 1. - wymieni¢ osoby wspétpracujgce w - wskazac¢ kompetencje i zadania semestr
Organizowani | Organizowanie procesie diagnozowania problemow i wspotpracownikéw w procesie 1]
e i planowanie | pracy i potrzeb osoby chorej i niesamodzielnej planowania i wykonywania
pracy wspotpracy w - objasni¢ potrzebe wspotpracy w czynnosci z zakresu terapii i opieki
opiekuna zespole procesie rozpoznawania problemoéw i - wyjasni¢ znaczenie rodziny w
medycznego terapeutycznym potrzeb osoby chorej i niesamodzielnej procesie rozpoznawania

- nawigza¢ wspotprace ze
wspotpracownikami podczas
diagnozowania problemow i potrzeb
osoby chorej i niesamodzielnej

- przestrzega¢ zasady zaufania i
poszanowania prywatnosci w
wykonywaniu zadan zawodowych

- opisa¢ ogolne zasady komunikacji
interpersonalnej

- wskazac konsekwencje niewtasciwego
planowania pracy w zespole

- informowac¢ wspotpracownikow o
istotnych

problemach, ktérych rozwigzanie
wykracza poza jego kompetencje

- oméwi¢ objawy stresu oraz
konsekwencje dtugotrwatego
pozostawania pod wptywem stresu

probleméw i zaspokajania potrzeb
osoby chorej i niesamodzielnej

- wyjasni¢ zwigzki przyczynowo-
skutkowe wydarzen, zachowan

- wskazac¢ sposoby podejmowania
decyzji w zaleznosci od
posiadanych predyspozycji i
kompetencji zawodowych

- przewidzie¢ skutki niewtasciwych
dziatan na stanowisku pracy

- dokona¢ samooceny i wskazaé
konsekwencje popetnianych btedéw
- uzasadnic potrzebe
rozwigzywania konfliktow oraz
analizowac ich wady i zalety

- wymieni¢ cechy grupy spotecznej,
rézne formy wspotpracy w grupie
oraz czynniki zwigzane z procesami
rozwoju grupy

- wskazac¢ aspekty wtasciwego
doboru rél w zespole i okresli¢




swojg role w zespole

- wymienic korzy$ci wynikajace z
wlasciwego zarzgdzania zespotem i
okresli¢ osobiste predyspozycje do
kierowania zespotem

- wypowiadac sie w sposob
zrozumiaty, jasny i swobodny,
logicznie argumentowac

- interpretowaé mowe ciata w
komunikacji

- wykorzysta¢ pytania i parafraze w
komunikacji interpersonalnej

- przestrzega¢ zasady asertywnosci
w komunikaciji interpersonalnej

- udziela¢ informacji zwrotnej

- przestrzega¢ zasad etykiety
jezykowej

- uzasadni¢ celowosc¢ planowania
pracy zespotu

- planowa¢ prace zespotu

- identyfikowa¢ kompetencje i
umiejetnosci oséb w zespole

- przydziela¢ zadania,
uwzgledniajgc poziom umiejetnosci
i kompetencje cztonkéw zespotu

- wskazac¢ cechy skutecznego
menedzera i lidera grupy

- opisac zakres obowigzkéw
kierownika zespotu

- proponowac zmiany w organizacji
pracy majgce na celu poprawe
wydajnosci i jakosci pracy

- przyjmowac¢ odpowiedzialnos¢ za
podejmowane decyzje

2.
Diagnozowanie
stanu osoby
chorej i
niesamodzielnej

- oméwi¢ metody, techniki i sprzet do

wykonania pomiaréw antropometrycznych

i pomiarow tetna, cisnienia tetniczego,
oddechu i temperatury ciata oraz
obliczania BMI

- wymieni¢ skale stuzgce do oceny
zdolnosci wykonania prostych i
ztozonych czynnosci zyciowych (w
tym skale: Barthel, Katza, Lawtona)
- oméwic skale Barthel i jej

semestr
I




- stosowaé metody, techniki i sprzet do
wykonania pomiaréw antropometrycznych
i pomiaréw tetna, cisnienia tetniczego,
oddechu i temperatury ciata oraz
obliczania BMI

- dokumentowac¢ wykonanie pomiaréw,
takze z uzyciem technik komputerowych

- objasnic pojecia

zastosowanie w Polsce jako
narzedzia do kwalifikowania os6b
chorych do opieki dtugoterminowej

