KARTA PRZEDMIOTU

Cykl ksztatcenia od roku akademickiego: 2022/2023

. Dane podstawowe

Zatqcznik nr 5

Nazwa przedmiotu

Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne

Nazwa przedmiotu w jezyku angielskim

Geriatrics and geriatric nursing

Kierunek studiow

Pielegniarstwo

Poziom studiéw (1, Il, jednolite magisterskie) I

Forma studidw (stacjonarne, niestacjonarne) Stacjonarne

Dyscyplina

Nauki o zdrowiu, nauki medyczne

Jezyk wyktadowy

Jezyk polski

Koordynator przedmiotu

| Dr n. med. Anna Irzmanska-Hudziak

Forma zaje¢ (katalog Liczba godzin Semestr Punkty ECTS
zamkniety ze stownika)
Wyktad 30 \Y
Cwiczenia 15 v
Zajecia praktyczne 80 V 8
Praktyki zawodowe 80 \Y
Samoksztafcenie 10 V

Wymagania wstepne

Kompetencje uzyskane na poziomie Il roku studiéw pierwszego stopnia na

kierunku Pielegniarstwo

Il Cele ksztatcenia dla przedmiotu

Wyposazenie studenta w wiedze dotyczaca przebiegu procesu starzenia sie organizmu ludzkiego w
réznych aspektach, fizjopatologii oraz zespotéw chorobowych wystepujgcych u cztowieka w wieku

podesztym.

Przygotowanie merytoryczne i praktyczne do wykonywania zadan niezbednych do zapewnienia
profesjonalnej i kompleksowe]j opieki pielegniarskiej nad pacjentem starszym oraz jego rodzing, w
zdrowiu, chorobie i niepetnosprawnosci, z uwzglednieniem miejsca sprawowania opieki.

. Efekty uczenia sie dla przedmiotu wraz z odniesieniem do efektéw kierunkowych

Odniesienie do

Symbol Opis efektu przedmiotowego efektu kierunkowego
W zakresie WIEDZY absolwent zna i rozumie:

W_01 czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw D.W1
w réznym wieku

W_02 etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, D.W2
rokowanie i zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentami
w wybranych chorobach

W_03 zasady diagnozowania i planowania opieki nad pacjentem w D.W3
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pielegniarstwie internistycznym, chirurgicznym, potozniczo-
ginekologicznym, pediatrycznym, geriatrycznym,
neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece
medycznej, opiece paliatywnej, opiece dtugoterminowej

W_04 rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania D.W4

W_05 zasady przygotowania pacjenta w réznym wieku i stanie D.W5
zdrowia do badan oraz zabiegédw diagnostycznych, a takze
zasady opieki w trakcie oraz po tych badaniach i zabiegach

W_06 wtasciwosci grup lekéw i ich dziatanie na ukfady i narzady D.W6
pacjenta w réoznych chorobach w zaleznosci od wieku i stanu
zdrowia, z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji
z innymi lekami i drég podania

wW_07 standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad D.W7
pacjentem w réznym wieku i stanie zdrowia

W_08 reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala D.W8
i hospitalizacje

wW_09 proces starzenia sie w aspekcie biologicznym, D.W9
psychologicznym, spotecznym i ekonomicznym

W_10 zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatryczne;j, D.W10
intensywnej opieki medycznej, neurologicznej,
psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej, chirurgiczne;j,
paliatywnej, dtugoterminowej oraz na bloku operacyjnym)

W_11 etiopatogeneze najczestszych schorzen wieku podesztego D.W11

W_12 narzedzia i skale oceny wsparcia oséb starszych i ich rodzin D.W12
oraz zasady ich aktywizacji

W zakresie UMIEJETNOSCI absolwent potrafi:

U 01 gromadzi¢ informacje, formutuje diagnoze pielegniarska, D.U1
ustala cele i plan opieki pielegniarskiej, wdraza interwencje
pielegniarskie oraz dokonuje ewaluacji opieki pielegniarskiej

U 02 prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw w D.U2
roznym wieku i stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych,
choréb i uzaleznien

uU_03 prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujgcych w przebiegu D.U3
choréb

u_04 organizowac izolacje pacjentow z chorobg zakaing w D.u4
miejscach publicznych i w warunkach domowych

