DZIENNIK USTAW

RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Warszawa, dnia 21 sierpnia 2019 r.

Poz. 1573

ROZPORZADZENIE
MINISTRA NAUKI I SZKOLNICTWA WYZSZEGO"

z dnia 26 lipca 2019 1.

w sprawie standardéw ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty,
farmaceuty, pielegniarki, poloznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego?®

Na podstawie art. 68 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U.

poz. 1668, z p6zn. zm.>) zarzadza si¢, co nastepuje:

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

§ 1. Okresla si¢ standardy ksztatcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu:
lekarza — stanowiacy zatgcznik nr 1 do rozporzadzenia;
lekarza dentysty — stanowiacy zatacznik nr 2 do rozporzadzenia;
farmaceuty — stanowigcy zatacznik nr 3 do rozporzadzenia;
pielegniarki — stanowiacy zatacznik nr 4 do rozporzadzenia;
potoznej — stanowiacy zatacznik nr 5 do rozporzadzenia;
diagnosty laboratoryjnego — stanowiacy zatacznik nr 6 do rozporzadzenia;
fizjoterapeuty — stanowiacy zatacznik nr 7 do rozporzadzenia;

ratownika medycznego — stanowiacy zalacznik nr 8 do rozporzadzenia.
§ 2. Rozporzgdzenie wchodzi w zycie z dniem nastepujgcym po dniu ogloszenia.®

Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego: J. Gowin

2)

3)
4)

Minister Nauki i Szkolnictwa Wyzszego kieruje dziatem administracji rzadowej — szkolnictwo wyzsze i nauka, na podstawie § 1
ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministrow z dnia 13 grudnia 2017 r. w sprawie szczegétowego zakresu dziatania Ministra Nauki
i Szkolnictwa Wyzszego (Dz. U. 2019 r. poz. 1530).

Niniejsze rozporzadzenie w zakresie swojej regulacji wdraza dyrektywe 2005/36/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia

7 wrzeénia 2005 r. w sprawie uznawania kwalifikacji zawodowych (Dz. Urz. UE L 255 z 30.09.2005, str. 22, Dz. Urz. UE L 363

720.12.2006, str. 141-237, Dz. Urz. UE L 320 z 06.12.2007, str. 3—11, Dz. Urz. UE L 205 z 01.08.2008, str. 10—12, Dz. Urz. UE L 93

7 07.04.2009, str. 11-12, Dz. Urz. UE L 59 z 04.03.2011, str. 4-7, Dz. Urz. UE L 180 z 12.07.2012, str. 9—11, Dz. Urz. UE L 158

7 10.06.2013, str. 368-375 oraz Dz. Urz. UE L 354 z 28.12.2013, str. 132-170).

Zmiany wymienionej ustawy zostaty ogtoszone w Dz. U. z 2018 r. poz. 2024 1 2245 oraz z 2019 r. poz. 276, 447, 534, 577, 730 1 823.

Niniejsze rozporzadzenie byto poprzedzone:

1) w zakresie ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki i potoz-
nej — rozporzadzeniem Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 9 maja 2012 r. w sprawie standardow ksztalcenia dla
kierunkow studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmacji, pielggniarstwa i potoznictwa (Dz. U. z 2018 r. poz. 345),

2) w zakresie ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu diagnosty laboratoryjnego — rozporzadzeniem Ministra
Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 24 sierpnia 2016 r. w sprawie standardow ksztatcenia na kierunku analityka medyczna/
medycyna laboratoryjna (Dz. U. poz. 1434)

— ktdre tracg moc z dniem wejécia w zycie niniejszego rozporzadzenia na podstawie art. 349 pkt 6 ustawy z dnia 3 lipca 2018 r. —

Przepisy wprowadzajace ustawe — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz. U. poz. 1669 oraz z 2019 r. poz. 39 1 534).
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I.

Zataczniki do rozporzadzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa

Wyzszego z dnia 26 lipca 2019 r. (poz. 1573)

Zalacznik nr 1

STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU LEKARZA

SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania

zawodu lekarza prowadzonego na studiach na kierunku lekarskim, zwanych dalej ,,studiami”.

1.2. Studia sg jednolitymi studiami magisterskimi.
1.3. Studia trwajg 12 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaj¢¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza

niz 5700.

1.5. Liczba punktow ECTS konieczna do ukonczenia studidéw nie moze by¢ mniejsza

niz 360.

1.6. Kierunek lekarski jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki

medyczne, jako dyscypliny wiodacej.

1)

2)

3)

1.7. Studia maja profil ogélnoakademicki.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztatcenia jest realizowany w postaci:

zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiéw (np. anatomii,
mikrobiologii, chirurgii, okulistyce);

grup zajec zintegrowanych aczacych dwa lub wiecej zagadnien z dyscypliny naukowe;j,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow (np. choroby wewnetrzne
1 diagnostyke laboratoryjng, choroby zakazne 1 mikrobiologi¢);

wielodyscyplinarnych  grup  zaje¢  poswieconych  okreSlonym  zagadnieniom

(np. mechanizm i leczenie bdlu, choroby autoimmunologiczne).
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2.2. Program studidow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢, zwigzane z prowadzong
w uczelni dziatalno$cig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany
kierunek studidw, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz 50% liczby
punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiéw i uwzglednia udzial studentéw w zajeciach

przygotowujacych do prowadzenia dziatalno$ci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga sie szczegolowe Liczba Liczba
efekty uczenia si¢ godzin punktéow
ECTS

A. Nauki morfologiczne 300 25
B. Naukowe podstawy medycyny 525 43
C. Nauki przedkliniczne 525 43
D. Nauki behawioralne i spoleczne z elementami 240 12
profesjonalizmu
E. Nauki kliniczne niezabiegowe 1060 65
F. Nauki kliniczne zabiegowe 900 50
G. Prawne 1 organizacyjne aspekty medycyny 100 6
H. Praktyczne nauczanie kliniczne (30 tygodni) i egzaminy 900 60
I. Praktyki zawodowe (20 tygodni) 600 20
Razem 5150 324

3.1. Program studiéw konstruuje si¢ tak, aby mozliwe bylo przypisanie grupom zajgc

powtarzalnej wartosci punktowej wyrazonej w ECTS.

3.2. W trakcie ksztalcenia w zakresie nauk klinicznych (grupy zaj¢¢ E 1 F) studentom
zapewnia si¢ bezposredni dostep do pacjentow, w tym pacjentéw leczonych ambulatoryjnie,
z chorobami ostrymi oraz przewleklymi, ktore sg ujete w tresciach ksztalcenia przypisanych

do zajec¢ lub grup zajec.

3.3. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 550 godzin zaje¢ (36 punktow

ECTS), ktére moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajace wiedze, umiejetnosci lub
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kompetencje spoteczne, z tym ze program studiow umozliwia studentowi wybor zajeé,
ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie mniejszym niz 3% liczby punktéw ECTS

koniecznej do ukonczenia studiow.

3.4. Nie wigcej niz potowa godzin zaje¢ umozliwiajacych uzyskanie efektow uczenia
si¢ w grupie zaje¢ D jest przeznaczona na nauczanie jezyka angielskiego. Dodatkowe godziny
zaje¢ przeznaczone na nauczanie jezyka angielskiego lub innego jezyka obcego moga by¢
realizowane w ramach godzin pozostawionych do dyspozycji uczelni. W przypadku gdy
faczna liczba godzin zaje¢ z jezykow obcych jest wigksza niz 200, uczelnia zwigksza o t¢

nadwyzke ogolng liczbe godzin zaje¢ w programie studiow.

3.5. Zajecia z wychowania fizycznego s3 zajeciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie

przypisuje si¢ punktow ECTS.

3.6. Program studiéw umozliwia studentom uzyskanie nie mniej niz 5 punktow ECTS

w ramach zaje¢ z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk spotecznych.

3.7. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztatcenia
z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odleglos$¢, nie moze by¢ wieksza niz 20%

liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. PRAKTYCZNE NAUCZANIE KLINICZNE NA VI ROKU STUDIOW

4.1. Praktyczne nauczanie kliniczne na VI roku studiéw obejmuje zajecia shuzace
osiggnieciu efektoéw uczenia si¢ w grupach zaje¢ E i F, realizowane w formie seminariow
1 ¢wiczen, w klinikach, oddziatach szpitalnych lub w symulowanych warunkach klinicznych,

W wymiarze:

Specjalnos¢ Liczba godzin Liczba punktow ECTS
Choroby wewnetrzne 240 16
Pediatria 120 8
Chirurgia 120 8
Ginekologia i potoznictwo 60 4
Psychiatria 60 4
Medycyna ratunkowa 60 4
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Medycyna rodzinna 60 4
Specjalno$¢ wybrana przez studenta 180 12
Razem 900 60

4.2. Zajecia stuzace osiggnigciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ E 1 F sa
prowadzone zgodnie z ramowym programem okre§lonym w przepisach wydanych na
podstawie art. 5 ust. 14 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i1 lekarza dentysty

(Dz. U. 22019 1. poz. 537, z p6zn. zm.).

5.  PRAKTYKI ZAWODOWE

5.1. Praktyki zawodowe obejmujag doskonalenie umiejetnosci zawodowych

W wymiarze:

Zakres praktyk zawodowych Liczba tygodni
Opieka nad chorym 4
Podstawowa opieka zdrowotna (medycyna rodzinna) 3
Pomoc dorazna 1
Choroby wewnetrzne 4
Intensywna terapia 2
Pediatria 2
Chirurgia 2
Ginekologia i potoznictwo 2
Razem 20

5.2. Praktyki zawodowe sg realizowane w okresie wakacji. Praktyki zawodowe shuzg
osiggnigciu wybranych efektéw uczenia si¢. Program praktyk zawodowych, forme¢ i terminy

ich odbywania oraz sposob weryfikacji osiggni¢tych efektéw uczenia si¢ ustala uczelnia.

6. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

6.1. Proces ksztatcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na

osiggniecie efektow uczenia si¢, w sktad ktorej wchodza w szczegdlnosci prosektorium
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i pracownia mikroskopowa 1 ktéra umozliwia prowadzenie zajg¢ we wszystkich
specjalnosciach klinicznych. Zajecia z zakresu nauk klinicznych (grupy zaje¢ E 1 F) sg
prowadzone w podmiotach leczniczych, ktére ze wzgledu na swoja specyfike oraz liczbe
udzielanych przez nie §wiadczen zdrowotnych, zapewniaja studentom mozliwo$¢ osiggnigcia

efektow uczenia si¢ z zakresu nauk klinicznych.

6.2. Praktyczne nauczanie kliniczne 1 praktyki zawodowe odbywaja si¢ w oparciu
o infrastruktur¢ uczelni oraz infrastrukture podmiotéw leczniczych, z ktorymi uczelnie
zawarly umowy lub porozumienia w tym zakresie, w tym z wykorzystaniem symulowanych
warunkow klinicznych. Praktyczne nauczanie kliniczne 1 praktyki zawodowe odbywaja si¢ w
podmiotach leczniczych udzielajacych $§wiadczen zdrowotnych z zakresu leczenia
szpitalnego, w szczegolnosci w szpitalach, ktorych specyfika pozwala na osiggnigcie efektow
uczenia si¢, podmiotach leczniczych udzielajacych $§wiadczen zdrowotnych z zakresu
ambulatoryjnej opieki specjalistycznej lub podstawowej opieki zdrowotnej, jednostkach

systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne 1 hospicjach.

II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

Ksztalcenie stuzgce osiggnigciu efektow uczenia si¢ w grupach zajec jest prowadzone przez
nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje zawodowe lub
naukowe oraz do$wiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zaje¢, z tym ze w
grupach zaje¢ E 1 F jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych dorobek naukowy, prawo wykonywania zawodu lekarza oraz tytut specjalisty
lub specjalizacje w dziedzinie medycyny adekwatnej do prowadzonych zaje¢, lub przez osoby
posiadajace prawo wykonywania zawodu lekarza, ktére ukonczyly w trakcie szkolenia
specjalizacyjnego modul podstawowy albo ukonczyty 3 rok szkolenia specjalizacyjnego w
specjalizacjach jednolitych w odpowiedniej dziedzinie medycyny, jezeli uzyskaly pozytywna
opini¢ kierownika specjalizacji, a takze przy wspoludziale innych os6b posiadajacych
dorobek naukowy lub doswiadczenie kliniczne, w zakresie wlasciwym do prowadzonych

zajec.

III. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE
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D)

2)
3)

4)

5)

1)

2)

3)
4)

5)

6)
7)

8)
9)

1)

2)
3)
4)

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

rozwdj, budowe i1 funkcje organizmu cztowieka w warunkach prawidlowych
1 patologicznych;

objawy 1 przebieg chorob;

sposoby postepowania diagnostycznego i terapeutycznego wiasciwe dla okreslonych
stanow chorobowych;

etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu lekarza oraz zasady
promocji zdrowia, a swoja wiedze opiera na dowodach naukowych;

metody prowadzenia badan naukowych.

1.2. W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

rozpozna¢ problemy medyczne 1 okres§li¢ priorytety w zakresie postgpowania
lekarskiego;

rozpozna¢ stany zagrazajagce zyciu 1 wymagajace natychmiastowej interwencji
lekarskiej;

zaplanowac¢ postepowanie diagnostyczne i zinterpretowac jego wyniki;

wdrozy¢ wlasciwe 1 bezpieczne postepowanie terapeutyczne oraz przewidzie¢ jego
skutki;

planowa¢ wtasng aktywno$¢ edukacyjng i stale doksztalca¢ si¢ w celu aktualizacji
wiedzy;

inspirowac proces uczenia si¢ innych osob;

komunikowa¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem
potrzeb pacjenta oraz przekazac¢ niekorzystne informacije;

komunikowac si¢ ze wspotpracownikami w zespole 1 dzieli¢ sie wiedza;

krytycznie ocenia¢ wyniki badan naukowych i odpowiednio uzasadnia¢ stanowisko.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

nawigzania 1 utrzymania glebokiego oraz pelnego szacunku kontaktu z pacjentem,
a takze okazywania zrozumienia dla rdznic $wiatopogladowych i kulturowych;
kierowania si¢ dobrem pacjenta;

przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta;

podejmowania dziatan wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze $wiadomoscig

spotecznych uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z choroby;
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5) dostrzegania i rozpoznawania wilasnych ograniczen oraz dokonywania samooceny
deficytow 1 potrzeb edukacyjnych;

6)  propagowania zachowan prozdrowotnych;

7)  korzystania z obiektywnych zrodet informac;ji;

8)  formutowania wnioskéw z wtasnych pomiaréw lub obserwacji,

9)  wdrazania zasad kolezefistwa zawodowego 1 wspolpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami  innych zawoddéw medycznych, takze w  $rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym,;

10) formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej;

11) przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach

dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wiasnego 1 innych osob.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. NAUKI MORFOLOGICZNE (w tym: anatomia, histologia, embriologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. mianownictwo anatomiczne, histologiczne i embriologiczne w jezykach polskim
1 angielskim;

A.W2. budowg ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny gérna i dolna, klatka
piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, gtowa) 1 czynno$ciowym (uktad kostno-
-stawowy, uktad mig$niowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad pokarmowy,
uktad moczowy, uktady plciowe, uktad nerwowy 1 narzady zmystow, powtoka
wspolna);

A.W3. stosunki topograficzne miedzy poszczegdlnymi narzadami,

A.W4. podstawowe struktury komérkowe 1 ich specjalizacje funkcjonalne;

A.WS5. mikroarchitekture tkanek, macierzy pozakomoérkowej 1 narzadow;

A.W6. stadia rozwoju zarodka ludzkiego, budoweg i czynnos¢ blon ptodowych i lozyska,
etapy rozwoju poszczegdlnych narzadow oraz wpltyw czynnikow szkodliwych na

rozw0j zarodka i ptodu (teratogennych).

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.Ul. obshugiwaé mikroskop optyczny, w tym w zakresie korzystania z immers;ji;
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A.U2. rozpoznawa¢ w obrazach z mikroskopu optycznego lub elektronowego struktury
histologiczne odpowiadajagce narzadom, tkankom, komoérkom 1 strukturom
komorkowym, opisywac i interpretowac ich budowe oraz relacje migdzy budowa
i funkcja;

A.U3. wyjasnia¢ anatomiczne podstawy badania przedmiotowego;

A.U4. wnioskowa¢ o relacjach migdzy strukturami anatomicznymi na podstawie
przyzyciowych badan diagnostycznych, w szczegdlnosci z zakresu radiologii
(zdjecia przegladowe, badania z uzyciem S$rodkéw kontrastowych, tomografia
komputerowa i magnetyczny rezonans jadrowy);

A.US5. postugiwaé si¢ w mowie i w piSmie mianownictwem anatomicznym, histologicznym

oraz embriologicznym.

B. NAUKOWE PODSTAWY MEDYCYNY (w tym: biofizyka, biologia molekularna,
biochemia z elementami chemii, fizjologia z elementami fizjologii klinicznej, cytofizjologia,

informatyka i biostatystyka)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. gospodarke wodno-elektrolitowa w uktadach biologicznych;

B.W2. rownowage kwasowo-zasadowa i mechanizm dziatania buforéw oraz ich znaczenie
w homeostazie ustrojowej;

B.W3. pojecia: rozpuszczalno$¢, cisnienie osmotyczne, izotonia, roztwory koloidalne
i rownowaga Gibbsa-Donnana;

B.W4. podstawowe reakcje zwiazkéw nieorganicznych 1 organicznych w roztworach
wodnych;

B.W5. prawa fizyczne opisujace przeptyw cieczy 1 czynniki wpltywajace na opor
naczyniowy przeptywu krwi;

B.W6. naturalne i sztuczne Zrédla promieniowania jonizujagcego oraz jego oddziatywanie
Z materig;

B.W7. fizykochemiczne i molekularne podstawy dziatania narzadow zmystow;

B.W8. fizyczne podstawy nieinwazyjnych metod obrazowania;

B.W9. fizyczne podstawy wybranych technik terapeutycznych, w tym ultradZwigkow
1 naswietlan;

B.W10. budowe prostych zwigzkéw organicznych wchodzacych w sktad makroczasteczek

obecnych w komorkach, macierzy zewnatrzkomorkowej i ptyndw ustrojowych;
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B.W11. budowe lipidéw 1 polisacharydow oraz ich funkcje w strukturach komoérkowych
1 pozakomoérkowych;

B.W12. struktury I-, II-, III- i IV-rzgdowa biatek oraz modyfikacje potranslacyjne
i funkcjonalne biatka oraz ich znaczenie;

B.W13. funkcje nukleotydow w komorce, struktury I- i II-rzedowag DNA i RNA oraz
strukture chromatyny;

B.W14. funkcje genomu, transkryptomu i proteomu cztowieka oraz podstawowe metody
stosowane w ich badaniu, procesy replikacji, naprawy i rekombinacji DNA,
transkrypcji 1 translacji oraz degradacji DNA, RNA i biatek, a takze koncepcje
regulacji ekspresji genow;

B.W15. podstawowe szlaki kataboliczne i anaboliczne, sposoby ich regulacji oraz wptyw na
nie czynnikdéw genetycznych i srodowiskowych;

B.W16. profile metaboliczne podstawowych narzadéw i uktadow;

B.W17. sposoby komunikacji miedzy komodrkami 1 migdzy komorka a macierza
zewnatrzkomorkowa oraz szlaki przekazywania sygnatldéw w komorce, a takze
przyktady zaburzen w tych procesach prowadzace do rozwoju nowotwordéw i innych
chorob;

B.W18. procesy: cykl komorkowy, proliferacja, réznicowanie i starzenie si¢ komorek,
apoptoza i nekroza oraz ich znaczenie dla funkcjonowania organizmu;

B.W19. w podstawowym zakresie problematyke komorek macierzystych i ich zastosowania
w medycynie;

B.W20. podstawy pobudzenia i przewodzenia w ukladzie nerwowym oraz wyzsze czynnosci
nerwowe, a takze fizjologi¢ migsni prazkowanych i gtadkich oraz funkcje krwi;

B.W21. czynno$¢ i mechanizmy regulacji wszystkich narzadow 1 uktadow organizmu
cztowieka, w tym uktadu krazenia, uktadu oddechowego, ukladu pokarmowego,
uktadu moczowego i powlok skérnych oraz zaleznosci istniejace migdzy nimi;

B.W22. przebieg i regulacj¢ funkcji rozrodczych u kobiet i mezczyzn;

B.W23. mechanizm starzenia si¢ organizmu;

B.W24. podstawowe iloSciowe parametry opisujace wydolno$¢ poszczegdlnych uktadéw
i narzagdow, w tym zakresy norm i czynniki demograficzne wptywajace na wartos¢
tych parametrow;

B.W25. zwigzek migdzy czynnikami zaburzajacymi stan rownowagi procesOw biologicznych

a zmianami fizjologicznymi i patofizjologicznymi;
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B.W26. podstawowe narzedzia informatyczne 1 Dbiostatystyczne wykorzystywane
w medycynie, w tym medyczne bazy danych, arkusze kalkulacyjne i podstawy
grafiki komputerowej;

B.W27. podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach
populacyjnych i1 diagnostycznych;

B.W28. mozliwosci wspotczesnej telemedycyny jako narzgdzia wspomagania pracy lekarza;

B.W29. zasady prowadzenia badan naukowych, obserwacyjnych i do$wiadczalnych oraz

badan in vitro stuzagcych rozwojowi medycyny.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul. wykorzystywa¢ znajomo$¢ praw fizyki do wyjasnienia wpltywu czynnikéw
zewnetrznych, takich  jak  temperatura, przyspieszenie, ci$nienie, pole
elektromagnetyczne 1 promieniowanie jonizujgce, na organizm i jego elementy;

B.U2. ocenia¢ szkodliwo$¢ dawki promieniowania jonizujacego i stosowaé si¢ do zasad
ochrony radiologiczne;j;

B.U3. oblicza¢ stgzenia molowe 1 procentowe zwigzkOw oraz stezenia substancji
w roztworach izoosmotycznych, jedno- 1 wielosktadnikowych;

B.U4. oblicza¢ rozpuszczalno$¢ zwigzkow nieorganicznych, okresla¢ chemiczne podioze
rozpuszczalnosci zwiazkow organicznych lub jej braku oraz jej praktyczne znaczenie
dla dietetyki 1 terapii;

B.US. okresla¢ pH roztworu 1 wptyw zmian pH na zwigzki nieorganiczne 1 organiczne;

B.U6. przewidywa¢ kierunek procesow biochemicznych w zaleznosci od stanu
energetycznego komorek;

B.U7. wykonywac¢ proste testy czynnosciowe oceniajace organizm cztowieka jako uktad
regulacji stabilnej (testy obcigzeniowe, wysitkowe) 1 interpretowac dane liczbowe
dotyczace podstawowych zmiennych fizjologicznych;

B.U8. postugiwa¢ si¢ podstawowymi technikami laboratoryjnymi, takimi jak analiza
jakosciowa,  miareczkowanie,  kolorymetria, = pehametria, = chromatografia,
elektroforeza biatek 1 kwasow nukleinowych;

B.U9. obstugiwa¢ proste przyrzady pomiarowe i1 ocenia¢ dokladno$¢ wykonywanych
pomiarow;

B.U10. korzysta¢ z baz danych, w tym internetowych, 1 wyszukiwaé potrzebne informacje za

pomoca dostgpnych narzedzi;
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B.Ul1. dobiera¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadza¢ podstawowe analizy
statystyczne, postugiwa¢ si¢ odpowiednimi metodami przedstawiania wynikow,
interpretowa¢ wyniki metaanalizy 1 przeprowadza¢ analiz¢ prawdopodobienstwa
przezycia;

B.U12. wyjasnia¢ roznice miedzy badaniami prospektywnymi i retrospektywnymi,
randomizowanymi 1 kliniczno-kontrolnymi, opisami przypadkéw 1 badaniami
eksperymentalnymi oraz szeregowac je wedlug wiarygodnosci i jakosci dowodow
naukowych;

B.U13. planowa¢ i wykonywac proste badania naukowe oraz interpretowaé¢ ich wyniki

1 wycigga¢ wnioski.

C. NAUKI PRZEDKLINICZNE (w tym: genetyka, mikrobiologia, immunologia,
patologia, farmakologia z toksykologia, elementy patofizjologii)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1. podstawowe pojecia z zakresu genetyki;

C.W2. zjawiska sprzezenia 1 wspotdziatania genow;

C.W3. prawidlowy kariotyp cztowieka i r6zne typy determinacji ptci;

C.W4. budowe chromosomow i molekularne podtoze mutagenezy;

C.W5. zasady dziedziczenia réznej liczby cech, dziedziczenia cech iloSciowych,
niezaleznego dziedziczenia cech 1 dziedziczenia pozajadrowej informacji
genetycznej;

C.W6. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka i konfliktu serologicznego
w ukladzie Rh;

C.W7. aberracje autosoméw i heterosoméw bedace przyczyna chordb, w tym onkogenezy
1 NOWOtWOrow;

C.W8. czynniki wptywajace na pierwotna i wtdrng rownowage genetyczng populacji;

C.W9. podstawy diagnostyki mutacji genowych i chromosomowych odpowiedzialnych za
choroby dziedziczne oraz nabyte, w tym nowotworowe;

C.W10. korzysci 1 zagrozenia wynikajace z obecnosci w ekosystemie organizmow
modyfikowanych genetycznie (GMO);

C.WI11. genetyczne mechanizmy nabywania lekooporno$ci przez drobnoustroje i komorki

NOWOtwOrowe;
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C.W12. drobnoustroje, z uwzglednieniem chorobotwérczych 1 obecnych we florze
fizjologicznej;

C.W13. epidemiologi¢ zarazen wirusami i bakteriami oraz zakazen grzybami i pasozytami,
z uwzglednieniem geograficznego zasiggu ich wystepowania;

C.W14. wptyw abiotycznych i biotycznych (wirusy, bakterie) czynnikow s$rodowiska na
organizm cztowieka i populacje ludzi oraz drogi ich wnikania do organizmu
czlowieka;

C.W15. konsekwencje narazenia organizmu czlowieka na rézne czynniki chemiczne
i biologiczne oraz zasady profilaktyki;

C.W16. inwazyjne dla czlowieka formy lub stadia rozwojowe wybranych pasozytniczych
grzyboéw, pierwotniakow, helmintow 1 stawonogdéw, z uwzglednieniem
geograficznego zasiegu ich wystepowania;

C.W17. zasad¢ funkcjonowania uktadu pasozyt — zywiciel 1 podstawowe objawy chorobowe
wywolywane przez pasozyty;

C.W18. objawy zakazen jatrogennych, drogi ich rozprzestrzeniania si¢ 1 patogeny
wywolujace zmiany w poszczegdlnych narzadach;

C.W19. podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologiczne;j;

C.W20. podstawy dezynfekcji, sterylizacji i postgpowania aseptycznego;

C.W21. podstawy rozwoju i mechanizmy dzialania uktadu odpornosciowego, w tym swoiste
1 nieswoiste mechanizmy odporno$ci humoralnej i komérkowej;

C.W22. gtéwny uklad zgodnosci tkankowe;;

C.W23. typy reakcji nadwrazliwos$ci, rodzaje niedoboréw odpornosci 1 podstawy
immunomodulacji;

C.W24. zagadnienia z zakresu immunologii nowotworéw;

C.W25. genetyczne podstawy doboru dawcy 1 biorcy oraz podstawy immunologii
transplantacyjne;j;

C.W26. nazewnictwo patomorfologiczne;

C.W27. podstawowe mechanizmy uszkadzania komorek i tkanek;

C.W28. przebieg kliniczny zapalen swoistych i nieswoistych oraz procesy regeneracji tkanek
i narzadow;

C.W29. definicj¢ 1 patofizjologi¢ wstrzasu, ze szczegdlnym uwzglednieniem réznicowania
przyczyn wstrzasu oraz niewydolnosci wielonarzadowej;

C.W30. etiologi¢ zaburzen hemodynamicznych, zmian wstecznych i zmian postgpowych;
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C.W31.

C.W32.

C.W33.

C.W34.

C.W35.
C.W36.
C.W37.
C.W38.
C.W39.
C.W40.
C.W41.

C.W42.

C.W43.

C.W44.
C.W45.

C.W4e6.

C.W47.

C.W48.
C.W49.

C.W50.

zagadnienia z zakresu szczegOlowej patologii narzadowej, obrazy makro-
i mikroskopowe  oraz = przebieg  kliniczny  zmian  patomorfologicznych
w poszczegdlnych narzadach;

konsekwencje rozwijajacych si¢ zmian patologicznych dla sgsiadujacych
topograficznie narzadow;

czynniki ~ chorobotworcze  zewnetrzne 1 wewngtrzne,  modyfikowalne
1 niemodyfikowalne;

postacie kliniczne najczestszych chordb poszczegdlnych uktadow i narzadow, choréb
metabolicznych oraz zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowej, hormonalnej
1 kwasowo-zasadowe;j;

poszczeg6lne grupy srodkow leczniczych;

gldwne mechanizmy dzialania lekow i ich przemiany w ustroju zalezne od wieku;
wplyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacj¢ lekow;

podstawowe zasady farmakoterapii;

wazniejsze dziatania niepozadane lekow, w tym wynikajace z ich interakcji;

problem lekoopornosci, w tym lekoopornosci wielolekowe;j;

wskazania do badan genetycznych przeprowadzanych w celu indywidualizacji
farmakoterapii;

podstawowe kierunki rozwoju terapii, w szczegodlnosci mozliwosci terapii
komorkowej, genowej i celowanej w okreslonych chorobach;

podstawowe pojecia z zakresu toksykologii ogdlnej;

grupy lekow, ktorych naduzywanie moze prowadzi¢ do zatru¢;

objawy najczesciej wystepujacych ostrych zatru¢, w tym alkoholami, narkotykami
iinnymi substancjami psychoaktywnymi, metalami ci¢zkimi oraz wybranymi
grupami lekow;

podstawowe zasady postgpowania diagnostycznego w zatruciach;

wplyw stresu oksydacyjnego na komorki i jego znaczenie w patogenezie chorob oraz
w procesach starzenia sie;

konsekwencje niedoboru witamin lub mineratéw i ich nadmiaru w organizmie;
enzymy biorgce udzial w trawieniu, mechanizm wytwarzania kwasu solnego
w zotadku, rolg zotci, przebieg wchianiania produktéw trawienia;

konsekwencje niewtasciwego odzywiania, w tym dlugotrwalego glodowania,
przyjmowania zbyt obfitych positkéw i1 stosowania niezbilansowanej diety oraz

zaburzenia trawienia i wchlaniania produktow trawienia;
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C.W51. mechanizm dziatania hormonow.

W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

C.Ul. analizowa¢ krzyzoéwki genetyczne i rodowody cech oraz choréb cztowieka, a takze
ocenia¢ ryzyko urodzenia si¢ dziecka z aberracjami chromosomowymi;

C.U2. identyfikowa¢ wskazania do wykonania badah prenatalnych;

C.U3. podejmowaé¢ decyzje o potrzebie wykonania badan cytogenetycznych
i molekularnych;

C.U4. wykonywac pomiary morfometryczne, analizowaé¢ morfogram i zapisywac kariotypy
chorob;

C.U5. szacowa¢ ryzyko wujawnienia si¢ danej choroby u potomstwa w oparciu
o predyspozycje rodzinne i wplyw czynnikoéw $rodowiskowych;

C.U6. ocenia¢ zagrozenia $rodowiskowe i postugiwaé si¢ podstawowymi metodami
pozwalajacymi na wykrycie obecno$ci czynnikow szkodliwych (biologicznych
1 chemicznych) w biosferze;

C.U7. rozpoznawaé najczesciej spotykane pasozyty cztowieka na podstawie ich budowy,
cykli zyciowych i objawdéw chorobowych;

C.U8. postugiwa¢ sie reakcja antygen — przeciwciatlo w aktualnych modyfikacjach
1 technikach dla diagnostyki chorob zakaznych, alergicznych, autoimmunizacyjnych
1 nowotworowych oraz chorob krwi;

C.U9. przygotowywaé preparaty i rozpoznawaé patogeny pod mikroskopem;

C.U10. interpretowa¢ wyniki badan mikrobiologicznych;

C.Ul1l. powigza¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzagdowych z objawami klinicznymi
choroby, wywiadem i wynikami oznaczen laboratoryjnych;

C.Ul2. analizowaé¢ zjawiska odczynowe, obronne i przystosowawcze oraz zaburzenia
regulacji wywotywane przez czynnik etiologiczny;

C.U13. wykonywac proste obliczenia farmakokinetyczne;

C.U14. dobiera¢ leki w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk patologicznych
w ustroju i w poszczeg6lnych narzadach;

C.Ul15. projektowac schematy racjonalnej chemioterapii zakazen, empirycznej i celowane;;

C.Ul6. przygotowywac zapisy wszystkich form recepturowych substancji leczniczych;

C.U17. postugiwa¢ si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach

leczniczych;
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C.U18. szacowa¢ niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych
1 w stanach niewydolno$ci watroby 1 nerek oraz zapobiega¢ zatruciom lekami;

C.U19. interpretowa¢ wyniki badan toksykologicznych;

C.U20. opisywaé¢ zmiany w funkcjonowaniu organizmu w sytuacji zaburzenia homeostazy,
w szczegdlnosci okresla¢ jego zintegrowang odpowiedz na wysitek fizyczny,
ekspozycje na wysoka i niska temperature, utrate¢ krwi lub wody, nagla pionizacje,

przejscie od stanu snu do stanu czuwania.

D. NAUKI BEHAWIORALNE I SPOLECZNE V4 ELEMENTAMI
PROFESJONALIZMU (w tym: socjologia medycyny, psychologia lekarska, etyka lekarska,

historia medycyny, elementy profesjonalizmu, jezyk angielski)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.WI1. spoteczny wymiar zdrowia i choroby, wptyw srodowiska spotecznego (rodziny, sieci
relacji spotecznych) i nieréwnosci spotecznych oraz spoteczno-kulturowych roznic
na stan zdrowia, a takze role stresu spolecznego w zachowaniach zdrowotnych
i autodestrukcyjnych;

D.W2. spoteczne czynniki wptywajace na zachowania w zdrowiu i w chorobie, szczegdlnie
w chorobie przewlekilej;

D.W3. formy przemocy, modele wyjasniajace przemoc w rodzinie i przemoc w wybranych
instytucjach, spoteczne uwarunkowania réznych form przemocy oraz role lekarza
W jej rozpoznawaniu;

D.W4. postawy spoteczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepelnosprawnosci
i starosci, konsekwencje spoleczne choroby i niepelnosprawnosci oraz bariery
spoteczno-kulturowe, a takze koncepcje jakosci zycia uwarunkowang stanem
zdrowia;

D.W5. zasady i metody komunikacji z pacjentem i jego rodzing, ktore stuza budowaniu
empatycznej, opartej na zaufaniu relacji;

D.W6. =znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie komunikowania si¢
z pacjentem oraz pojecie zaufania w interakcji z pacjentem;

D.W7. psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji i choroby przewlekte;j;

D.WS8. funkcjonowanie podmiotow systemu ochrony zdrowia i spoteczng rol¢ lekarza;

D.W9. podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania czltowieka w zdrowiu

1 w chorobie;
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D.W10. rol¢ rodziny pacjenta w procesie leczenia;

D.WI11. problematyke adaptacji pacjenta i jego rodziny do choroby jako sytuacji trudnej oraz
do zwigzanych z nig wydarzen, w tym umierania i procesu zatoby rodziny;

D.W12. rolg stresu w etiopatogenezie i przebiegu chordb oraz mechanizmy radzenia sobie ze
stresem;

D.W13. mechanizmy, cele i sposoby leczenia uzaleznien od substancji psychoaktywnych;

D.W14. zasady promocji zdrowia, jej zadania i gtéwne kierunki dziatania, ze szczegdlnym
uwzglednieniem znajomosci roli elementdéw zdrowego stylu zycia;

D.W15. zasady motywowania pacjenta do prozdrowotnych zachowan i informowania
o niepomys$lnym rokowaniu;

D.W16. gtowne pojecia, teorie, zasady etyczne stuzace jako ogdlne ramy wlasciwego
interpretowania i analizowania zagadnien moralno-medycznych;

D.W17. prawa pacjenta;

D.W18. zasady pracy w zespole;

D.W19. kulturowe, etniczne i narodowe uwarunkowania zachowan ludzkich;

D.W20. histori¢ medycyny, medycyne ludéw pierwotnych i najdawniejszych cywilizacji oraz
charakterystyczne cechy medycyny $redniowiecznej;

D.W21. cechy medycyny nowozytnej i jej najwazniejsze odkrycia;

D.W22. proces ksztaltowania si¢ nowych specjalnosci w zakresie dyscypliny naukowej —
nauki medyczne 1 osiagni¢gcia czotowych przedstawicieli medycyny polskiej
1 $wiatowej;

D.W23. podstawy medycyny opartej na dowodach.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.Ul. uwzglednia¢ w procesie postepowania terapeutycznego subiektywne potrzeby
1 oczekiwania pacjenta wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych;

D.U2. dostrzega¢ oznaki zachowan antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych oraz wlasciwie
na nie reagowac;

D.U3. wybierac takie leczenie, ktore minimalizuje konsekwencje spoteczne dla pacjenta;

D.U4. budowa¢ atmosfer¢ zaufania podczas catego procesu diagnostycznego i leczenia,

D.US5. przeprowadza¢ rozmowe z pacjentem dorostym, dzieckiem 1 rodzing
z zastosowaniem techniki aktywnego stuchania 1 wyrazania empatii oraz rozmawiac

Z pacjentem o jego sytuacji zyciowe;j;
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D.U6. informowaé pacjenta o celu, przebiegu i ewentualnym ryzyku proponowanych
dziatah diagnostycznych lub terapeutycznych oraz uzyska¢ jego §wiadoma zgod¢ na
podjecie tych dziatan;

D.U7. angazowac pacjenta w proces terapeutyczny;

D.U8. przekaza¢ pacjentowi i jego rodzinie informacje o niekorzystnym rokowaniu,

D.U9. wudziela¢ porad w kwestii przestrzegania zalecen terapeutycznych i1 prozdrowotnego
trybu zycia;

D.U10. identyfikowaé¢ czynniki ryzyka wystgpienia przemocy, rozpoznawaé przemoc
1 odpowiednio reagowac;

D.U1l. stosowa¢ w podstawowym zakresie psychologiczne interwencje motywujace
1 wspierajace;

D.U12. komunikowa¢ si¢ ze wspoOtpracownikami, udzielajac informacji zwrotnej i wsparcia;

D.U13. przestrzega¢ wzorcow etycznych w dziataniach zawodowych;

D.U14. rozpoznawa¢ etyczny wymiar decyzji medycznych i odréznia¢ aspekty faktualne od
normatywnych;

D.U15. przestrzega¢ praw pacjenta;

D.U16. wykazywac¢ odpowiedzialno$¢ za podnoszenie swoich kwalifikacji i przekazywanie
wiedzy innym;

D.U17. krytycznie analizowa¢ piSmiennictwo medyczne, w tym w jezyku angielskim,
1 wyciaga¢ wnioski;

D.U18. porozumiewaé si¢ z pacjentem w jednym z jezykow obcych na poziomie B2+

Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia Jezykowego.

E. NAUKI KLINICZNE NIEZABIEGOWE (w tym: pediatria, choroby wewnegtrzne,
neurologia, geriatria, psychiatria, dermatologia, onkologia, medycyna rodzinna, choroby

zakazne, rehabilitacja, diagnostyka laboratoryjna, farmakologia kliniczna)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.W1. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb;

E.W2. zasady zywienia dzieci zdrowych 1 chorych, w tym karmienia naturalnego, szczepien
ochronnych 1 prowadzenia bilansu zdrowia dziecka;

E.W3. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w przypadku najczestszych chordb dzieci:

1) krzywicy, tezyczki, drgawek,
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2) wad serca, zapalenia mig¢$nia sercowego, wsierdzia i osierdzia, kardiomiopatii,
zaburzen rytmu serca, niewydolno$ci serca, nadci$nienia t¢tniczego, omdlen,

3) ostrych i przewleklych choréb gornych i dolnych drég oddechowych, wad
wrodzonych uktadu oddechowego, gruzlicy, mukowiscydozy, astmy,
alergicznego niezytu nosa, pokrzywki, wstrzasu anafilaktycznego, obrzeku
naczynioworuchowego,

4) niedokrwistosci, skaz krwotocznych, stanéw niewydolno$ci szpiku, chordb
nowotworowych wieku dziecigcego, w tym guzow litych typowych dla wieku
dzieciecego,

5) ostrych i przewleklych boléw brzucha, wymiotdow, biegunek, zaparé¢, krwawien
z przewodu pokarmowego, choroby wrzodowej, nieswoistych choréb jelit,
chordb trzustki, cholestaz i choréb watroby oraz innych choréb nabytych i wad
wrodzonych przewodu pokarmowego,

6) zakazen ukladu moczowego, wad wrodzonych uktadu moczowego, zespotu
nerczycowego, kamicy nerkowej, ostrej i przewleklej niewydolnosci nerek,
ostrych i przewlektych zapalen nerek, choréb uktadowych nerek, zaburzen
oddawania moczu, choroby refluksowej pgcherzowo-moczowodowe;j,

7) zaburzen wzrastania, chorob tarczycy 1 przytarczyc, chordb nadnerczy,
cukrzycy, otyto$ci, zaburzen dojrzewania i funkcji gonad,

8) mozgowego porazenia dziecigcego, zapalen mozgu 1 opon mMOZZOWO-
-rdzeniowych, padaczki,

9) najczestszych chordb zakaznych wieku dziecigcego,

10) zespotow genetycznych,

11) chordb tkanki facznej, goraczki reumatycznej, mtodzienczego zapalenia stawow,
tocznia uktadowego, zapalenia skorno-migsniowego;

E.W4. zagadnienia dziecka maltretowanego 1 wykorzystywania seksualnego, uposledzenia
umystowego oraz zaburzen zachowania — psychoz, uzaleznien, zaburzen odzywiania

1 wydalania u dzieci;

E.W5. podstawowe sposoby diagnostyki i terapii ptodu;
E.W6. najczgsciej wystepujace stany zagrozenia zycia u dzieci i zasady postepowania

w tych stanach;

E.W7. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego

w odniesieniu do najczestszych choréb wewngtrznych wystepujacych u oséb

dorostych oraz ich powiktan:
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1) chordb uktadu krazenia, w tym choroby niedokrwiennej serca, wad serca, chordb
wsierdzia, migsnia serca, osierdzia, niewydolnosci serca (ostrej i przewlektej),
chorob naczyn tetniczych i1 zylnych, nadcis$nienia tetniczego — pierwotnego
1 wtoérnego, nadcisnienia ptucnego,

2) chordb uktadu oddechowego, w tym choréb drég oddechowych, przewleklej
obturacyjnej choroby ptuc, astmy oskrzelowej, rozstrzenia oskrzeli,
mukowiscydozy, zakazen uktadu oddechowego, chordb srodmigzszowych pluc,
optucnej, $rddpiersia, obturacyjnego 1 centralnego bezdechu sennego,
niewydolnosci oddechowej (ostrej 1 przewleklej), nowotworéw uktadu
oddechowego,

3) chorob uktadu pokarmowego, w tym choréb jamy ustnej, przetyku, Zzoladka
i dwunastnicy, jelit, trzustki, watroby, drog zotciowych 1 pecherzyka
z6tciowego,

4) chorob uktadu wydzielania wewngtrznego, w tym chorob podwzgorza
1 przysadki, tarczycy, przytarczyc, kory i1 rdzenia nadnerczy, jajnikéw 1 jader
oraz guzow neuroendokrynnych, zespotow wielogruczotowych, réznych typow
cukrzycy i zespotu metabolicznego — hipoglikemii, otylo$ci, dyslipidemii,

5) choréb nerek i drog moczowych, w tym ostrych i przewlektych niewydolnosci
nerek, chorob ktebuszkéw nerkowych i §rddmigzszowych nerek, torbieli nerek,
kamicy nerkowej, zakazen ukladu moczowego, nowotwordéw uktadu
moczowego, w szczegdlnosci pecherza moczowego i nerki,

6) chorob uktadu krwiotworczego, w tym aplazji szpiku, niedokrwistosci,
granulocytopenii 1 agranulocytozy, maloptytkowosci, biataczek ostrych,
NOWOtworow mieloproliferacyjnych i mielodysplastyczno-
-mieloproliferacyjnych,  zespoldéw  mielodysplastycznych, = nowotwordéw
z dojrzatych limfocytow B 1 T, skaz krwotocznych, trombofilii, standéw
bezposredniego zagrozenia zycia w hematologii, zaburzen krwi w chorobach
innych narzadow,

7) chordb reumatycznych, w tym chorob uktadowych tkanki tacznej, uktadowych
zapalen naczyn, zapalen stawow z zajeciem kregostupa, chor6b metabolicznych
kosci, w szczegdlnosci osteoporozy i choroby zwyrodnieniowej stawow, dny
moczanowej,

8) chorob alergicznych, w tym anafilaksji i wstrzasu anafilaktycznego oraz obrze¢ku

naczynioruchowego,
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E.W8.

E.WO.

E.W10.

E.WI1.

E.-WI12.

E.W13.
E.W14.

E.W15.
E.W1é.

E.W17.

9) zaburzen wodno-elektrolitowych i kwasowo-zasadowych: stanow odwodnienia,
stanbw  przewodnienia, zaburzen gospodarki elektrolitowej, kwasicy
1 zasadowicy;

przebieg i objawy procesu starzenia si¢ oraz zasady cato$ciowej oceny geriatrycznej

1 opieki interdyscyplinarnej w odniesieniu do pacjenta w podesztym wieku;

przyczyny 1 podstawowe odrebnosci w najczestszych chorobach wystepujacych

uosob starszych oraz =zasady postgpowania w podstawowych zespotach
geriatrycznych;

podstawowe zasady farmakoterapii choréb 0osob w podesztym wieku;

zagrozenia zwigzane z hospitalizacja osob w podesztym wieku;

podstawowe zasady organizacji opieki nad osobg starsza i obcigzenia opiekuna

osoby starszej;

podstawowe zespoty objawdw neurologicznych;

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego

w najczestszych chorobach uktadu nerwowego, w tym:

1) bolach glowy: migrenie, napigciowym bodlu glowy i zespotach bolow glowy oraz
neuralgii nerwu V,

2) chorobach naczyniowych mozgu, w szczegdlnosci udarze mozgu,

3) padaczce,

4) zakazeniach ukladu nerwowego, w szczego6lnosci zapaleniu opon mézgowo-
-rdzeniowych, boreliozie, opryszczkowym zapaleniu moézgu, chorobach
neurotransmisyjnych,

5) otepieniach, w szczegdlnosci chorobie Alzheimera, otepieniu czotowym,
otepieniu naczyniopochodnym i innych zespotach otepiennych,

6) chorobach jader podstawy, w szczego6lnosci chorobie Parkinsona,

7) chorobach demielinizacyjnych, w szczegdlnos$ci stwardnieniu rozsianym,

8) chorobach uktadu nerwowo-migsniowego, w szczegdlnosci stwardnieniu
bocznym zanikowym i rwie kulszowej,

9) urazach czaszkowo-mézgowych, w szczegdlnosci wstrzasnieniu mozgu,

podstawowe koncepcje patogenezy zaburzen psychicznych;

symptomatologi¢ og6lna zaburzen psychicznych i zasady ich klasyfikacji wedtug

glownych systemow klasyfikacyjnych;

objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w najczestszych

zaburzeniach psychicznych, w tym:
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1) schizofrenii,

2) zaburzeniach afektywnych,

3) zaburzeniach nerwicowych i adaptacyjnych,

4) zaburzeniach odzywiania,

5) zaburzeniach zwigzanych z przyjmowaniem substancji psychoaktywnych,
6) zaburzeniach snu;

E.W18. zasady diagnostyki 1 postgpowania w stanach naglych w psychiatrii,
z uwzglednieniem problematyki samobojstw;

E.W19. specyfike zaburzen psychicznych 1 ich leczenia u dzieci, mtodziezy oraz w okresie
starosci;

E.W20. objawy zaburzen psychicznych w przebiegu choréb somatycznych, ich wptyw na
przebieg choroby podstawowej 1 rokowanie oraz zasady ich leczenia;

E.W21. problematyke seksualnos$ci cztowieka 1 podstawowych zaburzeh z nig zwigzanych;

E.W22. przepisy dotyczace ochrony zdrowia psychicznego, ze szczegdlnym uwzglednieniem
zasad przyjecia do szpitala psychiatrycznego;

E.W23. uwarunkowania §rodowiskowe i epidemiologiczne najcz¢stszych nowotworows;

E.W24. podstawy wczesnej wykrywalnosci nowotwordw 1 zasady badan przesiewowych
w onkologii;

E.W25. mozliwosci  wspotczesnej terapii nowotworéw z uwzglednieniem terapii
wielomodalnej, perspektywy terapii komorkowych i1 genowych oraz ich niepozadane
skutki;

E.W26. zasady terapii skojarzonych w onkologii, algorytmy postgpowania diagnostyczno-
-leczniczego w najczesciej wystepujacych nowotworach;

E.W27. zasady diagnozowania i1 postgpowania terapeutycznego w najczestszych problemach
medycyny paliatywnej, w tym:

1) leczeniu objawowym najczgstszych objawow somatycznych,

2) postgpowaniu w wyniszczeniu nowotworowym i w profilaktyce oraz leczeniu
odlezyn,

3) najczestszych stanach nagtych w medycynie paliatywne;;

E.W28. zasady postepowania paliatywnego z pacjentem w stanie terminalnym;

E.W29. zasady leczenia bolu, w tym bolu nowotworowego i przewleklego;

E.W30. pojecie niepelnosprawnosci 1 inwalidztwa;

E.W31. rolg rehabilitacji medycznej i metody w niej stosowane;
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E.W32.

E.W33.
E.W34.

E.W35.

E.W36.

E.W37.

E.W38.

E.W39.

E.W40.
E.W41.
E.W42.
E.W43.

podstawowe zagadnienia profilaktyki oraz zasady postgpowania w przypadku
ekspozycji zawodowej na czynniki niebezpieczne i szkodliwe;

zasady postepowania w przypadku wykrycia choroby zakaznej;

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego oraz
profilaktycznego w  najczestszych  chorobach  bakteryjnych, wirusowych,
pasozytniczych i grzybicach, w tym zakaZeniach pneumokokowych, wirusowym
zapaleniu watroby, zespole nabytego niedoboru odpornosci (AIDS), sepsie
i zakazeniach szpitalnych;

podstawowe cechy, uwarunkowania §rodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych
choréb skory;

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w najczestszych chorobach przenoszonych droga ptciowa;

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w najczestszych chorobach dziedzicznych;

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w najczestszych chorobach 1 specyficznych problemach w praktyce lekarza
rodzinnego;

rodzaje materialow biologicznych wykorzystywanych w diagnostyce laboratoryjne;j
1 zasady pobierania materiatu do badan;

podstawy teoretyczne i praktyczne diagnostyki laboratoryjnej;

mozliwos$ci i ograniczenia badan laboratoryjnych w stanach nagtych;

wskazania do wdrozenia terapii monitorowanej;

podstawowe pojecia farmakoekonomiczne.

W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:

E.Ul.
E.U2.
E.U3.
E.U4.
E.US.
E.Ué.

E.U7.

przeprowadza¢ wywiad lekarski z pacjentem dorostym;

przeprowadza¢ wywiad lekarski z dzieckiem 1 jego rodzina;

przeprowadza¢ peine i ukierunkowane badanie fizykalne pacjenta dorostego;
przeprowadza¢ badanie fizykalne dziecka w kazdym wieku;

przeprowadza¢ badanie psychiatryczne;

przeprowadza¢ orientacyjne badanie stuchu i pola widzenia oraz badanie
otoskopowe;

oceniac¢ stan ogolny, stan przytomnosci i §wiadomosci pacjenta;
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E.US.

E.U9.

E.U10.
E.UI11.
E.U12.
E.U13.
E.Ul4.
E.U15S.
E.Ul6.
E.U17.

E.U18.

E.U19.

E.U20.
E.U21.

E.U22.

E.U23.

E.U24.

E.U25.

E.U26.

E.U27.
E.U28.

E.U29.

ocenia¢ stan noworodka w skali Apgar 1 jego dojrzalo$¢ oraz bada¢ odruchy
noworodkowe;

zestawia¢ pomiary antropometryczne i cisnienia krwi z danymi na siatkach
centylowych;

ocenia¢ stopien zaawansowania dojrzewania plciowego;

przeprowadza¢ badania bilansowe;

przeprowadzaé diagnostyke réznicowa najczestszych chordb osob dorostych 1 dzieci;
oceniac 1 opisywac stan somatyczny oraz psychiczny pacjenta;

rozpoznawac stany bezposredniego zagrozenia zycia;

rozpoznawac stan po spozyciu alkoholu, narkotykow 1 innych uzywek;

planowac postgpowanie diagnostyczne, terapeutyczne i profilaktyczne;
przeprowadza¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekow
1 interakcji miedzy nimi;

proponowa¢ indywidualizacj¢ obowigzujacych wytycznych terapeutycznych i inne
metody leczenia wobec nieskuteczno$ci albo przeciwwskazan do terapii
standardowe;j;

rozpoznawac objawy lekozaleznos$ci 1 proponowac postgpowanie lecznicze;
kwalifikowa¢ pacjenta do leczenia domowego 1 szpitalnego;

rozpoznawac¢ stany, w ktorych czas dalszego trwania Zycia, stan funkcjonalny lub
preferencje pacjenta ograniczaja postgpowanie zgodne z wytycznymi okreslonymi
dla danej choroby;

dokonywac¢ oceny funkcjonalnej pacjenta z niepelnosprawnoscia;

proponowac¢ program rehabilitacji w najczgstszych chorobach;

interpretowa¢ wyniki badan laboratoryjnych 1 identyfikowaé¢ przyczyny odchylen od
normyj,

stosowa¢ leczenie zywieniowe, z uwzglednieniem zywienia dojelitowego
1 pozajelitowego;

planowac¢ postepowanie w przypadku ekspozycji na zakazenie przenoszone droga
krwi;

kwalifikowac pacjenta do szczepien;

pobiera¢ 1 zabezpiecza¢ materiat do badan wykorzystywanych w diagnostyce
laboratoryjne;j;

wykonywa¢ podstawowe procedury i zabiegi medyczne w tym:
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E.U30.

E.U31.

E.U32.
E.U33.
E.U34.
E.U35.
E.U36.

E.U37.
E.U38.

1) pomiar temperatury ciala (powierzchownej oraz glebokiej), pomiar tetna,
nieinwazyjny pomiar ci$nienia tetniczego,

2) monitorowanie parametroOw zyciowych przy pomocy kardiomonitora,
pulsoksymetrig,

3) badanie spirometryczne, leczenie tlenem, wentylacje wspomagang i zastepcza,

4) wprowadzenie rurki ustno-gardtowej,

5) wstrzyknigcia dozylne, domig$niowe 1 podskoérne, kaniulacje zyt obwodowych,
pobieranie obwodowej krwi zylnej, pobieranie krwi na posiew, pobieranie krwi
tetniczej, pobieranie arterializowanej krwi wto$niczkowej,

6) pobieranie wymazow z nosa, gardta i skory,

7) cewnikowanie pegcherza moczowego u kobiet 1 mezczyzn, zglebnikowanie
zotadka, ptukanie zotadka, eneme,

8) standardowy elektrokardiogram spoczynkowy wraz z interpretacja, kardiowersje
elektryczna i defibrylacje serca,

9) proste testy paskowe 1 pomiar stezenia glukozy we krwi;

asystowac przy przeprowadzaniu nastgpujacych procedur i zabiegdéw medycznych:

1) przetaczaniu preparatéw krwi i krwiopochodnych,

2) drenazu jamy optucnowe;j,

3) naktuciu worka osierdziowego,

4) nakluciu jamy otrzewnowej,

5) naktuciu ledzwiowym,

6) biopsji cienkoigtowej,

7) testach naskorkowych,

8) probach $rédskérnych i skaryfikacyjnych oraz interpretowac ich wyniki,

interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktow leczniczych i krytycznie

ocenia¢ materialy reklamowe dotyczace lekow;

planowa¢ konsultacje specjalistyczne;

wdraza¢ podstawowe postgpowanie lecznicze w ostrych zatruciach;

monitorowac stan pacjenta zatrutego substancjami chemicznymi lub lekami;

ocenia¢ odlezyny i stosowa¢ odpowiednie opatrunki;

postgpowaé w przypadku urazow (zaklada¢ opatrunek lub unieruchomienie,

zaopatrywac 1 zszywac rang);

rozpozna¢ agoni¢ pacjenta i stwierdzi¢ jego zgon,;

prowadzi¢ dokumentacje medyczng pacjenta.
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F. NAUKI KLINICZNE ZABIEGOWE (w tym: anestezjologia i intensywna terapia,
chirurgia ogdlna, ortopedia z traumatologia, medycyna ratunkowa, chirurgia onkologiczna,
ginekologia 1 potoznictwo, urologia, otorynolaryngologia, okulistyka, neurochirurgia,

transplantologia, diagnostyka obrazowa)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

F.WI1. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w odniesieniu do najczestszych chorob wymagajacych interwencji chirurgicznej,
z uwzglednieniem odrgbno$ci wieku dziecigcego, w tym w szczegdlnosci:

1) ostrych i przewlektych chordb jamy brzuszne;,
2) chorob klatki piersiowe;,

3) chorob konczyn i glowy,

4) ztaman kosci i urazéw narzadow;

F.W2. wybrane zagadnienia z zakresu -chirurgii dziecigcej, w tym traumatologii
1 otorynolaryngologii, oraz wady i1 choroby nabyte bedace wskazaniem do leczenia
chirurgicznego u dzieci;

F.W3. =zasady kwalifikacji do podstawowych zabiegdw operacyjnych i1 inwazyjnych
procedur diagnostyczno-leczniczych, zasady ich wykonywania i najczgstsze
powiktania;

F.W4. zasady bezpieczenstwa okotooperacyjnego, przygotowania pacjenta do operacji,
wykonania znieczulenia og6lnego i miejscowego oraz kontrolowanej sedacji;

F.W5. leczenie pooperacyjne z terapig przeciwbdlowa i monitorowaniem pooperacyjnym;

F.W6. wskazania i zasady stosowania intensywnej terapii;

F.W7. wytyczne w zakresie resuscytacji krazeniowo-oddechowej noworodkéw, dzieci
1 dorostych;

F.W8. zasady funkcjonowania zintegrowanego systemu Panstwowe Ratownictwo
Medyczne;

F.W9. funkcje rozrodcze kobiety, zaburzenia z nimi zwigzane 1 postepowanie
diagnostyczne oraz terapeutyczne dotyczace w szczegdlnosci:

1) cyklu miesigczkowego i jego zaburzen,
2) ciazy,
3) porodu fizjologicznego i1 patologicznego oraz potogu,

4) zapalen i nowotworow w obrebie narzadow piciowych,
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5)
6)
7)

regulacji urodzen,
menopauzy,

podstawowych metod diagnostyki 1 zabiegéw ginekologicznych;

F.W10. problematyke wspotczesnie wykorzystywanych badan obrazowych, w szczegoélnosci:

1y
2)

3)

symptomatologi¢ radiologiczng podstawowych chorob,

metody instrumentalne i1 techniki obrazowe wykorzystywane do wykonywania
zabiegdw medycznych,

wskazania, przeciwwskazania i przygotowanie pacjenta do poszczegélnych
rodzajow badan obrazowych oraz przeciwwskazania do stosowania $rodkow

kontrastujgcych;

F.WI11. zagadnienia z zakresu chordb narzagdu wzroku, w szczegolnosci:

1y

2)

3)
4)

5)

przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postepowania terapeutycznego
w najczestszych chorobach okulistycznych,

okulistyczne powiktania choréb ogoélnoustrojowych wraz z ich okulistyczng
symptomatologia oraz prawidtowe metody postepowania w tych przypadkach,
postepowanie chirurgiczne w poszczeg6élnych chorobach oka,

podstawowe grupy lekow stosowanych w okulistyce, ich dzialania niepozadane
1 interakcje,

grupy lekow stosowanych ogolnie, z ktorymi wigza si¢ powiklania

1 przeciwwskazania okulistyczne oraz ich mechanizm;

F.W12. zagadnienia z zakresu laryngologii, foniatrii i audiologii, w tym:

1))

2)
3)

4)

S)

6)

przyczyny, przebieg kliniczny, metody leczenia, powiklania 1 rokowanie
w chorobach ucha, nosa, zatok przynosowych, jamy ustnej, gardia i krtani,
choroby nerwu twarzowego 1 wybranych struktur szyi,

zasady postepowania diagnostycznego i terapeutycznego w urazach
mechanicznych ucha, nosa, krtani i przetyku,

zasady postgpowania w stanach naglych w otorynolaryngologii, w szczegdlno$ci
w dusznosci krtaniowej,

zasady postepowania diagnostycznego i terapeutycznego w zaburzeniach shuchu,
glosu oraz mowy,

zasady postgpowania diagnostycznego i terapeutycznego w nowotworach glowy

1 szyi;

F.W13. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postegpowania terapeutycznego

w przypadku najczestszych chordb osrodkowego uktadu nerwowego w zakresie:
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1) obrzgku moézgu i jego nastepstw, ze szczegdlnym uwzglednieniem stanow
nagtych,
2) innych postaci ciasnoty wewnatrzczaszkowej z ich nastgpstwami,
3) wurazéw czaszkowo-mozgowych,
4) wad naczyniowych centralnego systemu nerwowego,
5) guzdéw nowotworowych centralnego systemu nerwowego,
6) chorob kregostupa i rdzenia kregowego;
F.W14. w podstawowym zakresie problematyke transplantologii zabiegowej, wskazania do
przeszczepienia nieodwracalnie uszkodzonych narzadéw i tkanek oraz procedury
z tym zwigzane;
F.W15. zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $mierci mozgu;
F.W16. algorytm postepowania dla poszczegdlnych stadidow hipotermii przypadkowej oraz

hipotermii pourazowe;j.

W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

F.Ul. asystowaé przy typowym zabiegu operacyjnym, przygotowywac pole operacyjne
1 znieczula¢ miejscowo okolice operowang;

F.U2. postugiwac si¢ podstawowymi narz¢dziami chirurgicznymi;

F.U3. stosowac si¢ do zasad aseptyki 1 antyseptyki;

F.U4. zaopatrywac prosta rang, zaklada¢ i zmienia¢ jatowy opatrunek chirurgiczny;

F.U5. zaklada¢ wklucie obwodowe;

F.U6. bada¢ sutki, wezly chionne, gruczol tarczowy i1 jam¢ brzuszna w aspekcie ostrego
brzucha oraz wykonywa¢ badanie palcem przez odbyt;

F.U7. ocenia¢ wynik badania radiologicznego w zakresie najczgstszych typow ztaman,
szczegblnie ztaman ko$ci dtugich;

F.U8. wykonywa¢ dorazne unieruchomienie konczyny, wybiera¢ rodzaj unieruchomienia
konieczny do zastosowania w typowych sytuacjach klinicznych oraz kontrolowac
poprawnos¢ ukrwienia konczyny po zatozeniu opatrunku unieruchamiajacego;

F.U9. zaopatrywaé krwawienie zewnetrzne;

F.U10. wykonywaé¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne z uzyciem automatycznego
defibrylatora zewngtrznego i inne czynno$ci ratunkowe oraz udziela¢ pierwszej
pomocy;

F.Ull. dziata¢ zgodnie z algorytmem zaawansowanych czynnosci resuscytacyjnych;
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F.U12. monitorowaé stan pacjenta w okresie pooperacyjnym w oparciu o podstawowe
parametry zyciowe;

F.U13. rozpoznawaé objawy podmiotowe 1 przedmiotowe §wiadczace o nieprawidlowym
przebiegu cigzy (nieprawidtowe krwawienia, czynnos$¢ skurczowa macicy);

F.Ul4. interpretowa¢ wyniki badania fizykalnego cigzarnej (ci$nienie tetnicze, czynnosc
serca matki 1 plodu) i wyniki badan laboratoryjnych $wiadczacych o patologiach
cigzy;

F.U15. interpretowaé zapis kardiotokografii (KTG);

F.U16. rozpoznawac rozpoczynajacy si¢ porod i nieprawidlowy czas jego trwania;

F.U17. interpretowa¢ objawy podmiotowe 1 przedmiotowe w czasie potogu;

F.U18. ustala¢ zalecenia, wskazania i1 przeciwwskazania dotyczace stosowania metod
antykoncepcji;

F.U19. przeprowadza¢ okulistyczne badania przesiewowe;

F.U20. rozpoznawa¢ stany okulistyczne wymagajace natychmiastowej  pomocy
specjalistycznej i udziela¢ wstepnej, kwalifikowanej pomocy w przypadkach urazéw
fizycznych i chemicznych oka;

F.U21. ocenia¢ stan pacjenta nieprzytomnego zgodnie z migdzynarodowymi skalami
punktowymi;

F.U22. rozpoznawac objawy narastajacego cisnienia $rodczaszkowego;

F.U23. ocenia¢ wskazania do wykonania punkcji nadlonowej i1 uczestniczy¢ w jej
wykonaniu;

F.U24. asystowa¢ przy typowych procedurach urologicznych (endoskopii diagnostycznej
1 terapeutycznej uktadu moczowego, litotrypsji, punkcji prostaty);

F.U25. wykonywaé¢ podstawowe badanie laryngologiczne w zakresie ucha, nosa, gardla
1 krtani;

F.U26. przeprowadza¢ orientacyjne badanie stuchu.