3. - oméwié potrzeby zyciowe jako warunki - objasni¢ pojecia z zakresu semestr
Rozpoznawanie zycia i przezycia patologii Il
probleméw - opisac¢ problemy funkcjonalne i potrzeby | - objasni¢ pojecie: wielki zespot
opiekunczych i biopsychospoteczne cztowieka w réznych | geriatryczny
pielegnacyjnych fazach zycia i stanu zdrowia oraz czynniki | - opisa¢ objawy i skutki zaburzen w
osoby chorej i warunkujgce ich wystepowanie funkcjonowaniu organizmu
niesamodzielnej - objasni¢ pojecia niedozywienia i cztowieka spowodowane procesem
odwodnienia oraz wymieni¢ skutki tych starzenia
stanéw dla zdrowia i zycia cztowieka - uzasadnic¢ role rodziny w procesie
- wyjasni¢ pojecia mikcji i defekacji oraz rozpoznawania problemow i
wymieni¢ skutki braku kontroli nad potrzeb osoby chorej i
wydalaniem niesamodzielnej
- opisac¢ skutki dtugotrwatego - opisa¢ najczesciej wystepujace
unieruchomienia choroby przewlekte
- omowi¢ skutki zaniedban higienicznych - wykorzysta¢ wyniki badan i
pomiaréw do ustalania probleméw i
potrzeb biopsychospotecznych
cztowieka w réznych fazach zycia i
stanu zdrowia
4. Planowanie i - sporzgdzi¢ plan czynnosci opiekunczych | - wyjasni¢ pojecia: kompensacja i semestr

realizacja
dziatan
pielegnacyjno-
opiekunczych

- omowi¢ czynnosci opiekuncze
podejmowane wobec osoby chorej i
niesamodzielnej

- uzasadni¢ dobo6r metod i technik
wykonywania czynnosci opiekuhiczych
odpowiednio do stanu zdrowia i
sprawnosci funkcjonalnej osoby chorej i
niesamodzielnej

- wymieni¢ podstawowe metody, techniki,
Srodki i sprzet do wykonywania czynnosci

modyfikacja

- wyjasni¢ pojecie opieki w
konteks$cie skutkdw
niesamodzielnosci

- uzasadnic znaczenie
réznicowania osobistego
zaangazowania opiekuna przy
wykonywaniu czynnosci
opiekunczych na asystowanie,
pomaganie i zastgpienie osoby




pielegnacyjnych osobie chorej i
niesamodzielnej

- uzasadni¢ dobodr materiatéw, Srodkow
i sprzetu do wykonywania czynnosci
opiekunczych

- poda¢ przykfady sprzetu
kompensujgcego utracong sprawnosc i
wspomagajgcego osoby z réznymi
problemami funkcjonalnymi

- postugiwac sie sprzetem, przyborami,
materiatami i Srodkami do wykonania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych
- postugiwac sie sprzetem
wspomagajgcym, materiatami i
srodkami podczas wykonywania
czynnosci opiekunczych

- omowi¢ podstawowe zasady i procedury
stosowane podczas wykonywania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych
osobie chorej i niesamodzielnej

- wykonaé czynnosci higieniczne i
pielegnacyjne osobie chorej i
niesamodzielnej, przestrzegajgc zasad,
procedur oraz praw pacjenta, w
szczegdlnosci prawa do intymnosci

- pomagac osobie chorej i
niesamodzielnej w

przyjmowaniu zleconych lekow

niesamodzielnej

- oméwi¢ zasady i procedury
dotyczgce wykonywania czynnosci
opiekunczych zwigzanych z
utrzymaniem warunkow
niezbednych do zycia i szeroko
pojetym bezpieczenstwem
funkcjonalnym w zakresie
mobilnosci, samoobstugi,
ksztattowania codziennego zycia i
kontaktéw spotecznych

- uzasadnié¢ potrzebe modyfikac;ji
dziatan opiekunczych odpowiednio
do stanu zdrowia i sprawnosci
osoby chorej i niesamodzielnej

- dobra¢ sprzet wspomagajacy i
uzgodni¢ zmiane postepowania

Z pacjentem

- zaplanowa¢ wykonanie czynnosci
pielegnacyjnych u osoby chorej i
niesamodzielnej, uwzgledniajgc
ocene jej stanu

