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1. PODSTAWY PRAWNE KSZTALCENIA ZAWODOWEGO

Program nauczania zawodu opiekun medyczny opracowany jest zgodnie z nastepujgcymi
aktami prawnymi:

Ustawa z dnia 7 wrze$nia 1991 r. o systemie oswiaty (t.j. Dz.U. 2020 poz. 1327 z
pdzn. zm.);

Ustawa z dnia 14 grudnia 2016 r. - Prawo oswiatowe (t.j. Dz.U. 2021 poz. 1082);
Ustawa z dnia 22 grudnia 2015 r. o Zintegrowanym Systemie Kwalifikaciji

(t.j. Dz.U. 2020 poz. 226);

Rozporzgdzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 15 lutego 2019 r. w sprawie
ogolnych celow i zadan ksztatcenia w zawodach szkolnictwa branzowego oraz
klasyfikacji zawodow szkolnictwa branzowego (Dz.U. 2019 poz. 316 z pézn. zm.);
» Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 16 maja 2019 r. w sprawie
podstaw programowych ksztatcenia w zawodach szkolnictwa branzowego oraz
dodatkowych umiejetnosci zawodowych w zakresie wybranych zawodow
szkolnictwa branzowego (Dz.U. 2019 poz. 991 z pézn. zm.);

Rozporzagdzenie Ministra Edukacji Narodowej i Sportu z dnia 31 grudnia 2002 r.
w sprawie bezpieczenstwa i higieny w publicznych i niepublicznych szkofach i
placowkach (t.j. Dz.U. 2020 poz. 1604);
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* Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 3 kwietnia 2019 r. w sprawie
ramowych planéw nauczania dla publicznych szkét (Dz.U. 2019 poz. 639 z pézn.
zm.);

* Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 22 lutego 2019 r. w sprawie
praktycznej nauki zawodu (Dz.U. 2019 poz. 391);

* Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 22 lutego 2019 r. w sprawie
oceniania, klasyfikowania i promowania uczniow i stuchaczy w szkotach
publicznych (Dz.U. 2019 poz. 373).

2. OPIS ZAWODU | INFORMACJA O ZAWODZIE

Nazwa zawodu: opiekun medyczny

Symbol cyfrowy: 532102

Poziom V Polskiej Ramy Kwalifikacji, okreslony dla zawodu jako kwalifikacji petne;j
Branza: opieki zdrowotnej (MED)

Kwalifikacja wyodrebniona w zawodzie: MED.14. Swiadczenie ustug
medycznopielegnacyjnych i opiekunczych osobie chorej i niesamodzielnej Poziom 5
Polskiej Ramy Kwalifikacji, okreslony dla kwalifikacji czastkowej

Typ szkoty, w ktorej odbywa sie ksztatcenie w zawodzie: szkota policealna.

Okres ksztatcenia w szkole policealnej trwa 1,5 roku, Ksztatcenie w szkole prowadzone
wytgcznie w formie dziennej lub stacjonarnej

Po ukonczeniu szkoly i zdaniu egzaminu zawodowego z kwalifikacji: MED.14. Swiadczenie
ustug medyczno-pielegnacyjnych i opiekunczych osobie chorej i niesamodzielnej, uzyskuje
sie dyplom zawodowy w zawodzie opiekun medyczny 532102.

Ksztatcenie w tym zawodzie nie moze by¢é prowadzone na kwalifikacyjnych kursach
zawodowych lub kursach umiejetnosci zawodowych.