G. PRAWNE I ORGANIZACYJNE ASPEKTY MEDYCYNY (w tym: higiena,

epidemiologia, zdrowie publiczne, prawo medyczne, medycyna sagdowa)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
G.W1. metody oceny stanu zdrowia jednostki 1 populacji, rozne systemy klasyfikacji chorob

i procedur medycznych;
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G.W2. sposoby identyfikacji i badania czynnikoéw ryzyka, wady i zalety r6znego typu badan
epidemiologicznych oraz miary $wiadczace o obecno$ci zaleznosci przyczynowo-
-skutkowej;

G.W3. epidemiologi¢ chorob zakaznych i przewleklych, sposoby zapobiegania ich
wystepowaniu na roéznych etapach naturalnej historii choroby oraz role nadzoru
epidemiologicznego;

G.W4. pojecie zdrowia publicznego, jego cele, zadania oraz strukture¢ i organizacj¢ systemu
ochrony zdrowia na poziomie krajowym i §wiatowym, a takze wplyw uwarunkowan
ekonomicznych na mozliwosci ochrony zdrowia;

G.W5. regulacje prawne dotyczace udzielania $wiadczen zdrowotnych, praw pacjenta,
prawa pracy, podstaw wykonywania zawodu lekarza i funkcjonowania samorzadu
lekarskiego;

G.W6. podstawowe regulacje prawne dotyczace organizacji i finansowania systemu ochrony
zdrowia, powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego oraz zasady organizacji
podmiotow leczniczych;

G.W7. obowiazki prawne lekarza w zakresie stwierdzenia zgonu,

G.WS8. regulacje prawne i podstawowe metody dotyczace eksperymentu medycznego oraz
prowadzenia innych badan medycznych, z uwzglgednieniem podstawowych metod
analizy danych;

G.W9. regulacje prawne dotyczace przeszczepdw, sztucznej prokreacji, przerywania cigzy,
zabiegOw estetycznych, leczenia paliatywnego, choréb psychicznych;

G.W10. podstawowe regulacje z zakresu prawa farmaceutycznego;

G.W11. regulacje prawne dotyczace tajemnicy lekarskiej, prowadzenia dokumentacji
medycznej, odpowiedzialnosci karnej, cywilnej i zawodowej lekarza;

G.WI12. pojecie $mierci gwaltownej 1 naglego zgonu oraz roznice migdzy urazem
a obrazeniem;

G.W13. podstawy prawne 1 zasady postepowania lekarza podczas ogledzin zwlok na miejscu
ich ujawnienia oraz sagdowo-lekarskiego badania zwlok;

G.W14. zasady diagnostyki sagdowo-lekarskiej i opiniowania w przypadkach dotyczacych
dzieciobdjstwa i rekonstrukcji okolicznosci wypadku drogowego;

G.W15. zasady sporzadzania opinii w charakterze biegtego w sprawach karnych;

G.W16. zasady opiniowania sadowo-lekarskiego dotyczace zdolnosci do udziatu

w czynnos$ciach procesowych, skutku biologicznego oraz uszczerbku na zdrowiu;
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G.W17. pojecie bledu medycznego, najczestsze przyczyny btedow medycznych i1 zasady
opiniowania w takich przypadkach;

G.W18. zasady pobierania materialu do badan toksykologicznych i hemogenetycznych.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

G.Ul. opisywaé strukture¢ demograficzng ludnosci 1 na tej podstawie ocenia¢ problemy
zdrowotne populacji;

G.U2. zbiera¢ informacje na temat obecnosci czynnikow ryzyka chorob zakaznych
i przewlektych oraz planowa¢ dziatania profilaktyczne na réznym poziomie
zapobiegania;

G.U3. interpretowac miary czestosci wystepowania chordb i niepelnosprawnosci;

G.U4. ocenia¢ sytuacj¢ epidemiologiczng choréb powszechnie wystepujacych w
Rzeczypospolitej Polskiej i na §wiecie;

G.US. wyjasnia¢é osobom korzystajacym ze S$wiadczen medycznych ich podstawowe
uprawnienia oraz podstawy prawne udzielania tych §wiadczen;

G.U6. sporzadza¢ zaswiadczenia lekarskie na potrzeby pacjentéw, ich rodzin i innych
podmiotdw;

G.U7. rozpoznawaé podczas badania dziecka zachowania i1 objawy wskazujace na
mozliwo$¢ wystapienia przemocy wobec dziecka;

G.U8. dziata¢ w spos6b umozliwiajacy unikanie bledow medycznych;

G.U9. pobiera¢ krew do badan toksykologicznych i zabezpiecza¢ materiat do badan

hemogenetycznych.

IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiagnietych efektow wuczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych, ktorych dotycza te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowac za pomoca

egzamindw pisemnych lub ustnych.

3.  Jako formy egzamindéw pisemnych mozna stosowal eseje, raporty, krotkie

ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ),
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testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie

lub dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i s3 ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomo$¢ zagadnien (poziom zrozumienia

zagadnien, umiejetno$¢ analizy i1 syntezy informacji oraz rozwigzywania probleméow).

5. Weryfikacja osiggnigtych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejgtnosci w zakresie
komunikowania si¢ oraz proceduralnych (manualnych), wymaga bezposredniej obserwacji
studenta demonstrujacego umiejetnos¢ w czasie tradycyjnego egzaminu klinicznego lub
egzaminu standaryzowanego (Objective Structured Clinical Examination, OSCE) i jego
modyfikacji (Mini-Cex). Egzamin OSCE jest wskazany w szczegolnosci jako forma
sprawdzania calo$ci umiejetnosci klinicznych nabytych w trakcie praktycznego nauczania

klinicznego na VI roku studiow.
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Zalacznik nr 2
STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU LEKARZA DENTYSTY

I. SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania
zawodu lekarza dentysty prowadzonego na studiach na kierunku lekarsko-dentystycznym,
zwanych dalej ,,studiami”.

1.2. Studia sg jednolitymi studiami magisterskimi.

1.3. Studia trwajg 10 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaj¢¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza
niz 5000.

1.5. Liczba punktow ECTS konieczna do ukonczenia studidéw nie moze by¢ mniejsza
niz 300.

1.6. Kierunek lekarsko-dentystyczny jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej —
nauki medyczne, jako dyscypliny wiodace;.

1.7. Studia maja profil ogélnoakademicki.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztatcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

2)  grup zaje¢ zintegrowanych taczacych dwa lub wiecej zagadnien z dyscypliny naukowe;,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow, w szczegolnosci zaje¢ praktycznych
(klinicznych);

3)  wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswigconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. Program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zajeé, zwigzane z prowadzong

w uczelni dziatalnos$cig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany

kierunek studidw, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz 50% liczby
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punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiéw i uwzglednia udzial studentéw w zajeciach

przygotowujacych do prowadzenia dziatalno$ci naukowej lub udzial w tej dziatalnosci.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osigga sie Liczba godzin Liczba
szczegolowe efekty uczenia sie punktow
ECTS
A. Nauki morfologiczne 225 18
B. Naukowe podstawy medycyny 330 24
C. Nauki przedkliniczne 255 20
D. Nauki behawioralne 135 8
E. Nauki kliniczne og6lnolekarskie (niezabiegowe) 565 32
F. Nauki kliniczne kierunkowe (zabiegowe) 1520 85
G. Prawno-organizacyjne podstawy medycyny 75 5
H. Praktyczne nauczanie kliniczne 900 60
I. Praktyki zawodowe 480 16
Razem 4485 268

3.1. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 515 godzin zaje¢ (32 punkty
ECTS), ktére moga by¢ realizowane jako zaj¢cia uzupelniajace wiedze, umiejetnosci lub
kompetencje spoteczne, z tym ze program studiow umozliwia studentowi wybor zajeé,
ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie mniejszym niz 2% liczby punktéw ECTS

koniecznej do ukonczenia studiow.

3.2. Zajgcia realizowane w warunkach symulacji stanowig nie wiecej niz 30% godzin
zaje¢ umozliwiajacych osiagniecie efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ C, Ei F.
3.3. Nie mniej niz 70% godzin zaje¢ umozliwiajacych osiagnigcie efektow uczenia si¢

w grupie zaje¢ F odbywa si¢ w formie ¢wiczen do IV roku studiow wilacznie.
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3.4. Na V roku studiow poza zajgciami praktycznymi moga by¢ realizowane inne
zajecia uwzgledniajace tresci ksztalcenia zwigzane z organizacja i zarzadzaniem gabinetem

stomatologicznym oraz przepisami prawa w zakresie medycyny.

3.5. Zajgcia z wychowania fizycznego sg zajgciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie

przypisuje si¢ punktow ECTS.

3.6. Program studidow umozliwia studentom uzyskanie nie mniej niz 5 punktow ECTS

w ramach zaje¢ z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk spotecznych.

3.7. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztalcenia
z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegtos$¢, nie moze by¢ wigksza niz 25%

liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. PRAKTYCZNE NAUCZANIE KLINICZNE NA V ROKU STUDIOW

4.1. Praktyczne nauczanie kliniczne na V roku studiow obejmuje zaj¢cia realizowane
w formie seminariow 1 ¢wiczen, w jednostkach organizacyjnych uczelni, w ktorych

prowadzone jest leczenie pacjentow, w szczegdlnosci w klinikach i zaktadach, w wymiarze:

Zakres praktycznego nauczania klinicznego Liczba godzin
Stomatologia zachowawcza z endodoncja 140
Protetyka 140
Chirurgia stomatologiczna 110
Stomatologia dziecigca 100
Choroby przyzebia i1 btony §luzowej 95
Chirurgia szczgkowo-twarzowa 60
Radiologia stomatologiczna 15
Ortodoncja 90
Gerostomatologia 45
Stomatologia zintegrowana wieku rozwojowego 40
Stomatologia zintegrowana wieku dorostego 65
Razem 900
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4.2. Zajecia stuzace osiggnieciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ E i F sa
prowadzone zgodnie z ramowym programem okreslonym w przepisach wydanych na
podstawie art. 5 ust. 14 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza

dentysty.

4.3. Zajecia w ramach praktycznego nauczania klinicznego sg realizowane w grupach

liczacych nie wigcej niz 5 studentow.

4.4. Z ogoblnej liczby godzin zaje¢ przewidzianych do realizacji w ramach
praktycznego nauczania klinicznego na V roku studiow, nie wigcej niz 15% liczby godzin

mozna przeznaczy¢ na zajecia seminaryjne.

S.  PRAKTYKI ZAWODOWE

5.1. Praktyki zawodowe obejmuja doskonalenie umiejetnosci zawodowych

W wymiarze:

Zakres praktyk zawodowych Liczba tygodni | Liczba godzin
Organizacja ochrony zdrowia 2 60
Chirurgia og6lna, choroby wewng¢trzne lub chirurgia 2 60

szczegkowo-twarzowa

Asysta lekarzowi dentyscie 4 120
Praktyka lekarsko-dentystyczna w gabinecie 8 240
stomatologicznym

Razem 16 480

5.2. Praktyki zawodowe sa realizowane w okresie wakacji. Praktyki zawodowe stuza
osiggnigciu wybranych efektéw uczenia si¢. Program praktyk zawodowych, forme i terminy

ich odbywania oraz sposob weryfikacji osiggnigtych efektéw uczenia si¢ ustala uczelnia.

6. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

6.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na
osiggnigcie efektow uczenia si¢, w sklad ktérej wchodza w szczegdlnosci prosektorium
i pracownia mikroskopowa oraz niezbedny sprzet 1 wurzadzenia stomatologiczne,

umozliwiajace prowadzenie zaje¢ we wszystkich specjalnosciach klinicznych. Zajgcia z
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zakresu nauk klinicznych (grupy zaje¢ E i1 F) sg prowadzone w podmiotach leczniczych, ktore
ze wzgledu na swoja specyfike, liczbe udzielanych §wiadczen zdrowotnych oraz posiadang
baz¢ kadrowa i sprzetowa, zapewniaja studentom mozliwo$¢ osiggnigcia efektow uczenia si¢

z zakresu nauk klinicznych.

6.2. Praktyczne nauczanie kliniczne i praktyki zawodowe odbywaja si¢ w oparciu
o infrastrukture uczelni oraz infrastruktur¢ podmiotdw leczniczych, z ktorymi uczelnia
zawarla umowy lub porozumienia w tym zakresie, w tym z wykorzystaniem symulowanych

warunkow klinicznych.

6.3. Praktyki zawodowe odbywaja si¢ w oparciu o kliniczng baz¢ dydaktyczna uczelni,
a takze w podmiotach leczniczych, z ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia w

tym zakresie.

II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

Ksztalcenie stuzace osiagnieciu efektdéw uczenia si¢ w grupach zaje¢é jest prowadzone przez
nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje zawodowe lub
naukowe oraz doswiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zaje¢, z tym ze w
grupach zaje¢ E 1 F jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych dorobek naukowy, prawo wykonywania zawodu lekarza lub lekarza dentysty
oraz tytut specjalisty lub specjalizacje w dziedzinie medycyny adekwatnej do prowadzonych
zaje¢, a takze przy wspotudziale innych oséb posiadajacych dorobek naukowy lub

doswiadczenie kliniczne, w zakresie wlasciwym do prowadzonych zaj¢c.

III. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
1)  zagadnienia z zakresu medycyny i nauk przyrodniczych — w podstawowym zakresie;
2)  zagadnienia z zakresu stomatologii — w stopniu zaawansowanym;
3) problematyke edukacji prozdrowotnej;
4)  zasady prowadzenia badan naukowych i upowszechniania ich wynikow;

5)  organizacje praktyki lekarza dentysty i zasady zarzadzania w systemie ochrony zdrowia.
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1.2. W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:

1) przeprowadzi¢ diagnostyke najczestszych chordb, oceni¢ i opisa¢ stan somatyczny
1 psychiczny pacjenta;

2) prowadzi¢ profesjonalng opieke dentystyczng w zakresie profilaktyki, leczenia,
promocji zdrowia i edukacji prozdrowotnej;

3) zaplanowac¢ leczenie w zakresie problemow stomatologicznych;

4)  prowadzi¢ postgpowanie kliniczne oparte na wiedzy 1 respektujace zasady
humanitaryzmu;

5) planowa¢ wlasng aktywnos$¢ edukacyjng i stale doksztalca¢ si¢ w celu aktualizacji
wiedzy;

6) inspirowac proces uczenia si¢ innych osob;

7)  komunikowac¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem
potrzeb pacjenta;

8)  komunikowac si¢ ze wspdtpracownikami w zespole i dzieli¢ si¢ wiedza;

9)  krytycznie ocenia¢ wyniki badan naukowych i odpowiednio uzasadnia¢ stanowisko.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1) nawigzania i utrzymania glebokiego oraz pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a
takze okazywania zrozumienia dla roznic §wiatopogladowych i kulturowych;

2)  kierowania si¢ dobrem pacjenta;

3)  przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta;

4)  podejmowania dzialan wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze Swiadomoscia
spotecznych uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z choroby;

5)  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
1 potrzeb edukacyjnych;

6) propagowania zachowan prozdrowotnych;

7)  korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

8)  formutowania wnioskow z wtasnych pomiaroéw lub obserwacji;

9) wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego 1 wspotpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawoddéw medycznych, takze w $rodowisku

wielokulturowym i wielonarodowo$ciowym,;
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10) formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej;

11) przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzane] z decyzjami podejmowanymi w ramach

dziatalnos$ci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych osob.

2.

SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. NAUKI MORFOLOGICZNE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

AWI.

A W2.

A.W3.
A.W4.
AWS.
A W6.

struktury organizmu ludzkiego: komorki, tkanki, narzady 1 uklady, ze szczegdlnym
uwzglednieniem uktadu stomatognatycznego;

rozw0j narzadoéw 1 catego organizmu, ze szczegdlnym uwzglednieniem narzadu
zucia;

budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym i czynnosciowym;

role uktadu nerwowego w funkcjonowaniu poszczegdlnych narzadows;

znaczenie czynnos$ciowe poszczegolnych narzadoéw i tworzonych przez nie uktadow;

anatomiczne uzasadnienie badania przedmiotowego.

W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

A.Ul.

A.U2.

interpretowac relacje anatomiczne zilustrowane podstawowymi metodami badan
diagnostycznych z zakresu radiologii (zdjecia przegladowe i z uzyciem $rodkow
kontrastowych);

obstugiwa¢ mikroskop, w tym w zakresie korzystania z immersji, oraz rozpoznawac
pod mikroskopem strukture histologiczng narzadéw i tkanek, a takze dokonywac
opisu i interpretacji budowy mikroskopowej komorek, tkanek i narzadow oraz ich

funkcji.

B. NAUKOWE PODSTAWY MEDYCYNY

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.WI1.

B.W2.

znaczenie pierwiastkow gléwnych 1 §ladowych w procesach zachodzacych
w organizmie, z uwzglednieniem podazy, wchianiania i transportu;
znaczenie elektrolitow, uktadow buforowych i reakcji chemicznych w uktadach

biologicznych;
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B.W3.
B.W4.

B.W5.
B.Wé.
B.W7.
B.W8.
B.W9.

B.W10.
B.WII.
B.W12.
B.W13.
B.W14.
B.W15.
B.W1é.
B.W17.
B.W18.
B.W19.
B.W20.
B.W21.

B.W22.
B.W23.

biochemiczne podstawy integralno$ci organizmu ludzkiego;

budowe i funkcje waznych zwiazkdéw chemicznych wystepujacych w organizmie
ludzkim, w szczeg6lnosci wlasciwosci, funkcje, metabolizm i energetyke reakcji
biatek, kwaséw nukleinowych, weglowodanow, lipidow, enzyméw i hormondw;
zasady gospodarki wapniowej 1 fosforanowej;

role 1 znaczenie ptyndw ustrojowych, z uwzglednieniem $liny;

zasady statyki 1 biomechaniki w odniesieniu do organizmu ludzkiego;

mechanike narzadu zucia;

metody obrazowania tkanek 1 narzadow oraz zasady dziatania urzadzen
diagnostycznych stuzacych do tego celu;

zasady dzialania urzadzen ultradzwigkowych;

zasady fotometrii i $wiattowodow oraz wykorzystania zrodet Swiatla w stomatologii;
zasady dziatania laserow w stomatologii;

zasady dzialania sprze¢tu stomatologicznego;

podstawowe pojecia z zakresu biologii 1 ekologii;

wspotzaleznosci miedzy organizmami w ekosystemie;

interakcje w ukladzie pasozyt — zywiciel;

wybrane zagadnienia z zakresu genetyki i biologii molekularnej;

kliniczne zastosowanie zasad genetyki;

funkcje zyciowe cztowieka;

neurohormonalng regulacj¢ proceséw fizjologicznych;

zasady réwnowagi kwasowo-zasadowej oraz transportu tlenu i dwutlenku wegla
W organizmie;

zasady metabolizmu i zywienia;

warto$¢ liczbowa podstawowych zmiennych fizjologicznych i zmiany wartosci

liczbowych.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.UI.
B.U2.
B.U3.
B.U4.

B.US.

odnosi¢ zjawiska chemiczne do procesow zachodzacych w jamie ustnej;
interpretowac zjawiska fizyczne zachodzace w narzadzie zucia;

wykorzystywac procesy fizyczne wlasciwe dla pracy lekarza dentysty;
wykorzystywa¢ pojecia biologiczne 1 ekologiczne w kontekscie czlowiek —
srodowisko zycia;

stosowa¢ wiedze z zakresu genetyki i1 biologii molekularnej w pracy kliniczne;.
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C. NAUKI PRZEDKLINICZNE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WI1. rodzaje i gatunki oraz budowe¢ wiruséw, bakterii, grzybow i1 pasozytéw, ich cechy
biologiczne i mechanizmy chorobotworczosci;

C.W2. fizjologiczng flor¢ bakteryjng czlowieka;

C.W3. podstawy epidemiologii zarazen wirusowych i bakteryjnych, zakazen grzybiczych
1 pasozytniczych oraz drog ich szerzenia si¢ w organizmie cztowieka;

C.W4. gatunki bakterii, wirusow 1 grzybow bedacych najczestszymi czynnikami
etiologicznymi zarazen, zakazen i infekcji;

C.W5. podstawy dezynfekcji, sterylizacji i postgpowania aseptycznego;

C.W6. czynniki chorobotwoércze zewnetrzne 1 wewngetrzne;

C.W7. budowe uktadu odpornosciowego i jego rolg;

C.W8. humoralne i komodrkowe mechanizmy odpornosci wrodzonej i nabytej oraz
mechanizmy reakcji nadwrazliwosci 1 proceséw autoimmunologicznych;

C.W9. zjawisko powstawania lekoopornosci;

C.W10. podstawy immunodiagnostyki i immunomodulacji;

C.W11. patomechanizm choréb alergicznych, wybranych choréb uwarunkowanych
nadwrazliwo$cia, autoimmunizacyjnych i niedoboréw odpornosci;

C.W12. pojecia homeostazy, adaptacji, opornosci, odpornosci, sktonnosci, podatnosci,
mechanizméw kompensacyjnych, sprzezen zwrotnych i mechanizmu ,blednego
kota”;

C.W13. pojecie zdrowia i choroby, mechanizmdéw powstawania oraz rozwoju procesu
chorobowego na poziomie molekularnym, komoérkowym, tkankowym oraz
ogoblnoustrojowym, objawow klinicznych choroby, rokowan i powiktan choroby;

C.W14. mechanizmy odczynu zapalnego i gojenia si¢ ran;

C.W15. podstawowe zaburzenia regulacji wydzielania hormondéw, gospodarki wodnej
1 elektrolitowej, réwnowagi kwasowo-zasadowej, pracy nerek 1 phluc oraz
mechanizmy powstawania i1 skutki zaburzen w uktadzie sercowo-naczyniowym,
W tym wstrzas;

C.W16. metody diagnostyczne wykorzystywane w patomorfologii oraz role badan
laboratoryjnych w  profilaktyce 1 rozpoznawaniu zaburzen narzadowych

1 uktadowych;



Dziennik Ustaw —42 — Poz. 1573

C.W17. znamiona $mierci i zmiany po$miertne oraz zasady techniki i diagnostyki sekcyjnej
zwlok;

C.W18. mechanizmy dziatania lekow oraz farmakokinetyke¢ 1 biotransformacje
poszczego6lnych grup lekow;

C.W19. wskazania oraz przeciwwskazania do stosowania lekow, ich dawkowanie, dziatania
niepozadane 1 toksyczne oraz interakcje migdzy lekami;

C.W20. zasady terapii zakazen wirusowych, bakteryjnych, grzybiczych i pasozytniczych;

C.W21. zasady zapobiegania bdélowi i lekowi oraz zwalczania ich, a takze farmakologi¢
lekoéw stosowanych w stanach zagrozenia zycia;

C.W22. zasady zapisywania wybranych postaci lekow gotowych i recepturowych na
recepcie;

C.W23. wyposazenie gabinetu stomatologicznego i instrumentarium stosowane w zabiegach
stomatologicznych;

C.W24. definicj¢ oraz klasyfikacje podstawowych 1 pomocniczych materiatéw
stomatologicznych;

C.W25. sktad, budowe, sposob wigzania, wlasciwosci, przeznaczenie i1 sposob uzycia
materiatdéw stomatologicznych;

C.W26. wlasciwosci  powierzchniowe twardych tkanek ze¢ba oraz biomaterialow
stomatologicznych;

C.W27. zjawisko adhezji i mechanizmoéw wytwarzania adhezyjnego potaczenia oraz
procedury adhezyjnego przygotowania powierzchni szkliwa, zgbiny oraz
biomateriatléw stomatologicznych;

C.W28. podstawowe procedury kliniczne rekonstrukcji tkanek twardych zebdéw 1 leczenia
endodontycznego oraz metody i techniczno-laboratoryjne procedury wykonywania
uzupehnien protetycznych;

C.W29. mechanizmy degradacji (korozji) biomaterialdéw stomatologicznych w jamie ustnej
1 ich wptyw na biologiczne wlasciwosci materialow;

C.W30. mechanizmy prowadzace do patologii narzadowych i ustrojowych, w tym chorob
infekcyjnych, inwazyjnych, autoimmunologicznych, z niedoboru odpornosci,
metabolicznych i genetycznych;

C.W31. wplyw na organizm pacjenta czynnikow fizycznych, chemicznych i biologicznych
oraz awitaminoz i stresu;

C.W32. podstawowe procedury kliniczne profilaktyki periodontologiczne;j;
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C.W33. podstawowe procedury kliniczne profilaktyki ortodontyczne;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.UI.

C.U2.
C.U3.

C.U4.

C.Us.
C.ue.

C.U7.

C.U8.
C.U9.

C.U10.
C.UIl.

C.U12.
C.U13.

C.Ul4.

C.U15.

C.Ule.

pobiera¢ odpowiednio dobrany rodzaj materialu biologicznego do badania
mikrobiologicznego w zaleznosci od umiejscowienia 1 przebiegu zakazenia;
interpretowac¢ wyniki badan mikrobiologicznych, serologicznych i antybiogramu;
dobiera¢ 1 wykonywaé testy wskazujace na liczebnos¢ bakterii w ptlynach
ustrojowych;

przewidywa¢ 1 wyjasnia¢ ztozone patomechanizmy zaburzen prowadzacych do
powstawania choréb;

analizowa¢ przebieg kliniczny choréb w procesach patologicznych;

okresla¢ zmiany patologiczne komorek, tkanek i narzadow w zakresie zaburzen
w krazeniu, zmian wstecznych, zmian postgpowych oraz zapalen;

okresla¢ zmiany patologiczne wywotane zakazeniem wirusem HIV i obserwowane
u pacjentdw z zespotem nabytego uposledzenia odpornosci (AIDS);

dobiera¢ leki w odpowiednich dawkach 1 ordynowa¢ leki wedtug wskazan;
przeprowadza¢  leczenie  endodontyczne oraz  rekonstruowa¢  brakujace
zmineralizowane tkanki w zgbie fantomowym;

stosowac¢ techniki adhezyjne;

dokonywaé¢ wyboru biomateriatow odtworczych, protetycznych oraz taczacych,
w oparciu o wlasnosci materiatdéw 1 warunki kliniczne;

odwzorowywac¢ anatomiczne warunki zgryzowe i dokonywac analizy okluz;i;
projektowaé uzupelnienia protetyczne zgodnie z zasadami ich wykonania
laboratoryjnego;

okresla¢ zmiany patologiczne komorek, tkanek i narzadéw wedtug podstawowych
mechanizmoéw;

planowa¢ podstawowe etapy opieki profilaktycznej u pacjentdw z obszaru potrzeb
periodontologicznych;

planowac podstawowe etapy opieki profilaktycznej u pacjentow z obszaru potrzeb

ortodontycznych.
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D. NAUKI BEHAWIORALNE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1. aktualne poglady na temat spotecznego wymiaru zdrowia i choroby, wptywu
srodowiska spolecznego (rodziny, sieci relacji spotecznych) i nierdwnoSci
spotecznych oraz spoleczno-kulturowych roznic na stan zdrowia, a takze role stresu
spotecznego w zachowaniach zdrowotnych 1 autodestrukcyjnych;

D.W2. formy przemocy, modele wyjasniajace przemoc w rodzinie i przemoc w wybranych
instytucjach, spoteczne uwarunkowania réznych form przemocy oraz role lekarza
1 lekarza dentysty w jej rozpoznawaniu;

D.W3. postawy spoteczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepelnosprawnos$ci
i staro$ci, konsekwencje spoleczne choroby i niepelnosprawnosci oraz bariery
spoteczno-kulturowe, a takze koncepcje jakosci zycia uwarunkowang stanem
zdrowia;

D.W4. znaczenie komunikacji werbalnej 1 niewerbalnej w procesie komunikowania si¢
z pacjentem i pojecie zaufania w interakcji z pacjentem,;

D.WS5. funkcjonowanie podmiotéw systemu ochrony zdrowia oraz spoteczng role lekarza
1 lekarza dentysty;

D.W6. podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania cztowieka w zdrowiu
1 w chorobie;

D.W7. prawidlowosci rozwoju psychicznego cztowieka i role rodziny pacjenta w procesie
leczenia;

D.WS8. problematyke adaptacji pacjenta i jego rodziny do choroby jako sytuacji trudnej oraz
do zwiagzanych z nig wydarzen, w tym umierania i procesu zatoby rodziny;

D.W9. mechanizmy radzenia sobie ze stresem i jego role w etiopatogenezie i przebiegu
chorob;

D.W10. mechanizmy uzaleznien od substancji psychoaktywnych oraz cele i sposoby leczenia;

D.W11. zasady motywowania pacjenta do prozdrowotnych zachowan i informowania
o niepomys$lnym rokowaniu;

D.W12. zasady altruizmu i odpowiedzialnos$ci klinicznej;

D.W13. zasady funkcjonowania zespotu terapeutycznego;

D.W14. imperatyw i wzorzec zachowania lekarza i lekarza dentysty ustalony przez samorzad
zawodowy lekarzy i lekarzy dentystow;

D.W15. prawa pacjenta;
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D.W16. histori¢ medycyny, ze szczegdlnym uwzglednieniem historii stomatologii;
D.W17. proces ksztaltowania si¢ nowych specjalnosci w zakresie dyscypliny naukowej —
nauki medyczne 1 osiagnigcia czotowych przedstawicieli medycyny polskiej

1 $wiatowe;j.

W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

D.Ul. uwzglednia¢ w procesie postepowania terapeutycznego subiektywne potrzeby
1 oczekiwania pacjenta wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych;

D.U2. dostrzegac i reagowac¢ na oznaki zachowan antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych;

D.U3. wybiera¢ takie leczenie, ktore minimalizuje konsekwencje spoteczne dla pacjenta;

D.U4. budowac¢ atmosferg zaufania podczas calego procesu diagnostycznego i leczenia;

D.US5. podejmowac¢ dziatania zmierzajace do poprawy jakosci zycia pacjenta i zapobiegania
pogorszeniu si¢ jej w przysztosci;

D.U6. przeprowadza¢ rozmowe¢ z pacjentem dorostym, dzieckiem 1 rodzing
z zastosowaniem techniki aktywnego stuchania i wyrazania empatii;

D.U7. identyfikowaé czynniki ryzyka wystgpienia przemocy, rozpoznawaé przemoc
1 odpowiednio reagowac;

D.U8. stosowa¢ w podstawowym zakresie psychologiczne interwencje motywujace
1 wspierajace;

D.U9. rozpoznawaé przestanki podjecia dziatan lekarskich bez zgody pacjenta lub
z zastosowaniem przymusu wobec pacjenta i stosowaé Srodki przewidziane
przepisami prawa powszechnie obowigzujacego;

D.U10. pracowa¢ w zespole wielospecjalistycznym, w S$rodowisku wielokulturowym
i wielonarodowo$ciowym;

D.U11. przestrzega¢ wzorcow etycznych w dziataniach zawodowych;

D.U12. przestrzega¢ praw pacjenta;

D.U13. wykorzystywa¢ 1 przetwarza¢ informacje, stosujac narzedzia informatyczne
1 korzystajac z nowoczesnych zrodetl wiedzy medycznej;

D.U14. planowa¢ prace zespolu stomatologicznego oraz wyposazenie gabinetu
stomatologicznego zgodnie z zasadami ergonomii i bezpieczenstwa pracy;

D.U15. porozumiewaé si¢ z pacjentem w jednym z jezykdw obcych na poziomie B2+
Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jgzykowego;

D.U16. krytycznie analizowa¢ piSmiennictwo medyczne, w tym w jezyku angielskim,

1 wycigga¢ wnioski.
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E. NAUKI KLINICZNE OGOLNOLEKARSKIE (NIEZABIEGOWE)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.W1.

E.W2.

E.W3.

E.W4.
E.W5.

E.Wé6.

E.W7.

E.W8.

E.WO.

E.W10.
E.WI11.
E.-WI12.
E.WI13.
E.W14.
E.W15.

E.W16.
E.-WI17.

E.W18.
E.W109.

zwigzek miedzy nieprawidlowos$ciami morfologicznymi a funkcjg zmienionych
narzagdow i uktadow oraz objawami klinicznymi a mozliwo$ciami diagnostyki
1 leczenia;

podstawowe metody badania lekarskiego oraz rol¢ badan dodatkowych
W rozpoznawaniu, monitorowaniu, rokowaniu i profilaktyce zaburzen narzadowych
i uktadowych, ze szczegdlnym uwzglednieniem ich oddziatywania na tkanki jamy
ustnej;

etiopatogeneze 1 symptomatologi¢ chorob uktadu oddechowego, krazenia,
krwiotworczego, moczowo-ptciowego, immunologicznego, pokarmowego, ruchu
oraz gruczotow dokrewnych, ze szczegdlnym uwzglednieniem chordb, ktorych
objawy wystepuja w jamie ustnej;

zasady postepowania z poszkodowanymi w urazach wielonarzadowych;

zasady organizacji akcji ratunkowej w katastrofach i awariach, fazy akcji ratunkowe;j
1 zakres udzielania pomocy poszkodowanym;

neurologiczne skutki przewleklego zazywania lekow;

objawy ostrych chordéb jamy brzusznej, zatrucia, zakazenia 1 posocznicy;

objawy wirusowego zapalenia watroby, zakazenia wirusem HIV i zespolu nabytego
uposledzenia odpornosci (AIDS) w chorobach zakaznych i pasozytniczych;

zasady uodparniania przeciw chorobom zakaznym u dzieci i dorostych;
uwarunkowania hormonalne organizmu kobiety w poszczegdlnych okresach zycia;
wptyw odzywiania i uzaleznien kobiety w cigzy na rozwoj ptodu;

zasady opieki stomatologicznej nad kobietg w cigzy;

zasady diagnostyki chordb oczu, w tym urazéw oka;

role zakazen odogniskowych w chorobach narzadu wzroku;

metody diagnostyki cytologicznej oraz cytodiagnostyczne kryteria rozpoznawania
i r6znicowania chor6b nowotworowych i nienowotworowych;

immunologiczne aspekty transplantacji i krwiolecznictwa;

przyczyny 1 mechanizmy zatrzymania krazenia 1 oddychania oraz zasady
prowadzenia reanimacji i post¢powania po reanimacji;

stany zagrozenia zycia;

metody stosowane w rehabilitacji medycznej, jej cele i metodyke planowania;
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E.W20. przypadki, w ktérych pacjenta nalezy skierowaé do szpitala.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

E.Ul. przeprowadza¢ diagnostyke réznicowa najczestszych chordb;

E.U2. oceniaé i opisywac stan somatyczny i psychiczny pacjenta;

E.U3. planowa¢ postgpowanie diagnostyczne i terapeutyczne w przypadku najczestszych
chorob;

E.U4. interpretowac wyniki badan laboratoryjnych;

E.U5. identyfikowa¢ prawidtowe i patologiczne struktury i narzady w dodatkowych
badaniach obrazowych (RTG, USG, tomografia komputerowa — CT);

E.U6. planowac¢ postgpowanie w przypadku ekspozycji na zakazenie przenoszone droga
krwi;

E.U7. dokonywa¢ kwalifikacji pacjenta do szczepien;

E.U8. rozpoznawac ryzyko zagrozenia zycia;

E.U9. opisywac i rozpoznawac objawy wstrzasu i ostrej niewydolnos$ci krazenia;

E.U10. rozpoznawaé¢ objawy urazow mozgu i choréb naczyniowych mozgu, zespotéw
otepiennych i zaburzen swiadomosci;

E.Ull. diagnozowa¢ bodle glowy i twarzy oraz choroby neurologiczne dorostych i dzieci
stwarzajace problemy w praktyce stomatologicznej;

E.U12. rozpoznawac choroby jamy nosowo-gardtowej, ich etiologi¢ i patomechanizm,;

E.U13. wstegpnie diagnozowaé zmiany nowotworowe w obrebie nosa, gardta i krtani;

E.Ul4. diagnozowac 1 leczy¢ choroby skory: infekcyjne, alergiczne i przenoszone droga
ptciowa;

E.U15. rozpoznawac¢ nowotwory skory i stany przednowotworowe;

E.U16. rozpoznawa¢ dermatozy i kolagenozy przebiegajace z objawami w obrebie blony
sluzowej jamy ustne;j;

E.U17. rozpoznawa¢ choroby zwigzane z nalogiem palenia tytoniu, alkoholizmem i innymi
uzaleznieniami;

E.U18. diagnozowa¢ choroby przebiegajace z powigkszeniem weztéw chtonnych szyi
i okolicy podzuchwowej oraz choroby zakazne, ze szczegdélnym uwzglednieniem
zmian w obrebie jamy ustnej;

E.U19. omawiaé i diagnozowaé wybrane choroby ukladu optycznego i ochronnego oka;

E.U20. wykonywa¢ podstawowe procedury i zabiegi medyczne: pomiar temperatury, pomiar

tetna, nieinwazyjny pomiar ci$nienia tg¢tniczego, leczenie tlenem, wentylacje
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wspomagang i zastepcza, wprowadzenie rurki ustno-gardiowej, przygotowanie pola
operacyjnego, higieniczne i chirurgiczne odkazanie rak, wstrzyknigcie dozylne,
domigs$niowe i podskorne, pobieranie obwodowej krwi zylnej, pobieranie wymazow

z nosa, gardla i skory, proste testy paskowe, pomiar stezenia glukozy we krwi.

F. NAUKI KLINICZNE KIERUNKOWE (ZABIEGOWE)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

F.WI1.
F.W2.

F.W3.
F.W4.

F.W5.

F.W6.
F.W7.

F.W8.

F.W9.

F.W10.

F.WI1I.

F.W12.

F.WI3.

F.W14.

F.W15.

F.W16.

F.WI17.

normy zgryzowe na réznych etapach rozwoju osobniczego i odchylenia od norm,;
zasady postgpowania profilaktyczno-leczniczego w chorobach narzadu zucia
w roznym okresie 1ozwoju;

flor¢ wirusowa, bakteryjng i grzybicza jamy ustnej i jej znaczenie;

objawy, przebieg i sposoby postepowania w okreslonych chorobach jamy ustnej,
glowy i szyi, z uwzglednieniem grup wiekowych;

zasady postgpowania w przypadku chorob miazgi 1 zmineralizowanych tkanek
zebow oraz urazéw zebdw 1 kosci twarzy;

zasady postepowania w przypadku chorob tkanek okotowierzchotkowych;
morfologi¢ jam zgbowych 1 zasady leczenia endodontycznego oraz instrumentarium
stosowane w tym leczeniu,

zasady postgpowania w przypadku torbieli, stanéw przednowotworowych oraz
nowotworow glowy 1 szyi;

diagnostyke 1 sposoby leczenia przyzgbia oraz chorob btony $luzowej jamy ustnej;
wskazania 1 przeciwwskazania do leczenia z wykorzystaniem wszczepodw
stomatologicznych;

wskazania i przeciwwskazania do wykonania zabiegéw w zakresie stomatologii
estetycznej;

przyczyny powiklan chordb uktadu stomatognatycznego i zasady postgpowania
w przypadku takich powiktan;

podstawy antybiotykoterapii i opornosci przeciwantybiotykowe;;

metody rehabilitacji narzadu zucia;

metody terapeutyczne ograniczania i znoszenia bolu oraz ograniczania lgku 1 stresu;
zasady znieczulenia w zabiegach stomatologicznych 1 podstawowe $rodki
farmakologiczne;

zasady budowy i dziatania aparatéw ortodontycznych ruchomych i statych;
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F.WI8.
F.WI9.
F.W20.

F.W2I.
F.W22.

F.W23.

zasady diagnostyki radiologicznej;

patomechanizm oddziatywania chordb jamy ustnej na ogdlny stan zdrowia;
patomechanizm oddzialywania choréb og6élnych lub stosowanych terapii na jame
ustna;

profilaktyke chorob jamy ustnej;

zasady postepowania w przypadku choréb tkanek narzadu zucia, urazéw zebow
1 kosci szczek;

specyfike opieki stomatologicznej nad pacjentem obcigzonym chorobg ogdlng i

zasady wspotpracy z lekarzem prowadzacym chorobg podstawowa.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

F.UI.
F.U2.
F.U3.

F.U4.
F.US.
F.U6.
F.U7.

F.U8.

F.U9.

F.U10.
F.UII.

F.UI2.
F.U13.

F.U14.
F.UIS.
F.Ul6.

przeprowadza¢ wywiad lekarski z pacjentem lub jego rodzing;

przeprowadza¢ stomatologiczne badanie fizykalne pacjenta;

wyjasnia¢ pacjentowi istote jego dolegliwosci, ustala¢ sposob leczenia potwierdzony
swiadoma zgoda pacjenta oraz rokowanie;

przekazac¢ pacjentowi lub jego rodzinie informacje o niekorzystnym rokowaniu;
pobierac 1 zabezpiecza¢ materiat do badan diagnostycznych, w tym cytologicznych;
interpretowac wyniki badan dodatkowych i konsultacji;

ustala¢ wskazania 1 przeciwwskazania do wykonania okre$lonego zabiegu
stomatologicznego;

prowadzi¢ leczenie ostrych i przewlektych, zebopochodnych 1 niezgbopochodnych
procesOw zapalnych tkanek migkkich jamy ustnej, przyzebia oraz kosci szczek;
postepowa¢ w przypadku wystapienia powiklan ogdlnych i miejscowych podczas
zabiegdw stomatologicznych i po zabiegach stomatologicznych,;

przepisywac leki z uwzglednieniem ich interakcji 1 dziatan ubocznych;

prowadzi¢ biezaca dokumentacje¢ pacjenta, wypisywac¢ skierowania na badania lub
leczenie specjalistyczne stomatologiczne i ogélnomedyczne;

formutowac problemy badawcze w zakresie stomatologii;

przedstawia¢ wybrane problemy medyczne w formie ustnej lub pisemnej, w sposob
adekwatny do poziomu odbiorcow;

oceni¢ ryzyko prochnicy z zastosowaniem testow bakteriologicznych 1 badan §liny;
ustala¢ leczenie w chorobach tkanek uktadu stomatognatycznego;

stosowa¢ odpowiednie leki w czasie 1 po zabiegu stomatologicznym w celu

zniesienia bolu 1 leku;
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F.U17. diagnozowac i leczy¢ w podstawowym zakresie choroby przyzebia;

F.U18. diagnozowac¢, roznicowac i klasyfikowa¢ wady zgryzu;

F.U19. udziela¢ pomocy w przypadku uszkodzenia aparatu ortodontycznego;

F.U20. wykonywac proste aparaty ortodontyczne;

F.U21. przeprowadza¢ leczenie zapobiegajace wadom zgryzu w okresie uze¢bienia
mlecznego 1 wczesnej wymiany uzgbienia;

F.U22. przeprowadza¢ rehabilitacj¢ protetyczng w prostych przypadkach w zakresie
postepowania klinicznego 1 laboratoryjnego;

F.U23. opisywac zdjecia zgbowe 1 pantomograficzne.

G. PRAWNO-ORGANIZACYJNE PODSTAWY MEDYCYNY

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

G.WI1. pojecie zdrowia publicznego oraz cele, zadania i struktur¢ publicznego systemu
opieki zdrowotnej;

G.W2. koncepcje i modele promocji zdrowia;

G.W3. podstawowe pojecia z zakresu profilaktyki, promocji zdrowia oraz higieny
srodowiskowej;

G.W4. podstawowe pojecia zwigzane ze zdrowiem, stylem zycia 1 stanem zdrowia
populacji;

G.W5. metody okreslania potrzeb zdrowotnych spoleczenstwa;

G.W6. sytuacje zdrowotng w Rzeczypospolitej Polskiej i na $wiecie;

G.W7. strategi¢ polityki zdrowotnej i1 spotecznej Rzeczypospolitej Polskiej oraz Unii
Europejskiej;

G.W8. aspekty organizacyjne 1 prawne funkcjonowania polskiego systemu opieki
zdrowotnej;

G.W9. zasady zarzadzania podmiotami leczniczymi;

G.WI10. zasady funkcjonowania, zarzadzania 1 informatyzacji podmiotéw leczniczych
1 innych instytucji zdrowia publicznego;

G.W11. zasady funkcjonowania podstawowej opieki zdrowotne;j;

G.WI12. zasady negocjacji 1 zawierania umoéw o udzielanie $wiadczen zdrowotnych
w sektorze publicznym i niepublicznym,;

G.W13. etiologie chorob zawodowych okreslonych w przepisach prawa, w tym zwigzanych

z wykonywaniem zawodu lekarza dentysty;



Dziennik Ustaw —-51- Poz. 1573

G.W14

G.W15s.
G.Wle.
G.W17.
G.W18.

G.W19.
G.W20.
G.W2I.
G.W22.

G.W23.

G.W24.

G.W25s.

G.W26.

G.W27.

G.W28.

G.W29.

G.W30.

G.W3lI.

G.W32.

G.W33.
G.W34.

G.W35.
G.W36.
G.W37.

wskazniki stanu zdrowia ludnosci 1 zasady ich oceny;

zasady zapobiegania chorobom i poprawy stanu zdrowia;

zasady epidemiologicznego opracowania ogniska choroby zakaznej;

zasady planowania i ewaluacji dziatan profilaktycznych;

zasady ergonomicznej organizacji pracy w gabinecie stomatologicznym
1 przeprowadzania zabiegdw stomatologicznych;

zasady bezpieczenstwa i higieny pracy w stomatologii;

zasady postepowania w sytuacji zagrozenia epidemiologicznego;

zrodta stresu 1 mozliwosci ich eliminacji;

zasady odpowiedzialnosci zawodowej lekarza dentysty (moralnej, etycznej, prawnej,
materialnej 1 stuzbowe;j), a takze obowiazki lekarza dentysty wobec pacjenta;
problematyke btedu lekarskiego: diagnostycznego, technicznego, terapeutycznego
1 organizacyjnego;

zasady odpowiedzialno$ci za naruszenie zasad wykonywania zawodu lekarza
dentysty;
podstawy prawne komunikowania si¢ w medycynie;
prawa pacjenta;
zasady etyki i deontologii lekarskiej, problemy etyczne wspotczesnej medycyny
wynikajace z dynamicznego rozwoju nauki i technologii biomedycznych, a takze
zasady etycznego postepowania lekarza dentysty;
podstawy prawne funkcjonowania zawodow medycznych oraz samorzadu
zawodowego lekarzy 1 lekarzy dentystow w Rzeczypospolitej Polskiej;
przepisy prawa dotyczace prowadzenia dziatalno$ci w zakresie opieki zdrowotne;j;
podstawowe obowigzki pracownika i pracodawcy;
zasady udzielania §wiadczen w razie choroby, macierzynstwa, wypadkoéw przy pracy
1 chorob zawodowych;
zasady orzekania o czasowej niezdolnos$ci do pracy, niezdolnosci do pracy dla celow
rentowych, a takze o niepelnosprawnosci;

zasady postepowania ze zwtokami;

zasady prowadzenia, przechowywania 1 udostepniania dokumentacji medycznej oraz
ochrony danych osobowych;
zagadnienia dotyczace serologii i genetyki sgdowo-lekarskiej;
podstawy toksykologii sadowo-lekarskiej;

zasady sporzadzania opinii w charakterze bieglego w sprawach karnych;
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G.W38. sadowe aspekty etologii cztowieka.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

G.Ul. analizowaé dane o stanie zdrowia populacji, dane epidemiologiczne i okresla¢ na ich
podstawie stan zdrowia populacji;

G.U2. opisywac wybrane zjawiska zdrowotne w skali populacyjnej oraz prognozowac ich
wplyw na funkcjonowanie systemu ochrony zdrowia;

G.U3. ocenia¢ skalg probleméw zdrowotnych oraz wskazywac priorytety zdrowotne
i okresla¢ ich znaczenie w polityce zdrowotnej;

G.U4. analizowa¢ uwarunkowania sytuacji epidemiologicznej w aspekcie procesow
spotecznych i1 demograficznych;

G.U5. tworzy¢ proste programy badawcze z zakresu profilaktyki i leczenia;

G.U6. identyfikowa¢ czynniki wptywajace na polityke zdrowotng panstwa;

G.U7. planowa¢ dzialania z zakresu profilaktyki i promocji zdrowia oraz wdraza¢ dziatania
promocyjne dotyczace zdrowia populacji;

G.U8. analizowa¢ roézne systemy finansowania §wiadczen zdrowotnych w Rzeczypospolitej
Polskiej i innych panstwach;

G.U9. przygotowywac oferty konkursowe zwigzane z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych;

G.U10. zorganizowac i prowadzi¢ gabinet stomatologiczny;

G.Ul1. pracowac w zespole i kierowac zespotem w gabinecie stomatologicznym;

G.U12. rozpoznawaé czynniki szkodliwe i ucigzliwe w miejscu pracy, zamieszkania lub
nauki;

G.U13. ocenia¢ poziom zagrozen dla zdrowia wynikajacych ze stanu powietrza, wody, gleby
1 jakos$ci zywnosci;

G.U14. potwierdza¢ lub wykluczaé zwigzek czynnikow Srodowiskowych z etiologia
choroby, w tym choroby zawodowej;

G.Ul15. dostarcza¢ pacjentowi potrzebnych informacji w zakresie promocji zdrowia jamy
ustnej;

G.U16. przekazywaé pacjentowi informacje na temat czynnikdw ryzyka i sposobow
zapobiegania najczgstszym chorobom spotecznym w Rzeczypospolitej Polskiej;

G.U17. interpretowa¢ podstawowe wskazniki epidemiologiczne, definiowaé 1 oceniaé
rzetelno$¢ 1 trafnos¢ testow stosowanych w badaniach przesiewowych;

G.U18. projektowac badania epidemiologiczne;

G.U19. przeprowadza¢ dochodzenie epidemiologiczne;
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G.U20. pracowa¢ z zachowaniem zasad ergonomicznej organizacji pracy;

G.U21. stosowa¢ przepisy sanitarno-epidemiologiczne oraz dotyczace bezpieczenstwa
1 higieny pracy;

G.U22. dziata¢ w warunkach niepewnosci i stresu;

G.U23. wskazywac¢ podobienstwa i roznice migdzy normami etycznymi i prawnymi,

G.U24. stosowac przepisy prawa dotyczace wykonywania zawodu lekarza dentysty;

G.U25. wyjasnia¢ 1 stosowa¢ normy zawarte w Kodeksie Etyki Lekarskiej oraz
migdzynarodowe normy etyki lekarskiej;

G.U26. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczna;

G.U27. wystawia¢ orzeczenia lekarskie;

G.U28. ocenia¢ zmiany po$miertne;

G.U29. dokonywa¢ identyfikacji zwtok na podstawie badania stomatologicznego;

G.U30. ocenia¢ skutki urazéw twarzy 1 czaszki oraz dokonywa¢ ich kwalifikacji

w postepowaniu karnym i cywilnym.

IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiagnigtych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania
zr6znicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych, ktorych dotycza te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowac za pomoca

egzaminow pisemnych lub ustnych.

3.  Jako formy egzamindéw pisemnych mozna stosowal eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ),
testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie

lub dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i s3 ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomo$¢ zagadnien (poziom zrozumienia

zagadnien, umiejetno$¢ analizy i syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Weryfikacja osiggnigtych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w zakresie
komunikowania si¢ oraz proceduralnych (manualnych), wymaga bezposredniej obserwacji
studenta demonstrujacego umiejetnos¢ w czasie tradycyjnego egzaminu klinicznego lub

egzaminu standaryzowanego (Objective Structured Clinical Examination, OSCE) i jego
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modyfikacji (Mini-Cex). Egzamin OSCE jest wskazany w szczegoélnosci jako forma
sprawdzania calo$ci umieje¢tnosci klinicznych nabytych w trakcie praktycznego nauczania

klinicznego na V roku studiow.
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Zalacznik nr 3
STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU FARMACEUTY

I.  SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania
zawodu farmaceuty prowadzonego na studiach na kierunku farmacja, zwanych dalej
,,studiami”.

1.2. Studia sg jednolitymi studiami magisterskimi.

1.3. Studia trwajg nie krdcej niz 10 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaj¢¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza
niz 5300.

1.5. Liczba punktow ECTS konieczna do ukonczenia studidéw nie moze by¢ mniejsza
niz 300.

1.6. Kierunek farmacja jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki

farmaceutyczne, jako dyscypliny wiodace;.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztatcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej — nauki farmaceutyczne (np. synteza i technologia $rodkow leczniczych,
chemia lekéw, technologia postaci leku, farmakologia, farmakodynamika,
farmakokinetyka);

2)  grup zaj¢¢ zintegrowanych taczacych dwa lub wigcej zagadnien z dyscypliny naukowe;j
— nauki farmaceutyczne (np. opieka farmaceutyczna i farmacja spoteczna, metody
biologii molekularnej i biotechnologia farmaceutyczna);

3) wielodyscyplinarnych  grup  zaje¢  poswieconych  okreslonym  zagadnieniom

(np. projektowanie lekow, farmacja kliniczna, farmacja przemystowa).
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2.2. W przypadku studiéw o profilu:

1)  ogoélnoakademickim — program studidéw obejmuje zajecia lub grupy zajeé, zwigzane
z prowadzong w uczelni dzialalnos$cig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
przyporzadkowany kierunek studiow, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze
wigkszym niz 50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow,
iuwzglednia udzial studentéw w =zajeciach przygotowujacych do prowadzenia
dziatalnos$ci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci;

2)  praktycznym — program studidow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztaltujace
umiejetnosci praktyczne, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz
50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga sie¢ Liczba godzin Liczba
szczegolowe efekty uczenia sie punktéow
ECTS
A. Biomedyczne 1 humanistyczne podstawy farmacji 630
78
B. Fizykochemiczne podstawy farmacji 520
C. Analiza, synteza i technologia lekéw 840
145
D. Biofarmacja i skutki dziatania lekow 530 (w tym 20
E. Praktyka farmaceutyczna 635 W grupie zajec
F)
F. Metodologia badan naukowych 375
G. Praktyki zawodowe 1280 45
Razem 4810 268

3.1. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 490 godzin zaj¢¢ (32 punkty
ECTS), ktére moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajace efekty uczenia sig¢
w kategoriach wiedzy, umiejetnosci lub kompetencji spotecznych, z tym ze program studiéw
umozliwia studentowi wybor zajg¢, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie

mniejszym niz 5% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3.2. Zajecia z jezyka obcego sa realizowane w grupie zaje¢ E. Na nauczanie jezyka

obcego moga by¢ przeznaczone réwniez godziny zaje¢ w ramach godzin pozostawionych do
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dyspozycji uczelni. W przypadku gdy taczna liczba godzin zaje¢ z jezykdéw obcych jest

wieksza niz 180, uczelnia zwigksza o te nadwyzke og6lng liczbg godzin zaje¢ w programie

studiow.

3.3. Program studiéw umozliwia studentom uzyskanie nie mniej niz:

1) 5 punktow ECTS w ramach zaje¢ z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk

spotecznych;

2) 20 punktow ECTS za przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu

dyplomowego.

3.4. Program studidow obejmuje zajecia z zakresu ochrony wlasnosci intelektualne;j,

bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ergonomii.

3.5. Nie mniej niz 60% godzin zaj¢e¢ w grupach zaje¢ A—F stanowig seminaria,

¢wiczenia audytoryjne lub laboratoryjne.

3.6. Zajgcia z wychowania fizycznego sg zajgciami obowigzkowymi na studiach

stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie

przypisuje si¢ punktow ECTS.

3.7. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztalcenia

z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odleglos¢, nie moze by¢ wieksza niz 25%

liczby punktoéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. PRAKTYKI ZAWODOWE

mozliwo$cia odbycia jej czesci — w wymiarze
nieprzekraczajacym 80 godzin — w
przedsigbiorstwach z sektora przemystu
farmaceutycznego, laboratoriach kontroli lekow,
stacjach sanitarno-epidemiologicznych lub
oddziatach szpitalnych (po IV roku studiow)

Rodzaj Zakres praktyk zawodowych Liczba | Liczba
praktyk godzin | punktow
zawodowych ECTS
Praktyki miesi¢czna praktyka w aptece ogolnodostepnej (po II1 160 6
wakacyjne roku studiow)
miesieczna praktyka w aptece szpitalnej, z 160 6
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Praktyka szesciomiesigczna praktyka W aptece 960 33
w aptece ogolnodostepnej, z mozliwoscig odbycia jej czesci —
w wymiarze nieprzekraczajagcym 3 miesiecy — W
aptece  szpitalnej (po  przygotowaniu  pracy
dyplomowej i egzaminie dyplomowym)

Razem 1280 45

4.1. SzeSciomiesigczna praktyka w aptece stanowi integralng cze$¢ procesu
ksztatcenia i1 jest odbywana zgodnie z art. 2b ust. 1 pkt 1 i art. 2¢ ust. 1-5 ustawy z dnia
19 kwietnia 1991 r. o izbach aptekarskich (Dz. U. z 2019 r. poz. 1419) oraz przepisami
wydanymi na podstawie art. 2c ust. 6 tej ustawy. Praktyka umozliwia nabycie umiejetnosci
w zakresie:

1) organizacji pracy w aptece;

2) sporzadzania, przechowywania i wydawania lekow recepturowych i aptecznych oraz
produktow leczniczych;

3) udzielania informacji o lekach;

4) prowadzenia opieki farmaceutycznej;

5) stosowania zasad etyki zawodowej i obowigzujacego prawa.

4.2. Praktyki zawodowe stuzg osiagnigciu wybranych efektow wuczenia sig.
Szczegdtowy program praktyk, forme ich odbywania i sposob weryfikacji osiggnigtych

efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5.  INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na
osiggnigcie efektow uczenia si¢. Zajecia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne przewidziane
programem studiow s3 realizowane w odpowiednio wyposazonych pracowniach,

laboratoriach, aptekach oraz oddziatach szpitalnych.

5.2. Nauczanie praktyczne moze odbywac si¢ w oparciu o infrastrukture¢ uczelni lub
podmiotow wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza, z ktérymi uczelnie zawarty umowy lub

porozumienia.
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II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

Ksztalcenie stuzace osiagnieciu efektow uczenia si¢ w grupach zajeé jest prowadzone przez
nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje zawodowe lub
naukowe oraz doswiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zaje¢, z tym ze w
grupach zaje¢ A—E jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych kompetencje zawodowe lub naukowe oraz doswiadczenie w zakresie dyscyplin
naukowych — nauki farmaceutyczne lub nauki medyczne, wtasciwym dla prowadzonych

zajec.

III. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna 1 rozumie:

1) problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki farmaceutyczne — w stopniu
zaawansowanym;

2) problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — nauki medyczne (w tym etiologie
najczestszych jednostek chorobowych), nauki biologiczne, nauki chemiczne, a takze
z dziedziny nauk spotecznych — w stopniu ogélnym;

3) produkty lecznicze, substancje lecznicze i substancje wykorzystywane do wytwarzania
lekow, technologi¢ farmaceutyczna, skutki dziatania substancji i produktow leczniczych
na organizm cztowieka;

4) metody 1 techniki badania substancji i produktow leczniczych pod wzgledem
fizykochemicznym, farmaceutycznym, farmakokinetycznym, farmakologicznym,
toksykologicznym i klinicznym;

5) zasady praktycznej farmakoterapii specjalistycznej w zakresie medycyny rodzinne;j,
chorob wewngtrznych, pediatrii i geriatrii;

6) zasady postepowania farmakoterapeutycznego 1 stosowania lekow, wyrobow
medycznych oraz §rodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego w
procesie terapeutycznym;

7) zasady sprawowania opieki farmaceutycznej;

8) etyczne, prawne i spoleczne uwarunkowania wykonywania zawodu farmaceuty.
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1.2. W zakresie umiejg¢tnosci absolwent potrafi:

1) sporzadza¢ leki i ocenia¢ ich jako$¢ oraz prowadzi¢ obrot produktami leczniczymi
1 wyrobami medycznymi;

2) sprawowac nadzor na obrotem, przechowywaniem i stosowaniem substancji 1 produktow
leczniczych, wyrobow medycznych oraz $rodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia Zywieniowego;

3) prowadzi¢ badania chemiczne, farmaceutyczne, farmakologiczne, toksykologiczne oraz
badania skutecznosci 1 bezpieczenstwa substancji 1 produktow leczniczych;

4) wyszukiwaé, analizowac 1 interpretowac informacje dotyczace substancji 1 produktow
leczniczych;

5) wykorzystywa¢ swoja wiedz¢ i umiej¢tnos$ci na rzecz pacjenta, w celu wspomagania
1 nadzorowania proceséw zwigzanych ze stosowaniem lekow w terapii, diagnostyce
1 profilaktyce chorob;

6) udziela¢ porad farmaceutycznych i prowadzi¢ opieke farmaceutyczna;

7)  wykorzystywa¢ wiedz¢ w zakresie racjonalizacji 1 optymalizacji terapii, wspolpracujac
w zespole terapeutycznym;

8) planowa¢ wiasng aktywnos$¢ edukacyjng i stale doksztalca¢ si¢ w celu aktualizacji
wiedzy;

9) inspirowaé proces uczenia si¢ innych osob;

10) komunikowac si¢ z pacjentem 1 jego rodzing w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem
potrzeb pacjenta i jego praw;

11) komunikowa¢ si¢ ze wspoOtpracownikami w zespole i dzieli¢ si¢ wiedza;

12) krytycznie ocenia¢ wyniki badan naukowych i odpowiednio uzasadnia¢ stanowisko.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1) nawigzywania relacji z pacjentem 1 wspoOlpracownikami opartej na wzajemnym
zaufaniu i poszanowaniu;

2) dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
1 potrzeb edukacyjnych;

3) wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami  innych zawoddéw  medycznych, takze w  $rodowisku
wielokulturowym i1 wielonarodowos$ciowym;

4) przestrzegania tajemnicy dotyczacej stanu zdrowia, praw pacjenta oraz zasad etyki

zawodowej;
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5) prezentowania postawy etyczno-moralnej zgodnej z zasadami etycznymi i
podejmowania dziatan w oparciu o kodeks etyki w praktyce zawodowej;

6) propagowania zachowan prozdrowotnych;

7)  korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

8) formulowania wnioskow z wlasnych pomiaréw lub obserwacji;

9) formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej;

10) przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach

dziatalnoséci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych osob.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE
A. BIOMEDYCZNE 1 HUMANISTYCZNE PODSTAWY FARMACIJI (biologia
i genetyka, anatomia, fizjologia, patofizjologia, biochemia, immunologia, biologia
molekularna, mikrobiologia, botanika, kwalifikowana pierwsza pomoc, historia filozofii,

psychologia i socjologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.WI1. organizacj¢ zywej materii i cytofizjologi¢ komorki,

A.W2. podstawy genetyki klasycznej, populacyjnej i molekularnej oraz genetyczne aspekty
roznicowania komorek;

A.W3. dziedziczenie monogenowe i poligenowe cech czltowieka oraz genetyczny
polimorfizm populacji ludzkiej;

A.W4. budowe anatomiczng organizmu ludzkiego i podstawowe zaleznosci migdzy budowa
1 funkcja organizmu w warunkach zdrowia i choroby;

A.W5. mechanizmy funkcjonowania organizmu czlowieka na poziomie molekularnym,
komorkowym, tkankowym i systemowym;

A.W6. podstawy patofizjologii komorki i uktadéw organizmu ludzkiego;

A.W7. zaburzenia funkcji adaptacyjnych i regulacyjnych organizmu ludzkiego;

A.W8. budoweg, wilasciwosci i funkcje biologiczne aminokwasow, biatek, nukleotydow,
kwasow nukleinowych, weglowodandow, lipidow i witamin;

A.WO. strukturg i funkcje bton biologicznych oraz mechanizmy transportu przez btony;

A.W10. molekularne aspekty transdukcji sygnatow;

A.WI1. glowne szlaki metaboliczne 1 ich wspoélzalezno$ci, mechanizmy regulacji

metabolizmu 1 wplyw lekow na te procesy;
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A WI12.

A.W13.

A W14.

A WI15.

A WIé6.

AWI1T7.

A WI18.

AWI9.
A.W20.

A W21.
A W22,

A.W23.

A.W24.

A.W25.

A W26.

A W27.

A W28.
A.W29.

A.W30.

A W3l1.
A W32.

funkcjonowanie uktadu odpornosciowego organizmu i mechanizmy odpowiedzi
immunologiczne;j;

zasady prowadzenia diagnostyki immunologicznej oraz zasady 1 metody
immunoprofilaktyki i immunoterapii;

molekularne podstawy regulacji cyklu komoérkowego, proliferacji, apoptozy
1 transformacji nowotworowe;j;

problematyke rekombinacji i klonowania DNA;

funkcje oraz metody badania genomu i transkryptomu cztowieka;

mechanizmy regulacji ekspresji gendw oraz role epigenetyki w tym procesie;
charakterystyke bakterii, wirusow, grzybow 1 pasozytow oraz zasady diagnostyki
mikrobiologicznej;

podstawy etiopatologii chordb zakaznych;

zasady dezynfekcji i antyseptyki oraz wptyw $rodkéw przeciwdrobnoustrojowych
na mikroorganizmy i zdrowie cztowieka;

problemy zakazenia szpitalnego i zagrozenia ze strony patogendéw alarmowych;
farmakopealne wymogi oraz metody badania czystosci mikrobiologicznej i jatowosci
lekow;

mikrobiologiczne metody badania mutagennego dzialania lekow;

charakterystyke morfologiczng 1 anatomiczng organizmow prokariotycznych,
grzybow 1 roslin dostarczajacych surowcoéw leczniczych i materiatéw stosowanych
w farmacji;

metody badawcze stosowane w systematyce oraz poszukiwaniu nowych gatunkow
1 odmian ro$lin leczniczych i grzybow leczniczych;

zasady prowadzenia zielnika, a takze jego znaczenie i uzyteczno$¢ w naukach
farmaceutycznych;

metody oceny podstawowych funkcji zyciowych cztowieka w stanie zagrozenia oraz
zasady udzielania kwalifikowanej pierwszej pomocy;

podstawowe problemy filozofii (metafizyka, epistemologia, aksjologia i etyka);
narzgdzia psychologiczne i zasady komunikacji interpersonalnej z pacjentami, ich
opiekunami, lekarzami oraz pozostalymi pracownikami systemu ochrony zdrowia;
spoteczne uwarunkowania i ograniczenia wynikajace z choroby i niepelnosprawnosci
czlowieka;

psychologiczne i spoleczne aspekty postaw i dziatan pomocowych;

techniki biologii molekularnej w biotechnologii farmaceutycznej i terapii genowe;j.
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W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.Ul.