U_05 przygotowywac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan D.U12
diagnostycznych

U 06 wystawiac¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan D.U13
diagnostycznych

U 07 dokumentowac sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej D.U15
zmian i realizowang opieke pielegniarska, z uwzglednieniem
narzedzi informatycznych do gromadzenia danych

U 08 uczy¢ pacjenta i jego opiekuna doboru oraz uzytkowania D.U16
sprzetu pielegnacyjno - rehabilitacyjnego i wyrobdéw
medycznych

U_09 rozpoznawa¢  powiktania  leczenia  farmakologicznego, D.U18
dietetycznego, rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego;

U 10 prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng D.U20

U 11 przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o D.U22.




Zatqcznik nr 5

stanie zdrowia pacjenta

u 12 ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bél i jego nasilenie D.U24.

oraz stosowac farmakologiczne i niefarmakologiczne
postepowanie przeciwbdélowe

U 13 postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta D.U25.

u_14 przygotowywac i podawac pacjentom leki réznymi drogami, D.U26.

samodzielnie lub na zlecenie lekarza

W zakresie KOMPETENCJI SPOtECZNYCH:

K 01 kieruje sie dobrem pacjenta, szanuje godnos¢ i autonomie KS.1

0s6b powierzonych opiece, okazuje zrozumienie dla réznic
Swiatopoglgdowych i kulturowych oraz empatie w relacji z
pacjentem i jego rodzing

K_02 przestrzega praw pacjenta KS.2

K_03 samodzielnie i rzetelnie wykonuje zawdd zgodnie z zasadami KS.3

etyki, w tym przestrzega wartosci i powinnosci moralnych w
opiece nad pacjentem

K_04 ponosi odpowiedzialno$é za wykonywane czynnosci KS.4
zawodowe
K_05 zasiega opinii ekspertow w przypadku trudnosci KS.5

z samodzielnym rozwigzaniem problemu

K_06 przewiduje i uwzglednia czynniki wptywajace na reakcje KS.6

wtasne i pacjenta

K_07 dostrzega i rozpoznaje wtasne ograniczenia w zakresie wiedzy, KS.7

umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonuje
samooceny deficytéw i potrzeb edukacyjnych

V. Opis przedmiotu/ tresci programowe

Wyktad:

1.

Proces starzenia sie organizmu cztowieka w aspekcie bio-psycho-spoteczno-ekonomicznym.
Odrebnosci fizjologiczne organizmu cztowieka starszego. Zmiany somatyczne i psychiczne
zwigzane z procesem starzenia. Zmiany w funkcjonowaniu cztowieka spowodowane procesem
starzenia sie jako wyznacznik opieki pielegniarskiej.

Zasady organizacji opieki geriatrycznej w Polsce. Standardy i procedury pielegniarskie
stosowane wobec chorych senioréw.

Wielowymiarowa ocena pacjenta. Catosciowa Ocena Geriatryczna (COG) jako
interdyscyplinarny proces diagnostyczny. Elementy oceny pielegniarskiej prowadzonej u oséb
starszych. Zasady wspotpracy interdyscyplinarnej w ramach diagnozowania i planowania
opieki nad osoba starsza.

Zasady przygotowania seniora do badan diagnostycznych. Komunikowanie sie z osoba starszg
(problemy, zasady, znaczenie terapeutyczne). Specyfika diagnozowania stanu zdrowia u oséb
starszych.

Specyfika patologii w starosci — wielochorobowos¢. Etiopatogeneza objawy kliniczne,
przebieg, leczenie, rokowanie i profilaktyka chordb wieku starszego. Choroby wystepujace w
starosci i ze starzenia sie. Specyfika pracy pielegniarki.

Wybrane wielkie zespoty geriatryczne: niesprawnosc ruchowa, zespot stabosci, zaburzenia
lokomocji i upadki, otepienie, depresja, nietrzymanie moczu i stolca. Czynniki ryzyka i




Zatqcznik nr 5

zagrozenia zdrowia.