- wykona¢ zmodyfikowane
dziatania wspierajgce

adekwatnie do rozpoznanych
probleméw funkcjonalnych

oraz potrzeb biologicznych i
psycho-spotecznych

- uzasadni¢ koniecznos¢
modyfikowania planu czynnosci
pielegnacyjnych odpowiednio do
stanu zdrowia i sprawnosci osoby
chorej i niesamodzielnej oraz
sytuacji w miejscu pracy opiekuna
medycznego

- omowi¢ zasady pomocy osobie
chorej i niesamodzielnej przy
przyjmowaniu lekéw

RAZEM : 110h




Efekty ksztatcenia i kryteria ich weryfikacji:

1. Rozpoznawanie probleméw opiekunczych i medycznych w opiece nad osobg chorg i niesamodzielng:

Efekt 1 rozpoznaje problemy funkcjonalne oraz potrzeby biologiczne i psychospoteczne cziowieka w poszczegdlnych fazach zycia i stanach zdrowia

e omawia metody, techniki i sprzet do wykonania pomiaréw antropometrycznych, pomiaréw tetna, cisnienia tetniczego krwi, oddechu, saturacji
krwi, temperatury ciata, obliczania wskaznika Masy Ciata — Body Mass Index (BMI)

e stosuje metody, techniki i sprzet do wykonania pomiaréw antropometrycznych, pomiaréw tetna, cisnienia tetniczego krwi, oddechu, saturacji
krwi, temperatury ciata, obliczania wskaznika Masy Ciata — Body Mass Index (BMI)

2. Wykonywanie wybranych czynnosci z zakresu opieki medycznej

Efekt 1 wykonuje okreslone zabiegi i czynnosci medyczne na zlecenie lekarza lub pielegniarki.

omawia stosowanie diet terapeutycznych w wybranych schorzeniach

rozpoznaje powiktania leczenia dietetycznego w zakresie podstaw opieki pielegnacyjnej
wykonuje ptukanie jamy ustnej, gardta, oka i rany

postepowania higienicznego, aseptycznego i antyseptycznego

Efekt 2 wykonuje okreslone zabiegi i czynnosci medyczne
e wykonuje odtgczenie wlewu kroplowego
Efekt 3 wykonuje wybrane czynnosci opieki nad pacjentem z trudnosciami oddychania wykonuje gimnastyke oddechowg
e omawia zasady odsluzowywania drég oddechowych, w tym czyszczenie rurki tracheotomijnej
e wykonuje nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne
e pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w korzystaniu z tlenu z koncentratora tlenu oraz w wykonywaniu inhalacji
Efekt 4 podaje leki osobie chorej i niesamodzielnej na zlecenie lekarza lub pielegniarki
opisuje poszczegodlne grupy lekéw, substancje czynne zawarte w lekach, zastosowanie lekow oraz ich postacie i drogi ich podawania podaje leki przez
° :(l;*lfadrmowy (doustnie, podjezykowo, okotopoliczkowo, doodbytniczo) lub na skére
e podaje leki przez uktad oddechowy (nebulizatory, inhalatory cisnieniowe z dozownikiem pojedynczych dawek, z dozownikiem uruchamiajgcym wdech,

inhalatory proszkowe)
e podaje leki podskérnie



omawia zasady przechowywania i przygotowywania lekow zgodnie z obowigzujgcymi standardami
wymienia i rozpoznaje najczestsze dziatania niepozadane poszczegodlnych lekow
powiadamia lekarza lub pielegniarke o wystgpieniu dziatan niepozadanych poszczegoélinych lekow

Efekt 5 wykonuje testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we krwi wtosniczkowej i w moczu oraz cholesterolu we krwi
wiosniczkowej oraz inne testy paskowe, w miejscu opieki nad pacjentem

wykonuje test diagnostyczny dla oznaczenia ciat ketonowych w moczu, w miejscu opieki nad pacjentem

wykonuje testy diagnostyczne dla oznaczenia glukozy we krwi wto$niczkowej i w moczu oraz cholesterolu we krwi wto$niczkowej, w miejscu opieki nad
pacjentem

wykonuje inne testy paskowe, w miejscu opieki nad pacjentem

Efekt 6 wykonuje okreslone czynnosci z zakresu pobierania materiatu do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych

4.