A.U2.

A.U3.

A.U4.

A.US.

A.U6.
A.U7.

A.US.
A.U9.

A.UI0.
A.UII.

A.UI2.

A.U13.

A.Ul4.

A.UIS.

A.Ul6.

A.UI7.

A.UIS.

A.U19.

A.U20.

wykorzystywa¢ wiedz¢ o genetycznym podtozu réznicowania organizmdéw oraz
o mechanizmach dziedziczenia do scharakteryzowania polimorfizmu genetycznego;
ocenia¢ uwarunkowania genetyczne rozwoju chordb w populacji ludzkiej;

stosowa¢ mianownictwo anatomiczne do opisu stanu zdrowia;

opisywa¢ mechanizmy funkcjonowania organizmu ludzkiego na poziomie
molekularnym, komoérkowym, tkankowym 1 systemowym:;

opisywa¢ mechanizmy rozwoju zaburzen czynnoS$ciowych oraz interpretowac
patofizjologiczne podtoze rozwoju chorob;

stosowa¢ wiedze¢ biochemiczng do oceny procesow fizjologicznych i patologicznych;
wykrywaé 1 oznacza¢ biatka, kwasy nukleinowe, weglowodany, lipidy, hormony
1 witaminy;

wykonywa¢ badania kinetyki reakcji enzymatycznych;

opisywac i thumaczy¢ mechanizmy i procesy immunologiczne w warunkach zdrowia
1 choroby;

izolowa¢, oznacza¢, amplifikowac kwasy nukleinowe i przeprowadzac ich analize;
stosowa¢ podstawowe techniki pracy zwigzanej z drobnoustrojami oraz zasady pracy
aseptycznej;

identyfikowa¢ drobnoustroje na podstawie cech morfologicznych oraz wiasciwosci
fizjologicznych 1 hodowlanych;

wykorzystywa¢ metody immunologiczne oraz techniki biologii molekularnej
w diagnostyce mikrobiologicznej;

badac¢ 1 ocenia¢ aktywnos¢ srodkow przeciwdrobnoustrojowych;

przeprowadza¢ kontrole mikrobiologiczng lekdw metodami farmakopealnymi;
identyfikowaé 1 opisywaé skladniki strukturalne komorek, tkanek i organdow roslin
metodami mikroskopowymi i histochemicznymi;

rozpoznawa¢ gatunki ro$lin leczniczych na podstawie cech morfologicznych
1 anatomicznych;

rozpoznawaC sytuacje zagrazajace zdrowiu lub zZyciu czlowieka 1 udzielad
kwalifikowanej pierwszej pomocy w sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia;
inicjowa¢ 1 wspiera¢ dzialania grupowe, pomocowe 1 zaradcze, wptywaé
na ksztaltowanie postaw oraz kierowac zespotami ludzkimi,

ocenia¢ dziatania oraz dylematy moralne w oparciu o zasady etyczne;
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A.U21. wykorzystywa¢ narzedzia psychologiczne w komunikacji interpersonalnej
z pacjentami, ich opiekunami, lekarzami oraz pozostalymi pracownikami systemu

ochrony zdrowia.

B. FIZYKOCHEMICZNE PODSTAWY FARMACIJI (biofizyka, chemia ogdlna
i nieorganiczna, chemia analityczna, chemia fizyczna, chemia organiczna, matematyka,

statystyka, technologia informacyjna)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. fizyczne podstawy procesow fizjologicznych (krazenia, przewodnictwa nerwowego,
wymiany gazowej, ruchu, wymiany substancji);

B.W2. wpltyw czynnikéw fizycznych i chemicznych §rodowiska na organizm czlowieka;

B.W3. metodyke pomiarow wielko$ci biofizycznych;

B.W4. biofizyczne podstawy technik diagnostycznych i terapeutycznych;

B.W5. budowe¢ atomu i czasteczki, uklad okresowy pierwiastkOw chemicznych i
wlasciwosci pierwiastkow, w tym izotopéw promieniotworczych w aspekcie ich
wykorzystania w diagnostyce i terapii;

B.W6. mechanizmy tworzenia 1 rodzaje wigzan chemicznych oraz mechanizmy
oddziatywan miedzyczasteczkowych;

B.W7. rodzaje i wlasciwosci roztwordw oraz metody ich sporzadzania;

B.W8. podstawowe typy reakcji chemicznych;

B.W9. charakterystyk¢ metali 1 niemetali oraz nomenklatur¢ 1 wilasciwosci zwigzkoéw
nieorganicznych stosowanych w diagnostyce i terapii chorob;

B.W10. metody identyfikacji substancji nieorganicznych, w tym metody farmakopealne;

B.W11. klasyczne metody analizy ilosciowej;

B.W12. podstawy teoretyczne 1 metodyczne technik spektroskopowych, elektrochemicznych,
chromatograficznych 1 spektrometrii mas oraz zasady funkcjonowania urzadzen
stosowanych w tych technikach;

B.W13. kryteria wyboru metody analitycznej;

B.W14. zasady walidacji metody analitycznej;

B.W15. podstawy termodynamiki i kinetyki chemicznej oraz kwantowe podstawy budowy
materii;

B.W16. fizykochemi¢ uktadéw wielofazowych 1 zjawisk powierzchniowych oraz

mechanizmy katalizy;
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B.W17. podziat zwigzkéw wegla i nomenklature zwigzkéw organicznych;

B.W18. struktur¢ zwiazkdw organicznych w wujeciu teorii orbitali atomowych i
molekularnych oraz efekt rezonansowy 1 indukcyjny;

B.W19. typy i mechanizmy reakcji chemicznych zwigzkéw organicznych (substytucja,
addycja, eliminacja);

B.W20. systematyke zwigzkow organicznych wedtug grup funkcyjnych i ich wlasciwosci;

B.W21. budowe 1 wlasciwosci zwigzkéw heterocyklicznych oraz wybranych zwigzkow
naturalnych: weglowodanow, steroidow, terpendw, lipidow, peptydow i bialek;

B.W22. budowe, wlasciwosci 1 sposoby otrzymywania polimeréw stosowanych w
technologii farmaceutycznej;

B.W23. preparatyke oraz metody spektroskopowe i1 chromatograficzne analizy zwigzkow
organicznych;

B.W24. funkcje elementarne, podstawy rachunku rézniczkowego i catkowego;

B.W25. elementy rachunku prawdopodobienstwa 1 statystyki matematycznej (zdarzenia
1 prawdopodobienstwo, zmienne losowe, dystrybuanta zmiennej losowej, warto$¢
przecietna i wariancja), podstawowych rozkladow zmiennych losowych, estymacji
punktowej i przedziatowej parametrow;

B.W26. metody testowania hipotez statystycznych oraz znaczenie korelacji i regresji;

B.W27. metody teoretyczne stosowane w farmacji oraz podstawy bioinformatyki

i modelowania czasteczkowego w zakresie projektowania lekow.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul. mierzy¢ lub wyznacza¢ wielkosci fizyczne, biofizyczne 1 fizykochemiczne
z zastosowaniem odpowiedniej aparatury laboratoryjnej oraz wykonywaé obliczenia
fizyczne i chemiczne;

B.U2. interpretowa¢ wiasciwosci i1 zjawiska biofizyczne oraz oceniaé wplyw czynnikow
fizycznych §rodowiska na organizmy zywe;

B.U3. analizowa¢ zjawiska oraz procesy fizyczne wykorzystywane w diagnostyce i terapii
chorob;

B.U4. identyfikowa¢ substancje nieorganiczne, w tym metodami farmakopealnymi;

B.U5. przeprowadza¢ analiz¢ wody do celow farmaceutycznych;

B.U6. przeprowadza¢ walidacje metody analityczne;j;

B.U7. wykonywaé analizy jakoSciowe 1 iloSciowe pierwiastkow oraz zwigzkéw

chemicznych oraz ocenia¢ wiarygodnos¢ wyniku analizy;
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B.U8. przeprowadza¢ badania kinetyki reakcji chemicznych;

B.U9. analizowa¢ wlasciwos$ci 1 procesy fizykochemiczne stanowigce podstawe dzialania
biologicznego lekow i farmakokinetyki;

B.U10. ocenia¢ i przewidywaé wlasciwosci zwigzkoéw organicznych na podstawie ich
struktury, planowa¢ 1 wykonywaé synteze zwigzkow organicznych w skali
laboratoryjnej oraz dokonywac ich identyfikacji;

B.U1l1l. wykorzystywa¢ narzedzia matematyczne, statystyczne 1  informatyczne
do opracowywania, interpretacji i przedstawiania wynikow doswiadczen, analiz
1 pomiarow;

B.U12. stosowa¢ narzedzia informatyczne do opracowywania i przedstawiania danych oraz

tworczego rozwigzywania problemow.

C. ANALIZA, SYNTEZA I TECHNOLOGIA LEKOW (chemia lekéw, synteza
1 technologia $rodkoéw leczniczych, biotechnologia farmaceutyczna, technologia postaci leku,

farmakognozja)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WI1. podzial substancji leczniczych wedlug klasyfikacji anatomiczno-terapeutyczno-
-chemicznej (ATC);

C.W2. strukture chemiczng podstawowych substancji leczniczych;

C.W3. zalezno$ci pomigdzy strukturg chemiczng, wiasciwosciami fizykochemicznymi
1 mechanizmami dzialania substancji leczniczych;

C.W4. pierwiastki 1 zwigzki znakowane izotopami stosowane w diagnostyce 1 terapii
choréb;

C.W5. strukture farmakopei oraz jej znaczenie dla jakosci substancji i produktow
leczniczych;

C.W6. metody stosowane w ocenie jakosci substancji do celéw farmaceutycznych i w
analizie produktéw leczniczych oraz sposoby walidacji tych metod;

C.W7. metody kontroli jako$ci lekow znakowanych izotopami;

C.W8. trwalos¢ podstawowych substancji leczniczych i mozliwe reakcje ich rozktadu oraz
czynniki wplywajace na ich trwatos¢;

C.W9. problematyke lekow sfalszowanych;

C.W10. metody wytwarzania przykladowych substancji leczniczych, stosowane operacje

fizyczne oraz jednostkowe procesy chemiczne;
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C.W1l1. wymagania dotyczace opisu sposobu wytwarzania i oceny jako$ci substancji
leczniczej w dokumentacji rejestracyjne;j;

C.W12. metody otrzymywania i rozdzielania optycznie czynnych substancji leczniczych oraz
metody otrzymywania roznych form polimorficznych;

C.W13. metody poszukiwania nowych substancji leczniczych;

C.W14. problematyke ochrony patentowej substancji do celow farmaceutycznych 1
produktéw leczniczych;

C.WI15. wilasciwosci  fizykochemiczne 1  funkcjonalne  podstawowych  substancji
pomocniczych stosowanych w technologii postaci leku;

C.W16. potencjal produkcyjny zywych komodrek i organizméw oraz mozliwosci jego
regulacji metodami biotechnologicznymi;

C.W17. warunki hodowli zywych komorek i organizmoéw oraz procesy wykorzystywane
w biotechnologii farmaceutycznej wraz z oczyszczaniem otrzymywanych substancji
leczniczych;

C.WI18. metody 1 techniki zmiany skali oraz optymalizacji parametrOw procesu
w biotechnologii farmaceutycznej;

C.W19. podstawowe grupy, wiasciwosci biologiczne i zastosowania biologicznych substancji
leczniczych;

C.W20. postacie biofarmaceutykow i problemy zwigzane z ich trwalo$cia;

C.W21. podstawowe szczepionki, zasady ich stosowania i przechowywania;

C.W22. podstawowe produkty krwiopochodne 1 krwiozastepcze oraz sposob ich
otrzymywania;

C.W23. wymagania farmakopealne, jakie powinny spetnia¢ leki biologiczne 1 zasady
wprowadzania ich do obrotu;

C.W24. nowe osiaggni¢cia w obszarze badan nad lekiem biologicznym i syntetycznym;

C.W25. nazewnictwo, sktad, strukturg 1 wlasciwos$ci poszczegolnych postaci leku;

C.W26. wymagania stawiane réznym postaciom leku oraz zasady doboru postaci leku
w zaleznosci od wlasciwosci substancji leczniczej 1 przeznaczenia produktu
leczniczego;

C.W27. zasady sporzadzania 1 kontroli lekow recepturowych oraz warunki ich
przechowywania;

C.W28. rodzaje niezgodnosci fizykochemicznych pomigdzy sktadnikami preparatéw

farmaceutycznych;
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C.W29. podstawowe procesy technologiczne oraz urzadzenia stosowane w technologii
postaci leku;

C.W30. metody sporzadzania plynnych, poistatych 1 statych postaci leku w skali
laboratoryjnej 1 przemystowej oraz wptyw parametrow procesu technologicznego na
wlasciwosci postaci leku;

C.W31. metody postepowania aseptycznego oraz uzyskiwania jatowosci produktéw
leczniczych, substancji i materialow;

C.W32. rodzaje opakowan i systemow dozujacych;

C.W33. zasady Dobrej Praktyki Wytwarzania okre$lonej w przepisach wydanych
na podstawie art. 39 ust. 5 pkt 1 ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo
farmaceutyczne (Dz. U. z 2019 r. poz. 499, z pdzn. zm.), w tym zasady
dokumentowania procesow technologicznych;

C.W34. metody badan jakos$ci postaci leku oraz sposob analizy serii produkcyjnej;

C.W35. czynniki wptywajace na trwatos$¢ postaci leku oraz metody badania ich trwatosci;

C.W36. zakres badan chemiczno-farmaceutycznych wymaganych do dokumentacji
rejestracyjnej produktu leczniczego;

C.W37. zakres wykorzystania w produkcji farmaceutycznej analizy ryzyka, projektowania
jakosci 1 technologii opartej o analize procesu;

C.W38. zasady sporzadzania preparatow homeopatycznych;

C.W39. metody sporzadzania ex tempore produktéw radiofarmaceutycznych;

C.W40. mozliwosci zastosowania nanotechnologii w farmacji;

C.W41. rodzaje i metody wytwarzania oraz oceny jakos$ci przetwordw roslinnych;

C.W42. surowce pochodzenia roslinnego stosowane w lecznictwie oraz wykorzystywane
do produkcji lekéw, suplementow diety 1 kosmetykow;

C.W43. grupy zwiazkéw chemicznych decydujacych o wiasciwosciach leczniczych
substancji 1 przetwordw roslinnych;

C.W44. struktury chemiczne zwigzkow wystepujacych w roslinach leczniczych, ich dziatanie
1 zastosowanie;

C.W45. metody badan substancji i przetwordow roslinnych oraz metody izolacji sktadnikow
z materiatu roslinnego;

C.W46. nanoczastki i ich wykorzystanie w diagnostyce 1 terapii;

C.W47. polimery biomedyczne oraz wielkoczasteczkowe koniugaty substancji leczniczych

1 ich zastosowanie w medycynie i farmacji.
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W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul. dokonywa¢ podzialu substancji czynnych wedlug klasyfikacji anatomiczno-
-terapeutyczno-chemicznej (ATC) z uwzglednieniem mianownictwa
migdzynarodowego oraz nazw handlowych;

C.U2. wyjasnia¢ zastosowanie radiofarmaceutykdéw w diagnostyce i terapii chordb;

C.U3. ocenia¢, na podstawie budowy chemicznej, wlasciwosci substancji do uzytku
farmaceutycznego;

C.U4. korzysta¢ z farmakopei, wytycznych oraz literatury dotyczacej oceny jakoSci
substancji do uzytku farmaceutycznego oraz produktu leczniczego;

C.U5. planowa¢ kontrolg jako$ci substancji do uzytku farmaceutycznego oraz produktu
leczniczego zgodnie z wymaganiami farmakopealnymi;

C.U6. przeprowadza¢ badania tozsamosci i1 jakosci substancji leczniczej oraz dokonywac
analizy jej zawarto$ci w produkcie leczniczym metodami farmakopealnymi, w tym
metodami spektroskopowymi i chromatograficznymi;

C.U7. interpretowa¢ wyniki uzyskane w zakresie oceny jakosci substancji do uzytku
farmaceutycznego i produktu leczniczego oraz potwierdza¢ zgodnos$¢ uzyskanych
wynikoéw ze specyfikacja;

C.U8. wykrywaé na podstawie obserwacji produktu leczniczego jego wady kwalifikujace
si¢ do zgloszenia do organu wlasciwego w sprawach nadzoru nad bezpieczenstwem
stosowania produktéw leczniczych;

C.U9. wytypowaé etapy i parametry krytyczne w procesie syntezy substancji leczniczej
oraz przygotowa¢ schemat blokowy przykladowego procesu syntezy;

C.U10. przeprowadza¢ syntez¢ substancji leczniczej oraz zaproponowa¢ metode jej
0Czyszczania,

C.Ul1l. wyjasnia¢ obecno$¢ pozostalosci rozpuszczalnikdbw 1 innych zanieczyszczen
w substancji leczniczej;

C.U12. analizowa¢ etapy i parametry procesu biotechnologicznego;

C.U13. dokonywa¢ oceny jakosci 1 trwalosci substancji leczniczej otrzymanej
biotechnologicznie i proponowac jej specyfikacje;

C.Ul4. korzysta¢ z farmakopei, receptariuszy i przepisOw technologicznych, wytycznych
oraz literatury dotyczacej technologii postaci leku, w szczegdlnosci w odniesieniu do
lekow recepturowych;

C.Ul5. proponowa¢ odpowiednig posta¢ leku w zaleznosci od wiasciwosci substancji

leczniczej i jej przeznaczenia;
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C.Ul6. wykonywac leki recepturowe, dobiera¢ opakowania oraz okresla¢ okres przydatnosci
leku do uzycia i sposob jego przechowywania;

C.U17. rozpoznawaé i1 rozwigzywa¢ problemy wynikajace ze skladu leku recepturowego,
dokonywa¢ kontroli dawek tego leku i weryfikowaé jego sktad;

C.U18. sporzadzaé przetwory roslinne w warunkach laboratoryjnych i dokonywa¢ oceny ich
jako$ci metodami farmakopealnymi;

C.U19. ocenia¢ wlasciwosci funkcjonalne substancji pomocniczych do uzytku
farmaceutycznego;

C.U20. wykonywac preparaty w warunkach aseptycznych i wybiera¢ metode wyjatawiania;

C.U21. wykonywa¢ mieszaniny do Zywienia pozajelitowego;

C.U22. przygotowywac leki cytostatyczne w postaci gotowej do podania pacjentom;

C.U23. przygotowywaé procedury operacyjne 1 sporzadza¢ protokoty czynnos$ci
prowadzonych w czasie sporzadzania leku recepturowego i aptecznego;

C.U24. planowac etapy wytwarzania postaci leku w warunkach przemystowych, dobiera¢
aparature oraz wytypowac¢ metody kontroli miedzyprocesowej;

C.U25. wykonywac¢ badania w zakresie oceny jakos$ci postaci leku, obstugiwaé odpowiednia
aparature kontrolno-pomiarowg oraz interpretowac¢ wyniki badan;

C.U26. ocenia¢ ryzyko wystapienia ztej jakosci produktu leczniczego 1 wyrobu medycznego
oraz konsekwencji klinicznych;

C.U27. proponowac specyfikacje dla produktu leczniczego oraz planowac badania trwatosci
substancji leczniczej i produktu leczniczego;

C.U28. okresla¢ czynniki wptywajace na trwato§¢ produktu leczniczego i1 dobiera¢ warunki
przechowywania;

C.U29. rozpoznawac leczniczy surowiec roslinny i kwalifikowaé¢ go do wtasciwej grupy
botanicznej na podstawie jego cech morfologicznych i anatomicznych;

C.U30. okresla¢ metodami makro- 1 mikroskopowymi tozsamos$¢ roslinnej substancji
leczniczej;

C.U31. ocenia¢ jakos¢ leczniczego surowca roslinnego w oparciu o monografi¢
farmakopealng oraz przeprowadzaé jego analize farmakognostycznymi metodami
badan;

C.U32. przeprowadza¢ analiz¢ prostego i zlozonego leku roslinnego oraz identyfikowac
zawarte w nim substancje czynne metodami chromatograficznymi lub

spektroskopowymi;
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C.U33.

C.U34.

udziela¢ informacji o skladzie chemicznym oraz wlasciwosciach leczniczych
substancji 1 przetworow ros$linnych;

wyszukiwa¢ informacje naukowe dotyczace substancji i produktow leczniczych.

D. BIOFARMACJA I SKUTKI DZIALANIA LEKOW (biofarmacja, farmakokinetyka,

farmakologia i farmakodynamika, toksykologia, bromatologia, leki pochodzenia naturalnego)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.WI.
D.W2.

D.W3.
D.W4.

D.W5.
D.Wé6.

D.W7.

D.W8.

D.W9.

D.W10.

D.WI1I.

D.W12.

D.W13.
D.W14.

D.W15.

procesy, jakim podlega lek w organizmie w zaleznosci od drogi i sposobu podania;
budowe 1 funkcje barier biologicznych w organizmie, ktore wptywaja na wchlanianie
1 dystrybucje leku;

wplyw postaci leku i sposobu podania na wchianianie i czas dziatania leku;

procesy farmakokinetyczne (LADME) oraz ich znaczenie w badaniach rozwojowych
leku oraz w optymalizacji farmakoterapii;

parametry opisujace procesy farmakokinetyczne i sposoby ich wyznaczania;
uwarunkowania fizjologiczne, patofizjologiczne 1 $rodowiskowe wplywajace
na przebieg procesow farmakokinetycznych;

interakcje lekow w  fazie farmakokinetycznej, farmakodynamicznej i
farmaceutycznej;

podstawy terapii monitorowanej stg¢zeniem substancji czynnej 1 zasady zmian
dawkowania leku u pacjenta;

sposoby oceny dostepnos$ci farmaceutycznej 1 biologicznej oraz zagadnienia
zwigzane z korelacja wynikow badan in vitro — in vivo (IVIVC);

znaczenie czynnikow wptywajacych na poprawe dostgpnosci farmaceutycznej
i biologicznej produktu leczniczego;

zagadnienia zwigzane 2z oceng biofarmaceutyczng lekéw oryginalnych i
generycznych, w tym sposoby oceny biordwnowaznosci,

punkty uchwytu i1 mechanizmy dziatania lekéw oraz osiggnigcia biologii
strukturalnej w tym zakresie;

wiasciwosci farmakologiczne poszczegolnych grup lekow;

czynniki wplywajace na dziatanie lekow w fazie farmakodynamicznej, w tym
czynniki dziedziczne oraz zatozenia terapii personalizowane;;

podstawy  strategii terapii molekularnie ukierunkowanej 1 mechanizmy

lekoopornosci;
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D.W1é.
DW.17.

D.W18.
D.WI19.

D.W20.

D.W21.
D.W22.

D.W23.

D.W24.

D.W25.

D.W26.

D.W27.
D.W28.

D.W29.

D.W30.

D.W3l.
D.W32.

D.W33.

D.W34.
D.W35.

drogi podania i sposoby dawkowania lekow;

wskazania, przeciwwskazania 1 dzialania niepozadane swoiste dla leku oraz zalezne
od dawki;

klasyfikacj¢ dziatan niepozadanych;

zasady prawidlowego kojarzenia lekow oraz rodzaje interakcji lekéw, czynniki
wplywajace na ich wystgpowanie 1 mozliwosci ich unikania;

podstawowe pojecia farmakogenetyki i1 farmakogenomiki oraz nowe osiggnigcia
w obszarze farmakologii;

podstawowe pojecia dotyczace toksykokinetyki, toksykometrii i toksykogenetyki;
procesy, jakim podlega ksenobiotyk w ustroju, ze szczegdélnym uwzglednieniem
procesow biotransformacji, w zalezno$ci od drogi podania lub narazenia;

zagadnienia zwigzane z rodzajem narazenia na trucizny (toksycznos$¢ ostra,
toksyczno$¢ przewlekta, efekty odlegle);

czynniki endogenne 1 egzogenne modyfikujace aktywno$¢ enzymow
metabolizujacych ksenobiotyki;

toksyczne dziatanie wybranych lekéw, substancji uzalezniajacych, psychoaktywnych
i innych substancji chemicznych oraz zasady postepowania w zatruciach;

zasady oraz metody monitoringu powietrza i monitoringu biologicznego w ocenie
narazenia na wybrane ksenobiotyki;

metody in vitro oraz in vivo stosowane w badaniach toksycznosci ksenobiotykow;
zasady planowania i metodyke badan toksykologicznych wymaganych w procesie
poszukiwania i rejestracji nowych lekow;

zagrozenia 1 konsekwencje zdrowotne zwigzane z zanieczyszczeniem Srodowiska
przyrodniczego;

podstawowe sktadniki odzywcze, zapotrzebowanie na nie organizmu, ich znaczenie,
fizjologiczng dostgpnos¢ 1 metabolizm oraz Zrddta Zzywieniowe;

metody stosowane do oceny wartosci odzywczej zywnoSci;

problematyke substancji dodawanych do zywnosci, zanieczyszczen zZywnosci oraz
niewlasciwej jako$ci wyrobdw przeznaczonych do kontaktu z zywnoscia;
problematyke zywnosci wzbogaconej, suplementéow diety i $rodkéw specjalnego
przeznaczenia Zywieniowego;

metody oceny sposobu zZywienia czlowieka zdrowego i chorego;

podstawy interakcji lek — zywnos¢;
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D.W36.

D.W37.

D.W38.

D.W39.

D.W40.

D.W4l1.

D.W42.

D.W43.
D.W44.

wymagania i1 metody oceny jakosci suplementow diety, w szczegdlnosci
zawierajagcych witaminy 1 sktadniki mineralne;

metody zywienia pacjentow dojelitowo;

zasady projektowania ztozonych lekow roslinnych;

kryteria oceny jakoS$ci roslinnych produktéw leczniczych i suplementéw diety;
molekularne mechanizmy dzialania substancji pochodzenia ro$linnego, ich
metabolizm i dostgpnos¢ biologiczna;

produkty lecznicze pochodzenia roslinnego oraz wskazania terapeutyczne ich
stosowania;

problematyke badan klinicznych lekéw ro$linnych oraz pozycje 1 znaczenie
fitoterapii w systemie medycyny konwencjonalnej;

procedure standaryzacji leku roslinnego i jej wykorzystanie w procesie rejestracji;

nowe osiagnigcia dotyczace lekow roslinnych.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.Ul.

D.U2.

D.U3.

D.U4.

D.Us.

D.Ué.

D.U7.

D.US.

D.U9.

ocenia¢ réznice we wchlanianiu substancji leczniczej w zaleznosci od sktadu leku,
jego formy oraz warunkow fizjologicznych i patologicznych;

wyjasnia¢ znaczenie transportu blonowego w procesach farmakokinetycznych
(LADME);

oblicza¢ 1 interpretowa¢ parametry farmakokinetyczne leku wyznaczone
z zastosowaniem modeli farmakokinetycznych lub innymi metodami;

przedstawia¢ znaczenie, proponowa¢ metodyke oraz interpretowa¢ wyniki badan
dostepnos$ci farmaceutycznej, biologicznej 1 badan biorownowaznosci;

korzysta¢ z przepisdéw prawa, wytycznych i publikacji naukowych na temat badan
dostepnosci biologicznej i bioréwnowaznosci lekow;

przedstawia¢ 1 wyjasnia¢ profile stgzen substancji czynnej we krwi w zaleznosci
od drogi podania i postaci leku;

przeprowadza¢ badanie uwalniania z doustnych postaci leku, w celu wykazania
podobienstwa réznych produktéw leczniczych z wykorzystaniem farmakopealnych
metod 1 aparatow;

uzasadnia¢ mozliwo$¢ zwolnienia produktu leczniczego z badan bioréwnowaznosci
in vivo w oparciu o system klasyfikacji biofarmaceutycznej (BCS);

przewidywaé¢ skutki zmiany dostepnosci farmaceutycznej i biologicznej substancji

leczniczej w wyniku modyfikacji postaci leku;



Dziennik Ustaw - 74 — Poz. 1573

D.U10. wyjasnia¢ przyczyny i skutki interakcji w fazie farmakokinetycznej oraz okresla¢
sposoby zapobiegania tym interakcjom:;

D.U11. wyjasnia¢ wiasciwosci farmakologiczne leku w oparciu o punkt uchwytu i
mechanizm dziatania;

D.U12. uzasadnia¢ konieczno$¢ zmian dawkowania leku w zalezno$ci od stanow
fizjologicznych 1 patologicznych oraz czynnikow genetycznych;

D.U13. przewidywa¢ dziatania niepozadane poszczegdlnych grup lekow w zaleznos$ci
od dawki 1 mechanizmu dziatania;

D.U14. wyjasnia¢ przyczyny i skutki interakcji w fazie farmakodynamicznej oraz okresla¢
sposoby zapobiegania tym interakcjom;

D.UI15. udziela¢ informacji o wskazaniach i przeciwwskazaniach do stosowania lekow oraz
w zakresie wlasciwego ich dawkowania i przyjmowania;

D.U16. przekazywaé informacje z zakresu farmakologii w sposdb zrozumiaty dla pacjenta;

D.U17. wspotdziata¢ z przedstawicielami innych zawodow medycznych w zakresie
zapewnienia bezpieczenstwa i skutecznosci farmakoterapii;

D.U18. ocenia¢ zagrozenia zwigzane z zanieczyszczeniem S$rodowiska przez trucizny
srodowiskowe oraz substancje lecznicze i ich metabolity;

D.U19. charakteryzowa¢ biotransformacj¢ ksenobiotykéw oraz ocenia¢ jej znaczenie
w aktywacji metabolicznej i detoksykacji;

D.U20. przewidywac kierunek i sil¢ dziatania toksycznego ksenobiotyku w zaleznosci od
jego budowy chemicznej i rodzaju narazenia;

D.U21. przeprowadza¢ izolacj¢ trucizn z materialu biologicznego i dobiera¢ odpowiednia
metode wykrywania;

D.U22. przeprowadza¢ ocen¢ narazenia (monitoring biologiczny) na podstawie analizy
toksykologicznej w materiale biologicznym;

D.U23. charakteryzowac produkty spozywcze pod katem ich sktadu i wartosci odzywczej;

D.U24. przeprowadza¢ ocene¢ wartosci odzywczej zywno$ci metodami obliczeniowymi
i analitycznymi (w tym metodami chromatografii gazowej 1 cieczowej oraz
spektrometrii absorpcji atomowe;j);

D.U25. ocenia¢ sposob zywienia w zakresie pokrycia zapotrzebowania na energi¢ oraz
podstawowe sktadniki odzywcze w stanie zdrowia i choroby;

D.U26. wyjasnia¢ zasady i role prawidlowego zywienia w profilaktyce i przebiegu chordb;

D.U27. ocenia¢ narazenia organizmu ludzkiego na zanieczyszczenia obecne w zywnosci;
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D.U28.

D.U29.
D.U30.
D.U31.
D.U32.
D.U33.
D.U34.
D.U35.

przewidywa¢ skutki zmian stgzenia substancji czynnej we krwi w wyniku
spozywania okreslonych produktéw spozywczych;

wyjasnia¢ przyczyny i skutki interakcji miedzy lekami oraz lekami a pozywieniem;
udziela¢ porad pacjentom w zakresie interakcji lekow z zywnoscia;

udziela¢ informacji o stosowaniu preparatow zywieniowych i suplementow diety;
oceniac jakos$¢ produktow zawierajacych roslinne surowce lecznicze;

projektowac lek roslinny o okres§lonym dzialaniu;

ocenia¢ profil dziatania roslinnego produktu leczniczego na podstawie jego sktadu;
udziela¢ pacjentowi porad w zakresie stosowania, przeciwwskazan, interakcji i

dziatan niepozadanych lekéw pochodzenia naturalnego.

E. PRAKTYKA FARMACEUTYCZNA (farmacja praktyczna, opieka farmaceutyczna,

farmakoterapia 1 informacja o lekach, prawo farmaceutyczne, farmakoekonomika,

farmakoepidemiologia, historia farmacji, etyka zawodowa, jezyk obcy, farmacja kliniczna)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.W1.

E.W2.

E.W3.

E.W4.

E.W5.

E.Wé.

E.W7.
E.W8.

podstawy prawne oraz zasady organizacji rynku farmaceutycznego w zakresie obrotu
detalicznego w  Rzeczypospolitej  Polskiej oraz  funkcjonowania aptek
ogolnodostepnych i szpitalnych;

zasady organizacji rynku farmaceutycznego w zakresie obrotu hurtowego w
Rzeczypospolitej Polskiej oraz funkcjonowania hurtowni farmaceutycznych;

zasady wystawiania, ewidencjonowania i realizacji recept oraz zasady wydawania
lekoéw z apteki;

podstawy prawne i1 zasady wykonywania zawodu farmaceuty, regulacje dotyczace
uzyskania prawa wykonywania zawodu farmaceuty oraz funkcjonowania samorzadu
aptekarskiego;

podstawy prawne oraz organizacj¢ procesu wytwarzania produktow leczniczych;
zasady organizacji i finansowania systemu ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej
Polskiej oraz rolg farmaceuty w tym systemie;

znaczenie prawidtowej gospodarki lekami w systemie ochrony zdrowia;

ide¢ opieki farmaceutycznej oraz pojecia zwigzane z opieka farmaceutyczna,
w szczegllnosci odnoszace si¢ do problemow 1 potrzeb zwigzanych ze stosowaniem

lekow;
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E.W9. zasady monitorowania skutecznosci 1 bezpieczenstwa farmakoterapii pacjenta
w procesie opieki farmaceutyczne;j;

E.W10. zasady indywidualizacji farmakoterapii uwzgledniajace réznice w dziataniu lekow
spowodowane czynnikami fizjologicznymi w stanach chorobowych w warunkach
klinicznych;

E.W1l1. podstawowe Zrédla naukowe informacji o lekach;

E.W12. zasady postepowania terapeutycznego oparte na dowodach naukowych (evidence
based);

E.W13. standardy terapeutyczne oraz wytyczne postgpowania terapeutycznego;

E.W14. rol¢ farmaceuty i1 przedstawicieli innych zawoddéw medycznych w zespole
terapeutycznym,

E.W15. zagrozenia zwigzane z samodzielnym stosowaniem lekdw przez pacjentow;

E.W16. problematyke uzaleznienia od lekow 1 innych substancji oraz role farmaceuty
w zwalczaniu uzaleznien;

E.W17. zasady uzycia leku w zalezno$ci od postaci leku, a takze rodzaju opakowania i
systemu dozujacego;

E.W18. zasady wprowadzania do obrotu produktow leczniczych, wyrobow medycznych,
suplementow diety, srodkdw spozywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego
oraz kosmetykow;

E.W19. podstawy ekonomiki zdrowia i farmakoekonomiki;

E.W20. metody i narzedzia oceny kosztow 1 efektow na potrzeby analiz ekonomicznych;

E.W21. wytyczne w  zakresie przeprowadzania oceny technologii medycznych,
w szczegblnos$ci w obszarze oceny efektywnosci kosztowej, a takze metodyke oceny
skutecznosci 1 bezpieczenstwa lekow;

E.W22. podstawy prawne oraz zasady przeprowadzania 1 organizacji badan nad lekiem, w
tym badan eksperymentalnych oraz z udziatem ludzi;

E.W23. prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia badan klinicznych oraz role
farmaceuty w ich prowadzeniu;

E.W24. znaczenie wskaznikow zdrowotnosci populacji;

E.W25. zasady prowadzenia roznych rodzajow badan o charakterze epidemiologicznym;

E.W26. zasady monitorowania bezpieczenstwa produktow leczniczych po wprowadzeniu ich

do obrotu;



Dziennik Ustaw - 77 — Poz. 1573

E.W27. histori¢ aptekarstwa 1 zawodu farmaceuty oraz kierunki rozwoju ksztalcenia
przygotowujacego do wykonywania zawodu farmaceuty, a takze S$wiatowe
organizacje farmaceutyczne i inne organizacje zrzeszajace farmaceutow;

E.W28. podstawowe pojecia z zakresu etyki, deontologii 1 bioetyki oraz zagadnienia z
zakresu deontologii zawodu farmaceuty;

E.W29. zasady etyczne wspotczesnego marketingu farmaceutycznego;

E.W30. zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz rol¢ farmaceuty w propagowaniu

zdrowego stylu zycia.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

E.Ul. okres$la¢ zasady gospodarki lekiem w szpitalu 1 aptece;

E.U2. realizowaé recepty, wykorzystujac dostepne narzedzia informatyczne oraz udziela¢
informacji dotyczacych wydawanego leku;

E.U3. ustala¢ zakres obowigzkow, nadzorowac i organizowac prace personelu w aptece;

E.U4. okre$la¢ warunki przechowywania produktow leczniczych, wyrobéw medycznych
1 suplementow diety, wskazywac¢ produkty wymagajace specjalnych warunkéw
przechowywania oraz prowadzi¢ kontrolg warunkéw przechowywania;

E.US. planowa¢, organizowac i prowadzi¢ opieke farmaceutyczna;

E.U6. przeprowadza¢ konsultacje farmaceutyczne w procesie opieki farmaceutycznej
1 doradztwa farmaceutycznego;

E.U7. wspolpracowa¢ z lekarzem w zakresie optymalizacji 1 racjonalizacji terapii
w lecznictwie zamknigtym 1 otwartym;

E.U8. dobiera¢ leki bez recepty w stanach chorobowych niewymagajacych konsultacji
lekarskiej;

E.U9. przygotowywa¢ plan monitorowania farmakoterapii, okreslajac metody i1 zasady
oceny skuteczno$ci 1 bezpieczenstwa terapii;

E.U10. wykonywac¢ i objasnia¢ indywidualizacj¢ dawkowania leku u pacjenta w warunkach
klinicznych;

E.Ul1. dobiera¢ posta¢ leku dla pacjenta, uwzgledniajagc zalecenia kliniczne, potrzeby
pacjenta 1 dostepnos¢ produktow;

E.U12. wskazywaé wlasciwy sposob postgpowania z lekiem w czasie jego stosowania przez
pacjenta i udziela¢ informacji o leku;

E.U13. wskazywa¢ wlasciwy sposob postepowania z lekiem przez pracownikow systemu

ochrony zdrowia;
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E.U14. przeprowadza¢ edukacje pacjenta zwigzang ze stosowanymi przez niego lekami oraz
innymi problemami dotyczacymi jego zdrowia i choroby oraz przygotowywac dla
pacjenta zindywidualizowane materiaty edukacyjne;

E.Ul15. wykorzystywaé narzedzia informatyczne w pracy zawodowej;

E.U16. przewidywa¢ wplyw rdéznych czynnikow na wiasciwosci farmakokinetyczne
1 farmakodynamiczne lekow oraz rozwigzywac problemy dotyczace indywidualizacji
1 optymalizacji farmakoterapii;

E.U17. monitorowa¢ 1 raportowaé niepozadane dziatania lekéw, wdraza¢ dziatania
prewencyjne, udziela¢ informacji zwigzanych z powiklaniami farmakoterapii
pracownikom systemu ochrony zdrowia, pacjentom lub ich rodzinom;

E.U18. okres$la¢ zagrozenia zwigzane ze stosowang farmakoterapia w réznych grupach
pacjentdw oraz planowaé dziatania prewencyjne;

E.U19. identyfikowa¢ rolg oraz zadania poszczegdlnych organéw samorzadu aptekarskiego
oraz prawa 1 obowiazki jego cztonkow;

E.U20. ocenia¢ i interpretowa¢ wyniki badan epidemiologicznych i wyciaga¢ z nich wnioski
oraz wskazywac¢ podstawowe btedy pojawiajace si¢ w tych badaniach;

E.U21. wskazywaé wlasciwg organizacje farmaceutyczng lub urzad zajmujacy si¢ danym
problemem zawodowym;

E.U22. identyfikowaé podstawowe problemy etyczne dotyczace wspotczesnej medycyny,
ochrony zycia i zdrowia oraz prowadzenia badan naukowych;

E.U23. aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespolu terapeutycznego, wspolpracujac
z pracownikami systemu ochrony zdrowia;

E.U24. aktywnie uczestniczy¢ w prowadzeniu badafh klinicznych, w szczegdlnosci w
zakresie nadzorowania jakosci badanego produktu leczniczego, i monitorowaniu
badania klinicznego oraz zarzadza¢ gospodarka produktéw leczniczych i wyrobow
medycznych przeznaczonych do badan klinicznych;

E.U25. korzysta¢ z réznych zZrodet informacji o leku 1 krytycznie interpretowac te
informacje;

E.U26. bra¢ udziat w dzialaniach na rzecz promocji zdrowia i profilaktyki;

E.U27. szacowaé koszty i efekty farmakoterapii, wylicza¢ i interpretowa¢ wspotczynniki
kosztéw 1 efektywnosci, wskazywac procedur¢ efektywniejsza kosztowo oraz
okresla¢ wptyw nowej technologii medycznej na finansowanie systemu ochrony

zdrowia;
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E.U28. przeprowadza¢ krytyczng analize publikacji  dotyczacych  skutecznosci,
bezpieczenstwa 1 aspektow ekonomicznych farmakoterapii oraz publikacji
dotyczacych praktyki zawodowej i rynku farmaceutycznego;

E.U29. porownywac czgstotliwos¢ wystepowania zjawisk zdrowotnych oraz wyliczaé
1 interpretowa¢ wskazniki zdrowotnos$ci populacji;

E.U30. stosowac si¢ do zasad deontologii zawodowej, w tym do Kodeksu Etyki Aptekarza
Rzeczypospolitej Polskiej;

E.U31. przestrzega¢ praw pacjenta;

E.U32. porozumiewac si¢ z pacjentami i personelem systemu ochrony zdrowia w jednym
z jezykow obcych na poziomie B2+ Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia

Jezykowego.

F. METODOLOGIA BADAN NAUKOWYCH (éwiczenia specjalistyczne, metodologia
badan)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
F.WI. metody i techniki badawcze stosowane w ramach realizowanego badania

naukowego.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

F.Ul. zaplanowac¢ badanie naukowe i omowi¢ jego cel oraz spodziewane wyniki;
F.U2. zinterpretowa¢ badanie naukowe i odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy:

F.U3. korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej 1 zagranicznej;

F.U4. przeprowadzi¢ badanie naukowe, zinterpretowac i udokumentowac jego wyniki;

F.US5. zaprezentowa¢ wyniki badania naukowego.
IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiaggnietych efektow wuczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych, ktorych dotycza te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowa¢ za pomoca

egzamindw pisemnych lub ustnych.
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3. Jako formy egzamindéw pisemnych mozna stosowaé eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple choice questions, MCQ),
testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple response questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub

dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i sg ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy napoziomie wyzszym niz sama znajomo$¢ zagadnien (poziom zrozumienia

zagadnien, umiejetno$¢ analizy 1 syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Weryfikacja osiggnietych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejetnosci w zakresie
komunikowania si¢ oraz proceduralnych (manualnych), wymaga bezposredniej obserwacji
studenta demonstrujagcego umiejetno$¢ w  warunkach zapewniajacych przejrzysto$é

1 obiektywizm formutowania ocen.

6. Egzamin dyplomowy powinien by¢ przeprowadzony w formie umozliwiajacej

sprawdzenie wiedzy 1 umiejetnosci zdobytych w okresie studiow.
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Zalacznik nr 4
STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU PIELEGNIARKI

Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu
pielegniarki, prowadzonego na studiach pierwszego i studiach drugiego stopnia na kierunku

pielegniarstwo.
A. STUDIA PIERWSZEGO STOPNIA

LLA. SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA
1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Studia pierwszego stopnia trwaja nie krocej niz 6 semestrow.

1.2. Liczba godzin zaje¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza
niz 4720.

1.3. Liczba punktow ECTS konieczna do ukonczenia studiéw pierwszego stopnia nie
moze by¢ mniejsza niz 180.

1.4. Kierunek pielegniarstwo jest przyporzagdkowany do dyscypliny naukowej — nauki

medyczne albo dyscypliny naukowej — nauki o zdrowiu, jako dyscypliny wiodace;.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztatcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

2)  grup zajec¢ zintegrowanych taczacych dwa lub wiecej zagadnien z dyscypliny naukowej,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

3)  wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswigconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. W przypadku studiéw o profilu:

1)  ogolnoakademickim — program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zajeé, zwigzane
z prowadzong w uczelni dziatalnoscig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
przyporzadkowany kierunek studiow, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze

wigkszym niz 50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow
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iuwzglednia udzial studentéw w =zajeciach przygotowujacych do prowadzenia
dziatalnos$ci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci;

2)  praktycznym — program studiow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztaltujace
umiejetnosci praktyczne, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz

50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osigga sie szczegélowe Liczba Liczba
efekty uczenia si¢ godzin punktéow
ECTS
A. Nauki podstawowe 500 20
B. Nauki spoteczne i humanistyczne 420 17
C. Nauki w zakresie podstaw opieki pielegniarskiej 600 22
D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej 900 34
E. Zajecia praktyczne 1100 41
F. Praktyki zawodowe 1200 46
Razem 4720 180

3.1. Program studiéw konstruuje si¢ tak, aby mozliwe bylo przypisanie grupom zajeé

powtarzalnej wartosci punktowej wyrazonej w ECTS.

3.2. W ramach ksztalcenia w grupie zaje¢ B s3a prowadzone zajecia z jezyka
angielskiego w wymiarze nie mniejszym niz 120 godzin. Zajecia te obejmuja jezyk
specjalistyczny z zakresu pielggniarstwa. Zajgciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz

5 punktow ECTS.

3.3. W ramach ksztalcenia w grupie zaje¢ D przypisuje si¢ nie mniej niz 5 punktow
ECTS za przygotowanie pracy dyplomowej 1 przygotowanie do egzaminu dyplomowego.

3.4. Zajecia z wychowania fizycznego sg zajeciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie

przypisuje si¢ punktéw ECTS.
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3.5. W ramach realizacji programu studiow w grupach zajec:
1) A 1B —po 25% wymiaru godzin w kazdej z tych grup zaje¢ (facznie nie wigcej niz
230 godzin) oraz
2) CiD - po 35% wymiaru godzin w kazdej z tych grup (lacznie nie wiecej niz
525 godzin) — moze by¢ realizowane jako praca wlasna studenta pod kierunkiem nauczycieli
akademickich.
3.6. Ksztalcenie w zakresie grup zaje¢ A, B, C i D moze by¢ prowadzone
z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegtos¢. Liczba punktéw ECTS, jaka

moze by¢ uzyskana w ramach tego ksztalcenia, nie moze by¢ wigksza niz 10% liczby

Poz. 1573

punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. ZAJECIA PRAKTYCZNE I PRAKTYKI ZAWODOWE

4.1.

efektow uczenia si¢ ujetych w grupach zaje¢ C 1 D.

Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe maja na celu umozliwienie osiggniecia

Zakres zajeé praktycznych Zajecia praktyczne Praktyki zawodowe
i praktyk zawodowych Liczba Liczba
Liczba Liczba
godzin/tygodni punktow godzin/tygodni punktow
ECTS ECTS
Podstawy pielegniarstwa 80 godzin/ 3 120 godzin/ 4
2 tygodnie 3 tygodnie
Promocja zdrowia 20 godzin/ 1 - -
0,5 tygodnia
Podstawowa opieka zdrowotna 120 godzin/ 4 160 godzin/ 6
3 tygodnie 4 tygodnie
Potoznictwo, ginekologia 80 godzin/ 3 40 godzin/ 2
1 pielegniarstwo potozniczo- 2 tygodnie 1 tydzien
ginekologiczne
Pediatria i pielegniarstwo 160 godzin/ 6 160 godzin/ 6
pediatryczne 4 tygodnie 4 tygodnie
Choroby wewnetrzne 120 godzin/ 4 160 godzin/ 6
1 pielegniarstwo internistyczne 3 tygodnie 4 tygodnie
Chirurgia 1 pielegniarstwo 120 godzin/ 4 160 godzin/ 6
chirurgiczne 3 tygodnie 4 tygodnie,
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w tym 0,5
tygodnia na
bloku
operacyjnym
Pielggniarstwo w opiece 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2
dlugoterminowe;j 1 tydzien 1 tydzien
Geriatria 1 pielegniarstwo 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
geriatryczne 2 tygodnie 2 tygodnie
Neurologia i pielggniarstwo 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
neurologiczne 2 tygodnie 2 tygodnie
Psychiatria i1 pielggniarstwo 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
psychiatryczne 2 tygodnie 2 tygodnie
Anestezjologia i pielegniarstwo 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
W zagrozeniu zycia 2 tygodnie 2 tygodnie
Opieka paliatywna 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2
1 tydzien 1 tydzien
Razem 1100 godzin/ 41 1200 godzin/ 46
27,5 tygodnia 30 tygodni

4.2. Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe organizuje si¢ tak, aby zdobywanie
umiejetnosci praktycznych w warunkach naturalnych bylo poprzedzone zdobywaniem tych
umiejetnosci w warunkach symulowanych niskiej wiernosci (w pracowniach umiejetnosci

pielegniarskich).

4.3. Program praktyk zawodowych, forme¢ i1 terminy ich odbywania oraz sposob

weryfikacji osiggnietych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5.  INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztatcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na
osiggniecie efektow uczenia si¢, w sklad ktorej wchodzi w szczegdlnosci pracownia

umiejetnosci pielegniarskich.

5.2. Zajgcia praktyczne odbywaja si¢ warunkach symulowanych i w oparciu
o infrastrukturg¢ podmiotéw wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, z ktorymi uczelnia zawarla

umowy lub porozumienia. Praktyki zawodowe odbywajg si¢ w podmiotach wykonujacych
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dzialalno$¢ lecznicza, z ktérymi uczelnia zawarla umowy Ilub porozumienia. Zajecia

praktyczne 1 praktyki zawodowe w podmiotach wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza sa

prowadzone w szczegolnosci w:

1) oddzialach internistycznych,  geriatrycznych,  chirurgicznych, pediatrycznych,
neurologicznych, psychiatrycznych, intensywnej terapii, opieki dlugoterminowej,
polozniczych, ginekologicznych i noworodkowych;

2) gabinetach podstawowej opieki zdrowotnej (pielggniarki podstawowej opieki zdrowotnej,
pielggniarki $rodowiska nauczania i wychowania oraz lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej);

3) hospicjach.

5.3. Zajgcia praktyczne i praktyki zawodowe odbywaja si¢ rowniez w zlobkach, z

ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia.

II.A. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

1.  Ksztalcenie stuzace osiggnigciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B, Ci D
jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje

zawodowe lub naukowe oraz doswiadczenie w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zaje¢.

2.  Ksztalcenie stuzace osiagnigciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ C i D,
w ramach zaje¢ obejmujacych tresci ksztatcenia z zakresu opieki pielegniarskiej i potozniczej,
jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych prawo
wykonywania zawodu pielggniarki lub zawodu potoznej oraz co najmniej roczng praktyke

zawodowa w zakresie wiasciwym dla prowadzonych zaje¢.

3.  Zajgcia praktyczne sa prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne
osoby, posiadajacych prawo wykonywania zawodu pielgegniarki lub zawodu potoznej oraz co

najmniej roczng praktyke zawodowa w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zaj¢c.

4.  Praktyki zawodowe sg prowadzone pod kierunkiem osoby posiadajacej prawo
wykonywania zawodu pielegniarki lub zawodu poloznej, bedacej pracownikiem danego
podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza, w ktérym odbywa si¢ praktyka, a nadzér nad

realizacjg praktyk sprawuje opiekun praktyk z uczelni.

5. Promotorem pracy dyplomowej jest nauczyciel akademicki posiadajacy co
najmniej tytul zawodowy magistra lub réwnorzedny oraz prawo wykonywania zawodu

pielegniarki.
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IIILA. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) rozwdj, budowe 1 funkcje organizmu czlowieka w warunkach prawidtowych
1 patologicznych;

2)  etiologi¢, patomechanizm, objawy kliniczne, przebieg 1 sposoby postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych;

3) uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztlowieka zdrowego i chorego;

4) system opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskie;j;

5)  zasady promocji zdrowia i profilaktyki chorob;

6) modele opieki pielegniarskiej nad osobg zdrowa, chora, z niepetnosprawnoscia
1 umierajaca;

7)  etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu pielggniarki.

1.2. W zakresie umiejg¢tnosci absolwent potrafi:

1)  udziela¢ $wiadczen w zakresie promocji zdrowia 1 profilaktyki chorob;

2)  udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowac dziatania ratownicze w ramach resuscytacji
krazeniowo-oddechowej;

3) rozpoznawac problemy zdrowotne i okresla¢ priorytety w opiece pielggniarskie;j;

4)  samodzielnie organizowac, planowaé i sprawowaé catosciowg i1 zindywidualizowang
opiecke pielegniarskg nad osobg chorg, z niepetnosprawnoscia 1 umierajgca,
wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy medycznej;

5) samodzielnie udziela¢ $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych (w zakresie okreslonym w przepisach);

6) decydowac o rodzaju i zakresie §wiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych;

7)  wspolpracowac z rodzing lub opiekunem pacjenta w realizacji ustalonych celow opieki
pielggniarskiej oraz prowadzonych dziatan edukacyjnych;

8)  przeprowadza¢ badanie podmiotowe i przedmiotowe w celu postawienia diagnozy

pielegniarskiej;
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9)  wystawia¢ recepty na leki, Srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
1 wyroby medyczne, niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen
lekarskich;

10) dokonywac analizy jakosci opieki pielggniarskiej;

11) organizowaé pracg¢ wlasna i podlegltego personelu oraz wspdtpracowaé w zespotach

opieki zdrowotnej.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1) kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godnoSci 1 autonomii 0s6b
powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych
i kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing;

2)  przestrzegania praw pacjenta;

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

4)  ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnos$ci zawodowe;

5) zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudnos$ci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

6) przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wilasne i pacjenta;

7)  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spolecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb

edukacyjnych.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. NAUKI PODSTAWOWE (anatomia, fizjologia, patologia, genetyka, biochemia

1 biofizyka, mikrobiologia i parazytologia, farmakologia, radiologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny gorna i dolna, klatka
piersiowa, brzuch, miednica, grzbiet, szyja, gtowa) i czynno$ciowym (uktad kostno-
-stawowy, uktad mie$niowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uklad pokarmowy,
uktad moczowy, uktady piciowe, uklad nerwowy, narzady zmystow, powloka

wspolna);
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A.W2. neurohormonalng regulacj¢ procesow fizjologicznych 1 elektrofizjologicznych
zachodzacych w organizmie;

A.W3. udziatl uktadow 1 narzadow organizmu w utrzymaniu jego homeostazy;

A.W4. fizjologie poszczegdlnych uktadow 1 narzadow organizmu;

A.WS5. podstawy dzialania ukladéw regulacji (homeostaza) oraz rol¢ sprz¢zenia zwrotnego
dodatniego 1 ujemnego;

A.W6. podstawowe pojecia z zakresu patologii ogolnej 1 patologii poszczegdlnych uktadow
organizmu,

A.W7. wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowej ukladu krazenia, uktadu
oddechowego, uktadu trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu metabolicznego,
uktadu moczowo-piciowego 1 uktadu nerwowego;

A.WS8. czynniki  chorobotworcze  zewngtrzne 1 wewngtrzne,  modyfikowalne
1 niemodyfikowalne;

A.W9. uwarunkowania genetyczne grup krwi czlowieka oraz konfliktu serologicznego
w uktadzie Rh;

A.W10. problematyke chorob uwarunkowanych genetycznie;

A.WI11. budowe¢ chromosomdw i molekularne podtoze mutagenezy;

A.WI12. zasady dziedziczenia rdznej liczby cech, dziedziczenia cech ilosciowych,
niezaleznego dziedziczenia cech 1 dziedziczenia pozajagdrowej informacji
genetycznej;

A.W13. podstawy fizykochemiczne dzialania zmystow wykorzystujacych fizyczne nos$niki
informacji (fale dzwickowe i elektromagnetyczne);

A.W14. witaminy, aminokwasy, nukleozydy, monosacharydy, kwasy karboksylowe 1 ich
pochodne, wchodzace w sktad makroczasteczek obecnych w komorkach, macierzy
zewnatrzkomorkowej 1 pltynach ustrojowych;

A.WI15. mechanizmy regulacji 1 biofizyczne podstawy funkcjonowania metabolizmu
W organizmie;

A.W16. wptyw na organizm czynnikow zewnetrznych, takich jak temperatura, grawitacja,
ci$nienie, pole elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace;

A.W17. klasyfikacje drobnoustrojow z uwzglednieniem mikroorganizméw
chorobotwdrczych 1 obecnych w mikrobiocie fizjologicznej cztowieka;

A.W18. podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii 1 parazytologii oraz metody stosowane

w diagnostyce mikrobiologicznej;
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A.W19. poszczegdlne grupy S$rodkdéw leczniczych, gltéwne mechanizmy ich dzialania
1 powodowane przez nie przemiany w ustroju i dzialania uboczne;

A.W20. podstawowe zasady farmakoterapii;

A.W21. poszczegdlne grupy lekow, substancje czynne zawarte w lekach, zastosowanie lekow
oraz postacie i drogi ich podawania;

A.W22. wpltyw procesow chorobowych na metabolizm i eliminacj¢ lekow;

A.W23. wazniejsze dziatania niepozadane lekéw, w tym wynikajace z ich interakc;ji,
1 procedure zglaszania dziatan niepozadanych lekow;

A.W24. zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich;

A.W25. zasady leczenia krwig 1 Srodkami krwiozastgpczymi,

A.W26. metody obrazowania i zasady przeprowadzania obrazowania tymi metodami oraz

zasady ochrony radiologiczne;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.Ul. postugiwaé si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz wykorzystywac
znajomos¢ topografii narzadow ciata ludzkiego;

A.U2. 1laczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi
choroby, wywiadem i1 wynikami badan diagnostycznych;

A.U3. szacowac ryzyko ujawnienia si¢ danej choroby w oparciu o zasady dziedziczenia
1 wplyw czynnikoéw $rodowiskowych;

A.U4. wykorzystywa¢ uwarunkowania chordb genetycznych w profilaktyce chorob;

A.US5. wspotuczestniczy¢ w doborze metod diagnostycznych w poszczegdlnych stanach
klinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii i biofizyki;

A.U6. rozpoznawaé najczgsciej spotykane pasozyty czlowieka na podstawie ich budowy,
cykli zyciowych oraz wywotywanych przez nie objawéw chorobowych;

A.U7. szacowa¢ niebezpieczenstwo toksykologiczne w okre§lonych grupach wiekowych
oraz w r6znych stanach klinicznych;

A.U8. postugiwaé si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach
leczniczych;

A.U9. wystawia¢ recepty na leki niezb¢dne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji
zlecen lekarskich;

A.U10. przygotowywaé zapis form recepturowych substancji leczniczych i1 $rodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza;

A.U1l1. stosowa¢ zasady ochrony radiologiczne;.
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B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE (psychologia, socjologia, pedagogika,

prawo medyczne, zdrowie publiczne, jezyk angielski)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1.

B.W2.

B.W3.

B.W4.
B.W5.

B.Wé.

B.W7.

B.W&.
B.Wo.

B.W10.
B.W11.
B.W12.

B.W13.
B.W14.
B.W15.

B.W1é.

psychologiczne podstawy rozwoju czlowieka, jego zachowania prawidlowe
1 zaburzone;

problematyke relacji czlowiek — Srodowisko spoleczne 1 mechanizmy
funkcjonowania cztowieka w sytuacjach trudnych;

etapy rozwoju psychicznego czlowieka 1 wystepujace na tych etapach
prawidtowosci;

pojecie emocji i motywacji oraz zaburzenia osobowosciowe;

istote, strukture i1 zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany
informacji oraz modele i style komunikacji interpersonalne;;

techniki redukowania Ieku, metody relaksacji oraz mechanizmy powstawania
1 zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego;

pojecia oraz zasady funkcjonowania grupy, organizacji, instytucji, populacji,
spotecznosci i ekosystemu;

wybrane obszary odregbnosci kulturowych i religijnych;

zakres interakcji spotecznej 1 proces socjalizacji oraz dziatanie lokalnych
spotecznosci i ekosystemu;

pojecia dewiacji i zaburzenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii dziecigcej;
zjawisko dyskryminacji spotecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu na pte¢;
podstawowe pojecia 1 zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki stosowanej
1 procesu wychowania w aspekcie zjawiska spotecznego (chorowania, zdrowienia,
hospitalizacji, umierania);

problematyke procesu ksztatcenia w uj¢ciu edukacji zdrowotne;;

metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mtodziezy i dorostych;

podstawowe pojecia z zakresu prawa i role prawa w zyciu spoteczenstwa, ze
szczegblnym uwzglednieniem praw cztowieka i prawa pracy;

podstawowe regulacje prawne z zakresu ubezpieczen zdrowotnych obowigzujace
w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej
oraz wybrane trendy w polityce ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej i

innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;
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B.W17.

B.W18.

B.W19.
B.W20.
B.W21.
B.W22.
B.W23.
B.W24.

B.W25.

B.W26.

podstawy prawne wykonywania zawodu pielegniarki, w tym prawa i obowigzki
pielegniarki, organizacj¢ 1 zadania samorzadu zawodowego pielegniarek 1 potoznych
oraz prawa i obowiazki jego czlonkow;

zasady odpowiedzialnosci karnej, cywilnej, pracowniczej i zawodowe] zwigzanej
z wykonywaniem zawodu pielggniarki;

prawa czlowieka, prawa dziecka i prawa pacjenta;

zadania z zakresu zdrowia publicznego;

kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego;
podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby;

istote profilaktyki i prewencji chorob;

zasady funkcjonowania rynku ustug medycznych w Rzeczypospolitej Polskiej
1 wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskie;j;

swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w Srodowisku zamieszkania, edukacji
1 pracy;

migdzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym choréb i problemoéw zdrowotnych
(ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania, niepelnosprawnosci

1 zdrowia (ICF).

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.UI.
B.U2.
B.U3.

B.U4.
B.US.

B.U6.

B.U7.

B.U8.

B.U9.

B.U10.

rozpoznawac zachowania prawidlowe, zaburzone i patologiczne;

ocenia¢ wplyw choroby 1 hospitalizacji na stan fizyczny i psychiczny cztowieka;
ocenia¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych (stres, frustracja, konflikt,
trauma, zatoba) oraz przedstawia¢ elementarne formy pomocy psychologicznej;
identyfikowa¢ btedy i bariery w procesie komunikowania sig¢;

wykorzystywa¢ techniki komunikacji werbalnej 1 pozawerbalnej w opiece
pielggniarskiej;

tworzy¢ warunki do prawidlowej komunikacji z pacjentem i cztonkami zespolu
opieki;

wskazywac i1 stosowa¢ wlasciwe techniki redukowania leku i metody relaksacyjne;
stosowa¢ mechanizmy zapobiegania zespotowi wypalenia zawodowego;

proponowaé dziatania zapobiegajace dyskryminacji 1 rasizmowi oraz dewiacjom
i patologiom wsrod dzieci i mtodziezy;

rozpoznawac potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcoOw ustug pielggniarskich;
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B.Ul1l. opracowywaé programy edukacyjne w zakresie dzialan prozdrowotnych dla r6znych
grup odbiorcow;

B.U12. stosowac przepisy prawa dotyczace praktyki zawodowej pielegniarki;

B.U13. ocenia¢ $wiatowe trendy dotyczace ochrony zdrowia w aspekcie najnowszych
danych epidemiologicznych i demograficznych;

B.Ul14. analizowa¢ i ocenia¢ funkcjonowanie réznych systemoéw opieki medycznej oraz
identyfikowa¢ zrddta ich finansowania;

B.U15. stosowa¢ migdzynarodowe klasyfikacje statystyczne, w tym chordb i probleméw
zdrowotnych (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania
niepetnosprawnosci 1 zdrowia (ICF);

B.U16. analizowa¢ piSmiennictwo medyczne w jezyku angielskim;

B.U17. porozumiewaé si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu

Opisu Ksztatcenia Jezykowego.