Opiekun medyczny to zawdd, ktéry jest na mapie edukacyjnej w Polsce od lipca 2007 roku,
w kolejnych latach zakres oraz umiejetnosci zwigzane z tym zawodem wcigz sg rozszerzane.
Zgodnie z najnowszymi zmianami w prawie oswiatowym w zakresie podstawy programowe;j
ksztatcenia w zawodzie, opiekun medyczny to osoba, ktéra w sposdb profesjonalny swiadczy
ustugi medyczno-pielegnacyjne i opiekuncze w stosunku do o0séb chorych i
niesamodzielnych. Opiekun medyczny rozpoznaje i rozwigzuje problemy funkcjonalne oraz
potrzeby biologiczne i psychospoteczne osoby chorej i niesamodzielnej w réznym stopniu
zaawansowania choroby i w réznym wieku. Jest to osoba, swiadczy ustugi pielegnacyjne i
opiekuncze osobie chorej i niesamodzielnej w roznym stopniu zaawansowania choroby i w
réznym wieku. Wspotpracujgc z pielegniarkami i lekarzami oraz innym personelem podczas
wykonywania zabiegdw pielegnacyjnych, pomaga mu i jednoczesnie wspiera osobe chorg i
niesamodzielng. Podczas Swiadczenia ustug z zakresu opieki medycznej nad osobg chorg i
niesamodzielng wykonuje m.in. czynnosci z zakresu pobierania krwi zylnej i wiosniczkowe;j
oraz innych materiatdw do badan laboratoryjnych, wykonuje czynnosci z zakresu gimnastyki
osiowo-symetrycznej w trzech ptaszczyznach jednocze$nie SOS 3D — metoda Hoppe oraz
wykonuje wybrane czynnosci medyczne. Opiekun medyczny to zawdd zaufania publicznego,
dlatego niezbedne sg u niego kompetencje personalne i spoteczne. Powinien posiadac
bardzo dobre zdolnosci komunikacyjne, umiejetnos¢ pracy w zespole oraz empatie, tak
wazng w kontakcie z drugim cztowiekiem. Opiekun medyczny pracujgc z osobg chorg i
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niesamodzielng w podmiotach leczniczych, w jednostkach organizacyjnych pomocy
spotecznej oraz w srodowisku domowym, ponosi odpowiedzialno$¢ za skutki swoich dziatan.
Poprzez swojg postawe zawodowg popularyzuje zachowania prozdrowotne. Kwalifikacje
zawodowe otrzymuje po zdaniu egzaminu zawodowego.

3. UZASADNIENIE POTRZEBY KSZTALCENIA W ZAWODZIE OPIEKUN MEDYCZNY

Postepujgcy proces starzenia sie europejskich spoteczenstw spowodowal zwiekszenie
zapotrzebowania na swiadczenie ustug opiekunczych osobom chorym i niesamodzielnym.
Obserwuje sie rowniez drastycznie niskie zainteresowanie ksztatceniem w zawodzie:
pielegniarka; jest ich z kazdym rokiem mniej. Skutkuje to ogromng potrzeba ksztatcenia w
zawodzie, od ktorego bedzie miedzy innymi zaleze¢ efekt leczenia i jakosS¢ zycia osob
niesamodzielnych. To zawdd nalezgcy do branzy medycznej, w ktorej strukturach zachodzag
nieustanne przemiany. Branza ta potrzebuje kompetentnych opiekunek i opiekunéw, aby Ci
Swiadczyli ustugi opiekuncze, pielegnacyjne i higieniczne wobec swoich podopiecznych.
Obecnoé$¢ tego zawodu zwiekszy efektywnosé i jakos¢ ustug adresowanych do osoéb
niesamodzielnych. Zachodzace procesy demograficzne i starzenie sie spoteczehstw sprawia,
ze zawod ten jest poszukiwanym zawodem na rynku pracy zarowno w Polsce jak i za
granica.

4, SZCZEGOLOWE CELE KSZTALCENIA W ZAWODZIE OPIEKUN MEDYCZNY

Absolwent szkoty prowadzacej ksztatcenie w zawodzie opiekun medyczny powinien by¢
przygotowany do wykonywania zadan zawodowych w zakresie kwalifikacji MED.14.
Swiadczenie ustug medyczno-pielegnacyjnych i opiekunczych osobie chorej i
niesamodzielnej:

1) budowania relacji terapeutycznych z podopiecznym, jego rodzing, $srodowiskiem i
rozpoznawania probleméw  funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych i
psychospotecznych osoby chorej i niesamodzielnej w roznym stopniu zaawansowania
choroby i w réznym wieku,

2) Swiadczenia ustug pielegnacyjnych i opiekunczych osobie chorej i niesamodzielnej w
réznym stopniu zaawansowania choroby i w roznym wieku,

3) wspodtpracy z pielegniarkami i lekarzami oraz innym personelem,

4) wykonywania czynnosci z zakresu pobierania krwi zylnej i wtosniczkowej oraz innych
materiatow do badan laboratoryjnych,

5) wykonywania czynnoséci z =zakresu gimnastyki osiowo-symetrycznej w trzech
ptaszczyznach jednoczesnie SOS 3D — metoda Hoppe,

6) wykonywania wybranych czynnosci medycznych

7) — w podmiotach leczniczych, w jednostkach organizacyjnych pomocy spotecznej oraz
w $rodowisku domowym.