asystuje lekarzowi lub pielegniarce przy badaniach diagnostycznych

wykonuje czynnosci z zakresu pobierania krwi zylnej i wiosniczkowej do badan laboratoryjnych

wykonuje czynnosci z zakresu pobierania materiatu do badan laboratoryjnych z gérnych drég oddechowych w celu wykonania testu diagnostycznego
wykonuje czynnosci z zakresu pobierania materiatu do wykonania testow mikrobiologicznych i mykologicznych, z wytgczeniem wymazow z drog
rodnych

Planowanie, organizowanie i wykonywanie czynnosci opiekunczych dla osoby chorej i niesamodzielnej z uwzglednieniem opieki nad osobami z
demencjg

planuje czynnosci opiekuncze z uwzglednieniem oceny stanu osoby chorej i niesamodzielne

wyjasnia pojecia jednostek chorobowych dotyczgcych choréb neurodegeneracyjnych

wspoétpracuje z zespotem terapeutycznymi opiekunczym

wymienia gtowne zakresy wspotdziatania w obszarze aktywizowania i usprawniania ruchowego osoby chorej i niesamodzielnej
komunikuje sie z osobg chorg i niesamodzielng, jej rodzing i grupg spoteczng

charakteryzuje rézne techniki komunikacji interpersonalnej z osobg chorg i niesamodzielng i jej rodzing

Prowadzenie przytézkowej aktywizacji z wykorzystaniem elementéw gimnastyki osiowo-symetrycznej w trzech ptaszczyznach jednoczesnie SOS 3D —
metoda Hoppe

Efekt 1 charakteryzuje efekty zastosowania ¢wiczen w systemie osiowo-symetrycznym w trzech ptaszczyznach jednoczesnie SOS 3D w profilaktyce i
chorobach przewlektych osdb chorych i niesamodzielnych



wymienia podstawowe pojecia z zakresu oceny postawy ciata

rozpoznaje zaburzenia narzgdu ruchu i okresla skutki zmian

okresla czucie utozenia ciata w przestrzeni i pojecie postawy habitualnej

wyjasnia neurologiczne wspomaganie ¢wiczeniami SOS 3D w jednostkach chorobowych: wylewy, udary, stwardnienie rozsiane
wymienia zaburzenia neurologiczne, w tym nietrzymanie moczu, kardiologiczne, ortopedyczne, oddechowe w tym astmatyczne

Efekt 2 opisuje indywidualne przyrzady dla osoby chorej i niesamodzielnej (drewniane katowniki z pionami i poziomicg do zastosowania i wyegzekwowania
mikroruchéw w trzech ptaszczyznach jednoczesnie)

wymienia elementy zestawu drewnianych przyrzadéw do ¢wiczen SOS 3D
dobiera przyrzgdy do ¢wiczen SOS 3D do indywidualnych wymiaréw antropologicznych osoby chorej i niesamodzielnej
wyjasnia znaczenie ukfadu statych punktéw odniesienia dla budowania nowego wzorca prawidtowej postawy w rehabilitacji ruchowej

Efekt 3 wprowadza ¢éwiczenia w systemie osiowo-symetrycznym w trzech ptaszczyznach jednoczesnie SOS 3D

indywidualizuje utozenie ciata w systemie osiowo- -symetrycznym w trzech ptaszczyznach jednoczesnie

stosuje w praktyce nowy wzor prawidiowej postawy — prostopadtoscian prawidiowej postawy

stosuje system osiowo-symetryczny w trzech ptaszczyznach jednoczesnie do wyegzekwowania prawidtowego chodu: rownolegtego uktadania konczyn
dolnych podczas stania i podczas chodzenia oraz symetrycznego ich obcigzania

prowadzi edukacje usprawniania ruchowego w czynnosciach dnia codziennego

pomaga w doborze przyrzgdoéw do ¢wiczen osiowo- -symetrycznych

wspomaga indywidualne wykonywanie ¢wiczen przez osobe chorg i niesamodzielng

monitoruje postep uzyskiwanych efektow, po zastosowaniu przyrzadéw do mikroruchow

prowadzi edukacje osoby chorej i niesamodzielnej oraz jej rodziny w zakresie autodiagnozy zaburzen narzgdu ruchu

udziela informacji zwrotnej w celu tworzenia nowych wzorcoéw prawidtowego uktadania narzgdu ruchu podczas czynno$ci dnia codziennego osoby
chorej i niesamodzielnej

stosuje indywidualne dziatania terapeutyczne i rehabilitacji ruchowej, uwzgledniajgc aktualny stan wiedzy



