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DYPLOMOWEGO STUDIA II STOPNIA PIELEGNIARSTWO

. Podstawy teoretyczne poradnictwa w pracy pielggniarki

Transteoretyczny model zmian Prochaski i DiClemente w udzielaniu porad osobom
zagrozonym uzaleznieniem i uzaleznionym

Znaczenie komunikacji terapeutycznej i dialogu motywacyjnego w przygotowaniu pa-
cjenta do sampielgegnacji i samoopieki

Diagnoza zagrozen zdrowotnych u pacjentéw w chorobach przewlektych

Metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania porad pielegniarskich
Zaopatrzenie stomii powiklanej

Zasady wykonania irygacji stomii

Rodzaje urostomii szczelnych, edukacja pacjenta w zakresie samoopieki

Urostomia metoda Brickera — wskazania do wytworzenia, zasady pielggnacji 1 zapo-
bieganie powiklaniom

Zasady wyznaczania miejsca wytonienia stomii

Metody oceny stanu odzywienia pacjenta (skale, pomiary antropometryczne, badania
biochemiczne, badania sktadu ciala)

Ocena zapotrzebowania na sktadniki pokarmowe 1 zapotrzebowania energetycznego
Kryteria GLIM, rodzaje i stopnie niedozywienia

Pielegnacja dostepow w EN. Powiktania Zzywienia dojelitowego

Najczestsze powiklania PN (refeeding syndrom, niewydolno$¢ watroby, sepsa odcew-
nikowa, kamica zotciowa, enterosepsa)

Gloéwne zatozenia koordynowanej opieki zdrowotne;j
Modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Polsce i wybranych panstwach

Zasady koordynowania programoéw zdrowotnych oraz procesu organizacji i udzielania

$wiadczen zdrowotnych w réznych obszarach systemu ochrony zdrowia;
Zasady funkcjonowania zespolow interdyscyplinarnych w opiece zdrowotnej
Etapy realizacji opieki koordynowanej w Polsce

Wykorzystanie Evidence-Based Nursing Pracitice w planowaniu opieki nad chorym
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Bariery i trudno$ci ze strony personelu pielegniarskiego 1 wynikajace z organizacji
pracy W wykorzystaniu Evidence-Based Nursing Pracitice w planowaniu opieki nad

chorym.

Rola EBNP w zapewnieniu efektywnej, bezpiecznej oraz spetniajacej najwyzsze

standardy jakosci opieki nad pacjentem.

ICNP- standardowe rozwigzania w praktyce i standardy pracy pielegniarskiej na

podstawie ICNP.
Wybrane diagnozy i dziatania pielggniarskie.

Migdzynarodowe standardy ksztatcenia i kwalifikacji zawodowych

Krajowe 1 migdzynarodowe stowarzyszenia i organizacje pielegniarskie.

Uznawanie kwalifikacji zawodowych.

Deklaracja Bolonska, Projekt Tunning, Deklaracja Monachijska, Porozumienie w
Strasburgu.

Europejska strategia WHO Ksztalcenia Pielegniarek i Potoznych z 2000 r. — jej cele i

kierunki zmian.
Europejska Konwencja Praw Cztowieka

Teoria Madeleine Leininger

Kulturowe uwarunkowania zapewnienia opieki z uwzglednieniem zachowan

zdrowotnych 1 podejscia do leczenia;

Roznice kulturowe 1 religijne w postrzeganiu cztowieka i w komunikacji
mig¢dzykulturowe;j
Bariery w udzielaniu opieki pielegniarskiej — Katolicyzm, Prawostawie, Judaizm,

Protestantyzm, §wiadkowie jehowy, Islam, Romowie, Grekokatolicyzm, Hinduizm,
Buddyzm

Zarzadzanie zasobami ludzkimi

Funkcje kierownicze

Style zarzadzania

Proces decyzyjny na pielggniarskich stanowiskach pracy

Zarzadzanie strategiczne



41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

Opieka nad pacjentem z otgpieniem

Opieka nad pacjentem z SM

Opiceka nad pacjentem z dyskopatig

Opieka nad pacjentem z chorobami naczyniowymi méozgu

Opieka nad pacjentem z nowotworem centralnego uktadu nerwowego
Metody oceny ran przewlektych i ich klasyfikacja

Nowoczesne metody leczenia ran przewlektych.

Zasady doboru opatrunkéw w leczeniu ran przewleklych z uwzglednieniem rodzaju i

stanu rany.

Proces gojenia si¢ ran przewlektych (fazy, czynniki ogélnoustrojowe i miejscowe

wplywajace na proces gojenia si¢ ran).

Edukacja pacjenta i jego rodziny w zakresie profilaktyki, samokontroli i pielegnacji

rany.