C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELEGNIARSKIEJ (podstawy
pielggniarstwa, etyka zawodu pielegniarki, promocja zdrowia, podstawowa opieka zdrowotna,
dietetyka, organizacja pracy pielegniarskiej, badanie fizykalne, zakazenia szpitalne, system
informacji w ochronie zdrowia, zajecia fakultatywne do wyboru: jezyk migowy lub

wspotpraca w zespotach opieki zdrowotnej)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1. uwarunkowania rozwoju pielegniarstwa na tle transformacji opieki pielgegniarskiej
1 profesjonalizacji wspotczesnego pielggniarstwa;

C.W2. pojecie pielggnowania, w tym wspierania, pomagania i towarzyszenia;

C.W3. funkcje i zadania zawodowe pielegniarki oraz rol¢ pacjenta w procesie realizacji
opieki pielegniarskiej;

C.W4. proces pielegnowania (istota, etapy, zasady) i primary nursing (istota, odrebnosci)
oraz wplyw pielegnowania tradycyjnego na funkcjonowanie praktyki pielegniarskie;j;

C.W5. klasyfikacje diagnoz i praktyk pielegniarskich;

C.W6. istote opieki pielggniarskiej opartej o wybrane zatozenia teoretyczne (Florence
Nightingale, Virginia Henderson, Dorothea Orem, Callista Roy, Betty Neuman);

C.W7. istote, cel, wskazania, przeciwwskazania, powiklania, obowigzujace zasady
i technik¢ wykonywania podstawowych czynnosci pielegniarskich, diagnostycznych,

leczniczych 1 rehabilitacyjnych;
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C.W8. zadania pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym choroba,
chorym i o niepomys$lnym rokowaniu;

C.W9. zakres i charakter opieki pielggniarskiej w wybranych stanach pacjenta, sytuacjach
klinicznych, w deficycie samoopieki, zaburzonym komforcie, zaburzonej sferze
psychoruchowej;

C.W10. zakres opieki pielegniarskiej 1 interwencji pielggniarskich w wybranych diagnozach
pielegniarskich;

C.W11. udzial pielegniarki w zespole interdyscyplinarnym w procesie promowania zdrowia,
profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji;

C.W12. przedmiot etyki ogélnej i zawodowe;;

C.W13. istote podejmowania decyzji etycznych i rozwigzywania dylematow moralnych
w pracy pielegniarki;

C.W14. problematyke etyki normatywnej, w tym aksjologii wartosci, powinnos$ci
1 sprawno$ci moralnych istotnych w pracy pielegniarki;

C.W15. kodeks etyki zawodowej pielegniarki i poloznej;

C.W16. zasady promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotne;j;

C.W17. zasady konstruowania programow promocji zdrowia;

C.W18. strategie promocji zdrowia o zasi¢gu lokalnym, krajowym i §wiatowym,;

C.W19. organizacje¢ i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej
Polskiej i innych panstwach, z uwzglgdnieniem zadan pielggniarki i innych
pracownikow systemu ochrony zdrowia;

C.W20. warunki realizacji 1 zasady finansowania §wiadczen pielggniarskich w podstawowej
opiece zdrowotnej;

C.W21. metody oceny s$rodowiska nauczania i wychowania w zakresie rozpoznawania
probleméw zdrowotnych dzieci i mlodziezy;

C.W22. zapotrzebowanie organizmu na sktadniki pokarmowe;

C.W23. zasady zywienia osOb zdrowych i1 chorych w réznym wieku oraz zywienia
dojelitowego 1 pozajelitowego;

C.W24. zasady leczenia dietetycznego i powiklania dietoterapii;

C.W25. rodzaje 1 zastosowanie S$rodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia
Zywieniowego;

C.W26. pojecie stanowiska pracy, zakres obowiazkéw, uprawnien i odpowiedzialnosci;

C.W27. przepisy prawa dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozkladu czasu pracy

1 obcigzenia na stanowiskach pielegniarskich;
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C.W28.

C.W29.
C.W30.

C.W3l.
C.W32.
C.W33.
C.W34.

C.W3s.

C.W36.

C.W37.
C.W38.

C.W39.

C.W40.
C.W41.

C.w42.
C.W43.
C.W44.
C.W45s.
C.W46.
C.W47.
C.W48.

podstawowe metody organizacji opieki pielggniarskiej i ich znaczenie dla jakosci tej
opieki;

etapy planowania pracy wiasnej i podlegtego personelu;

mozliwo$ci planowania kariery zawodowej i uwarunkowania wiasnego rozwoju
zawodowego;

problematyke jako$ci w opiece zdrowotnej;

pojecie i zasady prowadzenia badania podmiotowego i jego dokumentowania;
metody i techniki kompleksowego badania przedmiotowego;

znaczenie wynikow badania podmiotowego i przedmiotowego w formutowaniu
oceny stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki pielegniarskiej;

sposoby przeprowadzania badania fizykalnego z wykorzystaniem systemow
teleinformatycznych lub systemow lacznosci;

pojecie zakazen zwigzanych z udzielaniem $wiadczen zdrowotnych, w tym zakazen
szpitalnych, z uwzglednieniem zrodet i rezerwuaru drobnoustrojow w Srodowisku
pozaszpitalnym i szpitalnym, w tym drog ich szerzenia;

sposoby kontroli szerzenia si¢, zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych;
mechanizm 1 sposoby postgpowania w  zakazeniu krwi, zakazeniu
og6lnoustrojowym, szpitalnym zapaleniu pluc, zakazeniu dréog moczowych
1 zakazeniu miejsca operowanego;

zasady budowy 1 funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM),
dziedzinowych systemow teleinformatycznych oraz rejestrow medycznych, a takze
zasady ich wspotdziatania;

metody, narzedzia i techniki pozyskiwania danych;

podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne, w zakresie
niezbednym do gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta;

zasady komunikowania si¢ z pacjentem niestyszacym,;

priorytety pracy zespolowej i czynniki wplywajace na efektywnos$¢ pracy zespotu;
znaczenie motywacji cztonkéw zespotu dla jakosci i efektywnosci pracy;

role przywodztwa i style zarzadzania w pracy zespolowej oraz ich wady i zalety;
proces podejmowania decyzji w zespole;

metody samooceny pracy zespotu;

czynniki zaktocajace pracg zespotowa 1 metody rozwigzywania konfliktow

w zespole.
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W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.UI.

C.U2.

C.U3.

C.U4.

C.Us.

C.Ue.

C.U7.
C.U8.

C.Uo.

C.ulo.
C.Ul1l.
C.U12.

C.Ul3.
C.Ul4.

C.U15.

C.U16.

C.U17.

stosowa¢ wybrang metod¢ pielggnowania w opiece nad pacjentem;

gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiaréw, badania
przedmiotowego, analizy dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia
pacjenta i sformutowania diagnozy pielegniarskiej;

ustala¢ cele 1 plan opieki pielggniarskiej oraz realizowac ja wspolnie z pacjentem
1jego rodzina;

monitorowa¢ stan zdrowia pacjenta podczas pobytu w szpitalu lub innych
jednostkach organizacyjnych systemu ochrony zdrowia;

dokonywa¢ biezacej 1 koncowej oceny stanu zdrowia pacjenta i podejmowanych
dziatan pielegniarskich;

wykonywac testy diagnostyczne dla oznaczenia ciat ketonowych i glukozy we krwi
1 w moczu oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy paskowe;

prowadzi¢, dokumentowac 1 ocenia¢ bilans plyndw pacjenta;

wykonywa¢ pomiar temperatury ciata, tetna, oddechu, ci$nienia tetniczego krwi,
osrodkowego cisnienia zylnego, obwodow, saturacji, szczytowego przeptywu
wydechowego oraz pomiary antropometryczne (pomiar masy ciala, wzrostu,
wskaznika BMI, wskaznikow dystrybucji tkanki thuszczowej: WHR, WHtR, grubosci
faldow skorno-tluszczowych);

pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych oraz asystowac
lekarzowi przy badaniach diagnostycznych;

stosowac zabiegi przeciwzapalne;

przechowywac i przygotowywac leki zgodnie z obowigzujacymi standardami;
podawac pacjentowi leki réznymi drogami, zgodnie z pisemnym zleceniem lekarza
lub zgodnie z posiadanymi kompetencjami oraz oblicza¢ dawki lekow;

wykonywac szczepienia przeciw grypie, WZW i tezcowi,

wykonywa¢ ptukanie jamy ustnej, gardta, oka, ucha, Zotadka, pgcherza moczowego,
przetoki jelitowej i rany;

zaktada¢ i usuwaé cewnik z zyl obwodowych, wykonywaé kroplowe wlewy dozylne
oraz monitorowac 1 pielggnowa¢ miejsce wkiucia obwodowego, wkiucia centralnego
1 portu naczyniowego;

wykorzystywa¢ dostepne metody karmienia pacjenta (doustnie, przez zglebnik,
przetoki odzywcze);

przemieszczac 1 pozycjonowaé pacjenta z wykorzystaniem réznych technik 1 metod;
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C.Ul8.

C.U19.
C.U20.
C.U21.

C.U22.
C.U23.
C.U24.
C.U25.
C.U26.
C.U27.
C.U28.

C.U29.

C.U30.

C.U31.
C.U32.

C.U33.
C.U34.

C.U35.

C.U36.
C.U37.

C.U38.
C.U39.

wykonywa¢ gimnastyke oddechowa i drenaz utozeniowy, od$luzowywanie drég
oddechowych i inhalacje;

wykonywac nacieranie, oklepywanie, ¢wiczenia czynne i bierne;

wykonywac zabiegi higieniczne;

pielegnowac¢ skore i jej wytwory oraz btony Sluzowe z zastosowaniem $rodkow
farmakologicznych 1 materialow medycznych, w tym stosowac¢ kapiele lecznicze;
ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn i stosowac dzialania profilaktyczne;

wykonywac zabiegi doodbytnicze;

zaktada¢ cewnik do pecherza moczowego, monitorowac¢ diureze¢ i usuwac cewnik;
zaktada¢ zglebnik do Zzotadka oraz monitorowac i usuwacé zgtebnik;

prowadzi¢ dokumentacje medyczng oraz postugiwac si¢ nig;

rozwigzywac¢ dylematy etyczne i moralne w praktyce pielggniarskiej;

ocenia¢ potencjal zdrowotny pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem skal, siatek
1 pomiarow;

rozpoznawa¢ uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta i czynniki ryzyka
choréb wynikajacych ze stylu zycia;

dobiera¢ metody 1 formy profilaktyki i1 prewencji chorob oraz ksztaltowac
zachowania zdrowotne réznych grup spolecznych;

uczy¢ pacjenta samokontroli stanu zdrowia;

opracowywac i wdraza¢ indywidualne programy promocji zdrowia pacjentoéw, rodzin
1 grup spolecznych;

realizowa¢ $wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej;
ocenia¢ srodowisko zamieszkania, nauczania i wychowania oraz pracy w zakresie
rozpoznawania problemow zdrowotnych;

ocenia¢ stan odzywienia organizmu z wykorzystaniem metod antropometrycznych,
biochemicznych i badania podmiotowego oraz prowadzi¢ poradnictwo w zakresie
Zywienia;

stosowa¢ diety terapeutyczne w wybranych schorzeniach;

dobiera¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wystawia¢ na
nie recepty w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji na
temat ich stosowania;

podejmowac decyzje dotyczace doboru metod pracy oraz wspolpracy w zespole;
monitorowac zagrozenia w pracy pielegniarki i czynniki sprzyjajace wystepowaniu

chorob zawodowych oraz wypadkow przy pracy;
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C.U40. wspotuczestniczy¢ w opracowaniu standardéw i procedur praktyki pielegniarskiej
oraz monitorowac jako$¢ opieki pielggniarskiej;

C.U41. nadzorowac i ocenia¢ prace podleglego personelu;

C.U42. planowa¢ wlasny rozwdj zawodowy 1 rozwijaé umiejetnosci aktywnego
poszukiwania pracy;

C.U43. przeprowadza¢ badanie podmiotowe pacjenta, analizowaé i interpretowac jego
wyniki;

C.U44. rozpoznawac i interpretowaé podstawowe odrgbnosci w badaniu dziecka i osoby
dorostej, w tym osoby w podesztym wieku;

C.U45. wykorzystywa¢ techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych
i patologicznych funkcji skory, zmystow, glowy, klatki piersiowej, gruczotow
piersiowych, jamy brzusznej, narzagdéw plciowych, uktadu sercowo-naczyniowego,
uktadu oddechowego, obwodowego uktadu krazenia, ukladu mig$niowo-
szkieletowego 1 uktadu nerwowego oraz dokumentowaé wyniki badania fizykalnego
i wykorzystywaé je do oceny stanu zdrowia pacjenta;

C.U46. przeprowadza¢ kompleksowe badanie podmiotowe i przedmiotowe pacjenta,
dokumentowa¢ wyniki badania oraz dokonywac ich analizy dla potrzeb opieki
pielggniarskiej;

C.U47. przeprowadza¢ badanie fizykalne z wykorzystaniem systemow teleinformatycznych
lub systemoéw tacznosci;

C.U48. wdraza¢ standardy postepowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym;

C.U49. stosowa¢ $rodki ochrony wtasnej, pacjentow 1 wspoOlpracownikow przed
zakazeniami;

C.U50. interpretowaé¢ 1 stosowaé zalozenia funkcjonalne systemu informacyjnego
z wykorzystaniem zaawansowanych metod 1 technologii informatycznych
w wykonywaniu i kontraktowaniu $wiadczen zdrowotnych;

C.U51. postugiwaé¢ si¢ w praktyce dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad
bezpieczenstwa i poufnosci informacji medycznej oraz prawa ochrony wlasnosci
intelektualne;;

C.U52. postugiwa¢ si¢ znakami jezyka migowego 1 innymi sposobami oraz Srodkami
komunikowania si¢ w opiece nad pacjentem z uszkodzeniem stuchu;

C.U53. analizowa¢ korzysci wynikajace z pracy zespolowej;

C.U54. korzysta¢ z wybranych modeli organizowania pracy wlasnej i zespotu;

C.U55. wskazywac sposoby rozwigzywania problemow cztonkéw zespotu;
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C.U56. planowac¢ pracg zespotu i motywowac cztonkow zespotu do pracy;
C.U57. identyfikowaé czynniki zakldcajace pracg zespotu 1 wskazywaé sposoby zwiekszenia

efektywnosci w pracy zespotowe;j.

D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ (choroby wewng¢trzne
i pielggniarstwo internistyczne, pediatria 1 pielegniarstwo pediatryczne, chirurgia
i pielegniarstwo chirurgiczne, poloznictwo, ginekologia 1 pielegniarstwo potozniczo-
ginekologiczne, psychiatria 1 pielggniarstwo psychiatryczne, anestezjologia i pielggniarstwo
w zagrozeniu zycia, pielegniarstwo opieki dilugoterminowej, neurologia i pielegniarstwo
neurologiczne, geriatria 1 pielegniarstwo geriatryczne, opieka paliatywna, podstawy
rehabilitacji, podstawy ratownictwa medycznego, badania naukowe w pielggniarstwie,

seminarium dyplomowe)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1. czynnikiryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentow w roznym wieku;

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

D.W3. =zasady diagnozowania i1 planowania opieki nad pacjentem w pielggniarstwie
internistycznym, chirurgicznym, potozniczo-ginekologicznym, pediatrycznym,
geriatrycznym, neurologicznym, psychiatrycznym, w intensywnej opiece medycznej,
opiece paliatywnej, opiece dtugoterminowej;

D.W4. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania;

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

D.W6. wlasciwosci grup lekow i1 ich dziatanie na uklady i1 narzady pacjenta w réznych
chorobach w zaleznosci od wieku 1 stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan
niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drog podania;

D.W7. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w ré6znym
wieku 1 stanie zdrowia;

D.WS8. reakcje pacjenta na chorobe, przyjecie do szpitala 1 hospitalizacje;

D.WO. proces starzenia si¢ w aspekcie biologicznym, psychologicznym, spolecznym

i ekonomicznym;
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D.W10.

D.WI1I.
D.W12.

D.W13.

D.W14.

D.W15.

D.W16.
D.WI17.
D.W18.
D.W19.
D.W20.
D.W21.
D.W22.

D.W23.
D.W24.

D.W25.
D.W26.
D.W27.
D.W28.
D.W29.

D.W30.

zasady organizacji opieki specjalistycznej (geriatrycznej, intensywnej opieki
medycznej, neurologicznej, psychiatrycznej, pediatrycznej, internistycznej,
chirurgicznej, paliatywnej, dlugoterminowej oraz na bloku operacyjnym);
etiopatogeneze najczestszych schorzen wieku podesziego;

narzedzia 1 skale oceny wsparcia osob starszych i1 ich rodzin oraz zasady ich
aktywizacji;

patofizjologi¢, objawy kliniczne, przebieg, leczenie i rokowanie choréb wieku
rozwojowego: ukladu oddechowego, ukladu krazenia, ukladu nerwowego, drog
moczowych, uktadu pokarmowego oraz chordob  endokrynologicznych,
metabolicznych, alergicznych i krwi;

patofizjologi¢, objawy kliniczne choréb i standow zagrozenia zycia noworodka,
w tym wczesniaka oraz podstawy opieki pielegniarskiej w tym zakresie;

cel 1 zasady opieki prekoncepcyjnej oraz zasady planowania opieki nad kobieta
w cigzy fizjologicznej;

okresy porodu fizjologicznego i zasady opieki nad kobieta w okresie potogu;
etiopatogeneze schorzen ginekologicznych;

metody, techniki i narzedzia oceny stanu §wiadomosci 1 przytomnosci;
etiopatogeneze i objawy kliniczne podstawowych zaburzen psychicznych;

zasady obowigzujace przy zastosowaniu przymusu bezposredniego;

mozliwos$ci stosowania psychoterapii u pacjentdw z zaburzeniami psychicznymi;
zasady zywienia pacjentow, z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan
przed- i pooperacyjnych wedtug protokotu kompleksowej opieki okotooperacyjne;j
dla poprawy wynikéw leczenia (Enhanced Recovery After Surgery, ERAS);

czynniki zwigkszajace ryzyko okotooperacyjne;

zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym
1 planowym, w chirurgii jednego dnia oraz zasady opieki nad pacjentem po zabiegu
operacyjnym w celu zapobiegania wezesnym 1 pdznym powiktaniom;

zasady opieki nad pacjentem z przetoka jelitowa i moczowa;

podstawowe kierunki rehabilitacji leczniczej 1 zawodowe;;

przebieg 1 sposoby postgpowania rehabilitacyjnego w réznych chorobach;

standardy 1 procedury postgpowania w stanach nagtych i1 zabiegach ratujacych zycie;
zasady obserwacji pacjenta po zabiegu operacyjnym, obejmujgcej monitorowanie
w zakresie podstawowym i rozszerzonym;

metody znieczulenia i zasady opieki nad pacjentem po znieczuleniu;
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D.W3l. patofizjologi¢ i1 objawy kliniczne chordb stanowigcych zagrozenie dla zycia
(niewydolnos¢ oddechowa, niewydolno$¢ krazenia, niewydolnos¢ uktadu
nerwowego, wstrzas, sepsa);

D.W32. metody i1 skale oceny boélu, poziomu sedacji oraz zaburzen snu oraz standw
delirycznych u pacjentow w stanach zagrozenia zycia;

D.W33. metody i techniki komunikowania si¢ z pacjentem niezdolnym do nawigzania
1 podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane
leczenie;

D.W34. zasady profilaktyki powiklan zwigzanych ze stosowaniem inwazyjnych technik
diagnostycznych i terapeutycznych u pacjentow w stanie krytycznym;

D.W35. zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postgpowania resuscytacyjnego
w zakresie podstawowych zabiegdw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS)
1 zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS);

D.W36. zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

D.W37. procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach
1 innych sytuacjach szczeg6lnych;

D.W38. przedmiot, cel, obszar badan naukowych i paradygmaty pielggniarstwa;

D.W39. metody i techniki prowadzenia badan naukowych;

D.W40. zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i podstawowe regulacje prawne

z zakresu prawa autorskiego i prawa ochrony wtasnosci intelektualne;.

W zakresie umiejg¢tnosci absolwent potrafi:

D.Ul. gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnoze pielegniarska, ustala¢ cele i plan opieki
pielggniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywaé ewaluacji opieki
pielegniarskiej;

D.U2. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentow w réznym wieku 1 stanie
zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chordb i uzaleznien;

D.U3. prowadzi¢ profilaktyke powiktan wystepujacych w przebiegu chordb;

D.U4. organizowaé izolacje pacjentow z choroba zakazng w miejscach publicznych
1 w warunkach domowych;

D.US. ocenia¢ rozw0j psychofizyczny dziecka, wykonywac testy przesiewowe 1 wykrywaé
zaburzenia w rozwoju;

D.U6. dobiera¢ technike i sposoby pielegnowania rany, w tym zaktadania opatrunkéw;

D.U7. dobiera¢ metody i $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji;
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D.US8.

D.U9.

D.U10.

D.UII.

D.UI2.

D.U13.

D.U14.

D.U15.

D.Ul6.

D.U17.

D.UIS.

D.U19.

D.U20.

D.U21.

D.U22.

D.U23.
D.U24.

D.U25.
D.U26.

D.U27.
D.U28.

rozpoznawa¢ powiktania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych
1 zabiegach operacyjnych;

doraznie podawac pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii;
wykonywa¢ badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawac zaburzenia zagrazajace
zyciu;

modyfikowaé dawke stala insuliny szybko- i krotkodziatajace;;

przygotowywacé pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych,;
wystawia¢ skierowania na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych;
przygotowywaé zapisy form recepturowych substancji leczniczych w ramach
kontynuacji leczenia;

dokumentowa¢ sytuacje zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowang
opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia
danych;

uczy¢ pacjenta 1 jego opiekuna doboru oraz uzytkowania sprzetu pielegnacyjno-
rehabilitacyjnego i wyrobow medycznych;

prowadzi¢ u oso6b dorostych i dzieci zywienie dojelitowe (przez zgtebnik i przetoke
odzywczg) oraz zywienie pozajelitowe;

rozpoznawac powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego,
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego;

pielegnowaé pacjenta z przetoka jelitowa oraz rurka intubacyjng i tracheotomijna;
prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna;

prowadzi¢ rehabilitacj¢ przytozkowa i1 aktywizacje z wykorzystaniem elementow
terapii zajeciowe;;

przekazywaé informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia
pacjenta;

asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych;

ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bol 1 jego nasilenie oraz stosowac
farmakologiczne i niefarmakologiczne postepowanie przeciwbolowe;

postepowac zgodnie z procedurg z ciatem zmartego pacjenta;

przygotowywaé i podawacé pacjentom leki réznymi drogami, samodzielnie lub na
zlecenie lekarza;

udziela¢ pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia,

doraznie unieruchamia¢ ztamania kos$ci, zwichnigcia i skrecenia oraz przygotowywaé

pacjenta do transportu;
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D.U29. doraznie tamowaé¢ krwawienia i krwotoki;

D.U30. wykonywa¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osdb dorostych i dzieci oraz
stosowac¢ automatyczny defibrylator zewnetrzny (Automated External Defibrillator,
AED) 1bezprzyrzadowe udroznienie drog oddechowych oraz przyrzadowe
udraznianie drég oddechowych =z zastosowaniem dostgpnych urzadzen
nadgtosniowych;

D.U31. krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan naukowych;

D.U32. przeprowadza¢ badanie jakosciowe, postugujac si¢ narzgdziami badawczymi.

IV.A. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiggnietych efektow wuczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spolecznych, ktorych dotyczg te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w zakresie wiedzy mozna weryfikowa¢ za pomocg

egzaminow pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzaminéw pisemnych mozna stosowal eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ),
testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie

lub dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i s3 ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy napoziomie wyzszym niz sama znajomo$¢ zagadnien (poziom zrozumienia

zagadnien, umiejetnos¢ analizy 1 syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Werytikacja osiggnietych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejgtnosci wymaga
bezposredniej obserwacji studenta demonstrujagcego umiejetnos¢ w czasie obiektywnego
standaryzowanego egzaminu klinicznego (Objective Structured Clinical Examination,

OSCE), ktory moze stanowi¢ form¢ egzaminu dyplomowego.

6.  Studia pierwszego stopnia konczg si¢ egzaminem dyplomowym, sktadajacym si¢
z czeSci teoretycznej 1 praktycznej. Egzamin dyplomowy obejmuje weryfikacj¢ osiggnietych
efektoOw uczenia si¢ objetych programem studiow.

7. Prace dyplomowa student przygotowuje w oparciu o analiz¢ indywidualnego

przypadku.
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B. STUDIA DRUGIEGO STOPNIA

LLB. SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Studia drugiego stopnia trwaja nie krocej niz 4 semestry.

1.2. Liczba godzin zaje¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza
niz 1300.

1.3. Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studiow drugiego stopnia nie
moze by¢ mniejsza niz 120.

1.4. Kierunek pielegniarstwo jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki

medyczne albo dyscypliny naukowej — nauki o zdrowiu, jako dyscypliny wiodace;.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1.  Proces ksztatcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktdrej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

2) grup zaje¢ zintegrowanych taczacych dwa albo wigcej zagadnien z dyscypliny
naukowej, do ktdrej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

3) wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswieconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. W przypadku studiow o profilu:

1) ogodlnoakademickim — program studidow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢, zwigzane
z prowadzong w uczelni dziatalno$cig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
przyporzadkowany kierunek studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze
wigkszym niz 50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow i
uwzglednia udziat studentow w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia
dziatalnos$ci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci;

2) praktycznym — program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztaltujace
umiejetnosci praktyczne, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze wickszym niz
50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

2.3. Proces ksztalcenia na studiach drugiego stopnia jest zorganizowany w sposob

umozliwiajacy studentom bedacym absolwentami studiow pierwszego stopnia, ktérzy

rozpoczeli  ksztalcenie przed rokiem akademickim 2016/2017 i nie ukonczyli kursu
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specjalistycznego, o ktérym mowa w art. 15a ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o
zawodach pielegniarki 1potoznej (Dz. U.z 2019 r. poz. 576, z pdzn. zm.), osiagnigcie
szczegotowych efektow uczenia si¢ okreslonych dla studiow pierwszego stopnia w zakresie
wystawiania recept na leki, srodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i

wyroby medyczne, niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osigga sie Liczba godzin Liczba punktéw
szczegotowe efekty uczenia sie ECTS
A. Nauki spoteczne i humanistyczne 270 23
B. Zaawansowana praktyka pielegniarska 510 40
C. Badania naukowe i1 rozwdj pielggniarstwa 170 15
D. Praktyki zawodowe 200 10
Razem 1150 88

3.1. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 150 godzin zajeé
dydaktycznych (12 punktoéw ECTS), ktore moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajace
efekty uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B i C, z tym, ze program studiéw umozliwia
studentowi wybor zaje¢, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie mniejszym niz 5%

liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3.2. W ramach ksztalcenia w zakresie grupy zaje¢ A sa prowadzone zajgcia z jezyka
angielskiego w wymiarze nie mniejszym niz 90 godzin. Zajgcia te obejmuja jezyk
specjalistyczny z zakresu pielggniarstwa. Zajgciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz

6 punktow ECTS.

3.3. Program studiow umozliwia studentom uzyskanie nie mniej niz 20 punktow
ECTS za przygotowanie pracy dyplomowej 1 przygotowanie do egzaminu dyplomowego.
3.4. Ksztalcenie w zakresie grup zajg¢ A, B 1 C moze by¢ prowadzone

z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odleglo$¢. Liczba punktow ECTS, jaka
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moze by¢ uzyskana w ramach tego ksztalcenia, nie moze by¢ wigksza niz 10% liczby

punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. PRAKTYKI ZAWODOWE

4.1. Praktyki zawodowe maja na celu osiggnigcie efektow uczenia si¢ ujetych w

grupach zaje¢ A 1 B.

Zakres praktyk zawodowych Liczba godzin
Zarzadzanie w pielegniarstwie 20
Edukacja terapeutyczna w wybranych chorobach przewlektych 40
Opieka onkologiczna 40
Wentylacja mechaniczna dlugoterminowa w opiece stacjonarnej i domowej 40

(oddziat intensywnej terapii, oddziat chorob ptuc i1 poradnia leczenia

domowego tlenem)

Pracownia endoskopowa 40

Podstawowa opieka zdrowotna (gabinet pielegniarki podstawowej opieki 20

zdrowotnej 1 gabinet lekarza podstawowej opieki zdrowotnej)

Razem 200

4.2. Program praktyk zawodowych, form¢ i terminy ich odbywania oraz sposob

weryfikacji osiagnigtych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztatcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na

osiggnigcie efektoéw uczenia sig.

5.2. Praktyki zawodowe odbywaja si¢ w podmiotach wykonujacych dziatalno$¢
lecznicza, z ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia, w szczegolnosci
w oddziatach szpitalnych oraz gabinetach podstawowej opieki zdrowotnej (pielegniarki

podstawowej opieki zdrowotnej i lekarza podstawowej opieki zdrowotnej).
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II.B. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

1.  Ksztalcenie stluzace osiggnigciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B i C jest
prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje

zawodowe lub naukowe oraz do$§wiadczenie w zakresie wiasciwym dla prowadzonych zaje¢.

2. Ksztalcenie sluzace osiggnigciu efektow uczenia si¢ w grupie zaje¢ A, B 1 C,
w ramach zaje¢ obejmujacych treSci ksztatcenia z zakresu opieki pielegniarskiej, jest
prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych prawo
wykonywania zawodu pielggniarki oraz co najmniej roczng praktyke zawodowa w zakresie

wiasciwym dla prowadzonych zaje¢.

3.  Praktyki zawodowe sg prowadzone pod kierunkiem osoby posiadajacej prawo
wykonywania zawodu pielegniarki bedacej pracownikiem danego podmiotu wykonujacego
dzialalno$¢ lecznicza, w ktorym odbywa si¢ praktyka, a nadzor nad realizacjg praktyk

sprawuje opiekun praktyk z uczelni.

ITII.B. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE
1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) zasady i metody monitorowania stanu zdrowia pacjenta oraz realizacji dziatan
promocyjno-profilaktycznych w populacji oséb zdrowych;

2)  standardy realizacji zaawansowanych 1 samodzielnych §wiadczen pielegniarskich;

3)  mechanizmy dziatania produktow leczniczych i zasady ich ordynowania;

4)  wytyczne terapeutyczne i standardy opieki pielggniarskiej w chorobach przewlektych;

5)  zasady i metody edukacji 0s6b zdrowych i chorych w chorobach przewlektych;

6) role pielggniarki w koordynowanej opiece zdrowotnej;

7)  problematyke zarzadzania =zespotami pielegniarskimi 1 organizacjami opieki
zdrowotnej;

8)  uwarunkowania rozwoju jakos$ci ustug zdrowotnych;

9) regulacje prawne dotyczace wykonywania zawodu pielggniarki 1 udzielania §wiadczen
zdrowotnych;

10) metodologi¢ badan naukowych i zasady ich prowadzenia;

11) wymagania dotyczace przygotowywania publikacji naukowych;
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12)
13)
14)

15)

1)

2)

3)

4)

5)
6)
7)

8)

9)
10)
1)

12)
13)
14)
15)

16)

kierunki rozwoju pielggniarstwa w Europie i na §wiecie;

zasady udzielania $wiadczen zdrowotnych w opiece dtugoterminowej;

uwarunkowania kulturowe 1 religijne sprawowania opieki pielegniarskiej nad
pacjentami réznych narodowosci i wyznan;

metodyke ksztatcenia zawodowego przeddyplomowego 1 podyplomowego.

1.2. W zakresie umiejgtnosci absolwent potrafi:

monitorowac¢ stan zdrowia dzieci i 0s6b dorostych, w tym os6b starszych, oraz wdraza¢
dziatania edukacyjne i promocyjno-profilaktyczne;

rozwigzywa¢ problemy zawodowe, szczegdlnie zwigzane z podejmowaniem decyzji
w sytuacjach trudnych, wynikajacych ze specyfiki zadan zawodowych i warunkéw ich
realizacji;

dobiera¢, zleca¢ 1 interpretowa¢ badania diagnostyczne w ramach posiadanych
uprawnien;

opracowywaé¢ program edukacji terapeutycznej pacjenta zchorobg przewlekla,
prowadzi¢ te edukacje i dokonywaé ewaluacji tego programu,

samodzielnie pielggnowac pacjenta z rang przewlekla i przetoka;

koordynowa¢ opieke zdrowotna nad pacjentem w systemie ochrony zdrowia;
ordynowac¢ leki, srodki specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyroby medyczne,
w tym wystawia¢ na nie recepty lub zlecenia;

udziela¢ samodzielnych porad zdrowotnych w zakresie posiadanych kompetencji
zawodowych;

tworzy¢ standardy opieki pielegniarskiej oraz wdrazac je do praktyki pielggniarskie;j;
stosowa¢ odpowiednie przepisy prawa w dziatalnos$ci zawodowej;

okresla¢ zapotrzebowanie pacjentow na opieke pielegniarskg oraz opracowywaé
zalozenia pielegniarskiej polityki kadrowej;

komunikowac¢ si¢ z pacjentem, uwzgledniajac uwarunkowania kulturowe i wyznaniowe;
organizowac i nadzorowac prace zespotu pielegniarskiego i personelu pomocniczego;
prowadzi¢ badania naukowe i upowszechnia¢ ich wyniki;

wykorzystywa¢ wyniki badan naukowych i1 $wiatowy dorobek pielegniarstwa dla
rozwoju praktyki pielegniarskiej;

zapewnia¢ opieke pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w warunkach opieki

dlugoterminowe;j stacjonarnej i domowej;
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17) stosowa¢ metodyke nauczania oraz ewaluacji w realizacji zadan z zakresu ksztatcenia

zawodowego.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1) dokonywania krytycznej oceny dzialan wilasnych 1 dziatan wspotpracownikoéw
Z poszanowaniem roznic $wiatopogladowych i kulturowych;

2) formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowej i
zasiegania porad ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

3) okazywania dbatosci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu pielegniarki
i solidarno$¢ zawodowa;

4)  rozwigzywania ztozonych problemow etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
pielegniarki 1 wskazywania priorytetoéw w realizacji okreslonych zadan;

5)  ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane $wiadczenia zdrowotne;

6) wykazywania profesjonalnego podejscia do strategii marketingowych przemystu

farmaceutycznego i reklamy jego produktow.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE
A. NAUKI SPOLECZNE 1 HUMANISTYCZNE (psychologia zdrowia, prawo
w praktyce pielggniarskiej, zarzadzanie w pielegniarstwie, dydaktyka medyczna,

pielegniarstwo wielokulturowe, jezyk angielski)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. modele i podejécia stosowane w psychologii zdrowia;

A.W2. znaczenie wsparcia spotecznego i psychologicznego w zdrowiu i chorobie;

A.W3. teorie stresu psychologicznego, zaleznos$ci migdzy stresem a stanem zdrowia oraz
inne psychologiczne determinanty zdrowia;

A.W4. podejscie salutogenetyczne podmiotowych uwarunkowan optymalnego stanu
zdrowia i podejScie patogenetyczne uwarunkowane choroba;

A.WS5. procesy adaptacji cztowieka do zycia z przewlekta chorobg i uwarunkowania tych
procesow;

A.W6. skutki prawne zdarzen medycznych;

A.W7. istote bltedéw medycznych w pielegniarstwie w kontekscie niepowodzenia

w dziataniach terapeutyczno-pielegnacyjnych;
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A W8.
A.W9.

A WI0.

AWI1I.
A WI12.
A WI3.
A W14.
A.W15.
A WI6.
AWI17.
A.W18.

AWI9.
A.W20.
AW2I.
A.W22.
A W23.
A.W24.
A W25.

A W26.

A W27.

A W28.

A.W29.

system ubezpieczen w zakresie odpowiedzialno$ci cywilnej;

uwarunkowania prawne przetwarzania danych wrazliwych w systemie ochrony
zdrowia;

poziomy uprawnien do udzielania $wiadczen zdrowotnych przez pielegniarke
w odniesieniu do poziomow kwalifikacji pielggniarskich;

metody zarzgdzania w systemie ochrony zdrowia;

zasady funkcjonowania organizacji i budowania struktur;

pojecie kultury organizacyjnej i czynnikow ja determinujacych;

mechanizmy podejmowania decyzji w zarzadzaniu;

style zarzadzania i1 znaczenie przywodztwa w rozwoju pielegniarstwa;

zasady $wiadczenia ustug pielggniarskich i sposob ich finansowania;

specyfike funkcji kierowniczych, w tym istote delegowania zadan;

metody diagnozy organizacyjnej, koncepcj¢ 1 teori¢ zarzadzania zmiang oraz zasady
zarzadzania strategicznego;

problematyke zarzadzania zasobami ludzkimi;

uwarunkowania rozwoju zawodowego pielegniarek;

naukowe podstawy ergonomii w $srodowisku pracy;

modele i strategie zarzadzania jako$cia;

podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki medycznej;

zasady przygotowania do dziatalno$ci dydaktyczne;;

metody nauczania i §rodki dydaktyczne stosowane w ksztatceniu przeddyplomowym
1 podyplomowym;

Europejska Konwencje o Ochronie Praw Czlowieka i Podstawowych Wolnosci;
teorie pielggniarstwa wielokulturowego Madeleine Leininger;

kulturowe uwarunkowania zapewnienia opieki z uwzglednieniem zachowan
zdrowotnych 1 podejscia do leczenia;

roznice kulturowe 1 religiijne w postrzeganiu cztowieka 1 w komunikacji

mig¢dzykulturowe;.

W zakresie umiejgtnosci absolwent potrafi:

A.UL.

A.U2.

wskazywaé role wsparcia spotecznego i psychologicznego w opiece nad osoba
zdrowa i chora;

wskazywaé metody radzenia sobie ze stresem;
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A.U3. ocenia¢ zdarzenia w praktyce zawodowej pielggniarki w konteks$cie zgodnosci
z przepisami prawa oraz mozliwosci 1 sposobow dochodzenia roszczen, a takze
wskazywaé mozliwos$ci rozwigzania danego problemu;

A.U4. kwalifikowa¢ dang sytuacje zawodowa w odniesieniu do prawa cywilnego, karnego
1 zawodowego;

A.US. analizowa¢ przyczyny btedow medycznych i proponowaé dziatania zapobiegawcze;

A.U6. analizowaé strukture zadan zawodowych pielegniarek w kontekscie posiadanych
kwalifikacji;

A.U7. stosowa¢ metody analizy strategicznej niezbgdne dla funkcjonowania podmiotow
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza;

A.U8. organizowac i nadzorowac prace zespolow pielggniarskich;

A.U9. stosowac rézne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych;

A.U10. planowa¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac rézne metody, organizowac¢ rekrutacje
pracownikow i realizowac proces adaptacji zawodowe;j;

A.Ul1l. opracowywaé¢ plan rozwoju zawodowego wlasnego i podlegtego personelu
pielegniarskiego;

A.U12. przygotowywac opisy stanowisk pracy dla pielegniarek oraz zakresy obowigzkow,
uprawnien i odpowiedzialnosci;

A.W13. opracowywaé¢ harmonogramy pracy personelu w oparciu o ocen¢ zapotrzebowania
na opieke pielegniarska;

A.U14. nadzorowa¢ jako$¢ opieki pielegniarskiej w podmiotach wykonujacych dzialalnos¢
lecznicza, w tym przygotowac ten podmiot do zewngtrznej oceny jakosci;

A.U15. dobiera¢ odpowiednie srodki i metody nauczania w dziatalno$ci dydaktycznej;

A.U16. dokonywaé weryfikacji osiagnietych efektow uczenia si¢ i organizacji procesu
ksztatcenia zawodowego;

A.U17. wykorzystywa¢ w pracy zroznicowanie w zakresie komunikacji interpersonalnej
wynikajace z uwarunkowan kulturowych, etnicznych, religijnych i spotecznych;

A.U18. stosowa¢ w praktyce zatozenia teorii pielggniarstwa wielokulturowego Madeleine
Leininger;

A.U19. rozpoznawa¢ kulturowe uwarunkowania zywieniowe i transfuzjologiczne;

A.U20. uwzglednia¢ uwarunkowania religijne 1 kulturowe potrzeb pacjentéw w opiece
zdrowotnej;

A.U21. porozumiewac si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2+ Europejskiego Systemu

Ksztatcenia Jezykowego.
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B. ZAAWANSOWANA PRAKTYKA PIELEGNIARSKA (farmakologia i ordynowanie
produktow leczniczych; pielegniarstwo epidemiologiczne; endoskopia; poradnictwo
w pielegniarstwie; koordynowana opieka zdrowotna; promocja zdrowia 1 $wiadczenia
profilaktyczne; opieka 1 edukacja terapeutyczna w chorobach przewlektych, w tym:
niewydolnos$¢ krazenia i zaburzenia rytmu, nadci$nienie te¢tnicze, niewydolnos¢ oddechowa,
leczenie nerkozastepcze, cukrzyca, choroba nowotworowa, rany przewlekle i przetoki, bol,
leczenie Zzywieniowe, tlenoterapia ciagla iwentylacja mechaniczna, zaburzenia uktadu

nerwowego, zaburzenia zdrowia psychicznego)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. mechanizmy dziatania produktéw leczniczych oraz ich przemiany w ustroju zalezne
od wieku i1 problemoéw zdrowotnych;

B.W2. regulacje prawne zwigzane z refundacja lekow, wyrobéw medycznych i srodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego;

B.W3. zasady ordynowania produktow leczniczych zawierajacych okreslone substancje
czynne, z wylaczeniem lekdw zawierajacych substancje bardzo silnie dzialajace,
srodki odurzajace 1 substancje psychotropowe, oraz okreSlonych wyrobow
medycznych, w tym wystawiania na nie recept lub zlecen;

B.W4. objawy i skutki uboczne dziatania lekow zawierajacych okre§lone substancje czynne;

B.WS5. zalozenia organizacji i nadzoru epidemiologicznego w zaktadach opieki zdrowotnej;

B.W6. uwarunkowania wystepowania, kontroli i profilaktyki zakazen szpitalnych w roznych
oddziatach szpitalnych, z uwzglednieniem czynnikéw etologicznych, w tym
patogendéw alarmowych;

B.W7. zasady planowania, opracowania, wdrazania i1 nadzorowania dzialan
zapobiegawczych oraz przeciwepidemicznych;

B.WS8. organizacj¢ 1 funkcjonowanie pracowni endoskopowej oraz zasady wykonywania
procedur endoskopowych;

B.W9. diagnostyczne 1 terapeutyczne mozliwosci endoskopii w zakresie przewodu
pokarmowego, drég oddechowych, urologii, ginekologii, laryngologii, anestezjologii
1 ortopedii;

B.W10. zasady prowadzenia dokumentacji medycznej obowigzujace w pracowni

endoskopowej;



Dziennik Ustaw -112 - Poz. 1573

B.W11. zaloZenia teoretyczne poradnictwa w pracy pielggniarki bazujace na regulacjach
prawnych 1 transteoretycznym modelu zmiany (Prochaska i DiClemente);

B.W12. predyktory funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego, z uwzglednieniem
choroby przewlekte;j;

B.W13. metody oceny stanu zdrowia pacjenta w poradnictwie pielegniarskim;

B.W14. zasady postgpowania terapeutycznego w przypadku najczestszych problemow
zdrowotnych;

B.W15. zasady doboru badan diagnostycznych i interpretacji ich wynikow w zakresie
posiadanych uprawnien zawodowych;

B.W16. modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Rzeczypospolitej Polskiej 1
wybranych panstwach;

B.W17. regulacje prawne w zakresie koordynacji opieki zdrowotnej nad §wiadczeniobiorca
w systemie ochrony zdrowia;

B.W18. zasady koordynowania programéw zdrowotnych oraz procesu organizacji
i udzielania §wiadczen zdrowotnych w réznych obszarach systemu ochrony zdrowia;

B.W19. zasady funkcjonowania zespotow interdyscyplinarnych w opiece zdrowotnej;

B.W20. zalozenia i zasady opracowywania standardow postgpowania pielegniarskiego z
uwzglednieniem praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence
based medicine) i w pielegniarstwie (evidence based nursing practice);

B.W21. zalozenia i zasady tworzenia oraz ewaluacji programéw zdrowotnych oraz metody
edukacji terapeutyczne;j;

B.W22. zakres profilaktyki i prewencji chordb zakaZnych, choréb spotecznych i chorob
cywilizacyjnych;

B.W23. procedure i zakres bilansu zdrowia dziecka i osoby dorostej;

B.W24. badania profilaktyczne oraz programy profilaktyczne finansowane ze S$rodkow
publicznych przez Narodowy Fundusz Zdrowia;

B.W25. zasady postgpowania diagnostyczno-terapeutycznego 1 opieki nad pacjentami
z nadci$nieniem tetniczym, zaburzeniami rytmu serca, przewlekla niewydolnoscia
krazenia oraz nowoczesne technologie wykorzystywane w terapii i monitorowaniu
pacjentow z chorobami uktadu krazenia;

B.W26. patomechanizm, objawy, diagnostyke i postgpowanie pielegniarskie w przewlekle;
niewydolnosci oddechowej;

B.W27. technike badania spirometrycznego;
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B.W28. standardy specjalistycznej opieki pielggniarskiej nad pacjentem w przebiegu leczenia
nerkozastgpczego w technikach przerywanych 1 technikach ciagtych (Continuous
Renal Replacement Therapy, CRRT);

B.W29. zasady funkcjonowania stacji dializ 1 leczenia nerkozastepczego (ciagla
ambulatoryjna dializa otrzewnowa CADO, ambulatoryjna dializa otrzewnowa ADO,
hemodializa, hiperalimentacja);

B.W30. przyczyny i zasady postepowania diagnostyczno-terapeutycznego oraz opieki nad
pacjentami z niewydolnos$cig narzadowa;

B.W31. zasady opieki nad pacjentem przed i po przeszczepieniu narzadow;

B.W32. zasady 1 metody prowadzenia edukacji terapeutycznej pacjenta, jego rodziny
iopiekuna w zakresie samoobserwacji i1 samopielegnacji w cukrzycy, astmie
1 przewleklej obturacyjnej chorobie ptuc;

B.W33. patomechanizm cukrzycy, astmy i1 przewleklej obturacyjnej choroby pluc oraz
powiktania 1 zasady koordynacji dzialan zwigzanych z prowadzeniem edukacji
terapeutycznej;

B.W34. etiopatogenez¢  nowotworzenia,  epidemiologi¢ i  profilaktyke¢  choréb
nowotworowych;

B.W35. zasady leczenia i opieki nad pacjentem z choroba nowotworowa, w tym terapii
spersonalizowanej;

B.W36. zasady i sposoby pielegnowania pacjenta po radioterapii i chemioterapii;

B.W37. metody rozpoznawania reakcji pacjenta na chorobg i leczenie onkologiczne;

B.W38. metody oceny ran przewlektych i ich klasyfikacjeg;

B.W39. nowoczesne metody terapii i role hiperbarii tlenowej oraz terapii podci$nieniowe;j
w procesie leczenia najczg$ciej wystepujacych ran przewlektych, w szczegdlnosci
owrzodzen zylnych, owrzodzen niedokrwiennych, odlezyn, odmrozen, zespotu stopy
cukrzycowej;

B.W40. zasady doboru opatrunkéw w leczeniu ran przewlektych;

B.W41. zasady przygotowania pacjenta i jego rodziny w zakresie profilaktyki wystepowania
ran oraz ich powiktan;

B.W42. zasady oceny funkcjonowania przetoki jelitowej i moczowej oraz ich powiktan;

B.W43. zasady przygotowania pacjenta z przetoka jelitowa 1 moczowa oraz jego rodziny do
samoobserwacji 1 samoopieki oraz zasady doboru sprzetu stomijnego i jego

refundacji;
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B.W44. metody oceny bdélu w roznych sytuacjach klinicznych 1 farmakologiczne
oraz niefarmakologiczne metody jego leczenia;

B.W45. zasady wspolpracy z zespolem zywieniowym w planowaniu i realizacji metod,
technik oraz rodzajow zywienia dojelitowego i pozajelitowego w ramach profilaktyki
powiktan;

B.W46. zasady stosowania nowoczesnych metod tlenoterapii, monitorowania stanu pacjenta
leczonego tlenem i toksycznosci tlenu;

B.W47. wskazania i zasady stosowania wentylacji mechanicznej inwazyjnej 1 nieinwazyjnej
oraz mozliwe powiktlania jej zastosowania;

B.W48. wptyw choroby przewleklej na funkcjonowanie psychofizyczne cztowieka
1 ksztaltowanie wiezi miedzyludzkich;

B.W49. przyczyny, objawy i przebieg depresji, zaburzen lekowych oraz uzaleznien;

B.W50. zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi, w tym
depresja 1 zaburzeniami lekowymi, oraz pacjentem uzaleznionym;

B.W51. zakres pomocy i wsparcia w ramach $wiadczen oferowanych osobom z problemami
zdrowia psychicznego 1 ich rodzinom lub opiekunom;

B.W52. zasady opieki pielggniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami uktadu nerwowego, w

tym chorobami degeneracyjnymi.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul. dobiera¢ i przygotowywac zapis form recepturowych lekow zawierajacych okreslone
substancje czynne, na podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta;

B.U2. interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktow leczniczych;

B.U3. ordynowa¢ leki, $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
1 wyroby medyczne oraz wystawia¢ na nie recepty lub zlecenia;

B.U4. dobiera¢ 1 zleca¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
1 wyroby medyczne w zalezno$ci od potrzeb pacjenta;

B.US5. stosowa¢ zasady zapobiegania i zwalczania zakazen szpitalnych oraz nadzoru
epidemiologicznego w r6znych zaktadach opieki zdrowotne;;

B.U6. planowac i przeprowadza¢ edukacj¢ personelu w zakresie profilaktyki i zwalczania
zakazen i chorob zakaznych;

B.U7. wykorzystywa¢ wskazniki jako$ci zarzadzania opieka pielggniarska w nadzorze

epidemiologicznym;
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B.U8. uczy¢ pacjenta i jego rodzing postgpowania przed planowanym i po wykonanym
procesie diagnostyki i terapii endoskopowe;;

B.U9. wspodtuczestniczy¢ w procesie diagnostyki i terapii endoskopowe;;

B.U10. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczng w pracowni endoskopowej;

B.U11. diagnozowac¢ zagrozenia zdrowotne pacjenta z chorobg przewlekta;

B.U12. ocenia¢ adaptacj¢ pacjenta do choroby przewlekte;j;

B.U13. udziela¢ porad osobom zagrozonym uzaleznieniami i uzaleznionym, wykorzystujac
transteoretyczny model zmian (Prochaska i DiClemente);

B.U14. przygotowywa¢ materiaty edukacyjne dla pacjenta 1 jego rodziny w ramach
poradnictwa zdrowotnego;

B.U15. wykorzystywaé zasoby technologiczne dla potrzeb poradnictwa zdrowotnego;

B.U16. dobiera¢ i stosowa¢ metody oceny stanu zdrowia pacjenta w ramach udzielania porad
pielggniarskich;

B.U17. dokonywa¢ wyboru 1 zleca¢ badania diagnostyczne w ramach posiadanych
uprawnien zawodowych;

B.U18. wdraza¢ dziatanie terapeutyczne w zaleznosci od oceny stanu pacjenta w ramach
posiadanych uprawnien zawodowych;

B.U19. koordynowaé realizacj¢ $wiadczen zdrowotnych dla pacjentdow ze schorzeniami
przewlektymi;

B.U20. opracowywa¢ diagnoze potrzeb zdrowotnych i plan organizacji opieki oraz leczenia
na poziomie organizacji i mi¢dzyinstytucjonalnym;

B.U21. planowa¢ 1 koordynowa¢ proces udzielania $wiadczeh  zdrowotnych,
z uwzglednieniem kryterium jakosci i efektywnosci,

B.U22. dostosowywac do rozpoznanych potrzeb zdrowotnych dostepne programy promocji
zdrowia i edukacji zdrowotnej;

B.U23. wdrazaé programy promocji zdrowia dla pacjentdow i ich rodzin;

B.U24. stosowa¢ wybrane metody edukacji zdrowotne;j;

B.U25. prowadzi¢ dziatania w zakresie profilaktyki i prewencji choréb zakaznych, choréb
spotecznych i chordb cywilizacyjnych;

B.U26. reagowac na swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w sSrodowisku zamieszkania,
edukacji i pracy;

B.U27. przygotowywaé pacjenta z nadci$nieniem t¢tniczym, przewlekla niewydolno$cig

krazenia i zaburzeniami rytmu serca do samoopieki i samopielegnacji;
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B.U28. planowa¢ i przeprowadza¢ edukacje terapeutyczng pacjenta, jego rodziny i opiekuna
w zakresie samoobserwacji 1 samopielggnacji przy nadci$nieniu tg¢tniczym,
w przewleklej niewydolnosci krazenia 1 przy zaburzeniach rytmu serca;

B.U29 wykorzystywa¢ nowoczesne technologie informacyjne do monitorowania pacjentow
z chorobami uktadu krazenia;

B.U30. wykonywa¢ badania spirometryczne i interpretowac ich wyniki,

B.U31. sprawowac specjalistyczng opieke pielegniarskg nad pacjentem w przebiegu leczenia
nerkozastepczego w technikach przerywanych oraz technikach ciagtych (Continuous
Renal Replacement Therapy, CRRT);

B.U32. planowac¢ i przeprowadza¢ edukacje terapeutyczng pacjenta, jego rodziny i opiekuna
w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji podczas dializy 1 hemodializy;

B.U33. planowa¢ 1 sprawowac opieke pielegniarska nad pacjentem z niewydolnoscia
narzagdowa, przed 1 po przeszczepieniu narzadow;

B.U34. wykorzystywaé aktualng wiedz¢ w celu zapewnienia wysokiego poziomu edukacji
terapeutycznej pacjentéw chorych na cukrzyce, ich rodzin 1 opiekundw;

B.U35. planowac i koordynowa¢ opieke nad pacjentem chorym na cukrzyce;

B.U36. motywowaé pacjenta chorego na cukrzyce do radzenia sobie z chorobg i do
wspoOtpracy w procesie leczenia;

B.U37. planowa¢ opieke nad pacjentami z wybranymi chorobami nowotworowymi
leczonymi systemowo;

B.U38. stosowa¢ metody i $srodki tagodzace skutki uboczne chemioterapii i radioterapii;

B.U39. rozpoznawac sytuacje psychologiczng pacjenta i jego reakcje na chorobe¢ oraz proces
leczenia, a takze udziela¢ mu wsparcia motywacyjno-edukacyjnego;

B.U40. ocenia¢ i klasyfikowac¢ rany przewlekte;

B.U41. dobiera¢ opatrunki z uwzglednieniem rodzaju i stanu rany;

B.U42. przygotowywaé pacjenta i jego rodzing do profilaktyki, samokontroli i pielggnacji
rany;

B.U43. stosowa¢ nowoczesne techniki pielggnacji przetok jelitowych i moczowych;

B.U44. przygotowywac pacjenta ze stomig do samoopieki i zapewnia¢ doradztwo w doborze
sprzetu stomijnego;

B.U45. ocenia¢ nate¢zenie bolu wedtug skal z uwzglednieniem wieku pacjenta i jego stanu
klinicznego;

B.U46. dobierac i stosowa¢ metody leczenia farmakologicznego bdlu oraz stosowac¢ metody

niefarmakologicznego leczenia bolu w zaleznosci od stanu klinicznego pacjenta;
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B.U47. monitorowac¢ skutecznos¢ leczenia przeciwbdlowego;

B.U48. prowadzi¢ edukacj¢ pacjenta w zakresie samokontroli i samopielggnacji w terapii
bolu;

B.U49. wykorzystywaé standaryzowane narzedzia w przeprowadzaniu oceny stanu
odzywienia pacjenta;

B.U50. monitorowac¢ stan og6lny pacjenta w czasie leczenia Zywieniowego;

B.U51. prowadzi¢ zywienie dojelitowe z wykorzystaniem réznych technik, w tym pompy
perystaltycznej i zywienia pozajelitowego droga zyt centralnych i obwodowych;

B.U52. przygotowywa¢ sprzet 1 urzadzenia do wdrozenia wentylacji mechanicznej
inwazyjnej, w tym wykonywac test aparatu;

B.U53. obstugiwac respirator w trybie wentylacji nieinwazyjne;j;

B.U54. przygotowywac i stosowac sprzet do prowadzenia wentylacji nieinwazyjnej;

B.US55. zapewnia¢ pacjentowi wentylowanemu mechanicznie w sposdb inwazyjny
kompleksowa opieke pielggniarska;

B.U56. komunikowaé si¢ z pacjentem wentylowanym mechanicznie z wykorzystaniem
alternatywnych metod komunikacji;

B.U57. oceniaé potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja
1 zaburzeniami lekowymi, oraz pacjenta uzaleznionego, a takze planowac
interwencje zdrowotne;

B.U58. analizowa¢ i1 dostosowywaé do potrzeb pacjenta dostgpne programy promocji
zdrowia psychicznego;

B.U59. rozpoznawa¢ sytuacje¢ zyciowa pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji
spotecznej;

B.U60. prowadzi¢ psychoedukacje pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja
i zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjenta uzaleznionego i jego rodziny (opiekuna),
atakze stosowal treningi umiej¢tnosci spotecznych jako forme rehabilitacji
psychiatrycznej;

B.U61. sprawowaé zaawansowang opieke pielggniarka nad pacjentem z zaburzeniami uktadu

nerwowego, w tym z chorobami degeneracyjnymi.

C. BADANIA NAUKOWE I ROZWOJ PIELEGNIARSTWA (badania naukowe
w pielegniarstwie, statystyka medyczna, informacja naukowa, praktyka pielggniarska oparta
na dowodach naukowych, pielggniarstwo w perspektywie migdzynarodowej, seminarium

dyplomowe)
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W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WI1. kierunki, zakres i rodzaj badan naukowych w pielegniarstwie;

C.W2. reguty dobrych praktyk w badaniach naukowych;

C.W3. metody i techniki badawcze stosowane w badaniach naukowych w pielegniarstwie;

C.W4. zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych;

C.W5. narzedzia informatyczne, testy statystyczne i zasady opracowywania wynikoéw badan
naukowych;

C.W6. zrodta naukowej informacji medyczne;j;

C.W7. sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych;

C.W8. zasady praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence based
medicine) 1 w pielegniarstwie (evidence based nursing practice);

C.W9. systemy ksztalcenia przeddyplomowego 1 podyplomowego pielegniarek
w wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;

C.W10. procedure uznawania kwalifikacji zawodowych pielggniarek w Rzeczypospolitej
Polskiej i innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;

C.W1l1. systemy opieki pielggniarskiej 1 wspdlczesne kierunki rozwoju opieki
pielegniarskiej;

C.W12. zasady dostgpu obywateli panstw cztonkowskich Unii Europejskiej do $wiadczen
zdrowotnych w $wietle prawa Unii Europejskiej;

C.W13. role i priorytety polityki zdrowotnej Swiatowej Organizacji Zdrowia oraz Komisji

Europejskiej.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul. wskazywac kierunki i zakres badan naukowych w pielegniarstwie;

C.U2. zaplanowa¢ badanie naukowe i oméwié jego cel oraz spodziewane wyniki;

C.U3. przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowac i zinterpretowac jego wyniki oraz
odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy;

C.U4. przygotowywac bazy danych do obliczen statystycznych;

C.U5. stosowa testy parametryczne 1 nieparametryczne dla zmiennych zaleznych
1 niezaleznych;

C.U6. korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej 1 zagranicznej,
naukowych baz danych oraz informacji 1 danych przekazywanych przez

miedzynarodowe organizacje i stowarzyszenia pielegniarskie;



Dziennik Ustaw -119 - Poz. 1573

C.U7. przygotowywac rekomendacje w zakresie opieki pielegniarskiej w oparciu o dowody

naukowe.

IV.B. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiggnigtych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych, ktérych dotycza te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowac za pomoca

egzamindw pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzaminéw pisemnych mozna stosowaé eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ),
testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie

lub dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i sg ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomos$¢ zagadnien (poziom zrozumienia
zagadnien, umiejetno$¢ analizy 1 syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).
Mozliwe jest wykorzystanie opisow przypadkéw klinicznych, na podstawie ktorych student

ustala i prezentuje plan specjalistycznej opieki pielegniarskie;j.

5. Studia drugiego stopnia koncza si¢ egzaminem dyplomowym obejmujgcym

weryfikacje¢ osiggnietych efektow uczenia si¢ objetych programem studiow.
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Zalacznik nr 5

STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU POLOZNEJ

Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu
potoznej, prowadzonego na studiach pierwszego stopnia i studiach drugiego stopnia na

kierunku potoznictwo.

A. STUDIA PIERWSZEGO STOPNIA

ILA. SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Studia pierwszego stopnia trwaja nie krocej niz 6 semestrow.

1.2. Liczba godzin zaj¢¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢é mniejsza

niz 4720.

1.3. Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studiéw pierwszego stopnia nie
moze by¢ mniejsza niz 180.

1.4. Kierunek potoznictwo jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki

medyczne albo dyscypliny naukowej — nauki o zdrowiu, jako dyscypliny wiodace;.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztalcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

2)  grup zajec zintegrowanych laczacych dwa lub wigcej zagadnien z dyscypliny naukowe;j,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

3)  wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswigconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. W przypadku studiéw o profilu:

1)  ogodlnoakademickim — program studidow obejmuje zajecia lub grupy zajec, zwigzane
z prowadzong w uczelni dzialalnos$ciag naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
przyporzadkowany kierunek studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze

wigkszym niz 50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow
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iuwzglednia udzial studentow w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia
dziatalnosci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci;

2)  praktycznym — program studidow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztaltujace
umiejetnosci praktyczne, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz

50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga sie¢ szczegotowe | Liczba | Liczba punktow
efekty uczenia si¢ godzin ECTS
A. Nauki podstawowe 500 19
B. Nauki spoteczne i humanistyczne 420 15
C. Nauki w zakresie podstaw opieki potozniczej 600 22
D. Nauki w zakresie opieki specjalistycznej 900 35
E. Zajecia praktyczne 1100 43
F. Praktyki zawodowe 1200 46
Razem 4720 180

3.1. Program studiéow konstruuje si¢ tak, aby mozliwe bylo przypisanie grupom zajeé

powtarzalnej wartosci punktowej wyrazonej w ECTS.

3.2. W ramach ksztatcenia w zakresie grupy zaje¢ B sa prowadzone zajecia z jezyka
angielskiego w wymiarze nie mniejszym niz 120 godzin. Zajgcia te obejmuja jezyk
specjalistyczny z zakresu potoznictwa. Zajeciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz 5 punktéw

ECTS.

3.3. W ramach ksztatlcenia w zakresie grupy zaje¢ D przypisuje si¢ nie mniej niz
5 punktow ECTS za przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu

dyplomowego.
3.4. Zajecia z wychowania fizycznego sa zajeciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie

przypisuje si¢ punktow ECTS.
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3.5. W ramach realizacji programu studiow w zakresie grup zajec:

1) A 1B —po 25% wymiaru godzin w kazdej z tych grup zaj¢¢ (lacznie nie wigcej niz

230 godzin) oraz

2) C1iD - po 35% wymiaru godzin w kazdej z tych grup zaje¢ (lacznie nie wiecej niz

525 godzin)

—moze by¢ realizowane jako praca wlasna studenta pod kierunkiem nauczycieli

akademickich.

3.6. Ksztalcenie z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegto$¢ moze by¢

prowadzone w grupach zaje¢ A, B, C i D. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana

w ramach tego ksztalcenia, nie moze by¢ wigksza niz 10% liczby punktow ECTS koniecznej

do ukonczenia studiow.

4. ZAJECIA PRAKTYCZNE I PRAKTYKI ZAWODOWE

4.1.

si¢ ujetych w grupach zaje¢ C i D.

Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe maja na celu osiagnigcie efektow uczenia

Zajecia praktyczne Praktyki zawodowe
Zakres zaje¢¢ praktycznych Liczba Liczba
i praktyk zawodowych Liczba punktow Liczba punktow
godzin/tygodni ECTS godzin/tygodni ECTS
Podstawy opieki potozniczej 160 godzin/ 6 80 godzin/ 3
4 tygodnie 2 tygodnie
Techniki potoznicze i 320 godzin/ 11 360 godzin/ 13
przyjmowanie porodu 8 tygodni 9 tygodni
Promocja zdrowia 20 godzin/ 1 - -
0,5 tygodnia
Podstawowa opieka zdrowotna 40 godzin/ 2 80 godzin/ 3
1 tydzien 2 tygodnie
Potoznictwo 1 opieka potoznicza | 120 godzin/ 4 200 godzin/ 7
3 tygodnie 5 tygodni
Ginekologia i opieka 120 godzin/ 4 200 godzin/ 7
ginekologiczna 3 tygodnie 5 tygodni
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INeonatologia i opieka 80 godzin/ 3 80 godzin/ 3
neonatologiczna 2 tygodnie 2 tygodnie
Pediatria i pielggniarstwo 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2
pediatryczne 1 tydzien 1 tydzien
Choroby wewnetrzne 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2

1 tydzien 1 tydzien
Chirurgia 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2
1 tydzien 1 tydzien
Psychiatria 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2
1 tydzien 1 tydzien
Anestezjologia 1 stany| 40 godzin/ 2 40 godzin/ 2
zagrozenia zycia 1 tydzien 1 tydzien
Rehabilitacja w potoznictwie,| 40 godzin/ 2 — -
neonatologii i ginekologii 1 tydzien
Razem 1100 godzin/ 43 1200 godzin/ 46
27,5 tygodnia 30 tygodni

4.2. W trakcie zaje¢ praktycznych i praktyk zawodowych w zakresie podstaw opieki

polozniczej 1 opieki specjalistycznej student:

1) udziela porad kobietom ci¢zarnym, w tym przeprowadza co najmniej 100 badan
prenatalnych;

2) sprawuje opieke nad co najmniej 40 kobietami cigzarnymi;

3) przyjmuje co najmniej 40 porodéow albo przyjmuje co najmniej 30 porodow i bierze
aktywny udziatl w przyjmowaniu co najmniej 20 porodow;

4) Dbierze aktywny udzial w przyjmowaniu porodu z polozenia miednicowego, a w
przypadku gdy jest to niemozliwe — w warunkach symulowanych;

5) wykonuje nacigcia krocza i zaktadanie szwow, a w przypadku gdy jest to niemozliwe —
w warunkach symulowanych;

6) sprawuje opiek¢ nad co najmniej 40 kobietami, u ktérych moga wystapi¢ powiklania
w trakcie cigzy, porodu i potogu;

7) sprawuje opieke nad co najmniej 100 kobietami w okresie pologu i zdrowymi
noworodkami, w tym przeprowadza ich badania;

8) prowadzi obserwacj¢ noworodkow niedonoszonych, przenoszonych, z niska masg

urodzeniowq i chorych oraz sprawuje nad nimi opiekg;
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9) sprawuje opiek¢ nad kobietami z objawami patologicznymi ginekologicznymi

1 potozniczymi.