PRAKTYKA ZAWODOWA - SEMESTR Il

Dziat programowy

Tematy jednostek
metodycznych

Liczba
godzin
w cyklu
ksztatcenia

Wymagania programowe

Uwagi o
realizacji

Podstawowe
Uczen potrafi:

Ponadpodstawowe
Uczen potrafi:

Etap
realizacji

I. Etyczne i
systemowe
uwarunkowania
zawodu opiekuna
medycznego

1. Etyka w zawodzie
opiekuna medycznego

- identyfikowa¢ sytuacje sprzyjajgce
dbaniu o prestiz i wizerunek zawodu

- oméwié prawa pacjenta, w tym: prawo
do dobrej jakosci opieki, prawo do
wyrazania zgody lub odmowy zgody na
wykonywanie czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych, prawo do tajemnicy,
prawo do intymnosci

- objasnic pojecia: etyka, etyka
zawodowa, wartosci moralne,
hierarchia wartosci, reguta, norma
moralna, kodeks etyczny, kultura,
kultura zachowania

- opisa¢ zasady kultury i etyki, w tym
etyki zawodowej (w zawodach
medycznych)

- rozwigza¢ dylematy etyczne
(zgodnie ze swoimi
kompetencjami) zwigzane z
brakiem mozliwosci pokonania
sytuacji trudnej i nieudzieleniem
wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej

- uzasadnic¢ skutki nieprzestrzegania
zasad kodeksu etycznego

- przestrzegac¢ zasad netykiety w
komunikacji w sieci

- przestrzegac¢ zasad zwigzanych z
ochrong wiasnosci intelektualnej i
ochrong danych

semestr Il

2. Promocja zdrowia i
edukacja zdrowotna
osoby chorej i
niesamodzielnej

- uzasadnic udziat opiekuna
medycznego w promocji zdrowia i
profilaktyce

- wspotdziata¢ z osobg niesamodzielng i
jej rodzing w zakresie promocji zdrowia i
profilaktyki skutkow zaniedban
pielegnacyjnych

- wyjasni¢ istote samoopieki oraz deficytu
samoopieki

- objasni¢ pojecia: promocja zdrowia,
edukacja zdrowotna, wychowanie
zdrowotne, profilaktyka, polityka
zdrowotna

- okresli¢ zakres dziatan i podmioty
realizujgce promocje zdrowia i
profilaktyke

- wymieni¢ metody profilaktyki
stosowane w pracy opiekuna
medycznego

- oméwi¢ znaczenie czynnosci

semestr Il




opiekuhczych w profilaktyce skutkow
deficytu samoopieki

- objasnic pojecia dotyczgce edukac;ji
zdrowotnej jako waznego ogniwa w
promocji zdrowia

- uzasadnic celowos¢ i zakres
prowadzenia edukacji osoby chorej i
niesamodzielnej w zakresie
wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych

- opracowac plan edukacji osoby
chorej i niesamodzielngj i/lub jej
rodziny w zakresie wykonywania
czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych

- przeprowadzi¢ edukacje osoby
chorej i niesamodzielnej i/lub jej
rodziny w zakresie wykonywania
czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych

[I. Komunikowanie
sie w pracy
opiekuna
medycznego

1. Komunikowanie sie w
jezyku migowym

- uzyskac i przekazac¢ informacje,
postugujgc sie jezykiem migowym

- rozpozna¢ oraz stosowac
komunikaty w jezyku migowym
umozliwiajgce realizacje czynnosci
zawodowych w zakresie
nawigzywania kontaktéw z osobg
chorg i niesamodzielng i/lub jej
rodzing (postugujgcymi sie jezykiem
migowym)