5. TYGODNIOWY ROZKLAD ZAJEC

Podstawa prawna:

» Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 3 kwietnia 2019 r. w sprawie
ramowych planéw nauczania dla publicznych szkét (Dz.U. 2019 poz. 639 z pozn.
zm.).
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Podziatu godzin przeznaczonych na obowigzkowe zajecia edukacyjne z zakresu ksztatcenia
zawodowego dokonuje dyrektor szkoty, z tym Zze wymiar godzin przeznaczonych na zajecia
praktyczne nie moze by¢ nizszy niz 50 % godzin przewidzianych na ksztatcenie zawodowe.

W podstawie programowej ksztatcenia w zawodzie opiekun medyczny minimalna liczba
godzin na ksztalcenie zawodowe dla kwalifikacji MED.14. Swiadczenie ustug
medycznopielegnacyjnych i opiekuhczych osobie chorej i niesamodzielnej, zostata okreslona

dla jednostek efektow ksztatcenia i wynosi:

MINIMALNA  LICZBA GODZIN KSZTALCENIA ZAWODOWEGO DLA  KWALIFIKACJI
WYODREBNIONEJ W ZAWODZIE"

MED.14. Swiadczenie ustug medyczno-pielegnacyjnych i opiekuriczych osobie chorej i niesamodzielne;

Nazwa jednostki efektow ksztatcenia Liczba godzin

MED.14.1. Bezpieczenstwo i higiena pracy 30

MED.14.2. Podstawy opieki nad osobg chorg i niesamodzielng oraz podstawy 60

opieki medycznej

MED.14.3. Rozpoznawanie probleméw opiekunczych i medycznych w opiece 80

nad osobg chorg i niesamodzielng

MED.14.4. Planowanie czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych dla osoby 80

chorej i niesamodzielnej

MED.14.5. Organizowanie i wykonywanie czynno$ci higienicznych oraz 80

wykonywanie wybranych czynnosci opieki pielegnacyjnej

MED.14.6. Wykonywanie wybranych czynnosci z zakresu opieki medycznej 320

MED.14.7. Planowanie, organizowanie i wykonywanie czynnosci opiekuriczych 90

dla osoby chorej i niesamodzielnej z uwzglednieniem opieki nad osobami z

demencjg

MED.14.8. Prowadzenie przytdzkowej aktywizacji z wykorzystaniem elementow 80

gimnastyki osiowo-symetrycznej w trzech ptaszczyznach jednoczesnie SOS 3D

— metoda Hoppe

MED.14.9. Jezyk obcy zawodowy 30
Razem 850

MED.14.10. Kompetencje personalne i spoteczne”

MED.14.11. Organizacja pracy matych zespotéw”

2 Nauczyciele wszystkich obowigzkowych zaje¢ edukacyjnych z zakresu ksztatcenia zawodowego
powinni stwarza¢ uczniom warunki do nabywania kompetencji personalnych i spotecznych oraz
umiejetnosci w zakresie organizacji pracy matych zespotow.

Tabela. Tygodniowy rozktad zaje¢ dla zawodu opiekun medyczny — forma stacjonarna

Tygodniowy wymiar
godzin w semestrze Tygodniowo Liczba
L Obowigzkowe zajecia edukacyjne W okresie | 9odzinw
P a I? Yl ) okresie
nauczania q
semestr | semestr | semestr nauczania

1) W szkole liczbe godzin ksztalcenia zawodowego nalezy dostosowa¢ do wymiaru godzin
okreslonego w przepisach w sprawie ramowych planéw nauczania dla publicznych szkdf,
przewidzianego dla ksztatcenia zawodowego w danym typie szkoty, zachowujgc minimalng liczbe
godzin wskazanych w tabeli dla efektdw ksztatcenia wtasciwych dla kwalifikacji wyodrebnionej w
zawodzie.
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Przedmioty ogdlnoksztatcgce
1 |Podstawy przedsiebiorczosci 1 1 1 32
taczna liczba godzin 1 1 0 1 32
Przedmioty w ksztatceniu zawodowym teoretycznym
1 |Bezpieczenstwo i higiena pracy 2 1 32
Podstawy dziatalnosci zawodowej 1 0,5 16
3 Prowadzemg .dokurr)e.ntacp [ komputerowe 1 05 16
wspomaganie dziatalnosci
Podstawy anatomii, patofizjologii i pierwsza pomoc 2 1 32
5 |Jezyk migowy 1 0,5 16
Diagnoza probleméw opiekunczych i medycznych w
6 . - : 5 2,5 80
opiece nad osobg chorg i niesamodzielng
Planowanie czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych
7 o . . 2 3 25 80
dla osoby chorej i niesamodzielnegj
8 |Jezyk obcy w opiece zdrowotnej 2 1 32
taczna liczba godzin 13 3 3 9,5 304
Zajecia praktyczne
Czynnosci higieniczne i wybrane czynnos$ci opieki
1 ; . 5 2,5 80
pielegnacyjnej w praktyce
5 Wybrane czynnosci z zakresu opieki medycznej w 10 10 10 320
praktyce
Czynnosci  opiekuncze dla osoby chorej i
3 niesamodzielnej w praktyce 3 3 J =18
PrzytéZzkowa aktywizacja z wykorzystaniem
4 | elementéw gimnastyki osiowo-symetrycznej SOS 3D - 2 3 2,5 80
Metoda Hoppe
taczna liczba godzin 5 15 16 18 576
taczna liczba godzin ksztatcenia zawodowego 18 18 19 27,5 880
taczny wymiar godzin obowigzkowych zajeé¢
aceny ymiarg Y edukacyimyen| 19 | 19 | 19 | 285 | 912