Uwarunkowania wystepowania, kontroli i profilaktyki zakazen szpitalnych w ré6znych
oddziatach szpitalnych, z uwzglednieniem czynnikoéw etiologicznych, w tym

patogendéw alarmowych

Glowne 1 najwazniejsze wektory rozprzestrzeniania zakazen szpitalnych
Mechanizmy opornosci drobnoustrojow na antybiotyki

Ocena ryzyka zakazen miejsca operowanego

Zasady stosowania higieny rak

Przyczyny wystgpowania nadci$nienia

Réznice wystepujace pomigdzy kardiowersja a defibrylacja
Przyczyny niewydolno$ci serca

Typowe objawy HF

Zasady interpretacji EKG
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Zasady leczenia 1 opieki nad pacjentem z chorobg nowotworowg, w tym terapii

spersonalizowanej
Opieka pielegniarska nad chorym w trakcie chemioterapii

Objawy niepozadane chemioterapii, a postgpowanie pielggniarskie w przypadku

nudnos$ci 1 wymiotow oraz uszkodzenia szpiku kostnego

Objawy niepozadane chemioterapii oraz postgpowanie pielegniarskie w przypadku
zapalenia jamy ustnej, biegunki, uszkodzenia skory i jej przydatkéw oraz
wynaczynienia cytostatyku poza zyle. Co to jest leczenie wspomagajace 1 jaki jest jego

cel.
Zasady 1 sposoby pielegnowania pacjenta po radioterapii i chemioterapii

Zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii, monitorowania stanu pacjenta

leczonego tlenem i toksycznosci tlenu.

Wskazania i zasady stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej i nieinwazyjnej
oraz mozliwe powiktania jej zastosowania

Zasady domowego leczenia tlenem (DLT), scharakteryzuj sprzgt stosowany w tym le-
czeniu i uzasadnij korzysci z tlenoterapii uzyskiwane przez osoby z przewlektymi cho-
robami uktadu oddechowego

Zasady opieki nad pacjentem z zaostrzeniem POChP

Zasady podawania lekow pacjentowi z prowadzong przewlekta domowa tlenoterapia
Pojecie przetoki tetniczo-zylnej z naczyn wlasnych, zasady jej pielggnacji
Charakterystyka porownawcza form leczenia CADO (ciggta ambulatoryjna dializa
otrzewnowa) i ADO (automatyczna dializa otrzewnowa)

Czynniki ryzyka predysponujace do wystapienia zakazen szpitalnych u pacjentow le-
czonych metoda hemodializy oraz oméw rolg pielggniarki w profilaktyce zakazeh w
stacji dializ

Koordynacja dziatan w zakresie transplantacji nerek w Polsce

Wskazania, przeciwwskazania, proces kwalifikacji pacjenta do przeszczepienia nerki
Kryteria stuzace do rozpoznania zespotu metabolicznego

Metoda funkcjonalnej intensywnej insulinoterapii (FIT)

Rekomendowane warto$ci wskaznikow gospodarki lipidowej dla pacjenta z cukrzyca

Zasady postepowania w leczeniu zespotu stopy cukrzycowe;j
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Zespot metaboliczny, kryteria diagnostyczne.
Cele i zadania dydaktyki medycznej

Metody nauczania i $rodki dydaktyczne stosowane w ksztatceniu przeddyplomowym i

podyplomowym

Zasady dydaktyki

Problemowe metody dydaktyczne

Zasady doboru metod dydaktycznych w nauczaniu

Patomechanizm, objawy, diagnostyka i postegpowanie pielggniarskie w przewleklej
niewydolno$ci oddechowe;.

Technika badania spirometrycznego

Zasady i metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny i opieku-
na w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji w astmie i przewlektej obturacyjnej
chorobie ptuc

Patomechanizm astmy i przewleklej obturacyjnej choroby pluc

Przeciwdziatanie izolacji spotecznej chorych psychicznie

Wptyw choroby przewleklej na funkcjonowanie psychofizyczne cztowieka i ksztatto-
wanie wiezi migdzyludzkich

Przyczyny, objawy 1 przebieg depresji, zaburzen lekowych oraz uzaleznien

Zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi, w tym
depresja 1 zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjentem uzaleznionym

Zakres pomocy i wsparcia w ramach swiadczen oferowanych osobom z problemami
zdrowia psychicznego i ich rodzinom lub opiekunom

Zasady rehabilitacji psychiatrycznej

Metody oceny bolu w okreslonych sytuacjach klinicznych

Ocena nat¢zenia bolu wedtug skal z uwzglednieniem wieku pacjenta i jego stanu Kli-
nicznego

Metody farmakologiczne i niefarmakologiczne leczenia bolu w wybranych zespotach
boélowych

Monitorowanie skutecznos$ci prowadzonego leczenia p/bdlowego

Edukacja terapeutyczna pacjenta i/lub rodziny w zakresie samokontroli i sa-

mopielegnacji w terapii bolu