- korzystac ze stownika jezyka
migowego oraz podrecznikow do
nauki jezyka i komunikowania sie z
innymi osobami postugujgcymi sie
jezykiem migowym

semestr Il

2. Komunikowanie sie w
jezyku obcym

- uzyskac i przekaza¢ informacje,
postugujac sie jezykiem obcym
nowozytnym

- rozpoznac oraz stosowac srodki
jezykowe w jezyku obcym
nowozytnym umozliwiajgce realizacje
czynnosci zawodowych w zakresie:
czynnosci wykonywanych na
stanowisku pracy, w tym zwigzanych

semesitr Il




z zapewnieniem bezpieczenstwa i
higieny pracy; narzedzi, maszyn,
urzgdzen i materiatdéw koniecznych
do realizacji czynnosci zawodowych;
procesow i procedur zwigzanych z
realizacjg zadan zawodowych;
formularzy, specyfikacji oraz innych
dokumentoéw zwigzanych z
wykonywaniem zadan zawodowych i
Swiadczonymi ustugami, w tym
obstugg klienta

lll. Organizacja
warunkow pracy
opiekuna
medycznego

1. Zasady pracy - opisa¢ umiejetnosci i kompetencje - uzasadnic¢ znaczenie ksztatcenia semestr Il
opiekuna medycznego zawodowe opiekuna medycznego ustawicznego oraz aktualizowania
- omowi¢ skutki zaniedban higienicznych | wiedzy i umiejetnosci zawodowych
i pielegnacyjnych dla zdrowia i zycia - analizowa¢ wtasne kompetencije,
osoby chorej i niesamodzielnej ustali¢ cele oraz planowac¢ dalszg
- okresli¢ wtasng odpowiedzialnosé Sciezke wtasnego rozwoju
zawodowg oraz wskazac konsekwencje - dobraé formy doskonalenia
zawodowe i prawne za zaniedbania zawodowego do swoich potrzeb i
higieniczne i pielegnacyjne wobec osoby | mozliwosci
chorej i niesamodzielnej - dzieli¢ sie wiedzg i wtasnym
doswiadczeniem z innymi
- analizowa¢ swoje predyspozycje w
zakresie samozatrudnienia
2. Przygotowanie - organizowa¢ warunki do wykonania - modyfikowa¢ wyposazenie semestr IlI

stanowiska pracy

czynno$ci higienicznych i
pielegnacyjnych, biorgc pod uwage
bezpieczenstwo osoby niesamodzielnej i
wiasne oraz efektywno$¢ i ergonomie
pracy

- dobra¢ wyposazenie i sprzet (w tym
tézko z regulowang wysokoscig i
oprzyrzadowaniem, sprzet
wspomagajgcy podnoszenie i
przemieszczanie pacjentow) do
stanowiska pracy

- dobra¢ sprzet, przybory, materiaty i
srodki do wykonywania czynnosci

stanowiska pracy




higienicznych i pielegnacyjnych

- przestrzegac¢ procedur postepowania ze
sprzetem i materiatami pomocniczymi
niezbednymi do wykonywania czynnos$ci
opiekunczych

3. Dokumentowanie
pracy opiekuna
medycznego

- dokumentowac¢ wykonanie pomiarow,
takze z uzyciem technik komputerowych

- wymieni¢ cele normalizacji krajowej
- wyjasni¢, czym jest norma, i
wymienic¢ cechy normy

- rozrdzni¢ oznaczenia normy
miedzynarodowej, europejskiej i
krajowej

- korzystac ze zrédet informac;ji
dotyczacych norm i procedur oceny
zgodnosci

semestr Il

IV. Organizowanie i
planowanie pracy
opiekuna
medycznego

1. Organizowanie pracy
i wspotpracy w zespole
terapeutycznym

- stosowa¢ metody rozwigzywania
konfliktéw

- uzasadnic korzysci wynikajgce z pracy
zespotowej oraz celowos¢ planowania
pracy zespotu

- wymieni¢ konsekwencje niewtasciwego
planowania i pracy w zespole

- przewidywac skutki niewtasciwego
doboru oséb do zadan

- przyjmowac odpowiedzialnos$¢ za
podejmowane decyzje

- omowi¢ objawy wypalenia zawodowego
- opisa¢ i stosowac techniki radzenia
sobie z emocjami i stresem

- omoéwi¢ podstawowe zadania
zespotu terapeutycznego i wymienic
kompetencje jego cztonkdéw (w tym
lekarza, pielegniarki, fizjoterapeuty,
terapeuty zajeciowego, logopedy,
psychologa) w procesie opieki nad
osobg chorg i niesamodzielng

- dokona¢ analizy wtasnej
kreatywnosci i otwartosci na
innowacyjnosé

- wymienic¢ techniki twérczego
rozwigzania problemu

- proponowac alternatywne,
nowatorskie rozwigzania problemoéw
- stosowac¢ techniki twérczego
myslenia przy rozwigzywaniu
problemu