7. Wybrane stany chorobowe w starszym wieku. Specyfika przebiegu choréb uktadu krazenia,
oddechowego, pokarmowego, moczowego, uktadu ruchu, skéry, wzroku, stuchu, cukrzyca,
miazdzyca, zespoty otepienne i inne. Zasady przygotowania seniora do samoopieki.

8. Specyfika farmakoterapii oséb starszych. Profilaktyka powiktan w leczeniu choréb. Politerapia
i polipragmazja. Udziat pielegniarki w farmakoterapii.

9. Wsparcie 0sob starszych i ich rodzin oraz zasady ich aktywizacji w zaleznosci od wieku, stany
zdrowia oraz miejsca pobytu.

Cwiczenia:

1. Zasady edukacji zdrowotnej i terapeutycznej wsrdd oséb w starszym wieku - propozycje
programow edukacyjnych dla seniora/grupy senioréw na wybrany temat .

2. Catosciowa Ocena Geriatryczna w pracy pielegniarki.

3. Zasady usprawniania osob starszych. Zapobieganie upadkom. Dobér wyrobdéw medycznych i
sprzetu do rehabilitacji.

4. Rozwigzywanie problemoéw zywieniowych u seniorow oraz podczas leczenia
farmakologicznego. Rozpoznawanie powiktan w przebiegu leczenia i rehabilitacji.

5. Opracowanie planu opieki dla pacjenta geriatrycznego przebywajacego w domu oraz jego
opiekunow.

Zajecia praktyczne:

w Centrum Symulacji Medycznych
poradnictwo w zakresie samoopiekii rozpoznawanie demenc;ji starczej (D.U2.; D.U3.; D.U20.)
wykonanie toalety u osoby starszej z niedowtadem koriczyn dolnych, ocena ryzyka
wystgpienia odlezyn oraz profilaktyka (D.U1.; D.U3; D.U16)

w podmiotach leczniczych

1. Woprowadzenie do zajec: zapoznanie z urzgdzeniem i wyposazeniem placéwki, regulaminami,
standardami oraz obowigzujacymi przepisami BHP. Specyfika opieki szpitalnej nad
cztowiekiem w wieku podesztym.

2. Ocena stanu fizycznego i psychicznego pacjenta. Obserwacja zmian somatycznych zwigzanych
z procesem starzenia (zmiany uktadowe i narzgdowe) oraz zmian psychicznych (ostabienie
pamieci, retrospektywna postawa i zmiana zakresu zainteresowan, elastycznos¢ i upér,
sprawnosc intelektualna, zmiany charakterologiczne).

3. Specyfika podstawowych zabiegdéw pielegnacyjnych chorych w podesztym wieku: toaleta
poranna i wieczorna, higiena intymnych czesci ciata, pielegnacja stép i paznokci, mycie
wtosow, kapiel, pielegnacja jamy ustnej. Zapobieganie skutkom dtugotrwatego
unieruchomienia.

4. Specyfika komunikacji z osobami starszymi: postawa wobec uczué i sposobu zachowania
pielegnowanej osoby (przekora i updr, agresja i zazdros¢, depresja i biernosc). Ksztattowanie
relacji terapeutycznej.

5. Zywienie 0s6b starszych: zasady zywienia, rodzaje stosowanych diet, sposoby zywienia,
zapotrzebowanie pokarmowe.

6. Pacjent z inkontynencja. Specyfika opieki nad osobg starsza.

7. Choroby wieku podesztego - specyfika postepowania pielegnacyjnego: miazdzyca, cukrzyca,
nadcisnienie tetnicze, niewydolnosc¢ krazenia, niewydolnos¢ oddechowa, choroby uktadu
pokarmowego, zmiany w uktadzie ruchu, zaburzenia réwnowagi.

8. Psychogeriatria — postepowanie pielegnacyjne w nerwicach, depresji, zespotach otepiennych,
chorobie Alzheimera.

9. Farmakoterapia wieku podesztego, zjawisko polipragmazji i samoleczenia. Przygotowanie
pacjenta do samoopieki w tym zapobieganie powiktaniom.
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10. Pielegnowanie umierajgcych —rola i zadania pielegniarki.