4.3. Zajecia praktyczne i praktyki zawodowe organizuje si¢ tak, aby zdobywanie
umiejetnosci praktycznych w warunkach naturalnych byto poprzedzone zdobywaniem tych
umiejetnosci w warunkach symulowanych niskiej wiernosci (w pracowniach umiej¢tnosci
potozniczych). Uczelnia realizuje co najmniej 5% liczby godzin zaj¢¢ praktycznych

w warunkach symulowanych.

4.4. Program praktyk zawodowych, forme¢ i terminy ich odbywania oraz sposob

weryfikacji osiggnietych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na
osiggnigcie efektow uczenia sie, w sklad ktorej wchodzi w szczeg6lnosci pracownia

umiejetnosci potozniczych.

5.2. Zajecia praktyczne odbywaja si¢ w warunkach symulowanych i w oparciu

o infrastrukture podmiotow wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza, z ktorymi uczelnia zawarta

umowy lub porozumienia. Praktyki zawodowe odbywaja si¢ w podmiotach wykonujacych

dzialalno$¢ lecznicza, z ktérymi uczelnia zawarla umowy Ilub porozumienia. Zajecia
praktyczne i praktyki zawodowe w podmiotach wykonujacych dzialalno$¢ leczniczg sg

prowadzone w szczegolnosci w:

1) salach porodowych, oddziatach potozniczych, noworodkowych (potozniczo-
noworodkowych), patologii cigzy, ginekologicznych, onkologii ginekologicznej lub
ginekologii onkologicznej, pediatrycznych (niemowlecych, patologii noworodka),
internistycznych, chirurgicznych oraz intensywne;j terapii,

2) gabinetach podstawowej opieki zdrowotnej (potoznej podstawowej opieki zdrowotnej
1 lekarza podstawowej opieki zdrowotnej);

3) specjalistycznych ambulatoriach (poradniach ginekologicznych 1 ginekologiczno-
-potozniczych);

4)  szkotach rodzenia;

5) poradniach laktacyjnych.
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II.A. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

1.  Ksztalcenie stuzace osiagnieciu efektéw uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B, Ci D
jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje

zawodowe lub naukowe oraz do§wiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zajg¢.

2. Ksztalcenie stuzace osiagnieciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ C i D,
w ramach zaje¢ obejmujacych tresci ksztatcenia z zakresu opieki potozniczej i pielggniarskiej,
jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych prawo
wykonywania zawodu potoznej lub zawodu pielegniarki oraz co najmniej roczng praktyke

zawodowg w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zajec.

3. Zajgcia praktyczne sa prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne
osoby, posiadajacych prawo wykonywania zawodu potoznej lub zawodu pielggniarki oraz co

najmniej roczng praktyke zawodowa w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zaje¢.

4.  Praktyki zawodowe sa prowadzone pod kierunkiem osoby posiadajacej prawo
wykonywania zawodu potoznej lub zawodu pielegniarki, bedacej pracownikiem danego
podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza, w ktérym odbywa si¢ praktyka, a nadzér nad

prowadzeniem praktyk sprawuje opiekun praktyk z uczelni.

5. Promotorem pracy dyplomowej jest nauczyciel akademicki posiadajacy co

najmniej tytut zawodowy magistra lub rownorzedny i prawo wykonywania zawodu potozne;.

IIILA. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1)  specjalistyczng problematyke z zakresu poloznictwa, neonatologii i ginekologii;

2) rozwdj, budowe 1 funkcje organizmu czlowieka w warunkach prawidtowych
1 patologicznych;

3) etiologi¢, patomechanizm, objawy, przebieg i sposoby postepowania diagnostycznego
1 terapeutyczno-opiekunczego w wybranych jednostkach chorobowych w chorobach
wewngtrznych, chirurgii, pediatrii 1 psychiatrii;

4)  uwarunkowania i mechanizmy funkcjonowania cztowieka zdrowego i chorego;
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5) system opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej Polskiej 1 wybranych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej;

6)  zasady promocji zdrowia i profilaktyki chorob;

7)  modele opieki potozniczej nad kobieta w kazdym okresie zycia i stanie zdrowia;

8)  etyczne, spoteczne i prawne uwarunkowania wykonywania zawodu polozne;.

1.2. W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

1) udziela¢ $wiadczen zdrowotnych w przypadku: kobiety cigzarnej, kobiety rodzacej,
kobiety w okresie pologu i noworodka oraz kobiety chorej ginekologicznie, w zakresie
promocji zdrowia, profilaktyki i1 profesjonalnej opieki potozniczo-ginekologicznej,
prekoncepcyjnej, prenatalnej, perinatalnej, a takze w przypadku kobiety w okresie
przekwitania i senium,;

2) rozpoznawac cigzeg, sprawowac opieke nad kobietg w cigzy fizjologicznej 1 wykonywac
badania niezbedne do monitorowania jej przebiegu;

3) samodzielnie prowadzi¢ i przyjmowacé pordd fizjologiczny (w warunkach szpitalnych
1 pozaszpitalnych) i pordd z potozenia miednicowego, takze z nacigciem i szyciem krocza;

4)  monitorowa¢ ptéd z wykorzystaniem aparatury medycznej oraz wykrywacé stany
odbiegajace od normy u matki i dziecka w okresie cigzy, porodu i potogu;

5) podejmowa¢ do czasu przybycia lekarza konieczne dzialania w sytuacjach naglych,
w tym r¢cznie wydoby¢ tozysko i recznie zbada¢ macicg;

6) sprawowa¢ opiek¢ nad matka i noworodkiem, promujac karmienie naturalne,
monitorujac przebieg okresu poporodowego oraz badajac noworodka, a takze
podejmujac w sytuacjach nagtych wszelkie niezbedne dziatania, w tym natychmiastowsg
reanimacje;

7)  sprawowac opieke ginekologiczno-potoznicza nad kobieta;

8) prowadzi¢ dziatalno$¢ edukacyjno-zdrowotna w zakresie przygotowania do zycia
w rodzinie, metod planowania rodziny, ochrony macierzynstwa 1 ojcostwa,
przygotowania do rodzicielstwa i urodzenia dziecka, tacznie z poradnictwem na temat
higieny i zywienia, w tym poradnictwem laktacyjnym, oraz prowadzi¢ profilaktyke
chordb kobiecych i patologii potozniczych;

9) udziela¢ pierwszej pomocy i podejmowac¢ dziatania ratownicze w ramach resuscytacji
krazeniowo-oddechowej;

10) przeprowadza¢ badanie podmiotowe i przedmiotowe w celu postawienia diagnozy

pielegniarskiej lub potozniczej;
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11)

12)

13)

14)
15)

1)

2)

3)

4)
S)

6)
7)

A.

wystawia¢ recepty na leki, §rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego
1 wyroby medyczne, niezb¢dne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen
lekarskich;

decydowac o rodzaju i zakresie §wiadczen opiekunczo-pielggnacyjnych;

samodzielnie udziela¢ $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych w zakresie okre§lonym w przepisach;

dokonywac analizy jakosci opieki potozniczo-neonatologicznej i ginekologiczne;j;
organizowa¢ prac¢ wilasng i podleglego personelu oraz wspotpracowaé w zespotach

opieki zdrowotnej.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godno$ci i autonomii 0s6b
powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roéznic S$wiatopogladowych i
kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzina;

przestrzegania praw pacjenta;

samodzielnego i1 rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym
przestrzegania warto$ci i powinno$ci moralnych w opiece nad pacjentem;

ponoszenia odpowiedzialno$ci za wykonywane czynnos$ci zawodowe;

zasiegania opinii ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu;

przewidywania i uwzgledniania czynnikow wptywajacych na reakcje wtasne i pacjenta;
dostrzegania 1 rozpoznawania wilasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci
i kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow 1 potrzeb

edukacyjnych.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

NAUKI PODSTAWOWE (anatomia, fizjologia, patologia, embriologia i genetyka,

biochemia i biofizyka, mikrobiologia i parazytologia, farmakologia, radiologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. budowe ciata ludzkiego w podejsciu topograficznym (konczyny goérna i dolna,

klatka piersiowa, brzuch, grzbiet, szyja, glowa) oraz czynnos$ciowym (uktad

kostno-stawowy, uklad mig$niowy, uktad krazenia, uklad oddechowy, ukiad
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pokarmowy, uktad moczowy, uktady piciowe, uktad nerwowy i narzady zmystow,
powtoka wspdlna, krazenie matczyno-ptodowe), w tym roznice w budowie ciala
cztowieka dorostego, niemowlecia i noworodka;

A.W2. budowg i funkcjonowanie miednicy kostnej i mig$ni dna miednicy jako kanatu
rodnego;

A.W3. neurohormonalng regulacj¢ procesow fizjologicznych 1 elektrofizjologicznych
zachodzacych w organizmie;

A.W4.  udzial uktadow i narzagdéw organizmu w utrzymaniu jego homeostazy oraz zmiany
w funkcjonowaniu organizmu jako calosci w przypadku zaburzenia jego
homeostazy;

A.W5.  podstawy dziatania uktadéw regulacji (homeostaza) oraz rol¢ sprz¢zenia zwrotnego
dodatniego 1 ujemnego;

A.W6. fizjologie poszczegdlnych uktadow i narzadow organizmu;

A.W7. fizjologi¢ rozrodu i laktacji;

A.W8. podstawowe pojecia z zakresu patologii ogoélnej i patologii poszczegdlnych
uktadéw organizmu;

A.W9. wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowej ukladu krazenia, uktadu
oddechowego, ukladu trawiennego, uktadu hormonalnego, uktadu metabolicznego,
uktadu moczowo-ptciowego i uktadu nerwowego;

A.W10. czynniki  chorobotwércze  zewngtrzne 1 wewnetrzne, modyfikowalne
1 niemodyfikowalne;

A.WI1I1. procesy spermatogenezy, spermiogenezy 1 owogenezy, zaplemnienia 1
zaplodnienia;

A.W12. stadia rozwoju zarodka ludzkiego, budowe i czynno$¢ blon ptodowych i lozyska
oraz etapy rozwoju poszczegolnych narzadow;

A.WI13. uwarunkowania genetyczne grup krwi cztowieka oraz konfliktu serologicznego
w ukladzie Rh;

A.WI14. budowe chromosomoéw oraz molekularne podtoze mutagenezy;

A.W15. zasady dziedziczenia roznej liczby cech, dziedziczenia cech ilo$ciowych,
niezaleznego dziedziczenia cech oraz dziedziczenia pozajadrowej informacji
genetycznej;

A.W16. problematyke choréb uwarunkowanych genetycznie i jej znaczenie w diagnostyce

prenatalne;;
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A.W17. podstawy fizykochemiczne dzialania zmystéw wykorzystujacych fizyczne nosniki
informac;ji (fale dzwigkowe i elektromagnetyczne);

A.WI18. role witamin, aminokwasow, nukleozydéw, monosacharydow, kwasow
karboksylowych i1 ich pochodnych, wchodzacych w sktad makroczasteczek
obecnych w komodrkach, macierzy zewnatrzkomoérkowej i w ptynach ustrojowych;

A.WI19. mechanizmy regulacji 1 biofizyczne podstawy funkcjonowania metabolizmu
W organizmie;

A.W20. wplyw na organizm czynnikow zewngtrznych takich jak: temperatura, grawitacja,
ci$nienie, pole elektromagnetyczne i promieniowanie jonizujace;

A.W21. podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i parazytologii oraz metody stosowane
w diagnostyce mikrobiologicznej;

A.W22. Kklasyfikacje drobnoustrojow, z uwzglednieniem mikroorganizméw
chorobotworczych i obecnych w mikrobiocie fizjologicznej czlowieka;

A.W23. poszczegodlne grupy Srodkow leczniczych, gldowne mechanizmy ich dziatania oraz
powodowane przez nie przemiany w ustroju zalezne od wieku, a takze ich dziatania
uboczne;

A.W24. poszczegdlne grupy lekow, substancje czynne zawarte w lekach, zastosowanie
lekoéw oraz postacie i drogi ich podawania;

A.W25. wplyw procesd6w chorobowych na metabolizm i eliminacj¢ lekow;

A.W26. wazniejsze dzialania niepozadane lekow, w tym wynikajace z ich interakcji, oraz
procedure zglaszania dziatan niepozadanych lekow;

A.W27. podstawowe zasady farmakoterapii;

A.W28. zasady farmakoterapii i fitoterapii w potoznictwie, neonatologii i ginekologii oraz
wptyw lekéw na ptéd i noworodka karmionego piersia, w tym teratogenne
i embriotoksyczne dziatanie lekow;

A.W29. zasady wystawiania recept w ramach realizacji zlecen lekarskich;

A.W30. zasady leczenia krwig i Srodkami krwiozastepczymi;

A.W31. metody obrazowania i zasady przeprowadzania obrazowania tymi metodami oraz

zasady ochrony radiologiczne;.

W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:
A.Ul.  poshugiwaé¢ si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym i wykorzystywaé
znajomos¢ topografii narzadéw oraz wykazywaé roznice w budowie noworodka,

niemowlecia i1 czlowieka dorostego;
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A.U2.  opisywa¢ zmiany w funkcjonowaniu organizmu jako cato$ci w sytuacji zaburzenia
jego homeostazy oraz interpretowac fizjologiczne procesy, ze szczegdlnym
uwzglednieniem neurohormonalnej regulacji procesow fizjologicznych;

A.U3.  faczy¢ obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi
choroby, wywiadem 1 wynikami badan diagnostycznych oraz wskazywaé
konsekwencje rozwijajacych si¢ zmian patologicznych dla sasiadujacych
topograficznie narzadow;

A.U4.  szacowal ryzyko ujawnienia si¢ danej choroby w oparciu o zasady dziedziczenia
1 wptyw czynnikow srodowiskowych;

A.US5.  wykorzystywa¢ uwarunkowania chorob genetycznych w profilaktyce choréb oraz
diagnostyce prenatalnej;

A.U6.  wspoéluczestniczyé w doborze metod diagnostycznych w poszczeg6élnych stanach
klinicznych z wykorzystaniem wiedzy z zakresu biochemii 1 biofizyki;

A.U7.  rozpoznawa¢ najczesciej spotykane pasozyty cztowieka na podstawie ich budowy
i cykli zyciowych oraz wywolywanych przez nie objawéw chorobowych;

A.U8.  szacowaé niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych
oraz w roznych stanach klinicznych, ze szczegdlnym uwzglednieniem okresu cigzy
1 karmienia piersia;

A.U9.  postugiwac si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach
leczniczych;

A.U10. wystawia¢ recepty na leki niezbedne do kontynuacji leczenia w ramach realizacji
zlecen lekarskich;

A.Ull. przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych i $rodkow
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego zleconych przez lekarza;

A.U12. stosowac si¢ do zasad ochrony radiologiczne;j.

B. NAUKI SPOLECZNE I HUMANISTYCZNE (psychologia, socjologia, pedagogika,

prawo medyczne, zdrowie publiczne, jezyk angielski)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. psychologiczne podstawy rozwoju cztowieka, jego zachowania prawidtowe
1 zaburzone;

B.W2.  problematyke relacji czlowiek — $rodowisko spoteczne 1 mechanizmy

funkcjonowania czlowieka w sytuacjach trudnych;
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B.W3. etapy rozwoju psychicznego czlowieka 1 wystgpujace na tych etapach
prawidlowosci;

B.W4.  pojecie emocji i motywacji oraz zaburzenia osobowosciowe;

B.W5.  podstawowe zagadnienia z zakresu psychologii prenatalnej i prokreacyjnej;

B.W6.  etapy rozwoju dziecka od poczecia do narodzin, czynniki psychospoleczne
warunkujace jego rozwoj w okresie prenatalnym i czynniki sprzyjajace tworzeniu
si¢ wiezi rodzicow z dzieckiem poczgtym;

B.W7.  psychospoteczne aspekty kolejnych okresow w zyciu kobiety od pokwitania do
senium;

B.W8. istotg, struktur¢ i zjawiska zachodzace w procesie przekazywania i wymiany
informacji oraz modele i style komunikacji interpersonalne;;

B.W9.  specyficzne problemy wystepujace w poszczegdlnych okresach zycia kobiety
(okres dojrzewania, okoloporodowy, klimakterium), szczegdlnie wynikajace z
barier w komunikowaniu sig;

B.W10. techniki redukowania Igku, metody relaksacji 1 mechanizmy powstawania,
dziatania i zapobiegania zespolowi wypalenia zawodowego;

B.W11. pojecia i zasady funkcjonowania: rodziny, grupy, organizacji, instytucji, populacji,
spotecznosci 1 ekosystemu;

B.W12. wybrane obszary odrebnosci kulturowych i religijnych;

B.W13. zakres interakcji spotecznej i proces socjalizacji oraz dziatanie lokalnych
spotecznosci 1 ekosystemu;

B.W14. pojecia dewiacji 1 zaburzenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem patologii
dziecigcej;

B.W15. zjawisko dyskryminacji spotecznej, kulturowej, etnicznej oraz ze wzgledu na pteé;

B.W16. spoleczne konsekwencje choroby, bezdzietnosci i cigzy niepozadanej oraz
problemy matoletnich i samotnych matek;

B.W17. podstawowe pojecia i zagadnienia z zakresu pedagogiki jako nauki stosowanej
iprocesu wychowania jako zjawiska spotecznego (chorowania, zdrowienia,
hospitalizacji i umierania);

B.W18. metodyke edukacji zdrowotnej dzieci, mlodziezy i oséb dorostych;

B.W19. podstawowe pojecia z zakresu prawa i role prawa w Zyciu spoleczenstwa, ze
szczegdlnym uwzglednieniem praw czlowieka i prawa pracy;

B.W20. podstawowe regulacje prawne z zakresu ubezpieczen zdrowotnych obowigzujace

w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej
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oraz wybrane trendy w polityce ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej 1
innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;

B.W21. podstawy prawne wykonywania zawodu poloznej, w tym prawa 1 obowigzki
poloznej, organizacj¢ 1 zadania samorzadu zawodowego pielegniarek 1 potoznych
oraz prawa i obowiazki jego cztonkow;

B.W22. zasady odpowiedzialnosci karnej, cywilnej, pracowniczej i zawodowej zwigzanej
z wykonywaniem zawodu potoznej;

B.W23. prawa czlowieka, prawa dziecka, prawa pacjenta i prawa kobiety rodzacej;

B.W24. zadania z zakresu zdrowia publicznego;

B.W25. kulturowe, spoteczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia publicznego;

B.W26. podstawowe pojecia dotyczace zdrowia 1 choroby;

B.W27. istote profilaktyki i prewencji chorob;

B.W28. zasady funkcjonowania rynku ustug medycznych w Rzeczypospolitej Polskiej 1
wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;

B.W29. swoiste zagrozenia zdrowotne wystepujace w srodowisku zamieszkania, edukacji
1 pracy;

B.W30. migdzynarodowe klasyfikacje statystyczne: chordb i probleméw zdrowotnych
(ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania niepetnosprawnos$ci

1 zdrowia (ICF).

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul.  rozpoznawa¢ zachowania prawidlowe, zaburzone i patologiczne;
B.U2. ocenia¢ wptyw choroby 1 hospitalizacji na stan fizyczny i psychiczny cztowieka;
B.U3. ocenia¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych (stres, frustracja,

konflikt, trauma, zatoba) oraz informowa¢ o elementarnych formach pomocy
psychologicznej;

B.U4.  rozpoznawa¢ problemy psychospoteczne macierzynstwa maloletnich i1 kobiet
w poznym wieku oraz wskazywac role wychowania seksualnego w zyciu
cztowieka;

B.US. rozpoznawa¢ problemy psychologiczne zwigzane z prokreacja (zaburzenia
ptodnos$ci, aborcja, poronienie, utrata dziecka w okresie okotoporodowym) i
udziela¢ wsparcia psychicznego;

B.U6.  rozpoznawa¢ problemy psychologiczne 1 zaburzenia psychiczne wystepujace

u kobiet w okresie cigzy, porodu i potogu oraz w okresie klimakterium;
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B.U7. identyfikowa¢ btedy i bariery w procesie komunikowania si¢ oraz wykazywac

umiejetnos¢ aktywnego stuchania;

B.US.  wykorzystywa¢ techniki komunikacji werbalnej 1 pozawerbalnej w opiece
potozniczej;
B.U9.  wskazywac i1 stosowac wlasciwe techniki redukowania lgku 1 metody relaksacyjne;

B.U10. stosowa¢ mechanizmy zapobiegania zespolowi wypalenia zawodowego;

B.Ull. proponowa¢ dzialania zapobiegajace dyskryminacji i rasizmowi oraz dewiacjom
i patologiom wsrod dzieci i mtodziezy;

B.U12. rozpoznawa¢ potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcow ustug potoznej;

B.U13. opracowywac programy edukacyjne dotyczace dziatan prozdrowotnych dla réznych
grup odbiorcow;

B.U14. stosowac przepisy prawa dotyczace praktyki zawodowej potoznej;

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

B.U16. analizowac i ocenia¢ funkcjonowanie roznych systemow opieki medycznej oraz
identyfikowac¢ zrodta ich finansowania;

B.U17. stosowa¢ mig¢dzynarodowe klasyfikacje: statystyczne choréb 1 problemow
zdrowotnych (ICD-10), procedur medycznych (ICD-9) oraz funkcjonowania
niepetnosprawnosci i zdrowia (ICF);

B.U18. analizowa¢ pi$miennictwo medyczne w jezyku angielskim;

B.U19. porozumiewac¢ si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2 Europejskiego Systemu

Opisu Ksztalcenia Jezykowego.

C. NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI POLOZNICZEJ (podstawy opieki
polozniczej, etyka zawodu potoznej, promocja zdrowia, podstawowa opieka zdrowotna,
dietetyka, organizacja pracy potoznej, badanie fizykalne, zakazenia szpitalne, system
informacji w ochronie zdrowia, zajecia fakultatywne do wyboru: jezyk migowy lub

wspotpraca w zespotach opieki zdrowotnej)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1. status i istot¢ zawodu potoznej, rol¢ zawodowa potoznej w ujeciu historycznym
1 wspodlczesnym oraz uwarunkowania rozwoju zawodu potoznej;

C.W2. role, funkcje zawodowe i zadania potoznej w opiece nad kobieta w rdéznych

okresach jej zycia i r6znym stanie zdrowia oraz nad jej dzieckiem i rodzing;
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C.W3. role potoznej w zespole interdyscyplinarnym w procesie promowania zdrowia,
profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji kobiety w roznych okresach jej
zycia i roznym stanie zdrowia;

C.W4. istote opieki pielegniarskiej i potozniczej opartej o wybrane zatozenia teoretyczne
(Florence Nightingale, Dorothea Orem, Betty Neuman, Callista Roy, Madeleine
Leininger, Ramona Mercer, Aaron Beck);

C.W5. istote, cel, wskazania, przeciwwskazania, powiklania, niebezpieczenstwa,
obowigzujace zasady i technik¢ wykonywania przez potozng podstawowych
czynno$ci pielegniarskich, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych;

C.W6. metody, sposoby, zasady, techniki i1 procedury stosowane w pracy potoznej,
w specjalistycznej opiece nad kobietg cigzarng, kobietg rodzaca, kobieta w okresie
pologu i jej dzieckiem oraz nad kobietg zagrozong chorobg i chorg ginekologicznie;

C.W7. zasady postgpowania aseptycznego 1 antyseptycznego w celu zapobiegania
zakazeniom szpitalnym;

C.W8.  zasady dokumentowania stanu zdrowia i prowadzenia dokumentacji medycznej;

C.W9.  przedmiot etyki ogdlnej i zawodowe;j;

C.W10. problematyke etyki normatywnej, w tym aksjologii warto$ci, powinnosci
1 sprawno$ci moralnych istotnych w pracy poloznej;

C.W1l1. istote podejmowania decyzji etycznych i rozwigzywania dylematéw moralnych
W pracy potoznej;

C.WI12. tres¢ kodeksu etyki zawodowej pielegniarki i potoznej;

C.W13. problemy bioetyczne w aspekcie: sztucznej prokreacji, transplantacji,
eksperymentéw medycznych (np. klonowanie embrionéw ludzkich) i eutanazji;

C.W14. zasady promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej;

C.W15. zadania potoznej w promocji zdrowia i zasady konstruowania programoéw promocji
zdrowia;

C.W16. strategie promocji zdrowia o zasiggu lokalnym, krajowym i §wiatowym;

C.W17. organizacj¢ i funkcjonowanie podstawowej opieki zdrowotnej w Rzeczypospolitej
Polskiej 1 innych panstwach, zuwzglednieniem zadan potoznej i innych
pracownikow ochrony zdrowia;

C.W18. kompetencje potoznej podstawowej opieki zdrowotnej oraz warunki realizacji
i zasady finansowania $§wiadczen potozniczych w podstawowej opiece zdrowotne;j;

C.W19. =zasady zywienia osob zdrowych i chorych w réznym wieku oraz zywienia

dojelitowego 1 pozajelitowego;
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C.W20. zasady zywienia kobiety w r6éznych okresach jej zycia i roznym stanie zdrowia, ze
szczegblnym uwzglednieniem okresu cigzy oraz zasady zywienia noworodkow
1 niemowlat;

C.W21. zasady leczenia dietetycznego i powiktania dietoterapii;

C.W22. S$rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego;

C.W23. pojecie stanowiska pracy, zakresu obowiazkdw, uprawnien 1 odpowiedzialnosci;

C.W24. regulacje prawne dotyczace czasu pracy, pracy zmianowej, rozkladu czasu pracy
1 obcigzenia na stanowiskach pielegniarki i potoznej;

C.W25. podstawowe metody organizacji opieki potozniczej i ich znaczenie dla jakosci tej
opieki;

C.W26. etapy planowania pracy wiasnej i podlegtego personelu;

C.W27. mozliwosci planowania kariery zawodowej i uwarunkowania wlasnego rozwoju
zawodowego;

C.W28. problematyke jakosci w opiece zdrowotnej;

C.W29. zasady prowadzenia i dokumentowania badania podmiotowego i przedmiotowego;

C.W30. metody i techniki kompleksowego badania przedmiotowego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem kobiety 1 noworodka, dla potrzeb opieki potozniczej;

C.W31. sposoby przeprowadzania badania fizykalnego z wykorzystaniem systemow
teleinformatycznych lub systemow tacznosci;

C.W32. znaczenie wynikéw badania podmiotowego i przedmiotowego w formutowaniu
oceny stanu zdrowia pacjenta dla potrzeb opieki potozniczej;

C.W33. pojecie zakazen zwiazanych z opieka zdrowotna, w tym zakazefn szpitalnych,
z uwzglednieniem zrédel 1 rezerwuaru drobnoustrojéw w  $Srodowisku
pozaszpitalnym i szpitalnym, w tym drog ich szerzenia;

C.W34. sposoby kontroli szerzenia si¢ i zwalczania zakazen szpitalnych;

C.W35. mechanizm 1 sposoby postgpowania w zakazeniu krwi, zakazeniu
ogblnoustrojowym, szpitalnym zapaleniu pluc, zakazeniu dréog moczowych
i zakazeniu miejsca operowanego;

C.W36. zasady budowy i funkcjonowania Systemu Informacji Medycznej (SIM),
dziedzinowych systemow teleinformatycznych oraz rejestrow medycznych, a takze
zasady ich wspoldziatania;

C.W37. metody, narzgdzia i techniki pozyskiwania danych;

C.W38. podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i ideograficzne w zakresie

niezb¢dnym do gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej pacjenta;
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C.W309.
C.W40.
C.W4l1.
C.W42.
C.W43.
C.W44.
C.W45s.

zasady komunikacji z pacjentem niestyszacym;

priorytety pracy zespolowej i czynniki wplywajace na efektywnos$¢ pracy zespotu;
znaczenie motywacji cztonkow zespotu dla jakosci i1 efektywnosci pracy zespotu;
role przywodztwa i style zarzadzania w pracy zespotowej oraz ich wady i zalety;
proces podejmowania decyzji w zespole;

metody samooceny pracy zespotu;

czynniki zaktocajace pracg zespotowa i1 metody rozwigzywania konfliktow

w zespole.

W zakresie umiejgtnosci absolwent potrafi:

C.Ul.

C.U2.

C.U3.
C.U4.

C.Us.
C.Ue.

C.U7.

C.Us.

C.U9.

postugiwa¢ si¢ wlasciwym nazewnictwem z zakresu opieki polozniczej,
neonatologicznej i ginekologicznej oraz interpretowaé podstawowe pojecia z
zakresu praktyki zawodowej potoznej;

gromadzi¢ informacje metoda wywiadu, obserwacji, pomiard6w, badania
przedmiotowego i analizy dokumentacji w celu rozpoznania stanu zdrowia kobiety
chorej ginekologicznie, kobiety ci¢zarnej, kobiety rodzacej, kobiety w okresie
pologu oraz noworodka, a takze interpretowac¢ i dokumentowac uzyskane wyniki na
potrzeby diagnozy polozniczej;

prowadzi¢ dokumentacje medyczng i postugiwac si¢ nia;

przygotowywacé kobiete, jej dziecko, siebie 1 stanowisko pracy do przeprowadzenia
badan i1 zabiegow diagnostycznych, pielegnacyjnych oraz leczniczych stosowanych
w potoznictwie, neonatologii 1 ginekologii, a takze uczestniczy¢ w ich
przeprowadzaniu;

prowadzi¢, dokumentowac i ocenia¢ bilans ptyndéw pacjenta;

wykonywac pulsoksymetrie, pomiary podstawowych parametrow zyciowych,
pomiary antropometryczne, w tym noworodka po porodzie, i gazometri¢, w tym
z krwi pepowinowej;

pobiera¢ material do badan laboratoryjnych i bakteriologicznych oraz asystowaé
lekarzowi przy badaniach diagnostycznych stosowanych w potoznictwie,
neonatologii i ginekologii;

pobiera¢ wymaz do oceny biocenozy z pochwy i szyjki macicy oraz wymaz
cytoonkologiczny, a takze zabezpiecza¢ pobrany materiat;

wykonywac testy diagnostyczne dla oznaczenia cial ketonowych i glukozy we krwi

1 w moczu oraz cholesterolu we krwi, a takze inne testy paskowe;
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C.U10. wykonywa¢ badania przesiewowe noworodka;

C.Ull. wykonywa¢ badanie piersi i ocenia¢ gruczol piersiowy;

C.Ul12. przechowywaé¢ i przygotowywaé leki zgodnie z obowigzujacymi standardami,
podawa¢ pacjentom leki réznymi drogami oraz oblicza¢ dawki lekow i
modyfikowaé dawki insuliny;

C.U13. wykonywa¢ szczepienia przeciwko grypie, WZW 1 HPV;

C.Ul4. zaklada¢ i usuwaé cewnik z zyt obwodowych, wykonywac¢ kroplowe wlewy
dozylne oraz monitorowacé i pielegnowaé miejsce wkiucia obwodowego;

C.Ul15. zaklada¢ cewnik do pgcherza moczowego 1 usuwaé go oraz monitorowaé diurezg;

C.Ul6. wykonywa¢ zabiegi doodbytnicze;

C.U17. zaktada¢ zglebnik do zotadka, monitorowa¢ i1 usuwaé ten zglebnik, w tym
u noworodka i niemowlgcia;

C.U18. wykorzystywa¢ dostgpne metody karmienia pacjenta, w tym noworodka
1 niemowlecia;

C.U19. wykonywaé zabiegi higieniczne, pielggnowaé skore i jej wytwory oraz btony
Sluzowe z zastosowaniem $rodkow farmakologicznych i materialow medycznych,
w tym stosowac kapiele lecznicze;

C.U20. dobiera¢ metody, techniki i1 $rodki pielggnacji ran na podstawie ich klasyfikacji
oraz ocenia¢ ryzyko rozwoju odlezyn, a takze stosowac dziatania profilaktyczne;

C.U21. przemieszcza¢ 1 pozycjonowaé pacjenta z wykorzystaniem roéznych technik i
metod, wykonywac¢ ¢wiczenia czynne i bierne oraz gimnastyke oddechowa, drenaz
utozeniowy, inhalacj¢ 1 od§luzowywanie drég oddechowych;

C.U22. stosowac zabiegi przeciwzapalne;

C.U23. stosowa¢ zasady aseptyki i antyseptyki oraz planowaé¢ i wdraza¢ postepowanie
w przypadku ekspozycji na zakazenie;

C.U24. rozwigzywac dylematy etyczne i moralne w praktyce zawodowej potozne;j;

C.U25. ocenia¢ potencjal zdrowotny kobiety i jej rodziny z rozpoznaniem czynnikdéw
ryzyka choréb wynikajacych ze stylu zycia oraz uczy¢ kobiete samokontroli stanu
zdrowia;

C.U26. opracowywa¢ 1 wdraza¢ indywidualne programy promocji zdrowia jednostek,
rodzin i grup spotecznych;

C.U27. realizowa¢ $wiadczenia zdrowotne w zakresie podstawowej opieki zdrowotnej

zgodnie z kompetencjami poloznej;
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C.U28. diagnozowac sytuacj¢ kobiety i jej rodziny w srodowisku zamieszkania w zakresie
rozpoznawania probleméw zdrowotnych i podejmowaé dziatania na rzecz ochrony
zdrowia kobiety i jej rodziny;

C.U29. wspodlpracowaé z zespotem podstawowej opieki zdrowotnej sprawujacym opieke
nad kobieta 1 jej rodzing (z pielegniarka i lekarzem podstawowej opieki zdrowotnej
oraz asystentem rodziny);

C.U30. rozpoznawaé¢ przemoc domowg i inne patologie spoteczne oraz dokonywac
interwencji w sytuacji kryzysu w rodzinie;

C.U31. ocenia¢ stan odzywienia i sposOb zywienia, prowadzi¢ poradnictwo w zakresie
zywienia zdrowych i chorych dzieci i dorostych, w szczegdlnosci kobiet w réznych
okresach ich zycia i r6znym stanie zdrowia;

C.U32. stosowa¢ diety terapeutyczne w wybranych chorobach, nadzorowaé¢ odrgbnosci
zywienia zbiorowego i rozpoznawa¢ powiktlania dietoterapii;

C.U33. planowa¢ podstawowe diety pod wzgledem ilosciowym i jako$ciowym, w tym
zalecenia zywieniowe dla kobiety w okresie cigzy i karmienia piersia;

C.U34. dobiera¢ $rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wystawiac
na nie recepty w ramach realizacji zlecen lekarskich oraz udziela¢ informacji na
temat ich stosowania;

C.U35. monitorowa¢ zagrozenia w pracy potoznej oraz czynniki sprzyjajace wystepowaniu
choréb zawodowych 1 wypadkéw przy pracy;

C.U36. planowaé¢ wlasny rozwdj zawodowy 1 rozwija¢é umiejetnosci aktywnego
poszukiwania pracy;

C.U37. wspoéluczestniczy¢ w opracowywaniu standardow i procedur praktyki potozniczej
oraz monitorowac¢ jako$¢ opieki potozniczej;

C.U38. podejmowac decyzje dotyczace doboru metod pracy i wspotpracy w zespole;

C.U39. nadzorowa¢ i ocenia¢ prac¢ podlegtego zespotu;

C.U40. przeprowadza¢ badanie podmiotowe pacjenta oraz analizowac i interpretowac jego
wyniki;

C.U41. rozpoznawa¢ i interpretowaé podstawowe odrebnosci w badaniu noworodka i
osoby dorostej, w tym kobiety w roznych okresach jej zycia;

C.U42. wykorzystywa¢ techniki badania fizykalnego do oceny fizjologicznych
i patologicznych funkcji skory, zmystéw, gltowy, klatki piersiowej, gruczotow
piersiowych, jamy brzusznej, narzagdow ptciowych, ukltadu sercowo-naczyniowego,

uktadu oddechowego, obwodowego uktadu krazenia, uktadu mig§niowo-szkieletowego
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1 uktadu nerwowego oraz dokumentowa¢ wyniki badania fizykalnego 1 wykorzystywac
je do oceny stanu zdrowia pacjenta;

C.U43. przeprowadza¢ badanie fizykalne z wykorzystaniem systemow teleinformatycznych
lub systemdw tacznosci;

C.U44. wdrazac¢ standardy postgpowania zapobiegajacego zakazeniom szpitalnym;

C.U45. stosowa¢ $rodki ochrony wilasnej, pacjentow 1 wspdtpracownikow przed
zakazeniami;

C.U46. postlugiwaé si¢ znakami jezyka migowego oraz innymi sposobami i $rodkami
komunikowania si¢ w opiece nad pacjentem z uszkodzeniem stuchu;

C.U47. interpretowac 1 stosowac zatozenia funkcjonalne systemu informacji w ochronie
zdrowia z wykorzystaniem zaawansowanych metod i technologii informatycznych
w wykonywaniu i kontraktowaniu §wiadczen zdrowotnych;

C.U48. postlugiwa¢ si¢ dokumentacja medyczng oraz przestrzega¢ zasad bezpieczenstwa
1 poufnosci informacji medycznej, a takze prawa ochrony wtasnosci intelektualnej;

C.U49. analizowa¢ korzysci wynikajace z pracy zespotowej;

C.U50. korzysta¢ z wybranych modeli organizowania pracy wiasnej i zespotu;

C.U51. wskazywacé sposoby rozwigzywania problemow cztonkow zespotu;

C.U52. planowac¢ prace zespotu i motywowac cztonkow zespotu do pracy;

C.U53. identyfikowaé¢ czynniki zaklécajace pracg zespolu 1 wskazywaé sposoby

zwigkszenia efektywnosci pracy zespotowe;.

D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ (techniki potoznicze
i prowadzenie porodu, potoznictwo i opieka poloznicza, ginekologia i opieka ginekologiczna,
neonatologia 1 opieka neonatologiczna, pediatria i pielegniarstwo pediatryczne, choroby
wewnetrzne, chirurgia, psychiatria, anestezjologia i stany zagrozenia zycia, rehabilitacja
w potoznictwie, neonatologii 1 ginekologii, podstawy ratownictwa medycznego, badania

naukowe w potoznictwie, seminarium dyplomowe)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.WI1. zasady opieki potozniczej podczas porodu fizjologicznego, porodu przedwczesnego
1 porodu patologicznego oraz zasady prowadzenia i1 przyjmowania porodu
w warunkach pozaszpitalnych;

D.W2. mechanizmy porodow w polozeniu podluznym gtowkowym, w ulozeniach

odgieciowych, przy nieprawidlowym utozeniu glowki (asynklityzm przedni i
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tylny), w potozeniach miednicowych, przy nieprawidiowej budowie miednicy
kostnej 1 porodéw blizniaczych;

D.W3. niefarmakologiczne i farmakologiczne metody indukcji i stymulacji czynnos$ci
skurczowej;

D.W4.  zadania poloznej podczas porodu o nieprawidlowym przebiegu i1 porodu
zabiegowego;

D.W5.  zasady postepowania w sytuacjach naglych w opiece okotoporodowej (krwotoki
potoznicze, dystocja barkowa, wypadnigcie pgpowiny i czgsci drobnych ptodu);

D.W6. zasady psychoprofilaktyki porodu, ze szczegdlnym uwzglednieniem metod
tagodzenia bdlu porodowego;

D.W7. standardy prowadzenia porodu przez potozng zgodnie z obowigzujacymi
regulacjami prawnymi,

D.W8.  zasady opieki nad noworodkiem po porodzie;

D.W9. zadania potoznej w monitorowaniu cigzy fizjologicznej i1 ocenie ryzyka
potozniczego;

D.W10. etiologig, patogenezg, metody diagnostyczne, leczenie 1 postepowanie
pielggnacyjno-potoznicze w patologicznym przebiegu ciazy i pologu;

D.W1l1. zasady monitorowania i metody oceny dobrostanu plodu w cigzy o przebiegu
fizjologicznym, o nieprawidlowym czasie trwania oraz w wybranych stanach
klinicznych matki i plodu, a takze wydolnosci tozyska, oraz udzial potoznej
w procesie diagnostyki w okresie okoloporodowym:;

D.W12. rekomendacje, wytyczne 1 algorytm postepowania diagnostycznego i
profilaktyczno-leczniczego oraz standardy sprawowania opieki potozniczej nad
kobieta cigzarng, kobieta rodzaca, kobieta w okresie potogu oraz patomechanizm,
diagnostyke i sposoby terapii w przebiegu cigzy, porodu i potogu w przypadku
wspolistnienia chordb niepotozniczych, chorob wynikajacych z reakceji organizmu
kobiety na cigze oraz zaburzen psychicznych;

D.WI13. wudziat poloznej w profilaktyce 1 czynno$ciach diagnostyczno-leczniczych
w przypadku powiklanego przebiegu cigzy, porodu i potogu oraz wystepowania
choréb wynikajacych z reakcji organizmu kobiety na cigze 1 chorob
niepotozniczych;

D.W14. definicj¢ pologu prawidlowego i nieprawidlowego oraz zakres opieki sprawowanej
przez potozna nad kobietg w okresie potogu, noworodkiem i ich rodzing;

D.W15. proces laktacji i czynniki ryzyka niepowodzen w karmieniu piersia;
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D.W16. dzialania edukacyjne dotyczace promocji karmienia piersia 1 rozwigzywania
problemow laktacyjnych;

D.W17. zasady postgpowania w sytuacjach nagltych wystepujacych podczas cigzy, porodu
i potogu oraz udzial potoznej w prowadzeniu intensywnego nadzoru potozniczego;

D.W18. metody diagnostyczne w potoznictwie oraz zadania poloznej w przygotowaniu
pacjentki i sprzetu do ich stosowania;

D.W19. wplyw chorob zakaznych i infekcyjnych na ptodnos¢ kobiety, zasady profilaktyki
nieswoistej 1 swoistej chordéb zakaznych, stosowanej u kobiet w okresie cigzy
i potogu, mechanizmy zakazenia plodu w przebiegu chordb bakteryjnych,
pasozytniczych 1 wirusowych oraz wytyczne dotyczace postepowania z kobieta
ci¢zarna, kobietg rodzaca i noworodkiem w przypadku wystapienia takich chorob;

D.W20. wskazania do poradnictwa genetycznego i zakres diagnostyki wewnatrzmacicznej
ptodu;

D.W21. techniki wspomaganego rozrodu i zasady monitorowania ciagzy po zaptodnieniu
pozaustrojowym,;

D.W22. przyczyny krwawienia w pierwszej i drugiej polowie cigzy oraz zasady
postgpowania we wstrzasie 1 koagulopatii w potoznictwie;

D.W23. zmiany zachodzace w organizmie kobiety w rdéznych okresach jej Zzycia
i nieprawidtowosci w budowie narzadéw pitciowych;

D.W24. prawidtowy przebieg cyklu miesiaczkowego i jego zaburzenia;

D.W25. naturalne metody regulacji pocze¢¢ i rodzaje antykoncepcji;

D.W26. granice norm i patologii seksualnych oraz zaburzenia seksualne wyst¢pujace u
kobiet w okresie rozrodczym;

D.W27. cele i zasady opieki prekoncepcyjnej oraz role potoznej w opiece prekoncepceyjnej;

D.W28. czynniki wptywajace na ptodnos¢ kobiety i me¢zczyzny oraz metody diagnozowania
1 leczenia nieptodnosci;

D.W29. etiologi¢ dysfunkcji mig$ni dna miednicy oraz zasady profilaktyki zaburzen statyki
narzadu rodnego i nietrzymania moczu;

D.W30. postepowanie diagnostyczne, lecznicze 1 pielegnacyjne u pacjentek ze stanami
zapalnymi narzadow rodnych, chorobami przenoszonymi droga plciowa,
zaburzeniami statyki narzadu rodnego 1 wysitkowym nietrzymaniem moczu;

D.W31. zasady postepowania z pacjentka przed przeprowadzeniem zabiegdw
ginekologicznych i po ich przeprowadzeniu oraz w trakcie radioterapii

1 chemioterapii, a takze rol¢ i zadania potoznej w tym zakresie;
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D.W32. zmiany zachodzgce w organizmie kobiety w okresie menopauzy;

D.W33. udzial poloznej w badaniach diagnostycznych pacjentek z chorobami
ginekologicznymi i ze zmianami w gruczole piersiowym,;

D.W34. etiologi¢ 1 patogeneze chorob nowotworowych narzadéw piciowych zenskich
1 gruczotu piersiowego oraz postepowanie leczniczo-pielegnacyjne i rehabilitacyjne
w tych chorobach;

D.W35. charakterystyke poszczegdlnych nowotworéw narzadu rodnego pod wzgledem
etiologii, rozpoznania histopatologicznego, objawow klinicznych, podzialu na
stopnie kliniczne wedlug Miedzynarodowej Federacji Ginekologow i Potoznikow
(International  Federation of Gynecology and Obsterics, FIGO) oraz
zaawansowania nowotworu wedlug klasyfikacji TNM (tumor modus metastases);

D.W36. zasady i programy profilaktyki choréb nowotworowych narzadu rodnego i piersi;

D.W37. czynniki warunkujace prawidtowy rozwoj prenatalny i postnatalny;

D.W38. patofizjologi¢ i objawy kliniczne chorob i stanow zagrozenia zycia noworodka
i wezesniaka oraz zywienie i1 specyfike opieki nad noworodkiem w zaleznos$ci od
jego dojrzatosci i stanu klinicznego;

D.W39. zasady pielegnowania noworodka zdrowego, chorego oraz z wadami i urazami
okotoporodowymi, w tym noworodka pacjentki chorej na AIDS lub zakazonej
wirusem HIV;

D.W40. zasady prowadzenia fototerapii i tlenoterapii noworodka;

D.W41. zasady organizacji opieki neonatologicznej 1 intensywnego nadzoru nad
noworodkiem;

D.W42. dziatania profilaktyczne podejmowane wobec o0s6b w wieku rozwojowym,
z uwzglednieniem noworodkéw i niemowlat;

D.W43. metody diagnostyczne i terapeutyczne choréb wieku rozwojowego;

D.W44. zasady racjonalnego zywienia dziecka i zaburzenia w odzywianiu;

D.W45. metody oceny rozwoju fizycznego i psychoruchowego dziecka;

D.W46. zasady opieki pielgegniarskiej nad dzieckiem w najcze$ciej wystepujacych
chorobach uktadowych, alergicznych, zakaznych i metabolicznych oraz stanach
niedoborowych;

D.W47. zasady udzielania pierwszej pomocy w oparzeniach i sposoby pielggnowania rany
oparzeniowe;j;

D.W48. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowania oraz zasady opieki

pielegniarskiej w najczestszych chorobach uktadéw i narzadéw organizmu;



Dziennik Ustaw —143 - Poz. 1573

D.W49. rodzaje badan diagnostycznych i zasady ich zlecania oraz zasady wykonywania
badania elektrokardiograficznego;

D.W50. wtasciwos$ci grup lekow oraz ich dziatanie na uktady i narzady organizmu pacjenta
z r6znymi chorobami, a takze w zalezno$ci od jego wieku i stanu zdrowia,
z uwzglednieniem dziatan niepozadanych, interakcji z innymi lekami i drog
podania;

D.W51. czynniki zwickszajace ryzyko okotooperacyjne 1 profilaktyke zakazen
chirurgicznych;

D.W52. zasady przygotowania pacjenta do zabiegu operacyjnego w trybie pilnym
1 planowym, w chirurgii jednego dnia oraz specyfike¢ pracy na bloku operacyjnym,
a takze zasady opieki nad pacjentem po zabiegu operacyjnym w celu zapobiegania
wczesnym i poznym powiktaniom;

D.W53. zasady opieki nad pacjentem z przetoka jelitowa i moczowa oraz pacjentem
objetym terapig zywieniowa;

D.W54. zasady postepowania z kobietg ciezarng z urazem, zakazeniem tkanek miekkich
i chorobami chirurgicznymi,

D.W55.  etiopatogenezg, objawy kliniczne 1 zasady postgpowania w podstawowych
zaburzeniach psychicznych, w tym depresji poporodowej 1 psychozach
okotoporodowych oraz zaburzeniach psychicznych w okresie klimakterium
1 senium,;

D.W56. zasady postgpowania psychoterapeutycznego w sytuacji poronienia, urodzenia
dziecka martwego, z niepelnosprawnoscig lub nieuleczalnie chorego;

D.W57. psychologiczne konsekwencje porodu matki maloletniej, w pdznym wieku
1 samotnej oraz rodzaje i formy jej wsparcia;

D.WS58. zasady resuscytacji krazeniowo-oddechowej;

D.W59. zasady prowadzenia intensywnej opieki medycznej bezprzyrzadowej 1
przyrzadowej;

D.W60. farmakologiczne sposoby tagodzenia bolu porodowego;

D.W61. metody rehabilitacji 1 fizjoterapii stosowane w ginekologii, potoznictwie
1 neonatologii;

D.W62. role 1 zadania poloznej oraz instytucji rzadowych 1 pozarzadowych w
podejmowaniu dziatan na rzecz osob z niepelnosprawnos$ciami,

D.W63. zasady usprawniania pacjentek po operacjach ginekologicznych;

D.W64. zasady organizacji i funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;



Dziennik Ustaw —144 — Poz. 1573

D.W65. procedury zabezpieczenia medycznego w zdarzeniach masowych, katastrofach
1 innych sytuacjach szczeg6lnych;

D.W66. zasady udzielania pierwszej pomocy i algorytmy postepowania resuscytacyjnego
w zakresie podstawowych zabiegdéw resuscytacyjnych (Basic Life Support, BLS)
1 zaawansowanego podtrzymywania zycia (Advanced Life Support, ALS);

D.W67. przedmiot, cel, obszar badan naukowych 1 paradygmaty potoznictwa;

D.W68. metody i techniki prowadzenia badan naukowych;

D.W69. zasady etyki w prowadzeniu badan naukowych i podstawowe regulacje prawne

z zakresu prawa autorskiego 1 prawa ochrony wtasnosci intelektualne;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

D.Ul.  dokonywa¢ oceny stanu zdrowia kobiety ci¢zarnej, kobiety rodzacej, ptodu, kobiety
w okresie potogu i noworodka oraz sytuacji potozniczej przy pomocy dostepnych
metod 1 $rodkéw, interpretowaé wyniki badan, wdraza¢ interwencje potoznicze
oraz dokonywac¢ ewaluacji opieki potozniczej;

D.U2.  rozpoznawa¢ 1 eliminowa¢ czynniki ryzyka w przebiegu porodu, a w razie
koniecznosci zapewnia¢ pacjentce i jej dziecku opieke specjalistow;

D.U3.  podejmowac dzialania profilaktyczne i w zakresie promocji zdrowia w stosunku do
kobiet w okresie okotoporodowym oraz stosowa¢ w opiece okotoporodowej zasady
wynikajace z regulacji prawnych;

D.U4.  wykorzystywac zalozenia psychoprofilaktyki potozniczej oraz dokonywaé¢ wyboru
niefarmakologicznych metod tagodzenia bolu porodowego i stosowac te metody;

D.US5.  ustala¢ indywidualny plan porodu, a w razie koniecznosci dokonywaé jego
modyfikacji;

D.U6.  rozpoznawa¢ poczatek porodu i oceniaé jego postep na podstawie badania
polozniczego zewngtrznego, wewnetrznego 1 obserwacji zachowania kobiety
rodzacej oraz prognozowac¢ prawdopodobny przebieg porodu 1 ocenia¢ mozliwosci
odbycia porodu sitami natury;

D.U7.  monitorowac i ocenia¢ roznymi metodami dobrostan ptodu podczas porodu oraz
interpretowa¢ wyniki tej oceny, w tym wykonywa¢ badanie KTG 1 interpretowac
jego wynik oraz rozpoznawaé zagrozenia dla plodu wynikajace z nieprawidtowego

wyniku badania KTG;
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D.U8.  sprawowac¢ opiek¢ potoznicza nad kobieta rodzaca w poszczegdlnych okresach
porodu 1 stosowa¢ konieczne procedury zgodne ze standardem opieki
okotoporodowej;

D.U9. nacina¢ krocze, rozpoznawaé peknigcie krocza rdéznego stopnia i szy¢ krocze
naciete lub peknigte I stopnia;

D.U10. przyjmowa¢ pordd fizjologiczny i miednicowy;

D.Ull. wdraza¢ standardy opieki potozniczej w przypadku porodu pacjentki zarazonej
wirusem HIV i1 w innych sytuacjach trudnych wskazanych w standardzie opieki
okotoporodowej;

D.U12. rozpoznawaé stany naglace w przebiegu porodu, w tym lozysko przodujace,
tozysko przedwczesnie odklejone, krwotok potozniczy, dystocj¢ barkowag oraz
wypadnigcie pgpowiny i czg¢sci drobnych ptodu, a takze postepowaé zgodnie z
rekomendacjami w tym zakresie;

D.U13. udziela¢ pierwszej pomocy potoznicze] (zabezpiecza¢ dostep do zyly obwodowe;,
podawa¢ wlew kroplowy, stosowac tlenoterapie, utrzymywaé drozno$¢ drog
oddechowych, wykonywaé czynnosci resuscytacyjne u pacjentki i noworodka,
zabezpiecza¢ ran¢ krocza lub szyjki macicy, wykonywaé¢ reczne wydobycie
tozyska, udziela¢ pomocy recznej w porodzie miednicowym);

D.U14. wykonywa¢ zabiegi okotoporodowe u noworodka i ocenia¢ jego stan wedtug
obowigzujacych skal oceny;

D.U15. rozpoznawac i eliminowaé czynniki ryzyka w przebiegu cigzy i potogu, a w razie
koniecznosci zapewnia¢ pacjentce 1 jej dziecku opieke specjalistow;

D.U16. ustala¢ indywidualny plan opieki prenatalnej w odniesieniu do kobiety ci¢zarnej,
a w razie koniecznosci dokonywac jego modyfikacji;

D.U17. planowa¢ postepowanie poloznicze i obejmowac opieka potoznicza kobiete
cigzarng 1kobiet¢ w okresie potogu, w zaleznosci od rozpoznanej sytuacji
polozniczej;

D.U18. wdraza¢ standardy dotyczace opieki nad kobieta ci¢zarng z zagrozeniem porodu
przedwczesnego i w przebiegu porodu przedwczesnego;

D.U19. promowa¢ karmienie naturalne, prowadzi¢ poradnictwo laktacyjne w okresie
przygotowania do laktacji 1 jej przebiegu, rozpoznawaé problemy laktacyjne
i podejmowac dziatania prewencyjne w tym zakresie;

D.U20. realizowa¢ zadania potoznej w opiece profilaktycznej, diagnostycznej,

terapeutycznej i rehabilitacyjnej nad kobietami w cigzy i w okresie pologu;
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D.U21. rozpoznawa¢ cigz¢ na podstawie objawow domyslnych, prawdopodobnych
1 pewnych;

D.U22. stosowac¢ profilaktyke ogdélng i swoista chordb zakaznych wobec kobiet
przygotowujacych sie¢ do macierzynstwa i kobiet cigzarnych;

D.U23. planowa¢ i sprawowac opieke poloznicza nad kobieta cigzarng, kobieta rodzaca
i1 kobietag w okresie okotoporodowym, powiktanym wspdtistniejagcymi chorobami
polozniczymi i niepotozniczymi;

D.U24. monitorowa¢ stan matki i dziecka oraz zapewniaé wsparcie w sytuacji ciezkiej
choroby lub wady noworodka, poronienia, urodzenia dziecka martwego,
niezdolnego do zycia lub z urazem okotoporodowym;

D.U25. sprawowac opieke psychologiczng nad pacjentka po stracie cigzy, matka matoletnig
i w innych sytuacjach szczegdlnych w poloznictwie;

D.U26. przygotowywac kobiete 1 jej partnera do funkcji prokreacyjnej 1 do rodzicielstwa
oraz prowadzi¢ edukacje w zakresie wtasciwych zachowan prekoncepcyjnych;

D.U27. prowadzi¢ dziatania edukacyjne w zakresie naturalnych metod regulacji poczeé
oraz w zakresie §rodkéw antykoncepcyjnych;

D.U28. sprawowa¢ opieke ginekologiczng nad kobieta w réznych okresach jej Zycia
1 16Znym stanie zdrowia;

D.U29. planowa¢ 1 sprawowa¢ opieke nad kobieta 1 jej partnerem w okresie
prekoncepcyjnym i w przypadku wystapienia problemu nieptodnosci;

D.U30. planowaé i sprawowaé opieke nad pacjentami do$wiadczajagcymi niepowodzen
w prokreacji 1 nad rodzing obcigZzong chorobami genetycznymi;

D.U31. rozpoznawa¢ choroby gruczohu piersiowego oraz edukowac pacjentke w zakresie
samobadania i samoobserwacji;

D.U32. rozpoznawac wczesne objawy chorob nowotworowych i stany przednowotworowe
narzadow plciowych;

D.U33. rozpoznawaé zaburzenia statyki narzadu rodnego oraz uczestniczy¢ w leczeniu
i profilaktyce nietrzymania moczu;

D.U34. rozpoznawac zaburzenia i patologie seksualne;

D.U35. przygotowywaé pacjentke do zabiegbw operacyjnych ginekologicznych
przeprowadzanych z zastosowaniem réznych technik oraz planowaé opieke po
takich zabiegach, przygotowujac do samoopieki i samopielegnacji w warunkach

domowych, we wspotpracy z rodzing pacjentki;
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D.U36. planowac i sprawowac specjalistyczng opieke nad noworodkiem w zaleznosci od
jego dojrzatosci, masy urodzeniowej ciata i stanu klinicznego w warunkach
szpitalnych i1 pozaszpitalnych;

D.U37. dokonywa¢ oceny stanu noworodka i uczestniczy¢ w badaniach diagnostycznych
noworodka;

D.U38. ocenia¢ wydolno$¢ opiekuncza rodzicow noworodka zdrowego, chorego 1 z
wadami rozwojowymi oraz podejmowaé wobec rodzicow noworodka dziatania
edukacyjne promujace zdrowie, przygotowujac ich do opieki nad dzieckiem w
domu;

D.U39. rozpoznawa¢ problemy zdrowotne dziecka i planowaé opieke w najczescie)
wystepujacych chorobach uktadowych, alergicznych, zakaznych i metabolicznych
oraz stanach niedoborowych;

D.U40. rozpoznawa¢ problemy zdrowotne i planowaé opieke nad pacjentem w przebiegu
najczesciej wystepujacych chordb wewnetrznych;

D.U41. rozpoznawa¢ wskazania do wykonania badan diagnostycznych i1 wystawiac
skierowanie na wykonanie okreslonych badan diagnostycznych oraz wykonywaé
badanie elektrokardiograficzne i rozpoznawaé zaburzenia zagrazajace zyciu,

D.U42. przygotowywac zapisy form recepturowych substancji leczniczych w porozumieniu
z lekarzem albo na jego zlecenie;

D.U43. planowa¢ opieke nad pacjentem w przebiegu chordb chirurgicznych, rozpoznawac
wczesne 1 poézne powiklania po zabiegach operacyjnych i zapobiega¢ im oraz
pielegnowac pacjenta z przetoka jelitowa;

D.U44. prowadzi¢ intensywng opieke pooperacyjna;

D.U45. rozpoznawa¢ problemy pacjenta z najczesSciej wystepujacymi zaburzeniami
psychicznymi, okresla¢ cel dzialania medycznego 1 planowac interwencje
terapeutyczne;

D.U46. prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna;

D.U47. wykonywac¢ resuscytacj¢ kragzeniowo-oddechowa;

D.U48. wdrazac konieczne postgpowanie w sytuacji zagrozenia zdrowia lub zycia;

D.U49. przygotowywac pacjentk¢ do znieczulenia i monitorowaé jej stan w trakcie
znieczulenia;

D.U50. uczestniczy¢ w farmakoterapii i leczeniu bélu;

D.U51. prowadzi¢ rehabilitacje przyldzkowa w  usprawnianiu po  operacjach

ginekologicznych, po porodzie drogami natury i po cigciu cesarskim;
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D.U52. stosowa¢ rézne formy aktywnosci ruchowej w opiece nad kobieta w réznych
okresach jej zycia 1 roznym stanie zdrowia, w szczego6lnosci nad kobietg cigzarna,
kobieta rodzaca i pacjentka chora ginekologicznie;

D.U53. przeprowadza¢ ¢wiczenia usprawniajagce w chorobach ginekologicznych oraz
prowadzi¢ rehabilitacje¢ pozng kobiet po mastektomii i operacjach w onkologii
ginekologicznej;

D.U54. udzielaé pierwszej pomocy w stanach bezposredniego zagrozenia zycia;

D.U55. doraznie wunieruchamia¢ ztamania kosci, zwichnigcia 1 skrecenia oraz
przygotowywac pacjenta do transportu w takich przypadkach;

D.U56. doraznie tamowac krwawienia i1 krwotoki;

D.U57. wykonywa¢ podstawowe zabiegi resuscytacyjne u osob dorostych i dzieci oraz
stosowa¢ automatyczny defibrylator zewnetrzny (Automated External Defibrillator,
AED) i bezprzyrzadowe udraznianie drég oddechowych;

D.US58. krytycznie analizowa¢ publikowane wyniki badan naukowych w zakresie
poloznictwa,

D.U59. przeprowadzaé¢ badanie jakosciowe, postugujac si¢ narzedziem badawczym.

IV.A. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1. Weryfikacja osiagnietych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych, ktérych dotycza te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowac za pomoca

egzamindéw pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzamindéw pisemnych mozna stosowac eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania oraz testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions,
MCQ), testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru

Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi.
4. Egzaminy ustne powinny by¢ standaryzowane i sg ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomo$¢ zagadnien (poziom zrozumienia

zagadnien, umiej¢tno$¢ analizy i1 syntezy informacji oraz rozwigzywania probleméow).
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5. Weryfikacja osiagnigtych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejetno$ci wymaga
bezposredniej obserwacji studenta demonstrujacego umiejetno$¢ w czasie obiektywnego
standaryzowanego egzaminu klinicznego (Objective Structured Clinical Examination,

OSCE), ktory moze stanowi¢ forme egzaminu dyplomowego.

6. Studia pierwszego stopnia koncza si¢ egzaminem dyplomowym skladajacym si¢
z czgsci teoretycznej 1 praktycznej, obejmujacym weryfikacje osiagnietych efektow uczenia

si¢ objetych programem studiow.

7. Prace dyplomowsa student przygotowuje w oparciu o analiz¢ indywidualnego

przypadku.
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B. STUDIA DRUGIEGO STOPNIA

I.LB. SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Studia drugiego stopnia trwaja nie krocej niz 4 semestry.

1.2. Liczba godzin zaje¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢é mniejsza

niz 1300.

1.3. Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studiow drugiego stopnia nie
moze by¢ mniejsza niz 120.

1.4. Kierunek potoznictwo jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki

medyczne albo dyscypliny naukowej — nauki o zdrowiu, jako dyscypliny wiodace;.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztalcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

2) grup zaje¢ zintegrowanych taczacych dwa albo wigcej zagadnien z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

3)  wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswieconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. W przypadku studiéw o profilu:

1)  ogolnoakademickim — program studidow obejmuje zajgcia lub grupy zajec, zwigzane
z prowadzong w uczelni dzialalnosciag naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
przyporzadkowany kierunek studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze
wickszym niz 50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow
iuwzglednia udzial studentow w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia
dziatalnosci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci;

2)  praktycznym — program studidow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztaltujace
umiejetnosci praktyczne, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wickszym niz

50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

2.3. Proces ksztalcenia na studiach drugiego stopnia jest zorganizowany w taki

sposob, aby umozliwiat studentom begdacym absolwentami studiéw pierwszego stopnia,
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ktérzy rozpoczeli ksztalcenie przed rokiem akademickim 2016/2017 i nie ukonczyli kursu
specjalistycznego, o ktérym mowa w art. 15a ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o
zawodach pielegniarki 1potoznej, osiagnigcie szczegdotowych efektow uczenia sig
okreslonych dla studiow pierwszego stopnia w zakresie wystawiania recept na leki, $srodki
spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyroby medyczne, niezbedne do

kontynuacji leczenia w ramach realizacji zlecen lekarskich.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zaje¢, w ramach ktorych osiaga sie szczegotowe Liczba punktow
efekty uczenia si¢ Liczba godzin ECTS
A. Nauki spoteczne i humanistyczne 270 23
B. Zaawansowana praktyka potoznicza 510 40
C. Badania naukowe 1 rozw@j praktyki potozniczej 170 15
D. Praktyki zawodowe 200 10
Razem 1150 88

3.1. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 150 godzin zaje¢ (12 punktow
ECTS), ktére moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajagce wiedzg, umiejetnosci
1 kompetencje spoteczne w grupach zaje¢ A, B 1 C, z tym ze program studiow umozliwia
studentowi wybor zaje¢, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie mniejszym niz 5%

liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3.2. W trakcie ksztalcenia w grupie zaje¢ A sa prowadzone zaj¢cia z jezyka
angielskiego w wymiarze nie mniejszym niz 90 godzin. Zajgcia te obejmuja jezyk
specjalistyczny z zakresu potoznictwa. Zajeciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz 6 punktow

ECTS.

3.3. Program studiow umozliwia studentom uzyskanie nie mniej niz 20 punktow
ECTS za przygotowanie pracy dyplomowe;j i przygotowanie do egzaminu dyplomowego.

3.4. Ksztalcenie z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegto$¢ moze by¢
prowadzone w grupach zaje¢ A, B i C. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana
w ramach tego ksztalcenia, nie moze by¢ wigksza niz 10% liczby punktéw ECTS koniecznej

do ukonczenia studiow.
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4. PRAKTYKI ZAWODOWE

4.1. Praktyki zawodowe majg na celu umozliwienie osiggni¢cia efektow uczenia si¢

ujetych w grupach zaje¢ A i B.

Zakres praktyk zawodowych Liczba godzin
Zarzadzanie w potoznictwie 20
Diagnostyka ultrasonograficzna w poloznictwie 60
1 ginekologii
Opieka specjalistyczna nad pacjentka i jej rodzing 60

w ujeciu interdyscyplinarnym

Edukacja w praktyce zawodowej potozne;j 60

Razem 200

4.2. Program praktyk zawodowych, forme¢ i1 terminy ich odbywania oraz sposob

weryfikacji osiagnigtych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na

osiggniecie efektow uczenia sig.