- opisac¢ zrodta zmian
organizacyjnych

- dziata¢ w sytuacji zmiany (np.
warunkow pracy, stanu
podopiecznego, metod i technik
wykonywania czynnosci, sprzetu,
materiatow, srodkéw stosowanych w
realizacji zadan zawodowych,

semestr IlI
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czynnikow pozazawodowych)

- wskazaé mozliwosci
wprowadzania zmian w realizacji
zadan zawodowych

- dokonac analizy i oceny
podejmowanych dziatan w
konteks$cie jakosci $wiadczonych
ustug

- zarzgdzac czasem pracy oraz
zarzgdzac sobg w czasie

- analizowa¢ sytuacje zawodowe
w kontekscie przestrzegania norm
i procedur

- rozpoznac przypadki famania
norm i procedur oraz oceni¢ ich
konsekwencje

- wyjasnic¢ pojecia: konflikt,
negocjacje, mediacje i arbitraz

- identyfikowa¢ zasady utrzymywania
poprawnych relacji z odbiorcami
ustug i wspotpracownikami

- okresli¢ czynniki utatwiajgce i
utrudniajgce negocjacje

- rozpoznaé negocjacje:

miekkie, twarde i rzeczowe

- opisac style prowadzenia negocjacji
- negocjowaé¢ umowe lub
porozumienie z pracodawca,
przestrzegajgc zasad

- planowa¢ i organizowaé

prace zespotowg

- kierowa¢ praca zespotowa

- zapewni¢ atmosfere wspétpracy w
zespole i stosowa¢ podstawowe
metody podejmowania wspdlnych
decyzji

- wymieni¢ czynniki zwigzane z
procesami rozwoju grupy w
kontekscie pracy zespotowe;j




- stosowac strategie kierowania
zespotem wykonujgcym przydzielone
zadania

- zachecac cztonkéw zespotu do
wykonywania zadan

- monitorowac dziatania zespotu
zadaniowego

- sporzgdzaé sprawozdania z
realizacji dziatah zespotowych

- analizowac¢ wyniki badan
dotyczacych warunkéw pracy
przeprowadzanych wsrod
pracownikow

- wykorzystac¢ opinie pracownikéw do
planowania zmian techniczno-
organizacyjnych

- proponowac rozwigzania
techniczne majgce na celu poprawe
wydajnosci i jakosci pracy

2. Diagnozowanie stanu - okresli¢ poziom zaangazowania - opisac przyczyny i skutki semestr IlI
osoby chorej i zawodowego i modyfikowania naruszenia funkcji ciata (uraz,
niesamodzielnej postepowania w zaleznosci od stopnia przewlekta choroba, podeszty wiek
niesamodzielnosci osoby chorej i oraz czynniki kontekstowe —
niesamodzielnej (poprzez wyjasnienie osobowe i Srodowiskowe, majace
poje¢ asystowania, pomagania i opieki) wptyw na funkcjonowanie osoby
- uwzgledni¢ wyniki pomiaréw w chorej i niepetnosprawne;j)
postepowaniu pielegnacyjno- - stosowa¢ metody, techniki i sprzet
opiekunczym oraz udostepnic je innym do wykonania
osobom uczestniczgcym w procesie pomiaréw antropometrycznych i
terapeutycznym zgodnie z pomiaréw podstawowych
obowigzujgcymi przepisami parametréw zyciowych, okreslania
- wykorzysta¢ wyniki oceny funkcjonalnej | poziomu nietrzymania moczu,
w celu ustalenia mozliwosci osoby chorej | prowadzenia bilansu wodnego oraz
i niesamodzielnej w zakresie okreslenia stopnia
samoobstugi niesamodzielnosci (skale)
3. Rozpoznawanie - wykorzysta¢ wyniki oceny funkcjonalnej |- wskazaé zadania semestr 11|

probleméw
opiekunczych i
pielegnacyjnych osoby

w celu ustalenia mozliwosci osoby chorej
i niesamodzielnej w zakresie
samoobstugi

wspotpracownikéw w procesie
diagnozowania problemoéw i potrzeb
osoby chorej i niesamodzielnej




chorej i niesamodzielnej

- omowi¢ chorobe przewlekig i jej wptyw
na funkcjonowanie jednostki i jej rodziny
- opisac¢ specyficzne dla choréb
przewlekiych problemy pielegnacyjno-
opiekuncze