11. Zasady wspotpracy pielegniarki z rodzing/ opiekunem osoby starszej/ zespotem
terapeutycznym w zaleznos$ci od miejsca pobytu seniora (dom, oddziat szpitalny, zaktad
opiekunczy, DPS).

Praktyki zawodowe:

1. Wprowadzenie do zajeé: zapoznanie z urzgdzeniem i wyposazeniem placéwki, regulaminami,
standardami oraz obowigzujacymi przepisami BHP. Specyfika opieki szpitalnej nad
cztowiekiem w wieku podesztym.

2. Ocena stanu fizycznego i psychicznego pacjenta. Obserwacja zmian somatycznych zwigzanych
z procesem starzenia (zmiany uktadowe i narzgdowe) oraz zmian psychicznych (ostabienie
pamieci, retrospektywna postawa i zmiana zakresu zainteresowan, elastycznosc¢ i upér,
sprawnosc intelektualna, zmiany charakterologiczne).

3. Specyfika podstawowych zabiegdw pielegnacyjnych chorych w podesztym wieku: toaleta
poranna i wieczorna, higiena intymnych czesci ciata, pielegnacja stép i paznokci, mycie
wtosow, kapiel, pielegnacja jamy ustnej. Zapobieganie skutkom dtugotrwatego
unieruchomienia.

4. Specyfika komunikacji z osobami starszymi: postawa wobec uczué i sposobu zachowania
pielegnowanej osoby (przekora i updr, agresja i zazdros¢, depresja i biernosc). Ksztattowanie
relacji terapeutycznej.

5. Zywienie 0s6b starszych: zasady zywienia, rodzaje stosowanych diet, sposoby zywienia,
zapotrzebowanie pokarmowe.

6. Choroby wieku podesztego - specyfika postepowania pielegnacyjnego: miazdzyca, cukrzyca,
nadcisnienie tetnicze, niewydolnosc¢ krazenia, niewydolnos¢ oddechowa, choroby uktadu
pokarmowego, zmiany w uktadzie ruchu, zaburzenia réwnowagi.

7. Psychogeriatria — postepowanie pielegnacyjne w nerwicach, depresji, zespotach otepiennych,
chorobie Alzheimera.

8. Farmakoterapia wieku podesztego, zjawisko polipragmazji i samoleczenia. Przygotowanie
pacjenta do samoopieki w tym zapobieganie powiktaniom.

9. Pielegnowanie umierajgcych —rola i zadania pielegniarki.

10. Zasady wspotpracy pielegniarki z rodzing/ opiekunem osoby starszej/ zespotem
terapeutycznym w zaleznosci od miejsca pobytu seniora (dom, oddziat szpitalny, zaktad
opiekunczy, DPS).

Samoksztatcenie:

W swoim srodowisku zamieszkania znajdz osoby starsze, przebywajgce w domu i korzystajgce z
opieki medycznej POZ. Podczas wizyty w domu dokonaj oceny chorego wykorzystujgc elementy
COG. (Ankieta wstepnej oceny geriatrycznej, skala VES-13, ADL, AMTS, MNA-SF, DOS, schemat
aktualnie przyjmowanych lekdéw).

Student zalicza samoksztatcenie jezeli prawidtowo wypetni i zinterpretuje otrzymane wyniki.

V. Metody realizacji i weryfikacji efektow uczenia sie
Symbol Metody dydaktyczne Metody weryfikacji Sposoby dokumentacji
efektu (lista wyboru) (lista wyboru) (lista wyboru)
WIEDZA
W_01 - Wyktad konwencjonalny Egzamin pisemny — student Kwestionariusz testu
W_12 rozpoznaje odpowiedz. Test
wielokrotnego wyboru
(MCQ).




Zatqcznik nr 5

UMIEJETNOSCI

U 01- Zadanie do wykonania - Realizacja zleconego zadania | Przewodnik do
U i14 samoksztatcenie (projekt, prezentacja, gromadzenia danych o
wypowiedz ustna). pacjencie.