5.2. Praktyki zawodowe odbywaja si¢ w podmiotach wykonujacych dziatalnosé
leczniczg, z ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia, w szczegolnosci w:
1) oddziatach ginekologii onkologicznej, onkologii ginekologicznej lub chirurgii
onkologicznej;
2) poradniach leczenia bolu;
3) poradniach laktacyjnych;
4) poradniach diabetologicznych;

5) pracowniach ultrasonograficznych.

II.B. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

1.  Ksztalcenie stuzace osiagnieciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B i C jest

prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje

zawodowe lub naukowe oraz doswiadczenie w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zajec.
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2. Ksztalcenie stuzace osiggnieciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ A, B i C,
w ramach zaj¢¢ obejmujacych treSci z zakresu opieki polozniczej i1 pielggniarskiej, jest
prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych prawo
wykonywania zawodu potoznej lub zawodu pielegniarki oraz co najmniej roczng praktyke

zawodowa w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zaje¢.

3.  Praktyki zawodowe sa prowadzone pod kierunkiem osoby posiadajacej prawo
wykonywania zawodu potoznej, begdacej pracownikiem danego podmiotu wykonujacego
dziatalno$¢ lecznicza, a nadzoér nad prowadzeniem praktyk sprawuje opiekun praktyk z
uczelni. Praktyki zawodowe w zakresie diagnostyki ultrasonograficznej w potoznictwie 1
ginekologii sa prowadzone pod kierunkiem osoby posiadajacej kompetencje zawodowe oraz

doswiadczenie w tym zakresie.

III.B. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie specjalistyczng problematyke z
zakresu poloznictwa, neonatologii, ginekologii, onkologii ginekologicznej, diagnostyki

ultrasonograficznej w potoznictwie i ginekologii oraz metodologi¢ badan naukowych.

1.2. W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

1) rozwigzywaé problemy zawodowe, szczegOlnie zwigzane z podejmowaniem decyzji
w sytuacjach trudnych wynikajacych ze specyfiki podejmowanych czynno$ci
zawodowych i1 warunkéw ich realizacji;

2)  prowadzi¢ badania naukowe i upowszechnia¢ ich wyniki;

3) stosowac odpowiednie przepisy prawa w dzialalno$ci zawodowej;

4)  opracowywac zalozenia polityki kadrowej odpowiednie do zapotrzebowania pacjentow
na opieke potoznicza, potozniczo-neonatologiczng i ginekologiczna;

5) stosowa¢ metody i techniki organizacji i zarzadzania w badaniu i rozwigzywaniu
problemow organizacyjnych oraz usprawnianiu praktyki zawodowej potozne;j;

6) planowa¢ wilasng aktywnos$¢ edukacyjng i stale doksztatca¢ si¢ w celu aktualizacji

wiedzy;
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7)  okresla¢ standardy profesjonalnej opieki potozniczej w okresie prekoncepcyjnym
1 okotoporodowym, opieki potozniczej nad kobieta zagrozong choroba i chorg
ginekologicznie oraz kobieta w réznych okresach jej zycia 1 réznym stanie zdrowia,
a takze wdraza¢ je do praktyki zawodowej potozne;j;

8) wykonywaé¢ podstawowe badanie ultrasonograficzne narzadow jamy brzusznej
1 miednicy mniejszej oraz cigzy niskiego ryzyka, a takze wstepnie ocenia¢ i opisywaé
wynik tego badania;

9) opracowywac i wdraza¢ programy edukacji zdrowotnej, w tym prowadzi¢ poradnictwo
laktacyjne;

10) prowadzi¢ edukacjg¢ terapeutyczng kobiety w roznych okresach jej zycia i réznym stanie
zdrowia;

11) samodzielnie udziela¢ okreslonych $§wiadczen specjalistycznych z zakresu opieki nad
kobieta ci¢zarng, kobieta rodzaca i kobieta w okresie potogu, pacjentkami chorymi na
cukrzyce 1 choroby nowotworowe narzadéw rodnych oraz piersi w réznych etapach
tych choréb, a takze S$wiadczen specjalistycznych z zakresu terapii bolu ostrego
1 przewleklego;

12) samodzielnie ordynowa¢ wybrane produkty lecznicze, $rodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego 1 wyroby medyczne, w tym wystawia¢ na nie recepty albo

zlecenia.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1)  krytycznej oceny dziatan wiasnych i wspotpracownikoéw przy zachowaniu szacunku dla
roznic $wiatopogladowych i kulturowych;

2)  formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej i
zasiggania porad ekspertow w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemow;

3) okazywania dbalo$ci o prestiz zwigzany z wykonywaniem zawodu poloznej 1
solidarnos$¢ zawodowa;

4)  okazywania troski o bezpieczenstwo wlasne, otoczenia 1 wspotpracownikow;

5)  rozwiazywania zlozonych probleméw etycznych zwigzanych z wykonywaniem zawodu
potoznej 1 wskazywania priorytetow w realizacji czynno$ci zawodowych;

6) ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowanie §wiadczen zdrowotnych;

7)  wykazywania profesjonalnego podejScia do strategii marketingowych przemystu

farmaceutycznego i reklamy jego produktow.
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2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. NAUKI SPOLECZNE 1 HUMANISTYCZNE (psychologia zdrowia, prawo
w praktyce potozniczej, zarzadzanie w potoznictwie, dydaktyka medyczna, wielokulturowo$é

w opiece nad kobieta, jezyk angielski)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. modele i podejscia stosowane w psychologii zdrowia;

A.W2.  znaczenie wsparcia spotecznego i psychologicznego w zdrowiu i chorobie oraz
sytuacjach szczegdlnych w potoznictwie i ginekologii;

A.W3. teorie stresu psychologicznego, zaleznosci migdzy stresem a stanem zdrowia i
innych psychologicznych determinantéw zdrowia;

A.W4. podejscie salutogenetyczne podmiotowych uwarunkowan optymalnego stanu
zdrowia i podejscie patogenetyczne uwarunkowane chorobg;

A.W5.  procesy adaptacji cztowieka do zycia z przewlekta chorobg i uwarunkowania tych
procesow;

A.W6.  skutki prawne zdarzen medycznych;

A.W7. istote bltedow medycznych w potoznictwie w kontek$cie niepowodzenia
w dziataniach terapeutyczno-pielggnacyjnych;

A.WS8.  systemy ubezpieczen w zakresie odpowiedzialno$ci cywilnej;

A.W9. uwarunkowania prawne przetwarzania danych wrazliwych w systemie informacji
w ochronie zdrowia;

A.W10. poziomy uprawnien do realizowania $wiadczen zdrowotnych przez potozng
w odniesieniu do poziomow kwalifikacji;

A.WI11. metody zarzagdzania w systemie ochrony zdrowia;

A.W12. zasady funkcjonowania organizacji i budowania struktur;

A.W13. pojecie kultury organizacyjnej i czynniki jg determinujace;

A.W14. zasady §wiadczenia ustug potozniczych i1 sposob ich finansowania;

A.W15. style zarzadzania i cechy wspotczesnego przywodztwa,

A.W16. specyfike funkcji kierowniczych, istot¢ delegowania zadan oraz proces
1 mechanizmy podejmowania decyzji;

A.W17. zasady zarzadzania strategicznego, marketing ustug zdrowotnych oraz segmentacj¢

rynku ustug polozniczych i zasady ich finansowania;
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A.WI18. zasady zarzadzania zasobami ludzkimi 1 sposoby planowania rekrutacji
kandydatow do pracy;

A.W19. zakres obowigzkow, odpowiedzialno$ci i uprawnien zawodowych w zaleznosci od
zakresu kompetencji oraz uwarunkowania rozwoju zawodowego potoznych;

A.W20. naukowe podstawy ergonomii w srodowisku pracy;

A.W21. istotg procesu zmian w organizacji oraz techniki organizatorskie i zarzadzania;

A.W22. modele i strategie zarzadzania jakoS$cia;

A.W23. modele opieki koordynowanej funkcjonujace w Rzeczypospolitej Polskiej i
wybranych panstwach, w szczegodlnosci opieki koordynowanej nad kobieta
cigzarng;

A.W24. podstawowe pojecia z zakresu dydaktyki medycznej;

A.W25. zasady przygotowania do dziatalno$ci dydaktycznej;

A.W26. metody nauczania 1 S$rodki dydaktyczne stosowane w  ksztalceniu
przeddyplomowym i podyplomowym;

A.W27. teorie i modele opieki w odniesieniu do wielokulturowosci podopiecznych w
opiece potozniczo-neonatologicznej i ginekologicznej;

A.W28. religijne, kulturowe, etniczne i narodowe uwarunkowania zachowan zdrowotnych
oraz komunikacj¢ migdzykulturowa w aspekcie zdrowia prokreacyjnego,
macierzynstwa i ojcostwa;

A.W29. uwarunkowania spoteczno-kulturowe i religijne w odniesieniu do opieki nad

kobieta 1 jej rodzing.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.Ul.  rozpoznawa¢ zaburzenia w funkcjonowaniu spotecznym cztowieka oraz oceniac
proces adaptacji cztowieka w roznych kontekstach zdrowia i choroby;

A.U2.  wskazywa¢ role wsparcia spotecznego 1 psychologicznego w opiece nad
cztowiekiem zdrowym i chorym;

A.U3.  wskazywaé metody radzenia sobie ze stresem;

A.U4.  ocenia¢ zdarzenia w praktyce zawodowej potoznej w kontekscie zgodnosci
z przepisami prawa oraz mozliwosci 1 sposobéw dochodzenia roszczen, a takze
wskazywa¢ mozliwo$ci rozwigzania danego problemu;

A.US5.  kwalifikowa¢ zdarzenia w praktyce zawodowej potoznej zgodnie z przepisami

prawa cywilnego, karnego 1 prawa pracy;
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A.U6.  analizowaé przyczyny bledéw medycznych i proponowac dziatania naprawcze;

A.U7.  analizowa¢ struktur¢ zadah zawodowych potoznych w kontekscie posiadanych
kwalifikacji;

A.U8.  stosowa¢ metody analizy strategicznej niezbedne do funkcjonowania podmiotow

wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza;

A.U9.  organizowac i nadzorowac pracg zespotow pielggniarskich 1 potozniczych;

A.U10. stosowac rozne metody podejmowania decyzji zawodowych i zarzadczych,;

A.Ull. planowa¢ zasoby ludzkie, wykorzystujac réozne metody, organizowac rekrutacje
pracownikow i planowac proces adaptacji zawodowej;

A.Ul12. opracowywa¢ harmonogramy pracy personelu w oparciu o ocen¢ zapotrzebowania
na opieke potoznicza;

A.U13. opracowywaé plany rozwoju zawodowego wilasnego i1 podleglego personelu
polozniczego;

A.Ul4. przygotowywac opisy stanowisk pracy dla poloznych oraz zakresy obowigzkow,
uprawnien i odpowiedzialnosci;

A.U15. nadzorowa¢ jako$¢ opieki potozniczej w podmiocie wykonujacym dziatalnosé
lecznicza, w tym przygotowywac ten podmiot do zewng¢trznej oceny jakosci,

A.U16. koordynowa¢ realizacj¢ $wiadczen zdrowotnych dla kobiet w zakresie opieki
okotoporodowej;

A.U17. organizowa¢ proces dydaktyczny z wykorzystaniem nowoczesnych technologii
stosowanych w ksztalceniu przeddyplomowym i podyplomowym;

A.U18. dobiera¢ odpowiednie $rodki i metody nauczania w dziatalnosci dydaktycznej;

A.U19. dokonywa¢ weryfikacji osiggnigtych efektow uczenia si¢ i organizacji procesu
ksztatcenia zawodowego;

A.U20. stosowac rozne metody komunikacji z kobietg i jej rodzing, uwzgledniajac réznice
kulturowe, konsekwencje uchodzctwa, imigracji i repatriacji;

A.U21. analizowa¢ religijno-kulturowe aspekty opieki nad kobieta i jej rodzing w okresie
okotoporodowym i opieki neonatologicznej;

A.U22. stosowa¢ uwarunkowania religijne i kulturowe w odniesieniu do potrzeb kobiet
w réznych okresach ich zycia i réznym stanie zdrowia oraz ich rodzin;

A.U23. analizowa¢ relacj¢ potozna-pacjentka i wskazywa¢ na bariery w komunikacji

migdzykulturowe;;
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A.U24. identyfikowa¢ problemy pacjentek oraz ich rodzin (niepowodzenia prokreacyjne,
transplantologia, transfuzja, zywienie) wynikajace z uwarunkowan kulturowych,
religijnych i etnicznych kobiet w réznych okresach ich zycia i réznym stanie
zdrowia;

A.U25. porozumiewac si¢ w jezyku angielskim na poziomie B2+ Europejskiego Systemu

Opisu Ksztalcenia Jezykowego.

B. ZAAWANSOWANA PRAKTYKA POLOZNICZA (farmakologia i ordynowanie
produktéw leczniczych, terapia bolu ostrego i przewlektego, diagnostyka ultrasonograficzna
w potoznictwie 1 ginekologii, opieka specjalistyczna nad kobieta 1 jej rodzing w ujeciu

interdyscyplinarnym, edukacja w praktyce zawodowej potozne;j)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. mechanizmy dziatania lekéw i1 ich przemiany w ustroju zalezne od wieku
i probleméw zdrowotnych;

B.W2. regulacje prawne zwigzane z odplatnoscia za leki oraz refundacja S$rodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych;

B.W3. zasady ordynowania lekéw zawierajagcych okre§lone substancje czynne,
z wylaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo silnie dziatajace, $rodki
odurzajace i substancje psychotropowe;

B.W4.  zasady ordynowania okreslonych wyrobow medycznych, w tym wystawiania na nie
recept albo zlecen;

B.W5.  skutki i objawy uboczne dzialania lekow zawierajacych okreslone substancje
czynne;

B.W6.  definicj¢ bolu ostrego 1 przewleklego, jego rodzaje, mechanizm i drogi
przewodzenia oraz czynniki wplywajace na jego odczuwanie;

B.W7.  kategorie bolu, metody diagnostyki i monitorowania bélu nowotworowego oraz
metody i1 narzgdzia kontroli i oceny odczuwania bolu przez pacjenta;

B.W8.  zasady postgpowania i leczenia przeciwbolowego zgodnego z najnowszymi
rekomendacjami i1 zaleceniami Polskiego Towarzystwa Badania Bolu;

B.W9.  mechanizmy dzialania lekow przeciwbdlowych z réznych grup 1 ich dziatania
uboczne w czasie terapii bolu przewlektego;

B.W10. niefarmakologiczne metody w terapii bolu;
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B.W11. zasady i odrgbnosci w postepowaniu przy terapii przeciwbolowej pacjentow w
wieku podesztym oraz w terminalnej fazie choroby nowotworowej;

B.W12. zrédta i metody tagodzenia bolu u noworodka;

B.W13. mozliwosci obrazowania przy roznych drogach dostgpu z zastosowaniem
nowoczesnej aparatury do diagnostyki ultrasonograficznej;

B.W14. zasady wykonywania badania ultrasonograficznego narzadéw jamy brzusznej
i miednicy mniejszej oraz narzadu rodnego kobiety, w tym kobiety ci¢zarnej,
kobiety rodzacej i kobiety w okresie potogu;

B.W15. techniki wykonywania i1 zasady asystowania przy zabiegach wykonywanych przy
uzyciu ultrasonografu;

B.W16. zastosowanie badania ultrasonograficznego w diagnostyce nieptodnosci;

B.W17. zasady opisu i interpretacji diagnostyki ultrasonograficznej cigzy pojedynczej
1 wieloptodowe;j;

B.W18. zasady wykonywania, oceny i dokumentowania badania serca plodu za pomoca
r6znych technik ultrasonograficznych;

B.W19. regulacje prawne 1 zasady etyczne dotyczace udzielania specjalistycznych
swiadczen zdrowotnych w zakresie diagnostyki ultrasonograficznej w poloznictwie
1 ginekologii;

B.W20. aktualne standardy postepowania w opiece okotoporodowej nad pacjentka
z chorobami uktadowymi, metabolicznymi, endokrynologicznymi i
onkologicznymi, z zaburzeniami psychicznymi oraz nad pacjentka =z
niepetnosprawnoscia;

B.W21. psychologiczne aspekty niepelnosprawnos$ci i ich znaczenie dla funkcjonowania
kobiety z niepelnosprawnoscia w roznych okresach jej zycia oraz dla
funkcjonowania jej rodziny;

B.W22. psychologiczne aspekty komplikacji cigzowo-polozniczych 1  problemy
psychoseksualne kobiet po porodzie;

B.W23. zalecenia dietetyczne dla kobiet z patologicznym przebiegiem cigzy oraz z réznymi
nawykami zywieniowymi i zaburzeniami odzywiania;

B.W24. formy wsparcia kobiet w sytuacjach trudnych w okresie okotoporodowym oraz
rodzicoOw po urodzeniu dziecka z niepelnosprawnoscia, chorobg o ztym rokowaniu
lub po $mierci dziecka;

B.W25. najczestsze problemy neurologiczne w okresie prokreacji, okotoporodowym

1 okotoklimakterycznym;
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B.W26. zasady diagnostyki, profilaktyki i leczenia chor6b uwarunkowanych genetycznie
oraz organizacj¢ opieki w tym zakresie;

B.W27. rodzaje dzialtan medycznych i prawnych w przypadku przemocy wobec
dziewczynek i kobiet;

B.W28. schorzenia uktadu moczowo-plciowego w okresie okolomenopauzalnym i
problemy kobiet w okresie senium;

B.W29. zasady opieki nad kobietg i noworodkiem uzaleznionymi od §rodkoéw odurzajacych
1 psychotropowych;

B.W30. migdzynarodowe procedury majace na celu minimalizowanie ryzyka transmisji
wertykalnej wirusa HIV od matki do ptodu;

B.W31. programy wczesnej rehabilitacji i wspierania rozwoju noworodka oraz zasady
profilaktyki, pielegnacji, rehabilitacji i wczesnego leczenia u noworodkéw wad
zwigzanych z funkcjonowaniem narzadu ruchu, z zespolem przykurczéw i1 tym
podobnych;

B.W32. specyfike ginekologii wieku dziecigcego i rozwojowego;

B.W33. problemy kobiet wynikajace z zaburzen uktadu wewnatrzwydzielniczego,
w szczegblnosci dotyczace ginekologii endokrynologicznej;

B.W34. zasady przygotowania pacjentki chorej na cukrzyce do zajScia w ciazg, metody
edukacji w zakresie samokontroli i monitorowania glikemii, glikozurii i acetonurii,
zasady postgpowania w przypadku hipoglikemii i hiperglikemii oraz pojawienia si¢
standw zagrozenia zycia wystgpujacych w cukrzycy;

B.W35. wytyczne 1 programy organizacji promujacych karmienie piersia w
Rzeczypospolitej Polskiej i innych panstwach oraz przepisy prawa w tym zakresie;

B.W36. czynniki sprzyjajace laktacji i zaburzajace laktacje;

B.W37. zasady postgpowania w przypadku sytuacji trudnych w laktacji, relaktacji i laktacji
indukowanej;

B.W38. wptyw lekow, uzywek i chordb zakaznych na laktacje oraz mozliwo$¢ karmienia
piersia;

B.W39. metody oceny sity mig$ni dna miednicy oraz zasady treningu i profilaktyki
dysfunkcji migéni dna miednicy w wysitkowym nietrzymaniu moczu, zespole
pecherza nadreaktywnego 1 obnizeniu pecherza nadreaktywnego oraz dysfunkcji

wystepujacych po operacjach w obrebie podbrzusza, po cigzy i po porodzie;
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B.W40. zasady kompleksowej opieki nad pacjentkag z chorobg nowotworowa narzadu
rodnego 1 piersi w réoznym stopniu zaawansowania oraz prowadzenia edukacji
terapeutycznej;

B.W41. zasady edukacji pacjentki i jej rodziny w zakresie podawania i $wiadomego
dozowania lekéw przeciwbolowych oraz monitorowania bélu nowotworowego;

B.W42. specyfike opieki nad pacjentkg w terminalnej fazie choroby nowotworowe;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.U1. dobiera¢ 1 przygotowywacé zapisy form recepturowych lekow zawierajacych
okreslone substancje czynne, na podstawie ukierunkowanej oceny stanu pacjenta;

B.U2. interpretowac charakterystyki farmaceutyczne produktéw leczniczych;

B.U3. ordynowaé leki, s$rodki spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego

1 wyroby medyczne oraz wystawi¢ na nie recepty albo zlecenia;

B.U4. prowadzi¢ edukacje pacjenta w zakresie stosowanej farmakoterapii,

B.US. ocenia¢ bol ostry przy zastosowaniu skali jego natezenia dobranej do danej grupy
pacjentow;

B.U6. ocenia¢ kliniczne przyczyny zmian w wartosciach parametréw zyciowych

wynikajgce z odczuwanego bolu i podejmowaé w tym zakresie dziatania adekwatne
do stanu pacjenta;

B.U7.  podawa¢ odpowiednimi drogami leki przeciwbolowe, modyfikujac dawke leku
w zaleznosci od stanu pacjenta;

B.US. stosowa¢ odpowiednie metody niefarmakologiczne tagodzenia bolu w zaleznos$ci
od stanu pacjenta;

B.U9.  dokumentowa¢ procedury realizowane w ramach terapii bolu ostrego i
przewleklego oraz prowadzi¢ karte leczenia bolu;

B.U10. ocenia¢ poziom sprawnosci poznawcze] pacjenta 1 natgzenia bolu wedlug
odpowiedniej skali;

B.Ul1l. ocenia¢ skuteczno$¢ terapii bolu ostrego i przewlektego;

B.U12. prowadzi¢ edukacje pacjenta w zakresie samoobserwacji i samopielegnacji w
terapii bolu przewlektego;

B.U13. ocenia¢ nasilenie bolu u noworodka oraz stosowa¢ zasady postepowania
przeciwbolowego i sedacyjnego na Oddziale Intensywnej Terapii Noworodka;

B.U14. wykonywa¢ badanie ultrasonograficzne narzadow jamy brzusznej i miednicy

mniejszej oraz wstepnie oceniac i opisywac wynik badania;
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B.U15. réznicowa¢ anatomi¢ ultrasonograficzng narzadu rodnego w réznych okresach
zycia kobiety 1 wstepnie interpretowa¢ podstawowe wyniki badan
ultrasonograficznych;

B.U16. rozpoznawa¢ wczesng cigz¢ i1 jej umiejscowienie oraz ocenia¢ prawidlowosé
rozwoju pecherzyka cigzowego, a takze wiek cigzowy, masg, dojrzatos¢ ptodu i
jego potozenie;

B.U17. wykonywa¢ badanie ultrasonograficzne cigzy niskiego ryzyka, oceniac
prawidtowo$¢ jej rozwoju, wielkos¢ ptodu, wyklucza¢ duze wady anatomiczne
ptodu, ocenia¢ stan ptodu i poptodu (tozyska i ptynu owodniowego) oraz opisywac
wynik tego badania;

B.U18. dokonywaé wstepnej oceny plodu i struktur w otoczeniu ptodu oraz poglebionej
oceny serca, ukladu krazenia i innych struktur ptodu za pomoca réznych technik
ultrasonograficznych;

B.U19. wykonywa¢ badanie ultrasonograficzne w ginekologii w ocenie nieprawidtowych
zmian w obrebie narzadu rodnego;

B.U20. interpretowaé podstawowe wyniki badan ultrasonograficznych z wykorzystaniem
techniki przezpochwowej, przezodbytniczej i przezbrzusznej w potoznictwie
1 ginekologii;

B.U21. okresla¢, w jakich stanach klinicznych, przy jakich podejrzeniach i przy uzyskaniu
jakich obrazéw powinno by¢ wykonane konsultacyjne badanie ultrasonograficzne;

B.U22. ocenia¢ stan zdrowia pacjentki w okresie okoloporodowym z chorobami
uktadowymi, metabolicznymi, endokrynologicznymi 1 onkologicznymi oraz
z zaburzeniami psychicznymi, a takze pacjentki z niepelnosprawnoscia, na
podstawie badania fizykalnego, oraz okresla¢ standard opieki potozniczej nad nia;

B.U23. wskazywa¢ rézne formy wsparcia dla kobiet w sytuacjach trudnych w ciazy
1 w okresie pologu;

B.U24. organizowa¢ i podejmowac wspotprace z cztonkami zespotu interdyscyplinarnego
w zakresie opieki nad kobietg i jej rodzing w przypadku choroby przewlekte;j,
niepetnosprawnosci i choroby o ztym rokowaniu;

B.U25. wdraza¢ migdzynarodowe procedury majace na celu zminimalizowanie ryzyka
transmisji wertykalnej wirusa HIV od matki do ptodu;

B.U26. rozpoznawa¢ objawy wspodtuzaleznienia i pomagaé¢ osobom wspoétuzaleznionym,

wdrazajac adekwatne postegpowanie oraz sprawowac opieke w Srodowisku
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domowym nad kobieta i noworodkiem uzaleznionymi od alkoholu, S$rodkéw
odurzajacych 1 psychotropowych;

B.U27. rozpoznawa¢ srodowiska zagrozone problemem przemocy w rodzinie i udzielaé
ofiarom profesjonalnej pomocy;

B.U28. rozpoznawaé objawy zaburzen odzywiania w ciazy, w tym pregoreksji, i niedobory
mineralno-witaminowe wynikajace z restrykcyjnych diet oraz planowac¢ dziatania
przeciwdziatajace ich mozliwym niekorzystnym skutkom dla kobiety w cigzy i dla
ptodu;

B.U29. realizowa¢ programy wczesnej stymulacji 1 opieki rozwojowej noworodka oraz
monitorowa¢ zmiany zachowania noworodka przy uzyciu Skali Oceny Zachowania
Noworodka NBAS Thomasa Brazeltona;

B.U30. proponowa¢ metody pracy z pacjentka i jej rodzicami w ginekologii wieku
dziecigcego 1 rozwojowego;

B.U31. analizowa¢ i interpretowaé konsekwencje endokrynologiczne zaburzen czynno$ci
hormonalnej gonad;

B.U32. prowadzi¢ poradnictwo w zakresie opieki prekoncepcyjnej nad pacjentka chorg na
cukrzyce 1 w zakresie opieki okotoporodowej nad kobieta ci¢zarng, kobieta rodzaca
1 kobietg w okresie potogu chorg na cukrzyce oraz jej dzieckiem;

B.U33. opracowywa¢ indywidualny program edukacji przedporodowej dla rodzicow
w przypadku ciazy fizjologicznej i powiktane;j;

B.U34. prowadzi¢ ewaluacj¢ dziatan edukacyjnych wobec kobiety cigzarnej, kobiety
rodzacej, kobiety w okresie potogu i jej rodziny oraz kobiety zdrowej w kazdym
okresie jej zycia, a takze kobiety chorej ginekologicznie;

B.U35. prowadzi¢ dziatania edukacyjne w zakresie laktacji, obejmujac specjalistyczng
opieka kobiete i jej dziecko, niezaleznie od stanu klinicznego i stopnia dojrzatosci,
w okresie przygotowania do karmienia piersia i W czasie jego trwania oraz
w przypadku relaktacji i laktacji indukowanej;

B.U36. planowa¢ dziatania edukacyjne w opiece nad kobieta cigzarng z zaburzeniami
odzywiania;

B.U37. projektowaé rozwigzania usprawniajagce wdrazanie profilaktyki choréb narzadu
rodnego w okresie senium;

B.U38. prowadzi¢ edukacje terapeutyczng pacjentki i jej rodziny dotyczaca objawow

ubocznych leczenia onkologicznego, zapobiegania powiktaniom wynikajacym
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z choroby lub procesu leczenia oraz w zakresie rehabilitacji wezesnej po leczeniu
onkologicznym narzadu rodnego i piersi;
B.U39. planowa¢ i realizowa¢ dzialania majace na celu zapobieganie powiktaniom

wynikajacym z terminalnej fazy choroby.

C. BADANIA NAUKOWE I ROZWOJ PRAKTYKI POLOZNICZEJ (badania
naukowe, seminarium dyplomowe, statystyka medyczna, informacja naukowa, praktyka
poloznicza oparta na dowodach naukowych, praktyka potoznicza w perspektywie

migdzynarodowej)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WI1. kierunki, zakres i rodzaje badan naukowych w pielggniarstwie i opiece potozniczej;

C.W2.  reguly dobrych praktyk w badaniach naukowych;

C.W3. metody 1 techniki badawcze stosowane w ramach prowadzonego badania
naukowego;

C.W4.  zasady przygotowywania baz danych do analiz statystycznych;

C.W5.  narzedzia informatyczne, testy statystyczne i zasady opracowania wynikéw badan
naukowych;

C.W6.  zrédha naukowej informacji medycznej;

C.W7.  sposoby wyszukiwania informacji naukowej w bazach danych;

C.W8.  zasady praktyki opartej na dowodach naukowych w medycynie (evidence based
medicine) 1 w pielegniarstwie (evidence based nursing practice);

C.W9.  procedur¢ uznawania kwalifikacji zawodowych potoznych w Rzeczypospolitej
Polskiej 1 innych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;

C.W10. systemy ksztalcenia przeddyplomowego i podyplomowego potoznych w
wybranych panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej;

C.WI11. systemy i wspolczesne kierunki organizowania opieki potozniczej;

C.W12. inicjatywy i strategie migdzynarodowe dotyczace ochrony i promocji zdrowia
kobiet;

C.W13. zasady dostgpu obywateli panstw cztonkowskich Unii Europejskiej do $wiadczen

zdrowotnych w §wietle prawa Unii Europejskie;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul. wskazywa¢ kierunki i zakres badan naukowych w pielgegniarstwie 1 opiece potozniczej;
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C.U2. zaplanowa¢ badanie naukowe, omowic¢ jego cel 1 spodziewane wyniki;

C.U3. przeprowadzi¢ badanie naukowe, zaprezentowa¢ i zinterpretowac jego wyniki oraz
odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy;

C.U4. przygotowywac bazy danych do obliczen statystycznych;

C.U5. stosowac testy parametryczne 1 nieparametryczne dla zmiennych zaleznych
1 niezaleznych;

C.U6. korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej 1 zagranicznej,
naukowych baz danych oraz informacji i danych przekazywanych przez
mig¢dzynarodowe organizacje 1 stowarzyszenia potoznicze;

C.U7. wykorzystywa¢ wyniki badan naukowych w zakresie opieki potozniczej,
ginekologicznej 1 neonatologicznej niezbedne do podjecia wihasciwej decyzji
w praktyce zawodowej;

C.U8. przygotowywa¢ rekomendacje w zakresie opieki polozniczej w oparciu o wyniki
badan naukowych;

C.U9. stosowacé zroznicowane modele opieki potozniczej w kontek$cie nowoczesnego
potoznictwa, ginekologii i neonatologii;

C.U10. analizowa¢ inicjatywy 1 strategie migdzynarodowe dotyczace ochrony i promocji
zdrowia kobiet w celu organizowania opieki nad kobieta w réznych okresach jej

zycia 1 réznym stanie zdrowia.

IV.B. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiagnietych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

i kompetencji spotecznych, ktérych dotycza te efekty.

2. Osiagnigte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowac za pomoca

egzamindéw pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzaminow pisemnych mozna stosowaé eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania oraz testy wielokrotnego wyboru (Multiple Choice Questions, MCQ),
testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple Response Questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie

lub dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy ustne powinny by¢ standaryzowane i sg ukierunkowane na sprawdzenie

wiedzy na poziomie wyzszym niz sama znajomos$¢ zagadnien (poziom zrozumienia
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zagadnien, umiejetno$¢ analizy 1 syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).
Mozliwe jest wykorzystanie opiséw przypadkéw klinicznych, na podstawie ktorych student

ustala i prezentuje plan specjalistycznej opieki potoznicze;.

5.  Studia drugiego stopnia koncza si¢ egzaminem dyplomowym obejmujacym

weryfikacje osiagnietych efektow uczenia si¢ objetych programem studiow.



Dziennik Ustaw —-167 - Poz. 1573

Zalacznik nr 6

STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU
DIAGNOSTY LABORATORYJINEGO

I.  SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania
zawodu diagnosty laboratoryjnego prowadzonego na studiach na kierunku analityka
medyczna, zwanych dalej ,,studiami”.

1.2. Studia sg jednolitymi studiami magisterskimi.

1.3. Studia trwaja nie krocej niz 10 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaje¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza
niz 4800.

1.5. Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studiow nie moze by¢ mniejsza
niz 300.

1.6. Kierunek analityka medyczna jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej —

nauki medyczne albo nauki farmaceutyczne, jako dyscypliny wiodace;j.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztalcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

2)  grup zaje¢ zintegrowanych taczacych dwa lub wiecej zagadnien z dyscypliny naukowej,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

3)  wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswieconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. W przypadku studiéw o profilu:

1)  ogoélnoakademickim — program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zajeé, zwigzane
z prowadzong w uczelni dzialalnoscia naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
przyporzadkowany kierunek studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze

wigkszym niz 50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow
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iuwzglednia udziat studentdéw w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia

dziatalnosci naukowej lub udzial w tej dziatalnosci;

2) praktycznym — program studiow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztaltujace
umiejetnosci praktyczne, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz
50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.
3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH
I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga sie szczegolowe Liczba Liczba
efekty uczenia si¢ godzin punktow
ECTS
A. Nauki biologiczno-medyczne 600 45
B. Nauki chemiczne i elementy statystyki 450 30
C. Nauki behawioralne i spoteczne 250 15,
wtym 5 —
jezyk obcy
D. Nauki kliniczne oraz prawne i organizacyjne aspekty 240 15
medycyny laboratoryjnej
E. Naukowe aspekty medycyny laboratoryjnej 700 50
F. Praktyczne aspekty medycyny laboratoryjnej 1000 70
G. Metodologia badan naukowych 450 25
H. Praktyki zawodowe 600 20
Razem 4290 270

3.1. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 510 godzin zaje¢ (30 punktéw

ECTS), ktére moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajace efekty uczenia sie¢

w kategoriach wiedzy, umiejetnosci lub kompetencji spotecznych, z tym ze program studiéw

umozliwia studentowi wybor zaje¢, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie

mniejszym niz 5% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

)]

3.2. Program studiow umozliwia studentom uzyskanie nie mniej niz:

5 punktow ECTS w ramach zaje¢ z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk

spotecznych;
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2) 25 punktow ECTS za przygotowanie pracy dyplomowej i przygotowanie do egzaminu

dyplomowego.

3.3. Zajgcia z wychowania fizycznego sga zajeciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie

przypisuje si¢ punktow ECTS.

3.4. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztalcenia
z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegto$¢, nie moze by¢ wigksza niz 25%

liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. PRAKTYKI ZAWODOWE

4.1. Praktyki zawodowe s3 realizowane w wymiarze co najmniej 600 godzin

1 przypisuje si¢ im co najmniej 20 punktow ECTS.

4.2. Program praktyk zawodowych, form¢ i terminy ich odbywania oraz sposob

weryfikacji osiggni¢tych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztalcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury uczelni lub
podmiotow wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, pozwalajacej na osiagniecie efektow uczenia

sie, w tym w zaktadach diagnostycznych lub klinikach szpitali uniwersyteckich.

5.2. Praktyki zawodowe moga odbywaé si¢ w oparciu o infrastruktur¢ uczelni lub
podmiotéw wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza, z czego co najmniej 480 godzin praktyk

zawodowych powinno odbywac¢ si¢ w medycznych laboratoriach diagnostycznych.

II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

Ksztalcenie stuzace osiagnieciu efektow uczenia si¢ w grupach zaje¢ jest prowadzone przez
nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje zawodowe lub
naukowe oraz doswiadczenie w zakresie wiasciwym dla prowadzonych zajeé, z tym ze w
grupach zaje¢ E 1 F jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych dorobek naukowy w dyscyplinie naukowej — nauki medyczne lub nauki

farmaceutyczne, lub kompetencje zawodowe 1 tytut specjalisty lub specjalizacje w dziedzinie
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adekwatnej do prowadzonych zaje¢ oraz doswiadczenie w zakresie wlasciwym dla

prowadzonych zajec.

III. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1) rozwdj, budowe i funkcje komorek, tkanek, narzadoéw i uktadow organizmu ludzkiego
oraz wspoéitzaleznos¢ ich budowy i funkcji w warunkach zdrowia i choroby;

2) procesy metaboliczne na poziomie molekularnym, komoérkowym, narzadowym
iustrojowym, w tym zjawiska homeostazy, regulacji hormonalnej, reprodukcji oraz
starzenia si¢ organizmu,

3) podstawy biologii molekularnej, mechanizmy dziedziczenia i zaburzen genetycznych
oraz podstawy inzynierii genetycznej;

4) podstawy teoretyczne 1 metodyczne zastosowania instrumentalnych metod
analitycznych w diagnostyce laboratoryjnej;

5)  zasady wykonywania badan laboratoryjnych przy uzyciu metod manualnych i technik
zautomatyzowanych oraz autoryzacji wynikoéw;

6) wplyw substancji egzogennych, w tym skladnikow odzywczych, lekéw 1 uzywek
na wyniki laboratoryjnych badan diagnostycznych oraz techniki monitorowania st¢zenia
tych zwigzkoéw w materiale biologicznym;

7)  etyczne, spoteczne i1 prawne uwarunkowania wykonywania zawodu diagnosty

laboratoryjnego.

1.2. W zakresie umiejg¢tnosci absolwent potrafi:

1)  pobiera¢ materiat biologiczny do badan laboratoryjnych z zachowaniem zasad aseptyki
oraz oceniac jego przydatnos¢;

2) planowac i przeprowadzaé laboratoryjng strategi¢ diagnostyczng z wykorzystaniem
wspotczesnych zrodet informacji;

3) wykonywa¢ badania laboratoryjne oraz uzyskiwa¢ wiarygodne wyniki;

4)  wykorzystywac¢ wyniki badan laboratoryjnych do opisu stanu zdrowia;

5) rozwigzywa¢ problemy diagnostyczne mieszczace si¢ w zakresie dziedziny nauk

medycznych i nauk o zdrowiu;
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6) doradza¢ w procesie diagnostycznym;

7)  zarzadza¢ 1 kierowa¢ medycznym laboratorium diagnostycznym, w tym jego
personelem;

8)  okresla¢ priorytety w procesie diagnostycznym oraz konstruktywnie i na zasadzie
partnerstwa wspotpracowaé w jego trakcie z lekarzem i innymi osobami zwigzanymi
z procesem diagnostyczno-terapeutycznym;

9) wyszukiwa¢ i selekcjonowaé informacje z réznych zrodet, dokonywac ich krytycznej
oceny oraz formutowac opinie;

10) korzysta¢ z wiedzy 1 umiejetnosci praktycznych zgodnie z zasadami etyki i deontologii
oraz przepisami prawa;

11) planowa¢ wlasng aktywnos$¢ edukacyjng i stale doksztalca¢ si¢ w celu aktualizacji
wiedzy;

12) inspirowac inne osoby do uczenia si¢;

13) komunikowac si¢ ze wspotpracownikami w zespole i dzieli¢ si¢ wiedza;

14) komunikowa¢ si¢ z odbiorcami wynikéw badan laboratoryjnych.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1)  dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
1 potrzeb edukacyjnych;

2) pracy w zespole, przyjmujac w nim rézne role, ustalajgc priorytety, dbajac
o bezpieczenstwo wiasne, wspotpracownikoéw i otoczenia;

3) wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego 1 wspotpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze w $rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowo$ciowym,;

4)  identyfikacji 1 rozstrzygania dylematow zwigzanych z wykonywaniem zawodu
diagnosty laboratoryjnego w oparciu o zasady etyczne oraz formulowania opinii
dotyczacych réznych aspektow dziatalnosci zawodowe;;

5)  przestrzegania tajemnicy zawodowej i praw pacjenta;

6)  korzystania z obiektywnych zrodet informac;ji;

7)  formutowania wnioskow z wlasnych pomiarow lub obserwacji;

8) podejmowania dziatah zawodowych z szacunkiem do pracy wtasnej i innych ludzi oraz
dbania o powierzony sprzet;

9) przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach

dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych oséb.
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2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. NAUKI BIOLOGICZNO-MEDYCZNE (anatomia, biochemia, biofizyka medyczna,

biologia medyczna, farmakologia, fizjologia, histologia, immunologia, patofizjologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.WI1. mianownictwo anatomiczne, histologiczne i embriologiczne;

A.W2. budowe ciala ludzkiego w podejsciu topograficznym oraz czynnosciowym (uktad
kostno-stawowy, uklad mieg$niowy, uklad krazenia, uktad oddechowy, uktad
pokarmowy, uktad moczowy, uklady ptciowe, uklad nerwowy, narzady zmystow,
powtoka wspolna);

A.W3. prawidlowag budowe i funkcje komorek, tkanek, narzadéw i ukladow organizmu
ludzkiego oraz wspoélzaleznosci ich budowy i funkcji w warunkach zdrowia i
choroby;

A.W4. etapy cyklu komérkowego, w tym molekularne aspekty jego regulacji;

A.W5. mechanizmy regulacji funkcji narzagdow i1 uktadow organizmu cztowieka;

A.W6. mechanizmy dzialania hormondéw oraz konsekwencje zaburzen regulacji
hormonalnej;

A.W7. budowe, wihasciwosci fizykochemiczne 1 funkcje weglowodanow, lipidow,
aminokwasow, biatek, kwasoéw nukleinowych, hormonow 1 witamin;

A.WS8. procesy metaboliczne, mechanizmy ich regulacji oraz ich wzajemne powigzania
na poziomie molekularnym, komorkowym, narzadowym i ustrojowym;

A.W9. sposoby komunikacji migdzy komoérkami, a takze miedzy komorka a macierza
pozakomoérkowg oraz szlaki przekazywania sygnatow w komorce i1 przyklady
zaburzen w tych procesach;

A.W10. metody diagnostyki cytologicznej (techniki przygotowania i barwienia preparatow)
oraz automatyczne techniki fenotypowania, cytodiagnostyczne kryteria rozpoznania
1 réznicowania choréb nowotworowych i nienowotworowych;

A.W11. mechanizmy dziatania poszczegolnych grup lekow;

A.W12. wskazania, przeciwwskazania i dziatania niepozadane lekow;

A.W13. zasady monitorowania w plynach ustrojowych stezenia lekéw niezbgdnego
do uzyskania wiasciwego efektu terapeutycznego 1 minimalizowania dziatan

niepozadanych;
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A.W14. wplyw lekéw na wyniki badan laboratoryjnych;

A.W15. budowe 1 funkcje uktadu odporno$ciowego, w tym mechanizmy odpornosci
nieswoistej 1 swoistej organizmu,

A.W16. gtowny uktad zgodnosci tkankowej (Major histocompatibility complex, MHC);

A.W17. zasady oceny serologicznej i molekularnego typowania ludzkich antygendéw
leukocytarnych (Human leukocyte antigen, HLA);

A.W18. mechanizmy immunologii rozrodu;

A.W19. rodzaje i charakterystyke materialu biologicznego, zasady i1 metodyke jego
pobierania, transportu, przechowywania 1 przygotowania do  badan
immunologicznych;

A.W20. testy stuzace do jakosciowego i iloSciowego oznaczania antygenow, przeciwciat
i kompleksow immunologicznych;

A.W21. zjawiska biofizyczne zachodzace na poziomie komorek, tkanek i narzadow;

A.W22. pozytywne 1 negatywne efekty oddziatywan zewngtrznych czynnikow fizycznych

na organizm.

W zakresie umiejgtnosci absolwent potrafi:

A.Ul. przedstawia¢ topografi¢ narzadow ciata ludzkiego, postlugujac si¢ nazewnictwem
anatomicznym;

A.U2. stosowaé nazewnictwo anatomiczne do opisu stanu zdrowia i choroby;

A.U3. wskazywaé réznice w budowie i funkcjonowaniu organizmu na poszczeg6élnych
etapach rozwoju osobniczego;

A.U4. wykorzystywa¢ wiedz¢ biochemiczng do analizy 1 oceny procesow fizjologicznych
i patologicznych, w tym do oceny wptywu lekoéw i substancji toksycznych na te
procesy;

A.U5. wykrywa¢ 1 oznacza¢ aminokwasy, biatka, weglowodany, lipidy, hormony i
witaminy w materiale biologicznym oraz izolowa¢ i ocenia¢ jako$¢ i stezenie
kwasow nukleinowych;

A.U6. wykonywa¢ badania kinetyki reakcji enzymatycznych;

A.U7. dobiera¢ i wykonywac testy diagnostyczne do oznaczania antygenow i przeciwcial
w celu uzyskania wiarygodnych wynikow;

A.U8. wyizolowa¢ komorki uktadu odpornosciowego z materiatu biologicznego;

A.U9. réznicowac komorki uktadu odpornosciowego w warunkach in vitro;
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A.U10. wybiera¢ i przeprowadza¢ badania laboratoryjne oceniajace funkcjonowanie uktadu
odpornosciowego oraz interpretowac wyniki tych badan;

A.Ull. wykonywa¢ testy immunologiczne oceniajagce mechanizmy odpornosci nieswoiste;j
1 swoistej;

A.U12. stosowa¢ wiedz¢ biochemiczng do analizy procesow fizjologicznych i
patologicznych, w tym do oceny wptywu lekéw na te procesy;

A.U13. identyfikowa¢ 1 opisywa¢ skladniki strukturalne komorek, tkanek 1 narzadow
metodami mikroskopowymi oraz histochemicznymi;

A.U14. stosowac techniki histologiczne w celu opisu cech morfologicznych komorek i
tkanek patologicznie zmienionych;

A.U15. identyfikowa¢ 1 opisywaé biofizyczne podstawy funkcjonowania organizmu
ludzkiego;

A.U16. wyjasnia¢ wplyw czynnikéw srodowiskowych, w tym temperatury, przyspieszenia
ziemskiego, ci$nienia atmosferycznego, pola elektromagnetycznego oraz
promieniowania jonizujacego na organizm;

A.U17. przypisywac leki do poszczegolnych grup lekow oraz okre§la¢ gtéwne mechanizmy
ich dziatania, przemiany w ustroju i dzialania uboczne;

A.U18. wyjasnia¢ wplyw lekéw na wyniki laboratoryjnych badan diagnostycznych.

B. NAUKI CHEMICZNE I ELEMENTY STATYSTYKI (analiza instrumentalna,
chemia analityczna, chemia fizyczna, chemia ogodlna i nieorganiczna, chemia organiczna,

statystyka z elementami matematyki, statystyka medyczna, technologie informacyjne)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. =zagadnienia z zakresu chemii ogoélnej i nieorganicznej w stopniu niezbednym
do glebszego zrozumienia zagadnien z dyscypliny naukowej nauki chemiczne oraz
dyscypliny naukowej nauki biologiczne, a takze zasady oznaczania zwigzkoéw
nieorganicznych i metody postgpowania analitycznego stosowane w laboratoriach
medycznych;

B.W2. wlasciwosci chemiczne pierwiastkow i ich zwigzkow;

B.W3. podstawy budowy jadra atomowego 1 reakcji jadrowej, zwlaszcza rozpadu
promieniotworczego oraz zasady obliczen szybkosci rozpadu radionuklidoéw;

B.W4. mechanizmy tworzenia 1 rodzaje wigzan chemicznych oraz mechanizmy

oddziatywan migdzyczasteczkowych w rdznych stanach skupienia materii;



Dziennik Ustaw —-175 - Poz. 1573

B.W5. analityczne metody jakosciowej 1 ilosciowej oceny zwigzkéw nieorganicznych
1 organicznych oraz celowo$¢ stosowania tych metod w analizie medycznej;

B.W6. =zasady obliczen chemicznych niezb¢dnych w medycynie laboratoryjnej,
w szczegllnosci  obliczen zwigzanych ze sporzadzaniem, rozcienczaniem
iprzeliczaniem stgzen wyrazonych w standardowych 1 niestandardowych
jednostkach;

B.W7. podstawy kinetyki reakcji chemicznych oraz podstawowe prawa termochemii,
elektrochemii i zjawisk powierzchniowych;

B.W8. rol¢ zjawisk fizykochemicznych w przebiegu proceséw zachodzacych w warunkach
in vivo oraz in vitro z punktu widzenia kierunku ich przebiegu, wydajnosci,
szybkosci 1 mechanizmu;

B.W9. nomenklaturg, wlasciwosci oraz metody identyfikacji zwigzkoéw nieorganicznych
oraz kompleksowych;

B.W10. klasyczne metody analizy iloSciowej — analiz¢ wagowa, analiz¢ objetosciowa i
analize gazowa;

B.W11. klasyfikacje instrumentalnych technik analitycznych oraz podstawy teoretyczne
i metodyczne technik spektroskopowych, elektroanalitycznych, chromatograficznych
1 spektrometrii mas oraz ich zastosowanie w medycznej diagnostyce laboratoryjnej;

B.W12. zasady funkcjonowania aparatow stosowanych w spektrofotometrii w zakresie
nadfioletu 1 promieniowania widzialnego, spektrofluorymetrii, absorpcyjnej
1 emisyjnej spektrometrii atomowej, potencjometrii, konduktometrii, chromatografii
gazowej, wysokosprawnej chromatografii cieczowej 1 spektrometrii mas;

B.W13. kryteria wyboru metody analitycznej oraz statystyczne podstawy jej walidacji;

B.W14. podziat zwigzkéw wegla i zasady nomenklatury zwigzkoéw organicznych;

B.W15. struktur¢ zwigzkéw organicznych w ujeciu teorii orbitali atomowych i
molekularnych oraz efekt mezomeryczny i indukcyjny;

B.W16. rodzaje i mechanizmy reakcji chemicznych zwiazkoéw organicznych (substytucja,
addycja, eliminacja);

B.W17. wlasciwosci weglowodoréw, fluorowcoweglowodorow, zZwigzkow
metaloorganicznych, amin, nitrozwigzkow, alkoholi, fenoli, eteréow, aldehydow,
ketonow, kwasow karboksylowych, funkcyjnych i szkieletowych pochodnych
kwasow karboksylowych oraz pochodnych kwasu weglowego;

B.W18. budowe i wlasciwosci zwigzkow heterocyklicznych pigcio- i szeScioczionowych

z atomami azotu, tlenu i siarki oraz budowe 1 wtasciwosci zwigzkow pochodzenia
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B.W19.

B.W20.

B.W21.

naturalnego: alkaloidow, weglowodandw, peptydow, bialek oraz lipidow, w tym
steroidow 1 terpenow;

podstawowe narzg¢dzia informatyczne wykorzystywane w medycynie laboratoryjne;,
wtym medyczne bazy danych, arkusze kalkulacyjne 1 podstawy grafiki
komputerowej;

podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach
populacyjnych i diagnostycznych;

zasady prowadzenia badan obserwacyjnych, do$wiadczalnych oraz in vitro,

stuzacych rozwojowi medycyny laboratoryjne;.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul.
B.U2.

B.U3.

B.UA4.

B.US.

B.U6.

B.U7.

B.US.

B.U9.

B.U10.

B.UI1.

B.U12.

stosowa¢ podstawowe techniki laboratoryjne, w tym chemiczng analize jako$ciows;
dokonywa¢ doboru metody analitycznej oraz oceniaé jej przydatno$¢ w kontekscie
celu analizy, kalibracji metody, precyzji wykonania 1 obliczania wynikow,
z uwzglednieniem ich wiarygodnosci i analizy statystycznej;

wykonywac obliczenia chemiczne;

sporzadzac roztwory o okreslonych stezeniach, a takze roztwory o okreslonym pH,
zwlaszcza roztwory buforowe;

opisywa¢ wlasciwosci chemiczne pierwiastkow 1 zwigzkow nieorganicznych oraz
oceniac¢ trwato§¢ wigzan i reaktywno$§¢ zwigzkéw nieorganicznych na podstawie ich
budowy;

identyfikowa¢ substancje nieorganiczne;

mierzy¢ lub wyznacza¢ wielkos$ci fizykochemiczne oraz opisywa¢ i analizowad
wlasciwosci i procesy fizykochemiczne, stanowigce podstawe farmakokinetyki;
dobiera¢ metode analityczng shluzaca do rozwigzania konkretnego zadania
analitycznego oraz przeprowadzac jej walidacje;

okresla¢ budowe 1 wlasciwosci zwigzkow organicznych oraz relacje pomigdzy
strukturg tych zwigzkow a ich reaktywnoscia;

wykonywa¢ wszystkie czynnosci laboratoryjne z dbaloScia pozwalajaca
na zachowanie pelnego bezpieczenstwa swojego i 0séb wspotpracujacych;

ocenia¢ rozktad zmiennych losowych, wyznacza¢ S$rednia, mediang, przedziat
ufnosci, wariancje i odchylenia standardowe oraz formulowac i testowac hipotezy
statystyczne;

dobiera¢ metody statystyczne w opracowywaniu wynikow obserwacji i pomiarow;
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B.U13. wyjasnia¢ roznice miedzy badaniami prospektywnymi 1 retrospektywnymi,
randomizowanymi 1 kliniczno-kontrolnymi, opisami przypadkéw 1 badaniami
eksperymentalnymi oraz szeregowac je wedlug wiarygodnosci i jakosci dowodow
naukowych;

B.U14. planowa¢ 1 wykonywac¢ analizy chemiczne oraz interpretowac ich wyniki, a takze
wycigga¢ wnioski;

B.U15. postugiwa¢ si¢ programami komputerowymi w zakresie edycji tekstu, grafiki,
analizy statystycznej, przygotowania prezentacji oraz gromadzenia i wyszukiwania
potrzebnych informacji, pozwalajacych na konstruktywne rozwigzywanie

problemow.

C. NAUKI BEHAWIORALNE I SPOLECZNE (higiena 1 epidemiologia, historia
medycyny 1 diagnostyki laboratoryjnej, jezyk obcy, kwalifikowana pierwsza pomoc,

psychologia, socjologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WI1. historyczny postep mysli lekarskiej oparty na doskonaleniu technik diagnostycznych;

C.W2. istotne odkrycia naukowe dotyczace diagnostyki, leczenia oraz profilaktyki chordb
w roznych okresach historycznych;

C.W3. nowe osiaggni¢cia medyczne i1 procesy je ksztattujace oraz czotowych przedstawicieli
medycyny polskiej 1 $wiatowej;

C.W4. podstawy medycyny opartej na dowodach;

C.WS5. kierunki rozwoju diagnostyki laboratoryjnej, a takze rozwoju historycznej mysli
filozoficznej oraz etycznych podstaw rozstrzygania dylematéw moralnych,
zwigzanych z wykonywaniem zawodu diagnosty laboratoryjnego i innych zawodow
medycznych;

C.Wé6. fizyczne, biologiczne 1 psychologiczne uwarunkowania stanu zdrowia oraz metody
oceny stanu zdrowia jednostki 1 populacji;

C.W7. zaleznosci pomiedzy stylem zycia a zdrowiem 1 chorobg oraz spoteczne
uwarunkowania i ograniczenia wynikajace z choroby;

C.W8. rolg¢ stresu w etiopatogenezie i przebiegu chordb oraz sposoby radzenia sobie
ze stresem,;

C.W9. psychologiczne 1 socjologiczne uwarunkowania funkcjonowania jednostki

w spoteczenstwie;
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C.W10. sposoby identyfikacji czynnikéw ryzyka rozwoju choréb oraz dzialan
profilaktycznych;

C.WI11. metody badan epidemiologicznych oraz zadania systemu nadzoru sanitarno-
-epidemiologicznego;

C.W12. zasady, zadania oraz glowne kierunki dziatan w zakresie promocji zdrowia,
ze szczegllnym uwzglednieniem znajomosci roli elementdw zdrowego stylu zycia;

C.W13. zasady interpretowania czesto$ci wystepowania chorob i niepelnosprawnosci oraz
zasady oceny epidemiologicznej chorob cywilizacyjnych;

C.W14. metody oceny podstawowych funkcji zyciowych cztowieka w stanie zagrozenia oraz
zasady udzielania kwalifikowanej pierwszej pomocy w chorobach uktadu sercowo-
-naczyniowego, oddechowego, nerwowego 1 w zatruciach;

C.W15. zasady dotyczace bezpieczenstwa poszkodowanego oraz osoby ratujacej w trakcie

udzielania pierwszej pomocy, mozliwe zagrozenia biologiczne i srodowiskowe.

W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

C.Ul. stosowa¢ wiedze¢ z zakresu medycyny laboratoryjnej opartej na dowodach
naukowych;

C.U2. opisywaé strukture demograficzng ludnosci 1 na tej podstawie ocenia¢ problemy
zdrowotne populacji;

C.U3. stosowa¢ metody epidemiologiczne w rozwigzywaniu wieloczynnikowej etiologii
zjawisk zdrowotnych, probleméw prawdopodobienstwa i zmiennosci mierzonych
cech zdrowotnych;

C.U4. zebra¢ informacje na temat obecno$ci czynnikow ryzyka choréb zakaznych
i przewleklych oraz zaplanowa¢ dzialania profilaktyczne na roéznych poziomach
zapobiegania tym chorobom;

C.U5. dobiera¢, organizowa¢ 1 wykonywaé badania przesiewowe w profilaktyce chorob
cywilizacyjnych;

C.U6. wplywaé¢ na ksztaltowanie wlasciwych postaw oraz dziatan pomocowych
i zaradczych, a takze stosowa¢ metody kierowania zespotem i motywowacé innych
do osiggania celu;

C.U7. motywowa¢ innych do zachowan prozdrowotnych;

C.U8. rozpoznawaé stany zagrozenia zycia z zastosowaniem praktycznych sposobow oceny

uktadu oddechowego;
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C.U9.

C.U10.
C.Ull.

C.U12.

C.U13.

rozpoznawa¢ nagle zatrzymanie krazenia 1 stosowa¢ uniwersalny algorytm
postepowania w zakresie podstawowych czynno$ci reanimacyjnych u dorostych
1 dzieci, w tym z uzyciem automatycznego defibrylatora zewngtrznego;

udziela¢ pomocy poszkodowanemu w przypadku urazu, krwotoku lub zatrucia;
rozpoznawa¢ wlasne ograniczenia, dokonywa¢ samooceny deficytéw 1 potrzeb
rozwojowych oraz planowa¢ aktywnos$¢ edukacyjna;

analizowa¢ piSmiennictwo medyczne, w tym w jezyku obcym, oraz wyciagaé
wnioski w oparciu o dostgpng literaturg;

porozumiewaé si¢ z pacjentem w jednym z jezykow obcych na poziomie B2+

Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jgzykowego.

D. NAUKI KLINICZNE ORAZ PRAWNE 1 ORGANIZACYJNE ASPEKTY
MEDYCYNY LABORATORYJNEJ (propedeutyka medycyny, etyka zawodowa,

organizacja medycznych laboratoriow diagnostycznych, prawo medyczne, systemy jakosci

1 akredytacja laboratoriow)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.WI.

D.W2.
D.W3.

D.W4.

D.W5.

D.Wé.

D.W7.

D.W8.

D.Wo.

pojecie choroby, jako nastepstwa zmiany struktury i funkcji komorek, tkanek
1 narzadow;

wybrane choroby, ich symptomatologi¢ 1 etiopatogenezg;

rol¢ laboratoryjnych badan diagnostycznych w rozpoznawaniu schorzen i rokowaniu
oraz monitorowaniu terapii;

struktur¢ organizacyjna oraz zasady dzialania medycznych laboratoriow
diagnostycznych i innych podmiotéw systemu ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej
Polskiej;

przepisy prawa dotyczace wykonywania zawodu diagnosty laboratoryjnego, a takze
obowiazki 1 prawa diagnosty laboratoryjnego;

prawa pacjenta 1 konsekwencje prawne ich naruszenia;

zasady doboru badan laboratoryjnych w medycynie sagdowej;

podstawowe pojecia z zakresu prawa oraz miejsce prawa w zyciu spoteczenstwa,
ze szczegdlnym uwzglednieniem praw cztowieka i prawa pracy;

wplyw czynnikow przedlaboratoryjnych, laboratoryjnych i pozalaboratoryjnych

na jakos$¢ wynikéw badan;

D.W10. zasady kontroli jakosci badan laboratoryjnych oraz sposoby jej dokumentacji;



Dziennik Ustaw - 180 — Poz. 1573

D.WI11. zasady organizacji i zarzadzania laboratorium, z uwzglednieniem organizacji pracy,
obiegu informacji, rejestracji i archiwizacji wynikow, wyliczania kosztow badan,
zasady ergonomii oraz bezpieczenstwa i higieny pracy;

D.W12. zasady organizacji i wdrazania systemu jakosci w medycznych laboratoriach
diagnostycznych zgodnie z normami ISO (International Organization for
Standardization) oraz obowigzujacymi procedurami akredytacji 1 certyfikacji;

D.W13. zasady komunikowania interpersonalnego w relacjach diagnosta laboratoryjny —
odbiorca wyniku oraz diagnosta laboratoryjny — pracownicy systemu ochrony
zdrowia;

D.W14. zasady ochrony wlasnosci intelektualnej;

D.W15. zasady badan biomedycznych prowadzonych z udziatem ludzi oraz badan z udzialem

zwierzat.

W zakresie umiejg¢tnosci absolwent potrafi:

D.Ul. wyjasnia¢ zwigzki pomiedzy nieprawidtowymi funkcjami tkanek, narzadow i1
uktadow a objawami klinicznymi;

D.U2. opisywa¢ symptomatologi¢ choréb oraz proponowaé¢ model postepowania
diagnostyczno-farmakologicznego;

D.U3. stosowa¢ zasady kontroli jakoS$ci, bezpieczenstwa i higieny pracy oraz Dobrej
Praktyki Laboratoryjnej okreslonej w przepisach wydanych na podstawie art. 16 ust.
15 ustawy z dnia 25 lutego 2011 r. o substancjach chemicznych i ich mieszaninach
(Dz. U. 22019 r. poz. 1225), zwanej dalej ,,Dobra Praktyka Laboratoryjng”;

D.U4. organizowac stanowisko pracy zgodnie z obowiazujacymi wymaganiami ergonomii,
przepisami w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy, ochrony przeciwpozarowe;j
i ochrony srodowiska;

D.US. stosowa¢ podstawowe regulacje prawne dotyczace organizacji medycznych
laboratoriow diagnostycznych;

D.U6. przestrzega¢ praw pacjenta, w tym w szczego6lnosci prawa do informacji o stanie
zdrowia, prawa do zachowania w tajemnicy informacji zwigzanych z pacjentem,
prawa do poszanowania intymnos$ci i godno$ci oraz prawa do dokumentacji
medycznej;

D.U7. przeprowadza¢ walidacj¢ metod analitycznych zgodna z zasadami kontroli jakoS$ci
w medycznych laboratoriach diagnostycznych oraz zasadami Dobrej Praktyki

Laboratoryjnej;
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D.U8. prowadzi¢ dokumentacje zarzadzania jakoscia w medycznym laboratorium
diagnostycznym,;

D.U9. okresli¢ kwalifikacje personelu laboratoryjnego;

D.U10. rozwigzywaé problemy zwigzane z kierowaniem oraz zarzadzaniem medycznym
laboratorium diagnostycznym zgodnie z zasadami etyki, przepisami prawa oraz

zasadami Dobrej Praktyki Laboratoryjne;j.