- wyjasni¢ istote niesamodzielnosci,
réznicowac jej poziomy (stopnie)

- opisaé niesamodzielnosc¢ jako
skutek choroby przewlekiej

- omowi¢ wptyw choroby i
niesamodzielnosci na stan
biologiczny i psychiczny osoby chorej
i niesamodzielnej

- omowi¢ wptyw choroby i
niesamodzielnosci na sytuacje
spoteczng osoby chorej i
niesamodzielnej i jej rodziny

- ré6znicowac problemy funkcjonalne i
potrzeby biopsychospoteczne
cztowieka w roznym stanie zdrowia,
rodzajach niepetnosprawnosci i
stopniach niesamodzielnosci (w tym:
niepetnosprawnosé fizyczna,
psychiczna, intelektualna,
niepetnosprawnos¢ narzgdow
zmystéw, niesamodzielnosé
czesciowa, znaczna, catkowita)

- omowic¢ wptyw czynnikéw
kontekstowych, w tym osobowych i
Srodowiskowych, na samodzielno$¢
zyciowg osoby chorej i
niesamodzielnej (niepetnosprawnej)

4. Planowanie i - oméwi¢ podstawowe zasady - wymieni¢ rodzaje stomii, w tym semestr 11|
realizacja dziatan postepowania w sytuacjach trudnych w tracheostomie, ileostomie,
pielegnacyjno- opiece nad osobg chorg i kolostomie, urostomie i gastrostomie
opiekunczych niesamodzielng, uznajac za priorytet (peg), oraz rodzaje stosowanego

dobro osoby chorej i niesamodzielnej sprzetu stomijnego

oraz bezpieczenhstwo innych pacjentow, - oméwi¢ monitorowanie bilansu

innych wspétpracownikéw i wiasne ptynéw i procedure dobowej zbidrki

- wykona¢ zlecenia lekarzy, pielegniarek i | moczu

fizjoterapeutdow w zakresie utrwalania - rozréznia¢ i oméwié zabiegi

efektéw zabiegdéw usprawniajgcych przeciwzapalne i kapiele lecznicze

- opisac produkty chtonne - wykonac¢ zabiegi i czynnos$ci na
5. Rozpoznawanie - rozpoznac¢ przypadki naruszen praw - omoéwic zjawisko przemocy semestr Il|




przemocy,
przeciwdziatanie jej i
udzielanie pomocy

pacjenta

- przestrzega¢ zasad postepowania w
przypadku podejrzenia wystepowania
przemocy

- wyjasni¢ procedury dotyczace
Zjawiska przemocy w miejscu pracy
opiekuna medycznego

- podja¢ dziatania dotyczace
profilaktyki przemocy

V. Udzielanie
pierwszej pomocy
w stanach
naglacych

1. Rozpoznawanie - oceni¢ stan poszkodowanego i dokona¢ |- omowi¢ nagte stany zagrozenia semestr Il
standw zagrozenia pomiaréw podstawowych czynnosci zdrowia i zycia spowodowane
zdrowia i zycia zyciowych choroba oraz urazem fizycznym,
termicznym i chemicznym
2. Udzielanie pierwszej - objasni¢ pojecia: pierwsza pomoc, - zabezpieczac¢ siebie, semestr llI

pomocy

kwalifikowana pierwsza pomaoc,
reanimacja, resuscytacja, nagte
zagrozenie zdrowia i zycia

- wykona¢ podstawowe czynnosci
reanimacyjne zgodnie z wytycznymi
- postuzy¢ sie automatycznym
defibrylatorem zewnetrznym (AED)

poszkodowanego i miejsce wypadku
- uktada¢ poszkodowanego w pozycji
bezpiecznej

- powiadamia¢ odpowiednie stuzby

- prezentowac udzielanie pierwsze;j
pomocy w urazowych stanach
nagtego zagrozenia zdrowotnego,
np. krwotok, zmiazdzenie,
amputacja, ztamanie, oparzenie

- prezentowac udzielanie pierwsze;j
pomocy w nieurazowych stanach
nagtego zagrozenia zdrowotnego,
np. omdlenie, zawat, udar

- wykonac resuscytacje krgzeniowo-
oddechowg na fantomie zgodnie z
wytycznymi Polskiej Rady
Resuscytacji i Europejskiej Rady
Resuscytacji
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