Realizacja zleconego zadania | Karta oceny do éwiczen.
w warunkach symulowanych
oraz w warunkach

klinicznych. Dzienniczek umiejetnosci
praktycznych. Karta
oceny.
KOMPETENCJE SPOLECZNE
K 01- Obserwacja uczestniczaca Przedtuzona obserwacja Dzienniczek
K_07 przez opiekuna / nauczyciela | umiejetnosci. Karta

prowadzgcego; Ocena 360° oceny.
(opinia pielegniarek, kole-
géw/kolezanek, samoocena,
opinia nauczyciela prowa-
dzacego)

VL. Kryteria oceny, wagi...

Warunki uzyskania zaliczenia:

Warunki uzyskania zaliczenia:

Obecnos¢ na ¢wiczeniach oraz zajeciach praktycznych i praktykach zawodowych wedtug regulaminu
studidéw. Pozytywnie zaliczona praca samoksztatceniowa oraz uzyskanie oceny pozytywnej z ¢wiczen,
wyktaddw oraz zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych

Zaliczenie wyktadow: egzamin testowy - test wielokrotnego wyboru. 1 punkt za kazdg prawidtowa
odpowiedz.

Kryteria oceny testu:

59 % <= ocena niedostateczna

60 % - 67 % dostateczny

68 % - 74 % dostateczny plus

75 % - 86 % dobry

87 % - 93 % dobry plus

94 % - 100 % bardzo dobry

Zaliczenie ¢éwiczen: zaliczenie poszczegélnych umiejetnosci na podstawie zleconego zadania i wypo-
wiedzi ustnej.

Kryteria oceny éwiczen:

59 % <= ocena niedostateczna

60 % - 67 % dostateczny

68 % - 74 % dostateczny plus

75 % - 86 % dobry

87 % - 93 % dobry plus

94 % - 100 % bardzo dobry

Student nie zalicza ¢wiczen w przypadku braku obecnosci na wiecej niz 2 ¢wiczeniach oraz uzyskaniu
oceny niedostatecznej wedtug karty oceny.
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Kryteria oceny zajec praktycznych:

Pozytywna ocena z realizacji zleconych zadan oraz ocena kompetencji spotecznych na podstawie ob-
serwacji przez opiekuna.

Student nie zalicza zaje¢ praktycznych w przypadku nieobecnosci nieusprawiedliwionej oraz w przy-
padku braku uzyskania zaliczenia przez opiekuna.

Kryteria oceny praktyk zawodowych

Pozytywna ocena z realizacji zleconych zadan oraz ocena kompetencji spotecznych na podstawie ob-
serwacji przez opiekuna.

Student nie zalicza praktyk zawodowych w przypadku nieobecnosci nieusprawiedliwionej oraz w
przypadku braku uzyskania zaliczenia przez opiekuna.

VII. Obcigzenie praca studenta

Forma aktywnosci studenta Liczba godzin
Liczba godzin kontaktowych z nauczycielem 205
Liczba godzin indywidualnej pracy studenta 10

VIII. Literatura

Literatura podstawowa

1. Kedziora-Kornatowska K., Muszalik M. (red.): Kompendium pielegnowania pacjentow w
starszym wieku. Podrecznik dla studentow i absolwentdw kierunku pielegniarstwo. Wyd.
Lekarskie PZWL, Warszawa 2019.

2. Wieczorowska-Tobis K., Talarska D.(red.): Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne. Podrecznik dla
studiéow medycznych. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2019.

3. Muszalik M. (red.): Problemy pielegniarstwa geriatrycznego. PZWL, Warszawa 2021

Literatura uzupetniajgca

1. GasowskiJ., Piotrowicz K.(red.): Geriatria. Wybrane zagadnienia. Medycyna Praktyczna.
Krakéw 2020

2. Szczerbinska K., Wilczek - Ruzyczka E.: Jak promowac zdrowy styl zycia i zmieniac¢ zdrowotne
zachowania 0sob starszych, Zdrowie i Zarzgdzanie, Krakow 2010.

3. Kozka M., Ptaszewska - Zywko L.: Diagnozy i interwencje pielegniarskie. Wyd. Lekarskie PZWL,
Warszawa 2010.

4. Czasopisma: Gerontologia Polska, Geriatria (aktualne numery).
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