E. NAUKOWE ASPEKTY MEDYCYNY LABORATORYJNEJ (biochemia kliniczna,
biologia molekularna, cytologia kliniczna, diagnostyka laboratoryjna, genetyka medyczna,
diagnostyka molekularna, immunopatologia z immunodiagnostyka, patomorfologia,

toksykologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

E.WI1. zaburzenia ustrojowych przemian metabolicznych, charakteryzujacych przebieg
réznych chorob;

E.W2. czynniki  chorobotworcze  zewngtrzne 1 wewngtrzne,  modyfikowalne
i niemodyfikowalne;

E.W3. patogeneze¢ 1 symptomatologi¢ choréb uktadéw: sercowo-naczyniowego,
moczowego, pokarmowego 1 ruchu, a takze choréb metabolicznych, endokrynnych,
nowotworowych 1 neurodegeneracyjnych oraz zaburzen gospodarki wodno-
-elektrolitowej i kwasowo-zasadowe;;

E.W4. procesy regeneracji oraz naprawy tkanek 1 narzadow;

E.W5. metody oceny procesow biochemicznych w warunkach fizjologicznych
1 patologicznych;

E.W6. funkcje genomu, transkryptomu i proteomu cztowieka oraz procesy replikacji,
naprawy 1 rekombinacji kwasu deoksyrybonukleinowego (DNA), transkrypcji
1 translacji oraz degradacji DNA, kwasu rybonukleinowego (RNA) i biatek;

E.W7. mechanizmy regulacji ekspresji gendéw, aspekty transdukcji sygnalu, aspekty
regulacji procesow wewnatrzkomorkowych oraz problematyke rekombinacji i
klonowania DNA;

E.W8. zasady i zastosowanie technik biologii molekularnej oraz technik cytogenetyki

klasycznej i1 cytogenetyki molekularnej;



Dziennik Ustaw —-182 - Poz. 1573

E.W9. tradycyjne metody diagnostyki cytologicznej, w tym techniki przygotowania
1 barwienia preparatow, a takze automatyczne techniki fenotypowania oraz
cytodiagnostyczne kryteria rozpoznawania i roznicowania chorob;

E.W10. podstawy genetyki klasycznej, populacyjnej i molekularnej;

E.W11. mechanizmy zaburzen genetycznych u cztowieka;

E.W12. wskazania oraz metody laboratoryjne uzywane do genetycznej diagnostyki
niepetnosprawnosci intelektualnej, dysmorfii, zaburzen rozwoju, zaburzen cielesno-
-ptciowych, niepowodzen rozrodu, predyspozycji do nowotworOw oraz genetycznej
diagnostyki prenatalne;j;

E.W13. podstawy genetyczne roznych choréb oraz genetyczne mechanizmy nabywania
lekoopornosci;

E.W14. nazewnictwo patomorfologiczne;

E.W15. metody diagnostyczne wykorzystywane w patomorfologii;

E.W16. mechanizmy rozwoju procesu zapalnego oraz techniki immunologiczne pozwalajace
na ocen¢ przebiegu tego procesu;

E.W17. metody otrzymywania i stosowania przeciwcial monoklonalnych i poliklonalnych
w diagnostyce, leczeniu i monitorowaniu terapii;

E.W18. rol¢ badan immunologicznych w rozpoznawaniu i monitorowaniu zaburzen
odpornosci oraz kryteria doboru tych badan;

E.W19. mechanizmy powstawania oraz mozliwosci diagnostyczne i terapeutyczne choréb
autoimmunizacyjnych, reakcji nadwrazliwo$ci, wrodzonych i nabytych niedoboréw
odpornosci;

E.W20. problematyke z zakresu immunologii nowotworow;

E.W21. problematyk¢ z zakresu immunologii transplantacyjnej, zasady doboru dawcy i
biorcy przeszczepow narzadow oraz komorek macierzystych;

E.W22. rodzaje przeszczepéw 1 mechanizmy immunologiczne odrzucania przeszczepu
allogenicznego;

E.W23. rol¢ badan laboratoryjnych w rozpoznaniu, monitorowaniu, przewidywaniu
i profilaktyce zaburzen narzagdowych i uktadowych;

E.W24. zasady doboru, wykonywania i organizowania badan przesiewowych w diagnostyce
chorob;

E.W25. profile badan laboratoryjnych oraz schematy i algorytmy diagnostyczne w réznych

stanach klinicznych, w tym w chorobach uktadéow: krazenia, moczowo-ptciowego,
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oddechowego, pokarmowego i ruchu, a takze w chorobach metabolicznych,
endokrynologicznych i neurologicznych;

E.W26. wskazania do poszerzenia diagnostyki laboratoryjnej w wybranych stanach
chorobowych oraz zalecane testy specjalistyczne;

E.W27. zasady interpretacji wynikow badan laboratoryjnych w celu zr6znicowania stanow
fizjologicznych 1 patologicznych;

E.W28. zagadnienia z zakresu toksykologii ogolnej i szczegdtowe;;

E.W29. wlasciwosci fizyczne i chemiczne ksenobiotykow oraz zaleznos$ci miedzy strukturg
zwigzkéw chemicznych a reakcjami zachodzacymi w organizmach zywych
1 dziataniem szkodliwym lub toksycznym ksenobiotykow;

E.W30. zasady pobierania materiatu biologicznego do badan toksykologicznych, jego
transportu, przechowywania i przygotowania do analizy;

E.W31. podstawy metody zaplodnienia pozaustrojowego (in vitro) i genetycznej diagnostyki
preimplantacyjnej;

E.W32. nowe osiggni¢cia medycyny laboratoryjne;.

W zakresie umiejgtnosci absolwent potrafi:

E.Ul. wskazywa¢ zaleznosci pomigdzy nieprawidtowosciami morfologicznymi a
funkcjami tkanek, narzadéw 1 uktadéw, objawami klinicznymi oraz strategia
diagnostyczna;

E.U2. postugiwaé si¢ laboratoryjnymi technikami mikroskopowania oraz technikami
patomorfologicznymi, pozwalajagcymi na ocen¢ wyktadnikow morfologicznych
zjawisk chorobowych w preparatach komorek i1 tkanek pobranych za zycia pacjenta
albo po$miertnie;

E.U3. rozpoznawa¢ zmiany morfologiczne charakterystyczne dla okreslonej jednostki
chorobowej;

E.U4. zinterpretowa¢ wyniki badan patomorfologicznych;

E.US. ocenia¢ aktywno§¢ komoérek uktadu odpornosciowego zaangazowanych w
odpowiedz przeciwnowotworows;

E.U6. dobiera¢ 1 przeprowadza¢ badania laboratoryjne oparte na technikach
immunochemicznych oraz zinterpretowac uzyskane wyniki;

E.U7. wskazywa¢ zalezno$ci pomiedzy zaburzeniami przemian metabolicznych, jednostka
chorobowa, stylem zycia, plcig 1 wiekiem pacjenta a wynikami laboratoryjnych

badan diagnostycznych;
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E.U8. dobiera¢ testy biochemiczne odpowiednie do rozpoznania, diagnostyki réznicowej
1 monitorowania przebiegu wybranych chorob;

E.U9. wykonywa¢ jakosciowe i iloSciowe badania biochemiczne niezbedne do oceny
zaburzen szlakéw metabolicznych w r6znych stanach klinicznych;

E.U10. wykonywa¢ oznaczenia parametrow roéwnowagi kwasowo-zasadowej i wodno-
-elektrolitowej;

E.Ull. przewidywa¢ wplyw przebiegu choroby i postepowania terapeutycznego na wyniki
badan laboratoryjnych;

E.Ul12. postugiwa¢ si¢ technikami biologii molekularnej oraz technikami cytogenetyki
klasycznej 1 molekularnej w badaniach laboratoryjnych, a takze zinterpretowac
uzyskane wyniki;

E.U13. korzysta¢ z genetycznych baz danych, w tym internetowych, i wyszukiwaé potrzebne
informacje za pomocg dostepnych narze¢dzi;

E.Ul4. uzyskiwa¢ wiarygodne wyniki laboratoryjnych badan cytologicznych oraz
zinterpretowac uzyskane wyniki;

E.U15. oszacowa¢ ryzyko ujawnienia si¢ choréb o podilozu genetycznym u potomstwa
w oparciu o predyspozycje rodzinne i wptyw czynnikoéw Srodowiskowych oraz
oceni¢ ryzyko urodzenia si¢ dziecka z aberracjami chromosomowymi;

E.Ul6. zinterpretowa¢ wyniki badan genetycznych molekularnych i cytogenetycznych oraz
zapisac je, uzywajac obowigzujacej miedzynarodowej nomenklatury;

E.U17. ustali¢ algorytm diagnostyczny i zaproponowaé badania genetyczne dla pacjentow
poradni genetycznej;

E.U18. tworzy¢, weryfikowa¢ 1 interpretowaé przedzialy referencyjne oraz oceniaé
dynamik¢ zmian parametréw laboratoryjnych;

E.U19. ocenia¢ warto$¢ diagnostyczng badan i ich przydatnos¢ w procesie diagnostycznym;

E.U20. zaproponowac optymalny, utatwiajacy postawienie wiasciwej diagnozy, dobor badan
w oparciu o elementy diagnostycznej charakterystyki testow oraz zgodnie z zasadami
medycyny laboratoryjnej opartej na dowodach naukowych;

E.U21. zinterpretowa¢ wyniki badan laboratoryjnych celem wykluczenia badz rozpoznania
schorzenia, diagnostyki réznicowej chordb, monitorowania przebiegu schorzenia
1 oceny efektow leczenia w réznych stanach klinicznych;

E.U22. ocenia¢ spojnos¢ zbiorczych wynikéw badan, w tym badan biochemicznych

1 hematologicznych;
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E.U23. ocenia¢ skutki dziatania substancji toksycznych w organizmie oraz opisywac
zaburzenia metaboliczne 1 morfologiczne wywotane przez ksenobiotyki;

E.U24. dobiera¢ material biologiczny do badan toksykologicznych oraz stosowac
odpowiednie analizy toksykologiczne;

E.U25. wykonywac jakoSciowe i ilo§ciowe badania parametréw toksykologicznych;

E.U26. zinterpretowa¢ wyniki badan toksykologicznych w aspekcie rozpoznania zatrucia
okreslonym ksenobiotykiem,;

E.U27. przeprowadza¢ krytyczng analize informacji zawartych w publikacjach naukowych

dotyczacych zagadnien medycyny laboratoryjne;.

F. PRAKTYCZNE ASPEKTY MEDYCYNY LABORATORYJNEJ (analityka
ogoblna, techniki pobierania materiatu biologicznego, chemia kliniczna, diagnostyka
izotopowa, diagnostyka mikrobiologiczna, diagnostyka parazytologiczna, hematologia

laboratoryjna, praktyczna nauka zawodu, serologia grup krwi i transfuzjologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

F.WI1. podstawowe problemy przedanalitycznej, analitycznej i1 poanalitycznej fazy
wykonywania badan;

F.W2. czynniki wptywajace na wiarygodnos¢ wynikow badan laboratoryjnych;

F.W3. elementy diagnostycznej charakterystyki badan;

F.W4. zasady zlecania badan laboratoryjnych, przyjmowania zlecen na wykonanie badan
oraz zasady dokumentacji zlecen;

F.W5. zasady kontroli jakos$ci badan laboratoryjnych i sposoby jej dokumentowania;

F.W6. rodzaje i charakterystyke materiatlu biologicznego wykorzystywanego do badan
hematologicznych,  serologicznych,  koagulologicznych,  immunologicznych,
biochemicznych, wirusologicznych, mikrobiologicznych, parazytologicznych,
toksykologicznych, genetycznych oraz medycyny nuklearnej i sadowej;

F.W7. zasady i techniki pobierania materialu biologicznego, w tym krwi, moczu, katu,
ptynu mézgowo-rdzeniowego 1 stawowego, ptyndw z jam ciala, tre$ci zotadkowe;j
1 dwunastniczej oraz wymazdow, poptuczyn i zeskrobin;

F.W8. wytyczne dotyczace transportu, przechowywania i przygotowywania do analizy
materialu biologicznego;

F.W9. teoretyczne i praktyczne aspekty metodyki jakosciowego i ilo§ciowego oznaczania
stezen weglowodanow, lipidow, biatek 1 metabolitéw tych zwigzkow w plynach

ustrojowych;
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F.W10. teoretyczne i praktyczne aspekty metodyki oznaczania parametrow réwnowagi
kwasowo-zasadowej 1 wodno-elektrolitowej;

F.WI11. teoretyczne i praktyczne aspekty wykonywania prob czynnosciowych;

F.W12. dzialanie promieniowania jonizujacego na organizmy zywe oraz wybrane
zagadnienia z zakresu ochrony radiologicznej;

F.W13. bezpieczne parametry fal mechanicznych, promieniowania jonizujacego oraz pol
elektrycznych 1 magnetycznych, stosowanych w diagnostyce i terapii medycznej;

F.W14. problematyke badan radioizotopowych wykorzystywanych w diagnostyce
laboratoryjnej;

F.W15. morfologig, fizjologie, metabolizm, genetyke, mechanizmy chorobotwodrczo$ci oraz
ogo6lne zasady taksonomii wiruséw, bakterii, grzybow i1 pasozytow;

F.W16. zasady diagnostyki poszczegdlnych rodzajow drobnoustrojéw, w tym zasady doboru
odpowiednich podtéz i1 metod diagnostycznych do identyfikacji gatunkowe;j
drobnoustrojoéw 1 pasozytow;

F.W17. budowg i funkcje komorek uktadu krwiotworczego oraz wspoétzaleznos¢ ich budowy
i funkcji w warunkach fizjologicznych i patologicznych;

F.W18. metody laboratoryjnej oceny zaburzen hematopoezy w aspekcie zmian
morfologicznych i1 czynno$ciowych oraz mechanizméw rozwoju choroby;

F.W19. istotne klinicznie uklady grupowe skladnikow komoérkowych krwi i biatek osocza
oraz ich znaczenie w transfuzjologii;

F.W20. zasady doboru krwi do przetoczen oraz patomechanizm i diagnostyke odczynow
poprzetoczeniowych;

F.W21. wytyczne dotyczace organizacji i zarzadzania badaniami laboratoryjnymi w miejscu

opieki nad pacjentem (Point of care testing, POCT).

W zakresie umiejg¢tnosci absolwent potrafi:

F.Ul. wyjasnia¢ pacjentowi lub zleceniodawcy wplyw czynnikéw przedlaboratoryjnych
na jako$¢ wyniku badania laboratoryjnego, w tym konieczno$¢ powtorzenia badania
laboratoryjnego;

F.U2. poinstruowaé¢ pacjenta przed pobraniem materialu biologicznego do badan
laboratoryjnych;

F.U3. pobiera¢ material biologiczny do badaf laboratoryjnych z zachowaniem zasad
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz, w razie potrzeby, udzieli¢ pierwszej pomocy

przedmedycznej;
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F.U4. ocenia¢ przydatnos¢ materialu biologicznego do badan, przechowywaé go
1 przygotowywac do analizy, kierujac si¢ zasadami Dobrej Praktyki Laboratoryjnej;

F.U5. dobiera¢ metod¢ analityczng odpowiednig do celu analizy, majac na uwadze sposob
kalibracji, obliczania wynikow, wymagang doktadno$¢ wykonania oznaczenia
i analiz¢ statystyczng, z uwzglednieniem wiarygodnosci analitycznej wynikow i ich
przydatnosci diagnostycznej;

F.U6. postugiwa¢ si¢ prostym 1 zaawansowanym technicznie sprz¢tem 1 aparaturg
medyczng, stosujac si¢ do zasad ich uzytkowania i konserwacji;

F.U7. stosowac procedury walidacji aparatury pomiarowej i metod badawczych;

F.U8. prowadzi¢ i dokumentowa¢ wewnatrzlaboratoryjng i zewnatrzlaboratoryjna kontrole
jakosci badan laboratoryjnych;

F.U9. wykonywa¢ Dbadania jakoSciowe 1 iloSciowe parametrow  gospodarki
weglowodanowej, lipidowej, biatkowej, elektrolitowej i kwasowo-zasadowej;

F.U10. uzyskiwa¢ wiarygodne wyniki jakosciowych 1 iloSciowych badan ptynow
ustrojowych, wydalin 1 wydzielin, w tym ptynu mézgowo-rdzeniowego i1 stawowego,
ptynéw z jam ciata, tresci zotadkowej i dwunastniczej oraz wymazoéw, popluczyn
1 zeskrobin;

F.U1l. dobiera¢ i stosowa¢ wlasciwe izotopy promieniotworcze w celach diagnostycznych;

F.U12. zaplanowa¢ 1 wykonywa¢ badania laboratoryjne z zakresu diagnostyki
wirusologicznej,  bakteriologicznej, = mykologicznej 1 parazytologicznej,
z uwzglednieniem metod mikroskopowych, hodowlanych, biochemicznych,
serologicznych, biologicznych i molekularnych;

F.U13. stosowa¢ metody oznaczania wrazliwosci drobnoustrojow na antybiotyki
i chemioterapeutyki;

F.Ul4. stosowa¢ metody wykrywania opornosci drobnoustrojow na antybiotyki
1 chemioterapeutyki;

F.U15. wykonywa¢ — z zastosowaniem metod manualnych i automatycznych — badania
hematologiczne i koagulologiczne;

F.U16. dokonywa¢ oceny cytomorfologicznej preparatow mikroskopowych krwi
obwodowej 1 szpiku kostnego;

F.U17. oznacza¢ grupe krwi w uktadach grupowych;

F.U18. wykonywa¢ posrednie 1 bezposrednie testy antyglobulinowe oraz proby zgodnosci

serologicznej;
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F.U19.

F.U20.

F.U21.

F.U22.

F.U23.

uzyskiwa¢ wiarygodne wyniki badan cytomorfologicznych, cytochemicznych,
cytoenzymatycznych i cytofluorymetrycznych;

ocenia¢ poprawnos$¢ 1 zinterpretowaé poszczegdlne oraz zbiorcze wyniki badan
w aspekcie rozpoznawania okreslonej patologii;

proponowac¢ algorytmy, profile i schematy postepowania diagnostycznego w réznych
stanach klinicznych, zgodne z zasadami etyki zawodowej, wymogami Dobrej
Praktyki Laboratoryjnej i medycyny laboratoryjnej opartej na dowodach naukowych;
dokonywaé krytycznej analizy, syntezy i1 oceny probleméw diagnostycznych,
formutujac na ich podstawie wnioski przydatne lekarzowi w stawianiu wlasciwej
diagnozy, zgodnej z postgpem wiedzy i rachunkiem ekonomicznym;

stosowal przepisy prawa, wytyczne oraz rekomendacje w zakresie wykonywania
badan laboratoryjnych i badan w miejscu opieki nad pacjentem (Point of care testing,

POCT).

G. METODOLOGIA BADAN NAUKOWYCH (éwiczenia specjalistyczne i

metodologia badan)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

G.WI.

metody 1 techniki badawcze stosowane w ramach realizowanego badania

naukowego.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

G.Ul.
G.U2.
G.U3.
G.U4.
G.Us.

zaplanowac badanie naukowe i omowic jego cel oraz spodziewane wyniki;
zinterpretowac badanie naukowe i odnies¢ je do aktualnego stanu wiedzy;
korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej;
przeprowadzi¢ badanie naukowe, zinterpretowac 1 udokumentowac jego wyniki;

zaprezentowac wyniki badania naukowego.

H. PRAKTYKIZAWODOWE

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

H.WI.

zasady bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ochrony przeciwpozarowej, a takze

regulamin pracy obowigzujacy w podmiocie, w ktorym odbyt praktyke zawodowa;
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H.W2. struktur¢ organizacyjng laboratorium, w ktorym odbyt praktyke zawodowa oraz
zasady wspoOtpracy laboratorium z oddziatami szpitala, poradniami przyszpitalnymi
1 pozaszpitalnymi jednostkami, dla ktorych laboratorium wykonuje badania;

H.W3. zasady pobierania materiatu biologicznego, jego transportu oraz przygotowania
do badan;

H.W4. zasady obiegu informacji, w tym rejestracj¢ 1 archiwizacj¢ wynikéw badan oraz
koszty badan;

H.WS5. laboratoryjne systemy informatyczne w laboratorium, w ktéorym odbyt praktyke
zawodowa;

H.W6. zasady mechanizacji 1 automatyzacji badan laboratoryjnych;

H.W7. zasady prowadzenia wewnatrz- i zewnatrzlaboratoryjnej kontroli jako$ci badan;

H.W8. metody oznaczania laboratoryjnych parametrow diagnostycznych.

W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

H.U1l. organizowac prac¢ w poszczego6lnych pracowniach laboratorium diagnostycznego;

H.U2. pobiera¢, przyjmowaé, dokumentowaé 1 wstepnie przygotowywaé materiat
biologiczny do badan diagnostycznych;

H.U3. przeprowadza¢ badania diagnostyczne z zakresu analityki ogolnej, chemii klinicznej,
biochemii klinicznej, hematologii 1 koagulologii, serologii grup krwi i
transfuzjologii, immunologii, diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologiczne;j;

H.U4. prowadzi¢ kontrol¢ jakosci badan 1 dokumentacje laboratoryjng zgodnie
z obowigzujacymi przepisami oraz zasadami Dobrej Praktyki Laboratoryjnej 1 etyki

zawodowej.

IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1. Weryfikacja osiagnigtych efektow wuczenia si¢ wymaga zastosowania
zréznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci
1 kompetencji spotecznych, ktorych dotycza te efekty.

2. Osiagnicte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowac za pomoca
egzaminow ustnych lub pisemnych.

3. Jako formy egzamindéw pisemnych mozna stosowal eseje, raporty, krotkie

ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple choice questions, MCQ),
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testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple response questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub
dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i s3 ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy napoziomie wyzszym niz sama znajomo$¢ zagadnien (poziom zrozumienia
zagadnien, umiejetno$¢ analizy i syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Weryfikacja osiggnigtych efektow uczenia si¢ w kategorii umiej¢tnosci w zakresie
komunikowania si¢ oraz proceduralnych (manualnych), wymaga bezposredniej obserwacji

studenta demonstrujagcego umiejetnos¢ w warunkach zapewniajacych przejrzystosé

1 obiektywizm formutowania ocen.
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Zalacznik nr 7
STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU FIZJOTERAPEUTY

I.  SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania
zawodu fizjoterapeuty prowadzonego na studiach na kierunku fizjoterapia, zwanych dalej
,,studiami”.

1.2. Studia sg jednolitymi studiami magisterskimi.

1.3. Studia trwajg nie krdocej niz 10 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaje¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza
niz 5260.

1.5. Liczba punktéw ECTS konieczna do ukonczenia studiow nie moze by¢ mniejsza
niz 300.

1.6. Kierunek fizjoterapia jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej — nauki

medyczne albo nauki o zdrowiu, albo nauki o kulturze fizycznej, jako dyscypliny wiodace;j.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztalcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiow;

2)  grup zajec zintegrowanych taczacych dwa lub wigcej zagadnien z dyscypliny naukowej,
do ktorej jest przyporzadkowany kierunek studiéw;

3)  wielodyscyplinarnych grup zaje¢ poswigconych okreslonym zagadnieniom.

2.2. W przypadku studiéw o profilu:

1) ogolnoakademickim — program studidéw obejmuje zajecia lub grupy zajeé, zwigzane
z prowadzong w uczelni dzialalnos$cia naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktdrej jest
przyporzadkowany kierunek studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze
wigckszym niz 50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow
iuwzglednia udziat studentdéw w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia

dziatalnosci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci;
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2)  praktycznym — program studidow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztattujace
umiejetnosci praktyczne, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz

50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3.  MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH ORAZ

PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga si¢ szczegolowe Liczba Liczba
efekty uczenia si¢ godzin punktow
ECTS
A. Biomedyczne podstawy fizjoterapii 400 25
B.  Nauki ogdlne 300 18
C.  Podstawy fizjoterapii 780 45
D.  Fizjoterapia kliniczna 1670 99
E.  Metodologia badan naukowych 50 25
F.  Praktyki fizjoterapeutyczne 1560 58
Razem 4760 270

3.1. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 500 godzin (30 punktow
ECTYS), ktore moga by¢ realizowane jako zajecia uzupetniajace efekty uczenia si¢ w kategorii
wiedzy, umiejetnosci lub kompetencji spotecznych, z tym ze program studiow umozliwia
studentowi wybor zaje¢, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie mniejszym niz 5%

liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3.2. Zajecia z wychowania fizycznego sa zajgeciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajeciom tym nie

przypisuje si¢ punktow ECTS.

3.3. Program studiéw umozliwia studentom uzyskanie nie mniej niz:

1) 5 punktow ECTS w ramach zaje¢ z dziedziny nauk humanistycznych lub nauk
spotecznych;

2) 22 punktow ECTS (przypisanych do grupy zaje¢ E) za przygotowanie pracy

dyplomowej i przygotowanie do egzaminu dyplomowego.
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3.4. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztalcenia
z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegto$¢, nie moze by¢ wigksza niz 25%

liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. PRAKTYKI FIZJOTERAPEUTYCZNE

Zakres praktyk Termin praktyk Liczba Liczba
fizjoterapeutycznych godzin | punktow
ECTS
Praktyka asystencka nie wczesniej niz po 150 5
drugim semestrze studiow
Wakacyjna praktyka z kinezyterapii nie wczesniej niz po 300 11
czwartym semestrze
studiow
Praktyka z fizjoterapii kliniczne;, nie wczesniej niz w trakcie 100 4
fizykoterapii 1 masazu piatego semestru studiow
Wakacyjna praktyka profilowana — nie wczesniej niz po 200 7
wybieralna szOstym semestrze studiow
Praktyka z fizjoterapii kliniczne;j, nie wczesniej niz w trakcie 100 4
fizykoterapii i masazu siodmego semestru
studiow
Wakacyjna praktyka profilowana — nie wczesniej niz po 200 7
wybieralna 6smym semestrze studiow
Praktyka z fizjoterapii kliniczne;j, w trakcie dziesigtego 510 20
fizykoterapii i masazu — praktyka semestru studiow
semestralna

4.1. Praktyka z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii 1 masazu odbywa si¢ po
zrealizowaniu zaje¢ umozliwiajacych osiggniecie efektow uczenia si¢ z zakresu kinezyterapii,
fizykoterapii 1 masazu. W ramach tej praktyki student wykonuje okre$lone czynnosci

z udziatem pacjenta pod nadzorem opiekuna praktyk.

4.2. Praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej dzieci i os6b dorostych, w tym osob
starszych, odbywa si¢ po zrealizowaniu zaje¢ umozliwiajacych osiagnigcie efektow uczenia
si¢ w kategorii umiejetnosci wykonywania okreslonych czynnosci fizjoterapeutycznych z

dzieémi i osobami dorostymi, w tym osobami starszymi, posiadajgcymi rézne dysfunkcje.
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4.3. Program praktyk, forme¢ i terminy ich odbywania oraz sposob weryfikacji

osiggnigtych efektow uczenia si¢ ustala uczelnia.

5. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztatcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na

osiggnigcie efektow uczenia sie.

5.2. Zajgcia ksztalttujace umiejetnosci praktyczne przewidziane programem studiow sg
realizowane w odpowiednio wyposazonych do realizowanych zaje¢ pracowniach uczelni lub

podmiotéw, z ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia w tym zakresie.

5.3. Zajgcia w grupie zaje¢ A sa realizowane w pracowniach: anatomii, fizjologii,
biomechaniki, pierwszej pomocy, wyposazonych w sprzet zapewniajacy prawidlowa

realizacj¢ efektow uczenia sig.

5.4. Zajgcia w grupie zaje¢ C moga by¢ realizowane w szczegdlnosci w:

1)  pracowniach kinezyterapii, fizykoterapii i masazu;

2) podmiotach wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza posiadajacych odpowiednia
infrastrukture do realizacji zaj¢¢ z zakresu medycyny fizykalnej, w tym w sanatoriach;

3) podmiotach wykonujacych dziatalnos¢ lecznicza lub pracowniach protetycznych,
prowadzacych dzialalno$¢ w zakresie zaopatrzenia ortopedycznego oraz protetyki
1 ortotyki;

4) salach gimnastycznych, klubach sportowych, szkolach lub o$rodkach specjalnych,
posiadajacych odpowiednig infrastruktur¢ do realizacji zagadnien z zakresu

adaptowanej aktywnosci fizycznej 1 sportu 0sob z niepetnosprawnosciami.

5.5. Do realizacji zaje¢ z zakresu ksztatcenia ruchowego 1 metodyki nauczania ruchu
wymagana jest infrastruktura sportowa, w szczeg6lnosci ptywalnia i sala gimnastyczna lub

hala sportowa.

5.6. Zajgcia ksztattujace umiejetnosci praktyczne z zakresu fizjoterapii klinicznej
w dysfunkcjach uktadu ruchu oraz fizjoterapii w chorobach wewnetrznych sg realizowane
w podmiotach wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza, w warunkach wtasciwych dla danego
zakresu dziatalnosci, w sposob umozliwiajacy wykonywanie czynnos$ci praktycznych przez

studentow.
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5.7. Zajgcia ksztattujace umiejetnosci praktyczne z zakresu diagnostyki funkcjonalnej
i planowania fizjoterapii sg realizowane w podmiotach wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza

z udziatem pacjentdw (co najmniej potowa wymiaru zajec) i w uczelni.

5.8. Praktyki fizjoterapeutyczne odbywaja si¢ w oparciu o baze dydaktyczng uczelni
oraz w podmiotach wykonujacych dzialalno$¢ leczniczg, z ktérymi uczelnie zawarty umowy

lub porozumienia w tym zakresie.

II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

1.  Ksztalcenie stuzace osiagnigciu efektow uczenia si¢ w grupach zajeé jest
prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje
zawodowe lub naukowe adekwatne do prowadzonych zaje¢¢ oraz doswiadczenie zawodowe
w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zaj¢¢, z tym ze w grupie zajec:

1) C — zajecia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne sg prowadzone przez fizjoterapeutow
posiadajacych doswiadczenie zawodowe adekwatne do prowadzonych zaje¢;
2) D:

a) zajecia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne z zakresu klinicznych podstaw
fizjoterapii sg prowadzone przez fizjoterapeutéw lub lekarzy posiadajacych tytut
specjalisty lub specjalizacje oraz doswiadczenie zawodowe w zakresie wlasciwym
dla prowadzonych zaje¢,

b)  zajecia ksztaltujagce umiejgtnosci praktyczne z zakresu: fizjoterapii klinicznej
w dysfunkcjach uktadu ruchu, fizjoterapii w chorobach wewnetrznych oraz
diagnostyki funkcjonalnej 1 planowania fizjoterapii sa prowadzone przez
fizjoterapeutow posiadajacych dos§wiadczenie zawodowe w zakresie wlasciwym

dla prowadzonych zajec.

2. Zajecia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne z udziatem pacjentow w rédznym
wieku 1 z r6znymi dysfunkcjami sg realizowane pod nadzorem nauczyciela akademickiego

lub innej osoby prowadzacej zajecia.

3. Praktyki fizjoterapeutyczne sg realizowane pod kierunkiem fizjoterapeuty, z tym
ze praktyka asystencka moze by¢ realizowana pod kierunkiem lekarza rehabilitacji, a nadzor

nad prowadzeniem praktyk sprawuje opiekun praktyk z uczelni.
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III. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i1 rozumie:

1) problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki biologiczne w tym rozwoyj,
budowg 1 funkcje organizmu cztowieka w warunkach prawidlowych i1 patologicznych;

2) problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki medyczne w tym etiologie,
patomechanizm, objawy 1 przebieg najczestszych chorob;

3) problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — psychologia, pedagogika, nauki
socjologiczne, filozofia i bioetyka;

4) zasady oddziatywania sit mechanicznych na organizm cztowieka zdrowego 1 chorego,
w tym osoby starszej, zroéznymi dysfunkcjami i1 réznymi chorobami, w roéznych
warunkach;

5) mechanizm dzialania czynnikéw fizykalnych na organizm cztowieka oraz oddziatywanie
zabiegow fizykalnych w leczeniu os6b z r6znymi chorobami i1 dysfunkcjami, w tym
0s0b starszych, w r6znych warunkach;

6) wskazania 1 przeciwskazania do wykonywania zabiegow z zakresu fizykoterapii i
masazu, kinezyterapii i terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii;

7)  zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych stanach chorobowych;

8) zasady dzialania wyrobow medycznych 1 zasady ich stosowania w leczeniu osob
z r6znymi chorobami i dysfunkcjami, w tym osob starszych, w roznych warunkach;

9) specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki 1 praktyki fizjoterapii;

10) zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej na potrzeby fizjoterapii, planowania
postepowania fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego efektow — w stopniu
zaawansowanym;

11) zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem, podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci
oraz wydolnosci osobom w réznym wieku, w tym osobom starszym, utraconej lub
obnizonej wskutek réznych chorob lub urazéw, a takze zasady promocji zdrowia —
W stopniu zaawansowanym;

12) prawne 1 ekonomiczne aspekty funkcjonowania podmiotdw zajmujacych si¢
rehabilitacjg 0sob z niepelnosprawnosciami;

13) etyczne, prawne 1 spoteczne uwarunkowania wykonywania zawodu fizjoterapeuty.
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1.2. W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

1) wykonywaé zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, masazu i terapii manualne;j
oraz specjalnych metod fizjoterapii;

2) interpretowa¢ wyniki badan czynnosciowych oraz przeprowadzac testy funkcjonalne
niezbedne do doboru srodkéw fizjoterapii 1 interpretowac ich wyniki,

3) tworzy¢, weryfikowa¢ 1 modyfikowa¢ programy fizjoterapii osdéb z rdéznymi
dysfunkcjami, w tym os6b starszych, stosownie do ich stanu klinicznego 1
funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji;

4) kontrolowa¢ efekty postgpowania fizjoterapeutycznego;

5) dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na
kazdym etapie rehabilitacji oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac;

6) =zastosowal dziatania z zakresu adaptowanej aktywnos$ci fizycznej i sportu o0sob
z niepelnosprawnosciami dla planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia
réznych form zaje¢ rekreacyjnych i sportowych dla os6b ze specjalnymi potrzebami,
w tym o0s6b starszych;

7) zastosowaé dziatania ukierunkowane na edukacj¢ zdrowotng, promocje zdrowia,
profilaktyke niepelnosprawnosci, a takze pierwotng i wtorng profilaktyke chordb;

8) wykaza¢ wysoka sprawno$¢ fizyczng niezbgdng do poprawnego demonstrowania
1 wykonywania zabiegdw z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz
stosowania metod specjalnych u o0s6b z rdéznymi chorobami, dysfunkcjami oraz z
r6znym rodzajem i stopniem niepetnosprawnosci;

9) planowa¢ wlasng aktywnos$¢ edukacyjng i stale doksztalca¢ sie¢ w celu aktualizacji
wiedzy;

10) inspirowaé inne osoby do uczenia si¢ oraz podejmowania aktywnosci fizycznej;

11) komunikowa¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing w atmosferze zaufania, z uwzglgdnieniem
potrzeb pacjenta i jego praw;

12) komunikowac si¢ ze wspotpracownikami w zespole i dzieli¢ si¢ wiedzg;

13) wykorzystywa¢ wiedz¢ w zakresie racjonalizacji i optymalizacji fizjoterapii, takze
wspotpracujac w zespole terapeutycznym;

14) postepowaé zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi w wykonywaniu czynnos$ci

wiasciwych dla zawodu fizjoterapeuty.
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1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1) nawiazania 1 utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania
zrozumienia dla roznic $wiatopogladowych i kulturowych;

2) wykonywania zawodu, begdac $wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta pelni na rzecz
spoteczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

3) prezentowania postawy promujacej zdrowy styl Zycia, propagowania i aktywnego
kreowania zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych
z wykonywaniem zawodu 1 okreslania poziomu sprawno$ci niezbednego
do wykonywania zawodu fizjoterapeuty;

4) przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

5) dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczef, dokonywania samooceny deficytow
i potrzeb edukacyjnych;

6) korzystania z obiektywnych zrédet informacji,

7) wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego 1 wspotpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami  innych zawodoéw  medycznych, takze w  $rodowisku
wielokulturowym 1 wielonarodowosciowym;

8) formulowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci zawodowej;

9) przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami podejmowanymi w ramach

dziatalno$ci zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych osob.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. BIOMEDYCZNE PODSTAWY FIZJOTERAPII (anatomia — anatomia prawidlowa,
anatomia funkcjonalna, anatomia rentgenowska, anatomia palpacyjna; biologia medyczna;
genetyka; biochemia; fizjologia — fizjologia ogdlna, fizjologia wysitku fizycznego, fizjologia
bolu, diagnostyka fizjologiczna; farmakologia w fizjoterapii; biofizyka; biomechanika —
biomechanika stosowana i ergonomia, biomechanika kliniczna; patologia ogélna; pierwsza

pomoc)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
A.WI1. budowe anatomiczng poszczegdlnych ukladéw organizmu ludzkiego i1 podstawowe
zalezno$ci pomigdzy ich budowa i1 funkcja w warunkach zdrowia i1 choroby,

a w szczeg6lnosci uktadu narzagdéw ruchu;
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A.W2. rodzaje metod obrazowania, zasady ich przeprowadzania i ich warto$¢ diagnostyczng
(zdjecie RTG, ultrasonografia, tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny);

A.W3. mianownictwo anatomiczne niezb¢dne do opisu stanu zdrowia;

A.W4. podstawowe wilasciwosci fizyczne, budowe i funkcje komorek i tkanek organizmu
cztowieka;

A.WS5. rozwdj embrionalny, organogenez¢ oraz etapy rozwoju zarodkowego i1 plciowego
czlowieka;

A.W6. podstawowe mechanizmy proceséw zachodzacych w  organizmie czlowieka w
okresie od dziecinstwa przez dojrzato$¢ do starosci;

A.W7. podstawowe procesy metaboliczne zachodzace na poziomie komorkowym,
narzagdowym 1 ustrojowym, w tym zjawiska regulacji hormonalnej, reprodukcji
i procesOw starzenia si¢ oraz ich zmian pod wpltywem wysitku fizycznego lub
w efekcie niektorych chorob;

A.WS8. podstawy funkcjonowania poszczegélnych uktadow organizmu czlowieka oraz
narzadéw ruchu 1 narzadéw zmystu;

A.W9. kinezjologiczne mechanizmy kontroli ruchu i regulacji proceséw metabolicznych
zachodzacych w organizmie cztowieka oraz fizjologi¢ wysitku fizycznego;

A.W10. metody oceny czynno$ci poszczegolnych narzadow i uktadéw oraz mozliwosci ich
wykorzystania do oceny stanu funkcjonalnego pacjenta w roznych obszarach
klinicznych;

A.W11. mechanizm dziatania $rodkéw farmakologicznych stosowanych w ramach réznych
chorob 1 uktadow cztowieka, zasady ich podawania oraz ograniczenia i dzialania
uboczne, a takze wplyw tych S$rodkéw na sprawno$¢ pacjenta ze wzgledu na
koniecznos$¢ jego uwzglednienia w planowaniu fizjoterapii,

A.W12. zewngtrzne czynniki fizyczne i ich wptyw na organizm cztowieka;

A.W13. biomechaniczne zasady statyki ciata oraz czynno$ci ruchowych cztowieka zdrowego
1 chorego;

A.W14. zasady ergonomii codziennych czynnos$ci czlowieka oraz czynno$ci zwigzanych
z wykonywaniem zawodu, ze szczegbélnym uwzglednieniem ergonomii pracy
fizjoterapeuty;

A.W15. zasady kontroli motorycznej oraz teorie 1 koncepcje procesu sterowania i regulacji
czynnos$ci ruchowe;j;

A.W16. podstawy uczenia si¢ kontroli postawy i ruchu oraz nauczania czynno$ci ruchowych;
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A.W17. mechanizmy rozwoju zaburzen czynnosciowych oraz patofizjologiczne podioze
rozwoju chorob;

A.W18. metody ogélnej oceny stanu zdrowia oraz objawy podstawowych zaburzen i zmian
chorobowych;

A.W19. metody oceny podstawowych funkcji zyciowych czlowieka w stanie zagrozenia
zdrowia lub zycia;

A.W20. uwarunkowania genetyczne rozwoju choréb w populacji ludzkiej;

A.W21. genetyczne i zwigzane z fenotypem uwarunkowania umiejetnosci ruchowych.

W zakresie umieje¢tnosci absolwent potrafi:

A.Ul. rozpoznawa¢ 1 lokalizowa¢ na fantomach i modelach anatomicznych zasadnicze
struktury ludzkiego ciata, w tym elementy uktadu ruchu, takie jak elementy uktadu
kostno-stawowego, grupy mig¢$niowe i poszczegolne migsnie;

A.U2. palpacyjnie lokalizowa¢ wybrane elementy budowy anatomicznej i ich powigzania
ze strukturami sgsiednimi, w tym kostne elementy bedace miejscami przyczepow
migsni 1 wigzadel oraz punkty pomiarow antropometrycznych, mig$nie
powierzchowne oraz §ciggna i wybrane wigzki naczyniowo-nerwowe;

A.U3. okresli¢ wskazniki biochemiczne 1 ich zmiany w przebiegu niektérych chorob oraz
pod wptywem wysitku fizycznego, w zakresie bezpiecznego stosowania metod
fizjoterapii;

A.U4. dokona¢ pomiaru i zinterpretowa¢ wyniki analiz podstawowych wskaznikéw
czynno$ci uktadu krazenia (tetno, ci$nienie tetnicze krwi), skladu krwi oraz
statycznych 1 dynamicznych wskaznikow uktadu oddechowego, atakze oceni¢
odruchy z wszystkich pozioméw ukladu nerwowego w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii;

A.US. przeprowadzi¢ podstawowe badanie narzagdow zmystow i oceni¢ rbwnowagg;

A.U6. przeprowadzi¢ ocen¢ zdolno$ci wysitkowej, tolerancji wysitkowej, poziomu
zmeczenia i przetrenowania;

A.U7. wykorzystywa¢ wlasciwosci okreslonej grupy $rodkéw farmakologicznych
w zabiegach fizykoterapeutycznych w réznych chorobach;

A.U8. ocenia¢ wptyw czynnikow fizycznych na organizm czlowieka, odrdzniajac reakcje
prawidlowe i zaburzone;

A.U9. ocenia¢ stan uktadu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki (badanie

ogo6lne, odcinkowe, miejscowe) w celu wykrycia zaburzen jego struktury i funkcji;
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A.U10. przeprowadzi¢ szczegdtowa analize biomechaniczng prostych i zlozonych ruchéw
cztowieka w warunkach prawidlowych 1 w przypadku réznych zaburzen uktadu
ruchu;

A.Ul1l. przewidzie¢ skutki stosowania roznych obcigzen mechanicznych na zmienione
patologicznie struktury ciata czlowieka;

A.U12. oceni¢ poszczeg6lne cechy motoryczne;

A.U13. ocenia¢ sprawnos$¢ fizyczna i funkcjonalng w oparciu o aktualne testy dla wszystkich
grup wiekowych;

A.U14. przeprowadzi¢ wywiad i analizowa¢ zebrane informacje w zakresie potrzebnym dla
prowadzenia fizjoterapii;

A.U15. rozpoznawa¢ sytuacje zagrazajace zdrowiu lub Zyciu czlowieka oraz udzielad
kwalifikowanej pierwszej pomocy w sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia oraz

przeprowadzi¢ resuscytacj¢ krazeniowo-oddechowa u 0oséb dorostych i dzieci.

B. NAUKI OGOLNE (jezyk obcy; psychologia — psychologia ogélna, psychologia
kliniczna, psychoterapia, komunikacja kliniczna; socjologia — socjologia ogoélna, socjologia
niepelnosprawnosci; pedagogika — pedagogika ogdlna, pedagogika specjalna; dydaktyka
fizjoterapii; podstawy prawa — prawa wiasnosci intelektualnej, prawa medycznego, prawa
cywilnego, prawa pracy; zdrowie publiczne; demografia i epidemiologia; ekonomia i system
ochrony zdrowia; zarzadzanie i marketing; filozofia; bioetyka; historia fizjoterapii;

technologie informacyjne; wychowanie fizyczne)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. psychologiczne i socjologiczne uwarunkowania funkcjonowania jednostki
w spoteczenstwie;

B.W2. psychologiczne i spoteczne aspekty postaw i dzialan pomocowych;

B.W3. modele komunikowania si¢ w opiece zdrowotnej, podstawowe umiejetnosci
komunikowania si¢ z pacjentem oraz czlonkami interdyscyplinarnego zespotu
terapeutycznego;

B.W4. zasady motywowania pacjentow do prozdrowotnych zachowan i informowania
o niepomyS$lnym rokowaniu, znaczenie komunikacji werbalnej 1 niewerbalnej
w procesie komunikowania si¢ z pacjentami oraz pojecie zaufania w interakcji
Z pacjentem,;

B.W5. podstawowe metody psychoterapii;
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B.W6. podstawowe zagadnienia z zakresu pedagogiki i pedagogiki specjalne;j;

B.W7. ograniczenia i uwarunkowania ksztatcenia 0sob z niepetlnosprawnosciami, zasady
radzenia sobie z problemami pedagogicznymi u tych osoéb oraz wspotczesne
tendencje w rewalidacji 0sob z niepetnosprawnosciami;

B.W8. podstawowe formy i sposoby przekazywania informacji z wykorzystaniem srodkow
dydaktycznych w =zakresie nauczania fizjoterapii, prowadzenia szkolen i
doskonalenia zawodowego;

B.W9. zasady wykonywania zawodu fizjoterapeuty oraz funkcjonowania samorzadu
zawodowego fizjoterapeutow;

B.W10. regulacje prawne zwigzane z wykonywaniem zawodu fizjoterapeuty, w tym prawa
pacjenta, obowigzki pracodawcy i1 pracownika, w szczegdélnosci wynikajace z prawa
cywilnego, prawa pracy, ochrony wlasnosci przemystowej i prawa autorskiego, a
takze zasady odpowiedzialno$ci cywilnej w praktyce fizjoterapeutycznej;

B.WI11. czynniki decydujace o zdrowiu oraz o zagrozeniu zdrowia;

B.W12. zasady edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia oraz elementy polityki spotecznej
dotyczacej ochrony zdrowia;

B.W13. uwarunkowania zdrowia i jego zagrozenia oraz skal¢ problemoéw zwigzanych
z niepelnosprawnoscig w ujeciu demograficznym i epidemiologicznym,;

B.W14. zasady analizy demograficznej oraz  podstawowe  pojecia  statystyki
epidemiologicznej;

B.W15. zasady organizacji i finansowania systemu ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej
Polskiej oraz ekonomiczne uwarunkowania udzielania $§wiadczen z zakresu
fizjoterapii;

B.W16. zasady kierowania zespotem terapeutycznym oraz organizacji 1 zarzadzania
podmiotami prowadzacymi dziatalno$¢ rehabilitacyjna;

B.W17. zasady zatrudniania 0séb z r6znym stopniem niepetnosprawnosci;

B.W18. zasady etyczne wspodtczesnego marketingu medycznego;

B.W19. zasady przeprowadzania uproszczonej analizy rynku dla potrzeb planowania dziatan
z zakresu fizjoterapii;

B.W20. histori¢ fizjoterapii oraz kierunki rozwoju nauczania zawodowego, a takze
miedzynarodowe organizacje fizjoterapeutyczne 1 inne organizacje zrzeszajace
fizjoterapeutow;

B.W21. narzedzia informatyczne i statystyczne stuzace do opracowywania i przedstawiania

danych oraz rozwigzywania problemow.



Dziennik Ustaw -203 - Poz. 1573

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

B.Ul. porozumiewac si¢ w jednym z jezykow obcych na poziomie B2+ Europejskiego
Systemu Opisu Ksztatcenia Jgzykowego;

B.U2. dostrzega¢ i rozpoznawa¢, w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii,
problemy psychologiczne u oséb, w tym 0sdb starszych, z réznymi dysfunkcjami
i w réznym wieku oraz ocenia¢ ich wptyw na przebieg i skuteczno$¢ fizjoterapii;

B.U3. zastosowa¢ odpowiednie formy postgpowania terapeutyczno-wychowawczego
wspomagajgce proces rewalidacji osoby z niepelnosprawnoscia;

B.U4 organizowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacj¢ zdrowotng, promocj¢ zdrowia
i profilaktyke niepelnosprawnosci;

B.U5. przeprowadzi¢ badanie przesiewowe w profilaktyce dysfunkcji i niepetnosprawnosci;

B.U6. oszacowac koszt postepowania fizjoterapeutycznego;

B.U7. przeprowadzi¢ uproszczong analiz¢ rynku dla potrzeb planowania dziatan z zakresu
fizjoterapii;

B.U8. identyfikowaé podstawowe problemy etyczne dotyczace wspotczesnej medycyny,
ochrony zycia i zdrowia oraz uwzgledni¢ w planowaniu i przebiegu fizjoterapii
uwarunkowania kulturowe, religijne i etniczne pacjentow;

B.U9. wykaza¢ umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form aktywnos$ci fizycznej
(rekreacyjnych i zdrowotnych);

B.U10. przeprowadzi¢ rozmowe¢ z pacjentem dorostym, dzieckiem 1 rodzing pacjenta
z zastosowaniem techniki aktywnego sluchania i wyrazania empatii, a takze
rozmawia¢ z pacjentem o jego sytuacji zdrowotnej w atmosferze zaufania podczas
catego postgpowania fizjoterapeutycznego;

B.U1l1. udziela¢é pacjentowi informacji o celu, przebiegu 1 ewentualnym ryzyku
proponowanych dziatan diagnostycznych lub fizjoterapeutycznych i uzyskiwac jego
swiadomg zgodg na te dzialania;

B.U12. komunikowa¢ si¢ ze wspotpracownikami w ramach zespotu, udzielajac im

informacji zwrotnej 1 wsparcia.

C. PODSTAWY FIZJOTERAPII (fizjoterapia og6lna; ksztalcenie ruchowe i metodyka
nauczania ruchu; kinezyterapia; terapia manualna; medycyna fizykalna — fizykoterapia;
balneoklimatologia, odnowa biologiczna; masaz; metody specjalne fizjoterapii — metody

reedukacji  posturalnej, reedukacji nerwowo-mig¢s$niowej, neurorehabilitacji, terapii
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neurorozwojowej oraz terapii manualnej; adaptowana aktywno$¢ fizyczna, sport 0sob

z niepelnosprawnos$ciami; wyroby medyczne; fizjoprofilaktyka i promocja zdrowia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.WI1. pojecia z zakresu rehabilitacji medycznej, fizjoterapii oraz niepelnosprawnosci,

C.W2. mechanizmy zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywolanych chorobg lub
urazem;

C.W3. mechanizmy oddzialywania oraz mozliwe skutki uboczne $rodkow i zabiegow
z zakresu fizjoterapii;

C.W4. metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych choroba lub
urazem, narzedzia diagnostyczne i1 metody oceny stanu pacjenta dla potrzeb
fizjoterapii, metody oceny budowy i funkcji ciata pacjenta oraz jego aktywnosci
w roznych stanach chorobowych;

C.W5. zasady doboru s$rodkéw, form i metod terapeutycznych w zaleznosci od rodzaju
dysfunkcji, stanu 1 wieku pacjenta;

C.W6. teoretyczne i metodyczne podstawy procesu uczenia si¢ i nauczania czynnosci
ruchowych;

C.W7. teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii, terapii manualne]
1 masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii;

C.WS8. wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych w kinezyterapii, terapii
manualnej i masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii;

C.WO. teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy fizykoterapii, balneoklimatologii
oraz odnowy biologicznej;

C.W10. wskazania i przeciwwskazania do stosowania zabiegdw z zakresu fizykoterapii,
balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej;

C.W11. zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci fizycznej, sportu, turystyki
oraz rekreacji terapeutycznej w procesie leczenia i podtrzymywania sprawnos$ci osob
ze specjalnymi potrzebami, w tym 0sob z niepetnosprawnosciami;

C.W12. regulacje prawne dotyczace udziatu 0oséb z niepelnosprawnosciami w sporcie 0séb
z niepetnosprawnosciami, w tym paraolimpiadach i olimpiadach specjalnych, oraz
organizacji dziatajacych w sferze aktywnosci fizycznej 0s6b
z niepetnosprawno$ciami;

C.W13. zagrozenia i ograniczenia treningowe zwigzane z niepetnosprawnoscia;
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C.W14. zasady dziatania wyrobéw medycznych i zasady ich stosowania w leczeniu 0s6b
z r6znymi chorobami i dysfunkcjami narzagdowymi;

C.WI15. regulacje dotyczace wykazu wyrobéw medycznych okreslone w przepisach
wydanych na podstawie art. 38 ust. 4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji
lekow, $rodkdow spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz
wyrobow medycznych (Dz. U. z 2019 r. poz. 784, z pdzn. zm.);

C.W16. wskazania i przeciwwskazania do zastosowania wyrobow medycznych;

C.W17. zagadnienia zwigzane z promocjg zdrowia i fizjoprofilaktyka.

W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

C.Ul. przeprowadzi¢ badanie podmiotowe, badanie przedmiotowe oraz wykonywac
podstawowe badania czynno$ciowe i testy funkcjonalne wilasciwe dla fizjoterapii,
w tym pomiary dtugosci i obwodu konczyn, zakresu ruchomos$ci w stawach oraz sity
migs$niowej;

C.U2. wypehlia¢ dokumentacj¢ stanu zdrowia pacjenta 1 programu zabiegdw
fizjoterapeutycznych;

C.U3. dobiera¢ i prowadzi¢ kinezyterapi¢ ukierunkowang na ksztattowanie poszczegolnych
zdolno$ci motorycznych u o0s6b zdrowych oraz oséb z réznymi dysfunkcjami,
przeprowadzi¢ zajecia ruchowe o okreslonym celu, prowadzi¢ reedukacje¢ chodu
i éwiczenia z zakresu edukacji i reedukacji posturalnej oraz reedukacji funkcji
konczyn gorych;

C.U4. instruowac pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu, sposobu
postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku
codziennego w celach terapeutycznych, instruowaé opiekuna w zakresie
sprawowania opieki nad osobg ze specjalnymi potrzebami oraz nad dzieckiem —
w celu stymulowania prawidlowego rozwoju;

C.U5. konstruowa¢ trening medyczny, w tym roznorodne ¢wiczenia, dostosowywaé
poszczegolne ¢wiczenia do potrzeb ¢wiczacych, dobra¢ odpowiednie przyrzady
iprzybory do ¢wiczen ruchowych oraz stopniowaé¢ trudno$¢ wykonywanych
¢wiczen;

C.U6. dobra¢ poszczegolne ¢wiczenia dla 0sOb z rdznymi zaburzeniami i mozliwosciami
funkcjonalnymi oraz metodycznie uczy¢ ich wykonywania, stopniujac nat¢zenie

trudno$ci oraz wysitku fizycznego;
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C.U7. wykaza¢ umiejetnosci ruchowe konieczne do demonstracji 1 zapewnienia
bezpieczenstwa podczas wykonywania poszczegélnych ¢wiczen;

C.U8. zaplanowa¢, dobra¢ i wykona¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualne]
1 masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii;

C.U9. obstugiwac 1 stosowac urzadzenia z zakresu kinezyterapii, fizykoterapii, masazu
1 terapii manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii;

C.U10. wykaza¢ zaawansowane umiej¢tnosci manualne pozwalajagce na zastosowanie
wlasciwej techniki z zakresu kinezyterapii, masazu 1 terapii manualnej oraz
specjalnych metod fizjoterapii;

C.Ull. zaplanowa¢, dobra¢ i wykona¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii
oraz odnowy biologicznej;

C.U12. obstugiwa¢ aparatur¢ do wykonywania zabiegow z =zakresu fizykoterapii,
balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej;

C.U13. poinstruowa¢  osoby ze  specjalnymi  potrzebami, w tym  osoby
z niepelnosprawnosciami, w zakresie réznych form adaptowanej aktywnosci
fizycznej, sportu, turystyki oraz rekreacji terapeutycznej;

C.Ul14. poinstruowac osoby z niepelnosprawnosciami w zakresie samoobstugi 1 lokomoc;i,
wtym w zakresie samodzielnego przemieszczania si¢ i pokonywania przeszkod
terenowych na wozku aktywnym,;

C.U15. prowadzi¢ zajecia z  wybranych  dyscyplin  sportowych dla  0sob
z niepetnosprawnosciami, w tym zademonstrowa¢ elementy techniki i taktyki
w wybranych dyscyplinach sportowych dla 0séb z niepelnosprawno$ciami;

C.U16. dobra¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na
kazdym etapie fizjoterapii oraz poinstruowaé pacjenta w zakresie postugiwania si¢
nimi;

C.U17. podejmowa¢ dziatania promujace zdrowy styl Zycia na réznych poziomach oraz
zaprojektowa¢ program profilaktyczny w zaleznosci od wieku, pici, stanu zdrowia
oraz warunkOw zycia pacjenta, ze szczegdlnym uwzglednieniem aktywnosci

fizyczne;.

D. FIZJOTERAPIA KLINICZNA (kliniczne podstawy fizjoterapii w: ortopedii
1 traumatologii, medycynie sportowej, reumatologii, neurologii i neurochirurgii, pediatrii,
neurologii dziecigcej, kardiologii 1 kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii

1 poloznictwie, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycynie paliatywnej;
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fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w: ortopedii i traumatologii, medycynie
sportowej, reumatologii, neurologii i neurochirurgii, wieku rozwojowym; fizjoterapia
w chorobach wewnetrznych w: kardiologii 1 kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii,
ginekologii i potoznictwie, pediatrii, geriatrii, psychiatrii, onkologii i medycynie paliatywnej;
diagnostyka funkcjonalna w: dysfunkcjach uktadu ruchu, chorobach wewngtrznych, wieku
rozwojowym; planowanie fizjoterapii w: dysfunkcjach uktadu ruchu, wieku rozwojowym,

chorobach wewngtrznych)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

D.W1. etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie:
ortopedii 1 traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, neurologii
i neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajacym
racjonalne stosowanie §rodkow fizjoterapii,

D.W2. zasady diagnozowania oraz ogdlne zasady 1 sposoby leczenia najczestszych
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej,
reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dziecigce;j,
w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii;

D.W3. etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg najczgstszych choréb w zakresie:
kardiologii i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa,
geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, w
stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii;

D.W4. zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby leczenia w najczestszych
chorobach w zakresie: kardiologii 1 kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii,
ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii
i medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii;

D.W5. zasady postgpowania z pacjentem: nieprzytomnym, po urazie wielomiejscowym
i wielonarzadowym, z uszkodzeniem krggostupa i rdzenia kregowego, konczyny
gornej 1 konczyny dolnej, w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii;

D.W6. ogoélne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania kardiologicznego,
neurologicznego, ortopedycznego i geriatrycznego;

D.W7. zasady interpretacji wynikow badan dodatkowych w diagnostyce chorob uktadu
krazenia i w fizjoterapii kardiologicznej, w tym: badania elektrokardiograficznego

(EKGQG) i1 ultrasonograficznego, prob czynnosciowych EKG, klinicznej oceny stanu
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zdrowia pacjenta z chorobg kardiologiczng wedlug roéznych skal, w zakresie
bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii;

D.W8. wyniki testow wysitkowych w fizjoterapii kardiologicznej 1 pulmonologicznej (test
na ergometrze rowerowym, biezni ruchomej, testy marszowe, test
spiroergometryczny), skal¢ niewydolno$ci serca NYHA (New York Heart
Association) oraz warto$ci rownowaznika metabolicznego MET;

D.W9. ogdlne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania pulmonologicznego dla
potrzeb fizjoterapii, wazniejsze badania dodatkowe i1 pomocnicze oraz testy
funkcjonalne, przydatne w kwalifikacji i monitorowaniu fizjoterapii oddechowej;

D.W10. zasady kwalifikacji do zabiegdw operacyjnych oraz podstawowe zabiegi operacyjne,
w tym amputacje z przyczyn naczyniowych, i zabiegi z zakresu -chirurgii
maloinwazyjne;j;

D.W11. metody badania klinicznego i diagnostyki dodatkowej w zakresie badan stosowanych
w ginekologii i potoznictwie;

D.W12. fizjologie procesu starzenia si¢ oraz zasady opieki 1 fizjoterapii geriatrycznej;

D.W13. zagrozenia zwigzane z hospitalizacjg osob starszych;

D.W14. specyfike postepowania z pacjentem z chorobg psychiczng i zasady wilasciwego
podejscia do niego;

D.W15. zasady postepowania z pacjentem: nieprzytomnym, w okresie ostrej niewydolnosci
krazenia, w okresie ostrej niewydolno$ci oddechowej, we wstrzasie, ze
zdiagnozowana sepsa, wentylowanym mechanicznie, po urazie czaszkowo-
-moOzgowym oraz po urazie mnogim ciata;

D.W16. zalozenia 1  zasady  Miedzynarodowej  Klasyfikacji ~ Funkcjonowania,
Niepetnosprawnosci i Zdrowia (International Classification of Functioning

Disability and Health, ICF).

W zakresie umiejgtnosci absolwent potrafi:

D.Ul. przeprowadzi¢ szczegdétowe badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne
uktadu ruchu oraz zapisac i zinterpretowac jego wyniki;

D.U2. przeprowadzi¢ analiz¢ biomechaniczng z zakresu prostych i zlozonych ruchow
cztowieka w warunkach prawidtowych i w dysfunkcjach uktadu ruchu;

D.U3. dokona¢ oceny stanu ukladu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki
(badanie ogodlne, odcinkowe, miejscowe), przeprowadzi¢ analiz¢ chodu oraz

zinterpretowac uzyskane wyniki;
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D.U4. dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego 1 funkcjonalnego pacjenta —
1 wykonywaé zabiegi z zakresu fizjoterapii u osdb po urazach w obrebie tkanek
migkkich uktadu ruchu leczonych zachowawczo 1 operacyjnie, po urazach w obrebie
konczyn (sttuczeniach, skrgceniach, zwichnigciach 1 zlamaniach) leczonych
zachowawczo 1 operacyjnie, po urazach kregostupa bez porazen oraz w przypadku
stabilnych 1 niestabilnych ztaman kregostupa;

D.US5. dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego 1 funkcjonalnego pacjenta —
1 wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizjoterapii os6b po amputacjach planowanych
(postepowanie przed- 1 pooperacyjne) oraz urazowych, prowadzi¢ nauk¢ chodzenia
W protezie oraz postgpowanie po amputacjach konczyn gérnych, w tym instruktaz
w zakresie postugiwania si¢ proteza;

D.U6. dobiera¢c — w zalezno$ci od stanu klinicznego 1 funkcjonalnego pacjenta — 1
prowadzi¢ postepowanie fizjoterapeutyczne przed- 1 pooperacyjne u osoéb po
rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach artroskopowych
1 po endoprotezoplastyce;

D.U7. instruowa¢ pacjentdéw lub ich opiekunéw w zakresie wykonywania ¢wiczen i
treningu medycznego w domu, sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycznymi
oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach terapeutycznych;

D.U8. przeprowadzi¢ testy funkcjonalne przydatne w reumatologii, takie jak ocena stopnia
uszkodzenia stawow 1 ich deformacji, funkcji reki oraz lokomocji u pacjentow
z chorobami reumatologicznymi;

D.U9. planowa¢, dobiera¢ — w zalezno$ci od stanu klinicznego 1 funkcjonalnego pacjenta —
1 wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizjoterapii u pacjentow z chorobami
reumatologicznymi, chorobami przyczepéw migéni, zmianami zwyrodnieniowo-
wytworczymi stawdw oraz ograniczeniami zakresu ruchu lub pozastawowymi
zespotami bolowymi o podiozu reumatycznym,;

D.U10. wykonywa¢ pionizacje 1 nauk¢ chodzenia pacjentow z  chorobami
reumatologicznymi, a takze wusprawnianie funkcjonalne rgki w chorobie
reumatoidalne;j;

D.U11. instruowaé pacjentow z chorobami reumatologicznymi w zakresie wykonywania
¢wiczen w domu, sposobu poslugiwania si¢ wyrobami medycznymi, w tym
poprawiajacymi funkcj¢ chwytna;

D.U12. przeprowadzi¢ badanie neurologiczne dla potrzeb fizjoterapii 1 testy funkcjonalne

przydatne w fizjoterapii neurologicznej, w tym ocen¢ napigcia migSniowego,
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kliniczng ocene spastycznos$ci oraz ocen¢ na poziomie funkcji ciata i aktywnosci,
w szczegllnosci za pomoca skal klinicznych, a takze zinterpretowal wazniejsze
badania dodatkowe (obrazowe i elektrofizjologiczne);

D.U13. planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta —
1 wykonywaé zabiegi z zakresu fizjoterapii u oséb z objawami uszkodzenia pnia
moézgu, moézdzku 1 kresomdzgowia, ze szczegdlnym uwzglednieniem udaru mézgu,
parkinsonizmu, chor6éb demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu fizjoterapii u oséb
po ztamaniach kregoslupa z porazeniami, a takze prowadzi¢ postgpowanie
ukierunkowane na tagodzenie zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacje i
nauke chodzenia lub poruszania si¢ na wozku oséb po urazach kregostupa;

D.U14. planowa¢, dobiera¢ — w zalezno$ci od stanu klinicznego 1 funkcjonalnego pacjenta —
i wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizjoterapii u osob po uszkodzeniach nerwow
obwodowych, w polineuropatiach, w chorobach o podtozu nerwowo-mig$niowym,
w chorobach pierwotnie migsniowych oraz w rdznych zespotach bélowych;

D.U15. uktada¢ pacjenta w 16zku oraz wykonywaé kinezyterapi¢ w t6zku u pacjentow
z uszkodzeniem uktadu nerwowego, wykonywac pionizacj¢ i nauke chodzenia, a
takze prowadzi¢ reedukacje ruchowg konczyny goérnej u oséb po udarach mozgu;

D.U16. instruowa¢ pacjentdow z chorobami neurologicznymi w zakresie wykonywania
¢wiczeh w domu, sposobu poslugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz
wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach terapeutycznych;

D.U17. przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe informacje na temat rozwoju i stanu
zdrowia dziecka;

D.U18. oceni¢ rozwdj psychomotoryczny dziecka;

D.U19. przeprowadzi¢ ocene aktywnos$ci spontanicznej noworodka i niemowlgcia;

D.U20. dokonaé¢ oceny poziomu umigjetnosci funkcjonalnych dziecka w zakresie motoryki
1 porozumiewania si¢ w oparciu o odpowiednie skale;

D.U21. przeprowadzi¢ kliniczng ocen¢ podwyzszonego Ilub obnizonego napigcia
migsniowego u dziecka w tym spastycznosci 1 sztywnosci;

D.U22. przeprowadzi¢ kliniczng ocen¢ postawy ciata, w tym badanie skoliometrem
Bunnella, oraz punktowa i biostereometryczng ocen¢ postawy ciata, a takze
zinterpretowacé wyniki tych ocen;

D.U23. na podstawie zdjecia RTG krggostupa wyznaczy¢ kat Cobba, kat rotacji wedlug

jednego z przyjetych sposobéw oceny, dokona¢ oceny wieku kostnego na podstawie
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testu Rissera oraz zinterpretowac¢ ich wyniki i na tej podstawie zakwalifikowaé
skolioze do odpowiedniego postgpowania fizjoterapeutycznego;

D.U24. planowa¢, dobiera¢ — w zaleznos$ci od stanu klinicznego i1 funkcjonalnego pacjenta —
1 prowadzi¢ postepowanie fizjoterpeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami uktadu
ruchu, takimi jak: wady wrodzone, wady postawy ciala, jatowe martwice kosci;

D.U25. planowa¢, dobiera¢ — w zaleznos$ci od stanu klinicznego i1 funkcjonalnego pacjenta —
1 prowadzi¢ postgpowanie przed- 1 pooperacyjne u dzieci leczonych operacyjnie;

D.U26. planowac, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta —
i prowadzi¢ postegpowanie fizjoterapeutyczne u dzieci i mlodziezy z zaburzeniami
ruchowymi pochodzenia os$rodkowego, mozgowym porazeniem dziecigcym,
z dysrafizmem rdzeniowym, z chorobami nerwowo-migsniowymi,
z okotoporodowymi uszkodzeniami splotéw i nerwéw obwodowych, z neuro-
1 miogennymi zanikami migsni (atrofiami i dystrofiami mig§niowymi);

D.U27. instruowac opiekunoéw dzieci w zakresie tzw. pielggnacji ruchowej, oraz dzieci i ich
opiekunow w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania si¢
wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotoéw uzytku codziennego
w celach terapeutycznych;

D.U28. przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i proby czynnosciowe, z zachowaniem zasad
bezpieczenstwa, w tym pomiar t¢tna, pomiar ci$nienia tetniczego, test marszowy, test
wstan i idz (get up and go), probe czynno$ciowa na biezni ruchomej wedhlug
protokotu Bruce’a oraz wedhug zmodyfikowanego protokolu Naughtona oraz probe
wysitkowg na cykloergometrze;

D.U29. planowa¢, dobiera¢ — w zaleznos$ci od stanu klinicznego 1 funkcjonalnego pacjenta —

i wykonywaé zabiegi z zakresu fizjoterapii u pacjentow z niewydolno$cig serca,
nadci$nieniem, choroba niedokrwienng serca, po zawale serca, zaburzeniami rytmu
serca 1 nabytymi wadami serca;

D.U30. planowa¢, dobiera¢ — w zaleznos$ci od stanu klinicznego 1 funkcjonalnego pacjenta —
i wykonywaé zabiegi z =zakresu fizjoterapii u pacjentéw zakwalifikowanych
do operacji serca, po zabiegach kardiochirurgicznych, z wszczepionym stymulatorem
serca oraz po leczeniu metodami kardiologii interwencyjnej;

D.U31. instruowac¢ pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen oddechowych i technik
relaksacyjnych w fizjoterapii kardiologicznej;

D.U32. instruowaé pacjenta z chorobami uktadu krazenia w zakresie wykonywania ¢wiczen

ruchowych w domu oraz aktywnosci fizycznej, jako prewencji wtornej;
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D.U33. przeprowadzi¢ badania czynno$ciowe uktadu oddechowego, w tym spirometri¢ oraz
zinterpretowa¢ wyniki badania spirometrycznego, badania wysitkowego 1 badania
gazometrycznego;

D.U34. planowac, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta —
i wykonywaé ¢wiczenia w réznych chorobach ukladu oddechowego (ostrych
1 przewleklych), w chorobach z przewaga zaburzen restrykcyjnych oraz w chorobach
z przewagg zaburzen obturacyjnych;

D.U35. wykonywaé zabiegi z zakresu fizjoterapii oddechowej w réznych chorobach
pulmonologicznych, stanach po urazie klatki piersiowej, stanach po zabiegach
operacyjnych na klatce piersiowej oraz po przeszczepach pluc;

D.U36. instruowa¢ pacjenta z choroba uktadu oddechowego w zakresie wykonywania
¢wiczen w domu oraz stosowania srodkow prewencji wtornej;

D.U37. planowac, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta —
i wykonywa¢ zabiegi fizjoterapeutyczne u pacjentbw z czynnosciowymi
1 organicznymi chorobami naczyn obwodowych oraz pacjentdow po amputacji
z przyczyn naczyniowych;

D.U38. wdraza¢ strategi¢ wczesnego uruchamiania pacjenta po zabiegu na jamie brzusznej
lub klatce piersiowej, wykonywa¢ zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace ptuca
1 ulatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowa¢ w zakresie profilaktyki wczesnych
ipoznych powiklan pooperacyjnych oraz udziela¢ zalecen dotyczacych
pooperacyjnej fizjoterapii ambulatoryjne;j;

D.U39. stosowa¢ Miedzynarodowa Klasyfikacje Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci
1 Zdrowia (International Classification of Functioning, Disability and Health, ICF);

D.U40. planowa¢, dobiera¢ i wykonywaé zabiegi fizjoterapeutyczne po porodzie majgce na
celu likwidowanie niekorzystnych objawow, w szczegdlnosci ze strony uktadu
krazenia, kostno-stawowego i migsniowego;

D.U41. instruowa¢ kobiety cigzarne w zakresie wykonywania ¢wiczen przygotowujacych
do porodu i w okresie potogu;

D.U42. wykonywaé zabiegi fizjoterapeutyczne u o0sOb z nietrzymaniem moczu oraz
instruowac je w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu;

D.U43. planowac i dobiera¢ ¢wiczenia krazeniowo-oddechowe dla dzieci i mlodziezy —
w zalezno$ci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta — oraz instruowac
opiekunow dzieci i mtodziez w zakresie wykonywania tych ¢wiczen;

D.U44. przeprowadzi¢ caloSciowa ocene geriatryczng i interpretowac jej wyniki;
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D.U45. dobiera¢ i wykonywac¢ zabiegi z zakresu fizjoterapii geriatrycznej oraz instruowaé
osoby starsze w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu oraz stosowania réznych
form rekreacji;

D.U46. planowa¢, dobiera¢ — w zalezno$ci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta —
i wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizjoterapii kobiet po mastektomii, w tym
postgpowanie w przypadku obrzgku limfatycznego 1 uposledzenia funkcji konczyny
gornej;

D.U47. stosowaé zasady prawidlowe] komunikacji z pacjentem oraz komunikowac si¢
z innymi cztonkami zespotu terapeutycznego;

D.U48. podejmowac dzialania majgce na celu poprawe jakosci zycia pacjenta, w tym
pacjenta w okresie terminalnym, z zastosowaniem sprz¢tu rehabilitacyjnego;

D.U49. planowa¢, dobiera¢ i modyfikowaé programy rehabilitacji pacjentow z réznymi
dysfunkcjami narzadu ruchu oraz chorobami wewngtrznymi w zaleznos$ci od stanu
klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-emocjonalnego) chorego,

jego potrzeb oraz potrzeb opiekunow faktycznych.

E. METODOLOGIA BADAN NAUKOWYCH

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
E.W1. metody i techniki badawcze stosowane w ramach realizowanego badania

naukowego.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

E.Ul. zaplanowac¢ badanie naukowe i omoéwi¢ jego cel oraz spodziewane wyniki;
E.U2. zinterpretowaé badanie naukowe i odnie$¢ je do aktualnego stanu wiedzy;

E.U3. korzysta¢ ze specjalistycznej literatury naukowej krajowej i zagranicznej;

E.U4. przeprowadzi¢ badanie naukowe, zinterpretowac i udokumentowac jego wyniki;

E.U5. zaprezentowa¢ wyniki badania naukowego.

F. PRAKTYKI FIZJOTERAPEUTYCZNE (praktyka asystencka; praktyka w zakresie
kinezyterapii, fizykoterapii i masazu; praktyka w zakresie fizjoterapii klinicznej dzieci i 0s6b

dorostych, w tym os6b starszych; praktyka zawodowa)
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W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

F.WI1. zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie cztowieka pod wptywem czynnikow
zewngtrznych;

F.W2. teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy kinezyterapii i terapii manualne;j,
specjalnych metod fizjoterapii, ergonomii oraz fizykoterapii i masazu leczniczego;

F.W3. metody oceny stanu uktadu ruchu czlowieka stuzace do wyjasnienia zaburzen
struktury 1 funkcji tego ukladu oraz do potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach ukladu
ruchu i w chorobach wewnetrznych;

F.W4. metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych wywotanych chorobg lub
urazem oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobg 1 bol w zakresie niezbednym
dla fizjoterapii;

F.W5. metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespoldw chorobowych
w stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkoéw fizjoterapii i planowanie
fizjoterapii;

F.W6. podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia oraz profilaktyki z
uwzglednieniem zjawiska niepelnosprawnosci;

F.W7. =zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnos$ci fizycznej oraz dyscyplin
sportowych 0s6b z niepelnosprawno$ciami w rehabilitacji  kompleksowej
1 podtrzymywaniu sprawno$ci osob ze specjalnymi potrzebami;

F.W8. zasady dziatania wyrobéw medycznych stosowanych w rehabilitacji;

F.W9. zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem;

F.W10. zasady postgpowania fizjoterapeutycznego oparte na dowodach naukowych
(evidence based medicine/physiotherapy);

F.W11. standardy fizjoterapeutyczne;

F.W12. rolg fizjoterapeuty w procesie kompleksowej rehabilitacji i innych specjalistow
w zespole terapeutycznym;

F.WI13. prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia badan klinicznych oraz role
fizjoterapeuty w ich prowadzeniu;

F.W14. zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz rol¢ fizjoterapeuty w propagowaniu
zdrowego stylu zycia;

F.WI15. podstawowe zagadnienia dotyczace zalezno$ci psychosomatycznych 1 metod
z zakresu budowania swiadomosci ciala;

F.W16. zadania poszczegélnych organdéw samorzadu zawodowego fizjoterapeutéw oraz

prawa i obowiazki jego cztonkow;
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F.W17. zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty;

F.W18. zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeuty.

W zakresie umiejgtnosci absolwent potrafi:

F.Ul. przeprowadzi¢ badania i zinterpretowa¢ ich wyniki oraz przeprowadzi¢ testy
funkcjonalne niezbgedne do doboru s$rodkéw fizjoterapii, wykonywania zabiegow
1 stosowania podstawowych metod terapeutycznych;

F.U2. samodzielnie wykonywaé¢ zabiegi z zakresu kinezyterapii, terapii manualnej,
fizykoterapii i masazu leczniczego;

F.U3. tworzy¢, weryfikowa¢ 1 modyfikowa¢ programy usprawniania osdéb z réznymi
dysfunkcjami uktadu ruchu i innych narzadow oraz uktadéw, stosownie do ich stanu
klinicznego 1 funkcjonalnego, oraz celow kompleksowej rehabilitacji;

F.U4. wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form
aktywnosci fizycznej;

F.U5. dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji i potrzeb pacjenta na
kazdym etapie rehabilitacji;

F.U6. zastosowa¢ wyroby medyczne oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac;

F.U7. wykorzystywa¢ 1 obstugiwa¢ aparaturg, sprze¢t do fizjoterapii 1 sprz¢t do badan
funkcjonalnych oraz przygotowac stanowisko pracy;

F.U8. pracowa¢ w =zespole interdyscyplinarnym zapewniajagcym cigglo$¢ opieki nad
pacjentem oraz komunikowac¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu, z pacjentem i jego
rodzing;

F.U9. wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis efektow zabiegow 1 dziatanh
terapeutycznych do dokumentacji pacjenta;

F.U10. inicjowaé, organizowa¢ 1 realizowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje
zdrowotna, promocj¢ zdrowia i profilaktyke niepetnosprawnosci;

F.U1l. okresli¢  zakres swoich kompetencji zawodowych 1  wspolpracowac
z przedstawicielami innych zawodow medycznych;

F.U12. samodzielnie wykonywac¢ powierzone zadania i wlasciwie organizowaé wtasng prace
oraz bra¢ za nig odpowiedzialno$¢;

F.U13. pracowa¢ w zespole i przyjmowa¢ odpowiedzialno$¢ za udzial w podejmowaniu
decyzji;

F.U14. aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu terapeutycznego;
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F.U15. aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat problemow zawodowych,
z uwzglednieniem zasad etycznych;

F.U16. stosowac si¢ do zasad deontologii zawodowej, w tym do zasad etyki zawodowej
fizjoterapeuty;

F.U17. przestrzega¢ praw pacjenta;

F.U18. nawigza¢ relacje z pacjentem i wspdtpracownikami oparta na wzajemnym zaufaniu

1 szacunku.

IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiaggnietych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania
zroznicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych, ktoérych dotycza te efekty.

2. Osiagniecie efektow uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowaé za

pomoca egzaminow pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzamindéw pisemnych mozna stosowac eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania, testy wielokrotnego wyboru (Multiple choice questions, MCQ),
testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple response questions, MRQ), testy wyboru Tak/Nie lub

dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i sa ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy napoziomie Wwyzszym niz sama znajomo$¢ zagadnien (poziom zrozumienia
zagadnien, umiejetnos¢ analizy i syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Weryfikacja osiggnigtych efektow uczenia si¢ w kategorii umiej¢tnosci w zakresie

komunikowania si¢ oraz proceduralnych (manualnych), wymaga bezposredniej obserwacji

studenta demonstrujgcego umiej¢tno$¢ w standaryzowanych warunkach.

6. Egzamin dyplomowy powinien by¢ przeprowadzony w formie umozliwiajacej

sprawdzenie wiedzy 1 umiejetnosci zdobytych w okresie studiow.
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Zalacznik nr 8

STANDARD KSZTALCENIA PRZYGOTOWUJACEGO DO WYKONYWANIA ZAWODU
RATOWNIKA MEDYCZNEGO

I.  SPOSOB ORGANIZACJI KSZTALCENIA

1. WYMAGANIA OGOLNE

1.1. Standard ma zastosowanie do ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania
zawodu ratownika medycznego, prowadzonego na studiach na kierunku ratownictwo
medyczne, zwanych dalej ,,studiami”.

1.2. Studia sg prowadzone na poziomie studidw pierwszego stopnia.

1.3. Studia trwajg nie krdcej niz 6 semestrow.

1.4. Liczba godzin zaj¢¢, w tym praktyk zawodowych, nie moze by¢ mniejsza
niz 3675.

1.5. Liczba punktow ECTS konieczna do ukonczenia studiow nie moze by¢ mniejsza
niz 180.

1.6. Kierunek ratownictwo medyczne jest przyporzadkowany do dyscypliny naukowej —

nauki medyczne albo dyscypliny naukowej — nauki o zdrowiu, jako dyscypliny wiodace;.

2. ZAJECIA I GRUPY ZAJEC

2.1. Proces ksztalcenia jest realizowany w postaci:

1) zaje¢ lub grup zaje¢ odpowiadajacych poszczegdlnym zagadnieniom z dyscypliny
naukowej, do ktoérej jest przyporzadkowany kierunek studiéw (np. anatomii,
farmakologii, chirurgii);

2)  grup zajec zintegrowanych taczacych dwa lub wiecej zagadnien z dyscypliny naukowe;,
do ktoérej jest przyporzadkowany kierunek studiow (np. choroby wewngtrzne,
diagnostyka laboratoryjna 1 obrazowa);

3) wielodyscyplinarnych  grup  zaje¢  poswigconych  okreslonym  zagadnieniom
(np. klasyfikacje 1 mechanizmy bolu, ocena 1 pomiar nasilenia bolu, leczenie bolu).

2.2. W przypadku studiéw o profilu:
1) ogoélnoakademickim — program studiéw obejmuje zajecia lub grupy zajeé, zwigzane

z prowadzong w uczelni dziatalno$cig naukowa w dyscyplinie naukowej, do ktorej jest
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przyporzadkowany kierunek studiow, ktérym przypisano punkty ECTS w wymiarze
wigkszym niz 50% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow
iuwzglednia udzial studentéw w zajeciach przygotowujacych do prowadzenia
dziatalnos$ci naukowej lub udziat w tej dziatalnosci;

2)  praktycznym — program studiow obejmuje zajecia lub grupy zaje¢ ksztaltujace
umieje¢tnosci praktyczne, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze wigkszym niz

50% liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3. MINIMALNA LICZBA GODZIN ZAJEC ZORGANIZOWANYCH

I PUNKTOW ECTS
Grupy zajeé, w ramach ktorych osiaga si¢ | Liczba godzin | Liczba punktéw ECTS
szczegolowe efekty uczenia sie
A. Nauki podstawowe 250 16
B. Nauki behawioralne i spoteczne 475 32
C. Nauki kliniczne 1690 81
D. Praktyki zawodowe 960 36
Razem 3375 165

3.1. Program studiéw konstruuje si¢ tak, aby mozliwe bylo przypisanie grupom zajeé

powtarzalnej wartosci punktowej wyrazonej w ECTS.

3.2. Do dyspozycji uczelni pozostawia si¢ nie mniej niz 300 godzin zaje¢ (15 punktow
ECTS), ktére moga by¢ realizowane jako zajecia uzupelniajace efekty uczenia sig
w kategoriach wiedzy, umiejetnosci lub kompetencji spotecznych, z czego 200 godzin
(10 punktéw ECTS) stanowia zajecia ksztattujace umiejetnosci praktyczne, z tym ze program
studiow umozliwia studentowi wybor zaje¢¢, ktorym przypisano punkty ECTS w wymiarze nie

mniejszym niz 5% liczby punktow ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

3.3. Ksztaltowanie umiejetnosci praktycznych jest realizowane w ramach zajec
w grupie zajec C.
3.4. Program studidow umozliwia studentom uzyskanie 5 punktow ECTS =za

przygotowanie si¢ do egzaminu dyplomowego.



Dziennik Ustaw -219 - Poz. 1573

3.5. W ramach ksztatcenia w grupie zaje¢ B sg prowadzone zajgcia z jezyka obcego
w wymiarze nie mniejszym niz 120 godzin. Zajecia te obejmuja jezyk specjalistyczny z
zakresu ratownictwa medycznego. Zajeciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz 5 punktéw

ECTS.

3.6. Zajgcia z wychowania fizycznego sg zajgciami obowigzkowymi na studiach
stacjonarnych, prowadzonymi w wymiarze nie mniejszym niz 60 godzin. Zajgciom tym nie

przypisuje si¢ punktéw ECTS.

3.7. Program studiéow przewiduje — nie wczesniej niz na Il roku studidow — zajecia
sprawnosciowe z elementami ratownictwa specjalistycznego. Szczegdlowy program tych
zajec, termin 1 forme ich odbywania oraz sposéb weryfikacji osiggnietych efektow uczenia si¢

okresla uczelnia. Zajgciom tym przypisuje si¢ nie mniej niz 4 punkty ECTS.

3.8. Liczba punktow ECTS, jaka moze by¢ uzyskana w ramach ksztalcenia
z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegtos$¢, nie moze by¢ wigksza niz 10%

liczby punktéw ECTS koniecznej do ukonczenia studiow.

4. PRAKTYKI ZAWODOWE

Rodzaj praktyk Zakres praktyk zawodowych Liczba Liczba
zawodowych godzin punktow
ECTS
Praktyki Zespot ratownictwa medycznego 168 6
wakacyjne Szpitalny oddzial ratunkowy (SOR) 168 6
Oddziat anestezjologii i intensywne;j terapii 164 6
Praktyki Oddziat chirurgii 60 2
Srodroczne Oddzial ortopedyczno-urazowy 50 2
Oddzial chorob wewnetrznych 50 2
SOR 100 4
Oddzial neurologii 50 2
Oddziat kardiologii 50 2
Oddziat pediatrii 50 2
Zespot ratownictwa medycznego 50 2
Razem 960 36
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Praktyki zawodowe stuzg osiggnigciu wybranych efektow uczenia si¢. Szczegoétowy program
praktyk, termin 1 forme ich odbywania oraz sposob weryfikacji osiagnigtych efektow uczenia

si¢ ustala uczelnia.

5. INFRASTRUKTURA NIEZBEDNA DO PROWADZENIA KSZTALCENIA

5.1. Proces ksztatcenia odbywa si¢ z wykorzystaniem infrastruktury pozwalajacej na

osiggnigcie efektow uczenia sie.

5.2. Ksztaltowanie umiejetnosci praktycznych w warunkach naturalnych jest
poprzedzone ksztaltowaniem tych umiejetnosci w warunkach symulowanych — w

pracowniach symulacji.

5.3. Zajgcia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne w grupie zaje¢ C 1 praktyki
zawodowe odbywaja si¢ w oparciu o infrastrukture uczelni lub podmiotéw wykonujacych
dziatalnos$¢ leczniczg, z ktérymi uczelnia zawarta umowy lub porozumienia w tym zakresie,
w szczegdlnosci w SOR, zespotach ratownictwa medycznego oraz w innych wybranych

oddziatach szpitalnych zgodnie z zakresem okre§lonym w ust. 4.

II. OSOBY PROWADZACE KSZTALCENIE

1.  Ksztalcenie shuzace osiagnigciu efektow uczenia si¢ w grupach zajeé jest
prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby, posiadajacych kompetencje
naukowe lub zawodowe oraz doswiadczenie w zakresie wlasciwym dla prowadzonych zajeé,
ztym ze w grupie zaje¢ C jest prowadzone przez nauczycieli akademickich lub inne osoby,
posiadajacych dorobek naukowy lub kompetencje zawodowe 1 prawo wykonywania zawodu
lekarza, pielggniarki lub potoznej, lub wykonujacych zawdd ratownika medycznego oraz
doswiadczenie w zakresie wtasciwym dla prowadzonych zajec.

2. Praktyki zawodowe sa prowadzone pod kierunkiem osoby wykonujacej zawod
ratownika medycznego lub posiadajacej prawo wykonywania zawodu lekarza, ratownika
medycznego lub pielegniarki systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne, bedacych
pracownikami podmiotu wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza, w ktorym odbywa si¢ praktyka,

a nadzor nad prowadzeniem praktyk sprawuje opiekun praktyk z uczelni.
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III. EFEKTY UCZENIA SIE

1. OGOLNE EFEKTY UCZENIA SIE

1.1. W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

1)  medyczne czynnosci ratunkowe 1 $wiadczenia zdrowotne inne niz medyczne czynnoS$ci
ratunkowe podejmowane przez ratownika medycznego;

2)  problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — nauki medyczne i nauki o zdrowiu —
w stopniu podstawowym,;

3) systemy ratownictwa medycznego w Rzeczypospolitej Polskiej 1 innych panstwach;

4)  regulacje prawne, zasady etyczne i deontologi¢, odnoszace si¢ do wykonywania zawodu

ratownika medycznego.

1.2. W zakresie umiej¢tnosci absolwent potrafi:

1)  rozpoznawac¢ stany naglego zagrozenia zdrowotnego;

2)  prowadzi¢ medyczne czynnosci ratunkowe i udziela¢ §wiadczen zdrowotnych innych
niz medyczne czynno$ci ratunkowe podejmowane przez ratownika medycznego;

3) podejmowac¢ dziatania w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki chorob;

4)  wspotdziata¢ z pracownikami jednostek systemu ratownictwa medycznego i innych
podmiotéw w zdarzeniach jednostkowych, mnogich, masowych i katastrofach;

5) inicjowaé, wspiera¢ 1 organizowa¢ dzialania spotecznosci lokalnej na rzecz
upowszechniania zasad udzielania pierwszej pomocy;

6) promowa¢ znajomo$¢ zasad udzielania pierwszej pomocy, kwalifikowanej pierwszej
pomocy i medycznych czynnos$ci ratunkowych;

7)  planowaé¢ wlasng aktywnos$¢ edukacyjng i stale doksztalca¢ si¢ w celu aktualizacji

wiedzy.

1.3. W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

1) aktywnego stuchania, nawigzywania kontaktow interpersonalnych, skutecznego
1 empatycznego porozumiewania si¢ z pacjentem;

2)  dostrzegania czynnikow wplywajacych na reakcje wlasne i pacjenta;

3) samodzielnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowe]
oraz holistycznego i zindywidualizowanego podejscia do pacjenta, uwzgledniajacego

poszanowanie jego praw;
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4)  organizowania pracy wlasnej 1 wspdlpracy w zespole specjalistow, w tym
z przedstawicielami  innych zawodéw  medycznych, takze w  S$rodowisku
wielokulturowym 1 wielonarodowo$ciowym;

5)  dostrzegania i rozpoznawania witasnych ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
i potrzeb edukacyjnych;

6)  kierowania si¢ dobrem pacjenta.

2. SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

A. NAUKI PODSTAWOWE (anatomia, fizjologia z elementami fizjologii kliniczne;j,
biologia 1 mikrobiologia, biofizyka, biochemia z elementami chemii, farmakologia

z toksykologia, informatyka i biostatystyka, patologia)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

A.W1. mianownictwo anatomiczne;

A.W2. budowe ciala ludzkiego w ujeciu topograficznym oraz czynno$ciowym;

A.W3. anatomiczne podstawy badania przedmiotowego;

A.W4. podstawowe struktury komodrkowe i ich specjalizacje funkcjonalne;

A.W5. fizjologi¢ narzadow 1 uktadow organizmu;

A.W6. mechanizmy regulacji narzadéw i uktadoéw organizmu oraz zalezno$ci istniejace
mi¢dzy nimi;

A.W7. funkcje zyciowe osoby dorostej i dziecka;

A.WS8. proces oddychania i krazenia oraz procesy neurofizjologiczne;

A.W9. neurohormonalng regulacje procesow fizjologicznych i elektrofizjologicznych;

A.W10. mechanizm dziatania hormondéw i konsekwencje zaburzen regulacji hormonalnej;

A.WI11. zmiany w funkcjonowaniu organizmu jako calo$ci w sytuacji zaburzenia jego
homeostazy, a takze specyfikacj¢ 1 znaczenie gospodarki wodno-elektrolitowe;j
1 kwasowo-zasadowej w utrzymaniu homeostazy ustroju;

A.W12. rolg nerek w utrzymaniu homeostazy organizmu;

A.W13. budowe 1 funkcje ukladu pokarmowego, enzymy biorgce udzial w trawieniu
1 podstawowe zaburzenia enzymow trawiennych oraz skutki tych zaburzen;

A.W14. fizykochemiczne podstawy dziatania narzadow zmystow;

A.W15. skladniki krwi, preparaty krwi i krwiozastgpcze oraz produkty krwiopochodne;

A.W16. uwarunkowania genetyczne grup krwi oraz konfliktu serologicznego w uktadzie Rh;
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A.W17. podstawowe pojecia z zakresu mikrobiologii i parazytologii;

A.W18. budowg¢ materiatu genetycznego;

A.W19. epidemiologi¢ zarazen wirusami i bakteriami oraz zakazen grzybami 1 pasozytami,

A.W20. zasady postgpowania przeciwepidemicznego;

A.W21. genetyczne mechanizmy nabywania lekoopornosci przez drobnoustroje i komorki
nowotworowe;

A.W22. inwazyjne formy lub stadia rozwojowe wybranych pasozytniczych grzybow,
pierwotniakow, helmintow i stawonogow;

A.W23. zasady funkcjonowania uktadu pasozyt — zywiciel i podstawowe objawy chorobowe
wywolywane przez pasozyty;

A.W24. objawy zakazen jatrogennych, drogi ich rozprzestrzeniania si¢ 1 patogeny
wywolujace zmiany w poszczegdlnych narzadach;

A.W25. zasady dezynfekcji, sterylizacji i postgpowania antyseptycznego;

A.W26. podstawy diagnostyki mikrobiologicznej i parazytologicznej;

A.W27. podstawy rozwoju oraz mechanizmy dzialania uktadu odporno$ciowego, w tym
swoiste 1 nieswoiste mechanizmy odpornosci humoralnej i komorkowej;

A.W28. naturalne i sztuczne zrddla promieniowania jonizujacego oraz jego oddziatywanie
Z materig;

A.W29. prawa fizyki wptywajace na przeptyw cieczy, a takze czynniki oddziatujace na opor
naczyniowy przeptywu krwi;

A.W30. budowg organizmu pod wzgledem biochemicznym i podstawowe przemiany w nim
zachodzace w stanie zdrowia i choroby;

A.W31. budowe 1 mechanizmy syntezy oraz funkcje bialek, lipidow 1 polisacharydow oraz
interakcje makroczgsteczek w strukturach komoérkowych i pozakomoérkowych;

A.W32. rownowage kwasowo-zasadowa oraz mechanizm dziatania buforéw i ich znaczenie
w homeostazie ustrojowej;

A.W33. podstawowe szlaki kataboliczne i anaboliczne oraz sposoby ich regulacji;

A.W34. podstawowe zasady farmakoterapii;

A.W35. pochodzenie, rodzaje i drogi podawania lekéw, mechanizm i efekty ich dziatania
oraz procesy, jakim podlegaja leki w organizmie, a takze ich interakcje;

A.W36. problematyke z zakresu farmakokinetyki i farmakodynamiki wybranych lekow
stosowanych w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego;

A.W37. poszczegdlne grupy srodkéw leczniczych, gléwne mechanizmy ich dziatania

w organizmie i dziatania niepozadane;
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A.W38. wplyw leczenia farmakologicznego na fizjologiczne i biochemiczne procesy
zachodzgce w poszczegolnych narzadach;

A.W39. rodzaje lekow, ktore moga by¢ samodzielnie podawane przez ratownika
medycznego, i ich szczegdtowa charakterystyke farmakologiczna;

A.W40. podstawy farmakoterapii u kobiet w cigzy i os6b starszych w stanie zagrozenia zycia,

A.W41. roznice w farmakoterapii oséb dorostych i dzieci w zakresie dotyczacym dzialan
ratownika medycznego;

A.W42. wplyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacj¢ lekow;

A.W43. problematyke z zakresu toksykologii, dziatan niepozadanych lekéw, zatru¢ lekami —
w podstawowym zakresie;

A.W44. objawy najczesciej wystepujacych ostrych zatru¢, w tym alkoholami, narkotykami
iinnymi substancjami psychoaktywnymi, metalami ci¢zkimi oraz wybranymi
grupami lekow;

A.W45. podstawowe zasady postepowania diagnostycznego w zatruciach;

A.W46. patofizjologie narzadow 1 uktadow organizmu;

A.W47. szczegotowe zasady rozpoznawania i leczenia wstrzasu oraz jego rodzaje;

A.W48. podstawowe pojecia z zakresu patologii ogolnej dotyczace zmian wstecznych, zmian
postepowych i zapalen;

A.W49. wybrane zagadnienia z zakresu patologii narzadowej ukladu nerwowego,
pokarmowego 1 moczowo-piciowego;

A.WS50. zasady ergonomii i higieny pracy z komputerem;

A.W51. podstawowe narzgdzia informatyczne i1 metody biostatyczne wykorzystywane
w medycynie, w tym medyczne bazy danych i arkusze kalkulacyjne;

A.W52. podstawowe metody analizy statystycznej wykorzystywane w badaniach
populacyjnych i diagnostycznych;

A.W53. mozliwosci wspotczesnej telemedycyny jako narzedzia wspomagania pracy

ratownika medycznego.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

A.UI. lokalizowaé poszczegdlne okolice ciata i znajdujace si¢ w nich narzady oraz ustalaé
potozenie narzagdow wzgledem siebie;

A.U2. wykazywa¢ roznice w budowie ciala oraz w czynnos$ciach narzadow u osoby
dorostej 1 dziecka;

A.U3. ocenia¢ czynno$ci narzadow i uktadow organizmu;
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A.U4. rozpoznawaé patofizjologiczne podstawy niewydolnosci uktadu krazenia;

A.US5. rozpoznawa¢ zaburzenia trawienia, z uwzglednieniem roli enzyméw, w tym
podstawowe zaburzenia enzymow trawiennych, oraz okresla¢ skutki tych zaburzen;

A.U6. rozpoznawaé zaburzenia czynnos$ci nerek i ich wplyw na homeostaze organizmu;

A.U7. rozpoznawad zarazenia wirusami i bakteriami oraz zakazenia grzybami i pasozytami,
z uwzglednieniem geograficznego zasiegu ich wystepowania;

A.U8. wykorzystywa¢ znajomos$¢ praw fizyki do okreSlenia wplywu na organizm
czynnikow zewnetrznych, takich jak temperatura, przyspieszenie, ci$nienie, pole
elektromagnetyczne oraz promieniowanie jonizujace;

A.U9. stosowac zasady ochrony radiologicznej;

A.UI0. oblicza¢ stezenia molowe 1 procentowe zwigzkOéw oraz stezenia substancji
w roztworach izoosmotycznych jedno- i wielosktadnikowych;

A.Ull. przewidywaé¢ kierunek procesow biochemicznych w zaleznosci od stanu
energetycznego komorek;

A.U12. postugiwac si¢ wybranymi podstawowymi technikami laboratoryjnymi;

A.U13. wykonywa¢ podstawowe obliczenia farmakokinetyczne;

A.Ul4. stosowa¢ wtasciwe do sytuacji postepowanie epidemiologiczne;

A.U15. dobiera¢ leki w odpowiednich dawkach w celu korygowania zjawisk patologicznych
w organizmie 1 poszczegolnych narzadach;

A.Ul6. postugiwaé si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o produktach
leczniczych;

A.U17. wigza¢ zmiany patologiczne stwierdzane w badaniu przedmiotowym ze zmianami
zachodzacymi na poziomie komdrkowym;

A.U18. rozpoznawaé¢ zaburzenia oddychania, krazenia oraz czynno$ci innych uktadéw
organizmu 1 narzagdow;

A.U19. dobiera¢ odpowiedni test statystyczny, przeprowadza¢ podstawowe analizy

statystyczne 1 postugiwaé si¢ odpowiednimi metodami przedstawiania wynikow.

B. NAUKI BEHAWIORALNE I SPOLECZNE (socjologia medycyny, psychologia,
dydaktyka medyczna, etyka zawodowa ratownika medycznego, prawo medyczne, zdrowie
publiczne, ekonomia i1 zarzadzanie w ochronie zdrowia, badania naukowe w ratownictwie
medycznym, jezyk obcy, =zajecia sprawnosciowe z elementami ratownictwa

specjalistycznego)
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W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

B.W1. wybrane teorie i metody modelowania rzeczywisto$ci z perspektywy socjologii
majace zastosowanie w ratownictwie medycznym;

B.W2. zagadnienia zwigzane z funkcjonowaniem podmiotéw systemu ochrony zdrowia oraz
z problemami ewaluacji i kontroli w ochronie zdrowia;

B.W3. spoteczny wymiar zdrowia i choroby, wptyw srodowiska spotecznego (rodziny, sieci
relacji spotecznych) oraz réznic spoteczno-kulturowych na stan zdrowia;

B.W4. rolg stresu spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i autodestrukcyjnych;

B.W5. formy przemocy, modele wyjasniajace przemoc w rodzinie i w wybranych
instytucjach oraz spoteczne uwarunkowania réznych form przemocy;

B.W6. postawy spoleczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepetnosprawnosci i
starosci, konsekwencje spoleczne choroby i niepelnosprawnosci oraz bariery
spoteczno-kulturowe, a takze koncepcje jakosci zycia uwarunkowang stanem
zdrowia;

B.W7. znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie komunikowania si¢
z pacjentami oraz pojecie zaufania w interakcji z pacjentem;

B.W8. psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji i choroby przewlektej;

B.W9. spoteczna role ratownika medycznego;

B.W10. podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania cztowieka w zdrowiu
1 w chorobie;

B.W11. rol¢ rodziny w procesie leczenia;

B.W12. rolg stresu w etiopatogenezie i przebiegu chordb oraz mechanizmy radzenia sobie ze
stresem;

B.W13. zasady motywowania pacjentow do prozdrowotnych zachowan i informowania
o niepomys$lnym rokowaniu;

B.W14. gtowne pojecia, teorie, zasady etyczne shuzace jako ogélne ramy wilasciwego
interpretowania i analizowania zagadnien moralno-medycznych;

B.W15. podstawowe zagadnienia dotyczace swiatowych probleméw zdrowotnych;

B.W16. zasady zarzadzania podmiotami systemu ochrony zdrowia;

B.W17. prawne, organizacyjne i etyczne uwarunkowania wykonywania zawodu ratownika
medycznego, z uwzglednieniem miejsca zatrudnienia i petnionej funkc;ji;

B.W18. podstawowe poj¢cia z zakresu teorii poznania i logiki;

B.W19. zasady komunikacji w sytuacjach typowych dla wykonywania zawodu ratownika

medycznego;
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B.W20. pojecia emocji, motywacji i osobowosci, zaburzenia osobowosci, istote i1 strukturg
zjawisk zachodzacych w procesie przekazywania i wymiany informacji oraz modele
1 style komunikacji interpersonalnej;

B.W21. zagadnienia dotyczace zespolu stresu pourazowego, reakcji fizjologicznych
i emocjonalnych, poznawczych oraz interpersonalnych, a takze mechanizmy
funkcjonowania cztowieka w sytuacjach trudnych;

B.W22. techniki redukowania Ieku i1 sposoby relaksacji oraz mechanizmy powstawania
i objawy zespotu wypalenia zawodowego, a takze metody zapobiegania powstaniu
tego zespotu;

B.W23. aspekty prawne, organizacyjne, etyczne i spoleczne zwigzane z przeszczepianiem
tkanek, komorek 1 narzagdow;

B.W24. przepisy prawa dotyczace ratownictwa medycznego, w tym zasady
odpowiedzialnos$ci cywilnej, karnej oraz zawodowej ratownika medycznego;

B.W25. strukture i organizacj¢ systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

B.W26. pojecie zdrowia i jego determinanty oraz choroby cywilizacyjne i zawodowe;

B.W27. skutki zdrowotne wywolane dziataniem szkodliwych czynnikow fizycznych,
chemicznych i biologicznych na organizm, w tym zasady bezpieczenstwa wtasnego
ratownika medycznego;

B.W28. podstawowe zagadnienia dotyczace ekonomiki zdrowia i1 zarzadzania finansami
w systemie ochrony zdrowia;

B.W29. zasady promocji zdrowia i profilaktyki chordb;

B.W30. problematyke zywnosci i zywienia, higieny S$rodowiska, higieny pracy, higieny
dzieci i mtodziezy oraz regulacje prawne w tym zakresie;

B.W31. epidemiologi¢ choréb zakaznych i regulacje prawne w tym zakresie;

B.W32. podstawowe pojecia  epidemiologiczne 1  podstawowe metody badan
epidemiologicznych;

B.W33. podstawowe zagadnienia z zakresu ergonomii, w tym zasady ergonomicznej
organizacji pracy,

B.W34. podstawy ekologii i ochrony srodowiska, rodzaje zanieczyszczen i sposoby ochrony
srodowiska;

B.W35. problematyke postepowania w sytuacjach interwencji kryzysowych oraz zasady
imetody radzenia sobie ze stresem przy wykonywaniu zawodu ratownika

medycznego;
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B.W36. profilaktyke zachowan antyzdrowotnych przejawiajacych si¢ w postaci uzywania
srodkow odurzajacych lub substancji psychoaktywnych, spozywania alkoholu i1
palenia tytoniu oraz profilaktyke chorob cywilizacyjnych i psychicznych;

B.W37. wptyw czynnikéw $rodowiskowych na zdrowie cztowieka i spoleczenstwa, polityke
zdrowotng panstwa, programy zdrowotne oraz zagrozenia zdrowia, przy
uwzglednieniu zmiennych takich jak wiek, miejsce zamieszkania, nauki lub pracy;

B.W38. zadania nadzoru sanitarno-epidemiologicznego 1 Panstwowej Inspekcji Sanitarnej;

B.W39. podstawowe regulacje dotyczace organizacji i finansowania systemu ochrony
zdrowia oraz powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego;

B.W40. metody promocji zdrowia, ze szczegdlnym uwzglednieniem edukacji zdrowotnej;

B.W41. zasady zarzadzania jakoscig oraz metody zapewnienia jako$ci;

B.W42. sposoby zwigkszania sprawnosci fizyczne;j;

B.W43. rodzaje zagrozen terrorystycznych oraz zasady przeciwstawiania si¢ atakom
terrorystycznym 1 bioterrorystycznym, a takze prawne uwarunkowania zarzadzania

kryzysowego.

W zakresie umiejgtnosci absolwent potrafi:

B.Ul. wdraza¢ wtasciwe do sytuacji procedury postgpowania epidemiologicznego;

B.U2. rozpoznawa¢ sytuacje, ktore wymagaja konsultacji z przedstawicielem innego
zawodu medycznego lub koordynatorem medycznym;

B.U3. dba¢ o bezpieczenstwo wilasne, pacjentdw, otoczenia i §rodowiska, przestrzegajac
zasad bezpieczenstwa 1 higieny pracy oraz przepisow 1 zasad regulujacych
postepowanie w przypadku réznych rodzajow zagrozen;

B.U4. udziela¢ informacji o podstawowych zabiegach i czynnosciach dotyczacych pacjenta
oraz informacji na temat jego stanu zdrowia;

B.US5. przestrzega¢ zasad etycznych podczas wykonywania dzialan zawodowych;

B.U6. przestrzega¢ praw pacjenta;

B.U7. uwzglednia¢ podczas medycznych czynno$ci ratunkowych oczekiwania pacjenta
wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych;

B.U8. stosowa¢ si¢ do zasad bezpieczenstwa sanitarno-epidemiologicznego oraz
profilaktyki chorob zakaznych i niezakaznych;

B.U9. identyfikowa¢ czynniki ryzyka wystgpienia przemocy, rozpoznawaé przemoc

1 odpowiednio na nig reagowac;



Dziennik Ustaw —229 — Poz. 1573

B.U10. stosowa¢ — w podstawowym zakresie — psychologiczne interwencje motywujace
1 wspierajace;

B.U11. komunikowa¢ si¢ ze wspoOlpracownikami w ramach zespotu, udzielajac im
informacji zwrotnej i wsparcia;

B.U12. podnosi¢ swoje kwalifikacje i przekazywaé wiedze innym,;

B.U13. zapobiega¢ zespotowi stresu pourazowego po traumatycznych wydarzeniach, w tym
przeprowadza¢ podsumowanie zdarzenia traumatycznego (debriefing) w zespole;

B.U14. radzi¢ sobie ze stresem przy wykonywaniu zawodu ratownika medycznego;

B.U15. ocenia¢ funkcjonowanie cztowieka w sytuacjach trudnych (stres, konflikt,
frustracja);

B.U16. porozumiewaé si¢ z pacjentem w jednym z jezykdw obcych na poziomie B2
Europejskiego Systemu Opisu Ksztatcenia Jezykowego;

B.U17. ocenia¢ narazenie na substancje szkodliwe w s$rodowisku cztowieka i stosowac
zasady monitoringu ergonomicznego;

B.U18. stosowa¢ dziatania na rzecz ochrony srodowiska;

B.U19. okresla¢ wzajemne relacje miedzy cztowiekiem a srodowiskiem,;

B.U20. wykonywa¢ czynno$ci z zakresu ratownictwa medycznego iudziela¢ $wiadczen
zdrowotnych z zachowaniem regulacji prawnych dotyczacych wykonywania zawodu

ratownika medycznego.

C. NAUKI KLINICZNE (pediatria, choroby wewnetrzne z elementami onkologii,
neurologia, psychiatria, choroby zakazne, kardiologia, medycyna katastrof, farmakologia
1 toksykologia kliniczna, podstawowe zabiegi medyczne, techniki zabiegoéw medycznych,
medycyna ratunkowa, medyczne czynnosci ratunkowe, procedury ratunkowe przedszpitalne,
procedury ratunkowe wewnatrzszpitalne, ginekologia i potoznictwo, chirurgia, ortopedia
1 traumatologia narzadu ruchu, intensywna terapia, neurochirurgia, okulistyka, laryngologia,

urologia, medycyna sadowa, choroby tropikalne, medycyna taktyczna)

W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:

C.W1. zasady postepowania w najczestszych chorobach dzieci, z uwzglednieniem
odrebnosci uzaleznionych od wieku;

C.W2. podstawowe normy rozwojowe badania przedmiotowego dziecka;

C.W3. wybrane choroby uktadu oddechowego, uktadu krazenia i przewodu pokarmowego

oraz choroby neurologiczne u dzieci,
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C.W4. najczestsze choroby zakazne wieku dziecigcego;

C.W5. odrebnosci morfologiczno-fizjologiczne poszczegdlnych narzadéw 1 uktadow
organizmu w wieku rozwojowym,;

C.Wé6. fizjologig i patofizjologi¢ okresu noworodkowego;

C.W7. wybrane wady wrodzone i choroby uwarunkowane genetycznie;

C.W8. problemy wynikajgce z niepetnosprawnosci i chordb przewlektych;

C.W9. symptomatologi¢ ogo6lng zaburzen psychicznych i zasady ich klasyfikacji wedlug
glownych systemow klasyfikacyjnych;

C.W10. objawy najczestszych chorob psychicznych, zasady ich diagnozowania i
postepowania terapeutycznego;

C.W11. specyfike zaburzen psychicznych u dzieci, mtodziezy i 0séb starszych;

C.W12. regulacje prawne dotyczace ochrony zdrowia psychicznego, ze szczegdlnym
uwzglednieniem zasad przyjecia do szpitala psychiatrycznego;

C.W13. rodzaje $rodkow przymusu bezposredniego i zasady ich stosowania w systemie
ochrony zdrowia;

C.W14. uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczgstszych nowotworow;

C.W15. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w najczestszych problemach medycyny paliatywnej;

C.W16. zasady postepowania ratunkowego w przypadku pacjenta w stanie terminalnym;

C.W17. mechanizmy prowadzace do naglych zagrozen zdrowia i zycia;

C.W18. mechanizmy dziatania podstawowych grup lekéw i lekdw podawanych samodzielnie
przez ratownika medycznego;

C.W19. metody ograniczania bolu, ze szczegélnym uwzglednieniem farmakoterapii dzieci;

C.W20. skale oceny bolu i mozliwo$ci wdrozenia leczenia przeciwbdlowego przez ratownika
medycznego;

C.W21. zasady dekontaminacji,

C.W22. techniki symulacji medycznej w niezabiegowych dziedzinach medycyny;

C.W23. stany zagrozenia w chorobach nowotworowych i hematologicznych, zaburzeniach
uktadu krzepnigcia, zespole wykrzepiania wewnatrznaczyniowego i ostrej biataczce
oraz zasady postepowania przedszpitalnego w tych stanach;

C.W24. zasady badania podmiotowego w zakresie niezbednym do prowadzenia medycznych

czynnosci ratunkowych;
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C.W25. zasady badania przedmiotowego w zakresie niezb¢dnym do prowadzenia
medycznych czynno$ci ratunkowych 1 udzielania $wiadczen zdrowotnych innych niz
medyczne czynnosci ratunkowe;

C.W26. przyczyny i rodzaje bolu w klatce piersiowej oraz jego diagnostyke;

C.W27. problematyke ostrego zespotu wiencowego, zawatu serca, nadci$nienia tetniczego,
rozwarstwienia aorty, niewydolno$ci krazenia, ostrego niedokrwienia konczyny,
obrzeku phuc 1 zatorowosci ptucnej;

C.W28. problematyke ostrej niewydolnosci oddechowe;;

C.W29. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w
zespole ostrej niewydolno$ci oddechowej, zaostrzeniu przewleklej obturacyjnej
choroby phuc, astmie, ostrych stanach zapalnych drég oddechowych i odmie
optucnowej;

C.W30. przyczyny, objawy i postgpowanie w ostrej niewydolnos$ci nerek;

C.W31. wybrane choroby przewodu pokarmowego;

C.W32. zagadnienia $pigczki metabolicznej 1 standéw naglego zagrozenia w endokrynologii;

C.W33. metody oceny stanu odzywienia;

C.W34. przyczyny, objawy, =zasady diagnozowania 1 postegpowania profilaktycznego
w najczestszych chorobach bakteryjnych, wirusowych, pasozytniczych 1 grzybicach,
w tym zakazeniach pneumokokowych i meningokokowych, wirusowym zapaleniu
watroby, nabytym niedoborze odpornosci AIDS, sepsie i zakazeniach szpitalnych;

C.W35. leki stosowane w naglych chorobach internistycznych, neurologicznych
1 psychiatrycznych;

C.W36. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w najczg¢stszych chorobach uktadu nerwowego;

C.W37. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania i postgpowania terapeutycznego w bélach
glowy 1 chorobach naczyniowych moézgu, w szczegdlnosci w udarze mozgu oraz
padaczce;

C.W38. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postegpowania terapeutycznego
w zakazeniach ukladu nerwowego, w szczeg6lnosci w zapaleniu opon mézgowo-
-rdzeniowych;

C.W39. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w chorobach otepiennych;

C.W40. rodzaje badan obrazowych oraz obraz radiologiczny podstawowych chorodb;

C.W4l. zasady tancucha przezycia;
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C.W42. zasady udzielania pierwszej pomocy pacjentom nieurazowym;

C.W43. zasady ewakuacji poszkodowanych z pojazdu;

C.W44. zasady udzielania pierwszej pomocy ofiarom wypadkow;

C.W45. zasady i technike wykonywania opatrunkows;

C.W46. zasady przygotowania do zabiegéw medycznych w stanach zagrozenia zycia;

C.W47. zasady postgpowania z pacjentem z zatozonym cewnikiem zewnetrznym;

C.W48. zasady wykonywania toalety drzewa oskrzelowego u pacjenta zaintubowanego;

C.W49. zasady wykonywania toalety u pacjenta z zalozong rurka tracheostomijng i
pielegnacji tracheostomii;

C.W50. techniki zabiegbw medycznych wykonywanych samodzielnie przez ratownika
medycznego;

C.W51. zasady aseptyki i antyseptyki;

C.W52. zasady zabezpieczania materiatu biologicznego do badan;

C.W53. zasady oceny stanu pacjenta w celu ustalenia sposobu postgpowania 1 podjecia albo
odstagpienia od medycznych czynnosci ratunkowych, w tym w przypadku
rozpoznania zgonu,

C.W54. wskazania do uktadania pacjenta w pozycji wiasciwej dla jego stanu lub
odniesionych obrazen;

C.WS55. przyczyny i objawy naglego zatrzymania krazenia;

C.W56. zasady prowadzenia podstawowej 1 zaawansowanej resuscytacji krgzeniowo-
-oddechowej u 0s6b dorostych i dzieci;

C.W57. wskazania do odsysania drog oddechowych 1 techniki jego wykonywania;

C.W58. wskazania do przyrzadowego 1 bezprzyrzadowego przywracania droznosci drog
oddechowych i techniki ich wykonywania;

C.W59. wskazania do podjecia tlenoterapii biernej lub wentylacji zastepczej powietrzem lub
tlenem, recznie lub mechanicznie — z uZyciem respiratora 1 techniki ich
wykonywania;

C.W60. wskazania do intubacji dotchawiczej w laryngoskopii bezposredniej przez usta bez
uzycia srodkéw zwiotczajacych i do prowadzenia wentylacji zastepczej oraz techniki
ich wykonywania;

C.W61. wskazania do  wykonania  defibrylacji ~ manualnej,  zautomatyzowanej
1 potautomatycznej oraz techniki ich wykonania;

C.W62. wskazania do wykonania kaniulacji zyt obwodowych konczyn goérnych i dolnych

oraz zyly szyjnej zewnetrznej, a takze technike jej wykonania;
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C.W63. zasady monitorowania czynno$ci uktadu oddechowego i uktadu krazenia metodami
nieinwazyjnymi;

C.W64. zasady wykonywania dost¢pu doszpikowego przy uzyciu gotowego zestawu;

C.W65. wskazania do podawania lekow droga dozylng, w tym przez porty naczyniowe,
domigsniowa, podskorng, dotchawicza, doustng, doodbytnicza, wziewna i
doszpikowg oraz techniki tego podawania;

C.W66. wybrane skale oceny $pigczki oraz skale urazowe i rokownicze;

C.W67. przyczyny, objawy, zasady diagnozowania 1 postgpowania terapeutycznego
w najczestszych chorobach wymagajacych interwencji chirurgicznej,
z uwzglednieniem odrebnosci chorob wieku dziecigcego;

C.W68. wybrane zagadnienia z zakresu traumatologii dziecigce;;

C.W69. wskazania do stosowania intensywnej terapii i zasady jej stosowania;

C.W70. objawy i rodzaje odmy optucnowe;j;

C.W71. objawy krwiaka optucnej, wiotkiej klatki piersiowej i ztamania zeber;

C.W72. technike oznaczania st¢zen parametrow krytycznych;

C.W73. procedury medyczne stosowane przez ratownika medycznego, w szczegdlnosci
zaopatrywanie ran i oparzen, tamowanie krwotokow, unieruchamianie ztaman,
zwichnig¢ 1 skrgcen oraz unieruchamianie kregostupa, ze szczegdlnym
uwzglednieniem odcinka szyjnego, a takze podawanie lekow;

C.W74. zasady podejmowania dziatan zabezpieczajacych w celu ograniczenia skutkow
zdrowotnych zdarzenia;

C.W75. zasady segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej 1 wtdrnej oraz segregacji
szpitalnej;

C.W76. techniki przygotowania pacjenta do transportu i opieki medycznej podczas
transportu;

C.W77. techniki przyjecia porodu nagtego w warunkach pozaszpitalnych;

C.W78. postgpowanie przedszpitalne w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego u o0sob
dorostych i dzieci;

C.W79. rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w ramach postepowania przedszpitalnego;

C.W80. rodzaje terapii inwazyjnej stosowane w SOR;

C.W81. stany zagrozenia w chorobach nowotworowych oraz postgpowanie przedszpitalne
1w SOR w przypadku takich zagrozen;

C.W82. zasady transportu pacjentow z obrazeniami ciata;
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C.W83. procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia wewngtrznego,
w szczegdlnos$ci takie jak: elektrostymulacja, kardiowersja, pierwotna przezskorna
interwencja wiencowa (Percutaneous coronary intervention, PCI), kontrapulsacja
wewnatrzaortalna (Intra-aortic balloon pump, 1ABP), dializa, sztuczna wentylacja
i formy krazenia pozaustrojowego;

C.W84. wskazania do leczenia hiperbarycznego;

C.W85. zagrozenia Srodowiskowe;

C.W86. rodzaje katastrof, procedury medyczne 1 dziatania ratunkowe podejmowane
w zdarzeniach mnogich i masowych oraz katastrofach, a takze w zdarzeniach
z wystapieniem  zagrozen chemicznych, biologicznych, radiacyjnych lub
nuklearnych;

C.W8&7. etyczne aspekty postgpowania ratowniczego w zdarzeniach mnogich i masowych
oraz katastrofach;

C.W88. zastosowanie symulacji medycznej w nauczaniu procedur zabiegowych;

C.W89. zaburzenia rownowagi kwasowo-zasadowej i wodno-elektrolitowej oraz zasady
postepowania przedszpitalnego i w SOR w takich zaburzeniach;

C.W90. zasady postepowania profilaktycznego zakazen w SOR;

C.W91. zasady monitorowania stanu pacjenta w SOR;

C.W92. procedury specjalistyczne w stanach naglych pochodzenia urazowego stosowane
w ramach postgpowania przedszpitalnego i w SOR;

C.W93. rodzaje obrazen ciata, ich definicje oraz zasady kwalifikacji do centrum urazowego
1 centrum urazowego dla dzieci;

C.W94. zasady funkcjonowania centrum urazowego 1 centrum urazowego dla dzieci;

C.W95. zasady postgpowania przedszpitalnego i w SOR w obrazeniach: czaszkowo-
-moézgowych, kregostupa i rdzenia kregowego, konczyn, jamy brzusznej i klatki
piersiowej oraz w przypadku wstrzasu;

C.W96. procedure kardiowersji elektrycznej i1 elektrostymulacji zewngtrznej;

C.W97. zasady cewnikowania pgcherza moczowego;

C.W98. procedure zaktadania sondy zotadkowej i plukania zotadka;

C.W99. wybrane stany nagle okulistyczne i zasady postepowania przedszpitalnego w tym

zakresie;

C.W100. wybrane stany naglte laryngologiczne i zasady postgpowania przedszpitalnego w

tym zakresie;

C.W101. stany zagrozenia zdrowotnego w ginekologii i potoznictwie;
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C.W102
C.W103

C.W104.
C.W105.
C.W106.

C.W107.
C.W108.

. zasady funkcjonowania systemu Panstwowe Ratownictwo Medyczne;

. rol¢ 1 znaczenie Lotniczego Pogotowia Ratunkowego w systemie Panstwowe

Ratownictwo Medyczne;

zasady wysuwania podejrzenia i rozpoznawania $mierci mozgu;

podstawowe techniki obrazowe;

wskazania, przeciwwskazania 1 przygotowanie pacjentow do poszczegdlnych
rodzajow badan obrazowych oraz przeciwwskazania do stosowania S$rodkow
kontrastujacych;

mechanizmy, cele 1 zasady leczenia uzaleznien od substancji psychoaktywnych;

podstawowe zagadnienia z zakresu medycyny sadowe;j.

W zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

C.Ul.
C.U2.
C.U3.

C.U4.
C.Us.
C.ue.
C.U7.

C.U8.
C.U9.

C.U10.

C.Ull.

C.U12.
C.U13.
C.U14.
C.Ul5.
C.Ul6.

ocenia¢ stan pacjenta w celu ustalenia sposobu postepowania ratunkowego;

uktadaé pacjenta do badania obrazowego;

postepowac z dzieckiem w oparciu o znajomo$¢ symptomatologii najczestszych
chordb dziecigcych;

przeprowadza¢ badanie przedmiotowe pacjenta;

dostosowywacé sposob postepowania do wieku dziecka;

ocenia¢ stan noworodka w skali APGAR;

przeprowadza¢ wywiad medyczny z pacjentem dorostym w zakresie niezbednym
do podjecia medycznych czynnos$ci ratunkowych;

ocenia¢ stan $wiadomosci pacjenta;

uktadac¢ pacjenta w pozycji wlasciwej dla rodzaju choroby lub odniesionych obrazen
ciata;

przeprowadza¢ badanie fizykalne pacjenta dorostego w zakresie niezbednym
do ustalenia jego stanu;

monitorowa¢ czynno$¢ uktadu oddechowego, z uwzglednieniem pulsoksymetrii,
kapnometrii 1 kapnografii;

interpretowac wyniki badan pacjenta z przewlekta niewydolnoscig oddechowg;
wykonywac elektrokardiogram 1 interpretowac¢ go w podstawowym zakresie;
monitorowa¢ czynnos$¢ uktadu krazenia metodami nieinwazyjnymi;

oceniac 1 opisywac stan somatyczny i psychiczny pacjenta;

przeprowadza¢ analiz¢ ewentualnych dziatan niepozadanych poszczegdlnych lekow

oraz interakcji miedzy nimi;
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C.U17.
C.UI8.
C.U19.

C.U20.
C.U21.
C.U22.
C.U23.
C.U24.
C.U2s.

C.U26.
C.U27.
C.U28.
C.U29.
C.U30.
C.U3I.
C.U32.
C.U33.
C.U34.
C.U35.

C.U36.

C.U37.

C.U38.

C.U39.
C.U40.

ocenia¢ stan neurologiczny pacjenta;

monitorowac stan pacjenta metodami nieinwazyjnymi,

prowadzi¢ dokumentacje medyczng w zakresie wykonywanych czynno$ci, w tym
w przypadku zgonu pacjenta, urodzenia dziecka martwego i1 odstapienia od
medycznych czynnos$ci ratunkowych;

podawac pacjentowi leki i ptyny;

oznaczac st¢zenie glukozy z uzyciem glukometru;

zaktada¢ zgtebnik dozotadkowy;

zaktada¢ cewnik do pgcherza moczowego;

asystowac przy czynnos$ciach przygotowawczych do transplantacji narzadow;
identyfikowa¢ na miejscu zdarzenia sytuacj¢ narazenia na czynniki szkodliwe
1 niebezpieczne;

przygotowywacé pacjenta do transportu;

identyfikowac¢ bledy i1 zaniedbania w praktyce ratownika medycznego;

monitorowac stan pacjenta podczas czynno$ci medycznych 1 transportowych;
stosowac¢ leczenie przeciwbolowe;

ocenia¢ stopien nasilenia bolu wedtug znanych skal;

rozpoznawac stan zagrozenia zycia u pacjenta po przeszczepie narzadu;

monitorowa¢ czynnosci zyciowe pacjenta podczas badania diagnostycznego;
interpretowac¢ wyniki podstawowych badan toksykologicznych;

rozpoznawac toksydromy;

ocenia¢ wskazania do transportu pacjenta do o$rodka toksykologicznego,
hiperbarycznego, replantacyjnego i kardiologii inwazyjnej oraz centrum leczenia
oparzen, centrum urazowego lub centrum urazowego dla dzieci;

szacowa¢ niebezpieczenstwo toksykologiczne w okreslonych grupach wiekowych
1 w r6znych stanach klinicznych;

wigza¢ obrazy uszkodzefn tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi
choroby;

prowadzi¢ podstawowe 1 zaawansowane czynnosci resuscytacyjne u osoéb dorostych,
dzieci, niemowlat i noworodkéw, z uwzglednieniem prawidtowego zastosowania
urzadzen wspomagajacych resuscytacj¢ (urzadzenia do kompres;ji klatki piersiowe;,
respiratora);

przywraca¢ droznos$¢ drog oddechowych metodami bezprzyrzadowymi;

przyrzadowo udraznia¢ drogi oddechowe metodami nadglosniowymi;
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C.U4l.
C.U42.
C.U43.
C.U44.

C.U45.

C.U46.

C.u47.
C.U48.
C.U49.
C.U50.

C.US1.
C.U52.
C.U53.
C.U54.
C.USs.
C.U56.

C.U57.
C.US8.

C.U59.

C.U60.
C.U6l.

C.ue2.
C.U63.

wykonywac intubacje dotchawiczg w laryngoskopii bezposredniej i posrednie;;
wykonywa¢ konikopunkcje;

wdrazac¢ tlenoterapi¢ zaleznie od potrzeb pacjenta i wspomaga¢ oddech;

stosowa¢ si¢ do zasad aseptyki i antyseptyki, zaopatrywaé prosta rane, zakltadaé
1 zmienia¢ jatowy opatrunek chirurgiczny;

prowadzi¢ wentylacje zastepcza z uzyciem worka samorozprezalnego i respiratora
transportowego;

wykonywa¢ defibrylacje elektryczng z uzyciem defibrylatora manualnego
1 zautomatyzowanego;

wykonywac kardiowersj¢ i elektrostymulacj¢ zewngtrzng serca;

ocenia¢ nagle zagrozenia neurologiczne u pacjenta;

wykonywac dostep doszpikowy przy uzyciu gotowego zestawu;

pobiera¢ krew oraz zabezpiecza¢ materiat do badan laboratoryjnych,
mikrobiologicznych i toksykologicznych;

tamowac krwotoki zewnetrzne 1 unieruchamia¢ konczyny po urazie;

stabilizowac¢ i unieruchamia¢ kregostup;

wdraza¢ odpowiednie postepowanie w odmie oplucnowej zagrazajacej zyciu;
stosowac skale ciezkosci obrazen;

przyjmowac¢ porod nagly w warunkach pozaszpitalnych;

decydowa¢ o niepodejmowaniu resuscytacji  krazeniowo-oddechowej lub
o odstapieniu od jej przeprowadzenia;

rozpoznawa¢ pewne znamiona $mierci;

dokonywaé segregacji medycznej przedszpitalnej pierwotnej 1 wtornej oraz
segregacji szpitalnej;

dziata¢ zespotowo, udzielajac pomocy w trudnych warunkach terenowych w dzien
1 w nocy oraz w warunkach znacznego obciazenia fizycznego i psychicznego;
zaopatrywac krwawienie zewngtrzne;

transportowa¢ pacjenta w warunkach przedszpitalnych, wewnatrzszpitalnych
1 miedzyszpitalnych;

identyfikowa¢ btedy i zaniedbania w praktyce ratownika medycznego;

identyfikowaé¢ zagrozenia obrazen: czaszkowo-mozgowych, klatki piersiowej, jamy
brzusznej, konczyn, kregostupa i rdzenia kregowego oraz miednicy, a takze wdrazaé

postgpowanie ratunkowe w przypadku tych obrazen;
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C.U64. identyfikowa¢ wskazania do transportu do centrum urazowego lub centrum
urazowego dla dzieci i1 zglasza¢ obecnos$¢ kryteriow kwalifikacji kierownikowi
zespotu urazowego lub kierownikowi zespolu urazowego dziecigcego;

C.U65. wykonywac procedury medyczne pod nadzorem lub na zlecenie lekarza;

C.U66. dostosowywac postgpowanie ratunkowe do stanu pacjenta;

C.U67. monitorowac stan pacjenta podczas badania obrazowego.

IV. SPOSOB WERYFIKACJI OSIAGNIETYCH EFEKTOW UCZENIA SIE

1.  Weryfikacja osiagnigtych efektow uczenia si¢ wymaga zastosowania
zr6znicowanych form sprawdzania, adekwatnych do kategorii wiedzy, umiejetnosci

1 kompetencji spotecznych, ktorych dotycza te efekty.

2. Osiagnicte efekty uczenia si¢ w kategorii wiedzy mozna weryfikowa¢ za pomoca

egzamindw pisemnych lub ustnych.

3. Jako formy egzamindéw pisemnych mozna stosowal eseje, raporty, krotkie
ustrukturyzowane pytania, testy jednokrotnego wyboru, testy wielokrotnego wyboru (Multiple
choice questions, MCQ), testy wielokrotnej odpowiedzi (Multiple response questions, MRQ),

testy wyboru Tak/Nie lub dopasowania odpowiedzi.

4.  Egzaminy powinny by¢ standaryzowane i sa ukierunkowane na sprawdzenie
wiedzy napoziomie wyzszym niz sama znajomos$¢ zagadnien (poziom zrozumienia

zagadnien, umiejetnos¢ analizy i syntezy informacji oraz rozwigzywania problemow).

5. Weryfikacja osiggnigtych efektow uczenia si¢ w kategorii umiejgtnosci w zakresie
komunikowania si¢ oraz umiej¢tnosci proceduralnych (manualnych) wymaga bezposrednie;j
obserwacji studenta demonstrujagcego umiejetnos¢ w czasie tradycyjnego egzaminu
klinicznego lub egzaminu standaryzowanego w warunkach zapewniajacych przejrzystos¢ i
obiektywizm formutowania ocen.

6. Zajecia sprawnosciowe koncza si¢ zaliczeniem umozliwiajacym weryfikacje
osiggnietych efektow uczenia sie.

7. Egzamin dyplomowy obejmuje czg$¢ teoretyczng i praktyczng. Egzamin powinien
by¢ przeprowadzony w formie umozliwiajacej sprawdzenie osiggnictych efektow uczenia si¢

w kategorii wiedzy 1 umiejgtnosci objetych programem studiow.
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