Minimalny wymiar praktyk zawodowych | tyg. | godz.

sem | - zgodnie z podstawg programowg

sem |l - zgodnie z podstawg programowg 3 105

sem lll - zgodnie z podstawg programowg 3 105

Razem 6 210

Egzamin zawodowy w zakresie kwalifikacji K1 odbywa sie pod koniec Ill-go semestru
6. PROGRAMY NAUCZANIA POSZCZEGOLNYCH PRZEDMIOTOW W ZAWODZIE
OPIEKUN MEDYCZNY
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Nauczyciele wszystkich obowigzkowych zaje¢ edukacyjnych z zakresu ksztatcenia
zawodowego powinni stwarza¢ uczniom warunki do nabywania kompetencji
personalnych i spotecznych oraz umiejetnosci w zakresie organizacji pracy matych

zespotow.

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) przestrzega zasad kultury osobistej i etyki
zawodowej

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

omawia zasady kultury osobistej i etyki, w
tym etyki zawodowe]

rozpoznaje przypadki naruszen praw
pacjenta i praw cztiowieka

wskazuje skutki nieprzestrzegania praw
pacjenta

rozpoznaje zachowania etyczne i
nieetyczne w zyciu codziennym i
zawodowym

stosuje zasady etykiety jezykowej, zasady
kultury osobistej i ogolnie przyjete normy
zachowania w swoim srodowisku
przestrzega zasad netykiety w komunikacji
w internecie

przestrzega zasad zwigzanych z ochrong
wiasnosci intelektualnej i ochrong danych
osobowych

dba o prestiz i wizerunek zawodu

respektuje zasady dotyczace
przestrzegania tajemnicy zwigzanej z
wykonywanym zawodem i miejscem pracy
przestrzega zasady zaufania i
poszanowania prywatnosci w
wykonywaniu zadan zawodowych

2) wykazuje sie kreatywnoscig i otwartoscig na

zmiany oraz konsekwencjg w realizacji zadan
zawodowych

dokonuje analizy witasnej kreatywnosci i
otwartosci na zmiany

wymienia techniki twérczego rozwigzania
problemu

proponuje alternatywne, nowatorskie
rozwigzania probleméw

stosuje techniki twdorczego myslenia
podczas rozwigzywania problemu

opisuje zrodta zmian organizacyjnych

podejmuje dziatania w zmiennych
warunkach pracy w zaleznoéci od stanu
osoby chorej i niesamodzielnej
wskazuje mozliwosci wprowadzania
zmiany w realizacji zadan zawodowych
planuje i wykonuje dziatania
pielegnacyjnoopiekuncze zgodnie z
przyjetym planem i w okreslonym czasie
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dokonuje analizy i oceny podejmowanych
dziatah w kontekscie jakosci Swiadczonych

ustug

3) przewiduje skutki podejmowanych dziatan

zarzadza czasem pracy

analizuje sytuacje zawodowe w kontek$cie
przestrzegania norm i procedur

rozpoznaje przypadki tamania norm i
procedur oraz ocenia ich konsekwencje
wyjasnia zwigzki przyczynowo-skutkowe
wydarzen i zachowan

przewiduje skutki niewtasciwych dziatan na
stanowisku pracy

dokonuje  samooceny i  wskazuje
konsekwencje wynikajgce z
popetnianych btedéw

informuje wspotpracownikow o istotnych
problemach, ktérych rozwigzanie wykracza
poza jego kompetencje

4) radzi sobie ze stresem

wyjasnia pojecia: stres, eustres, dystres,
omawia czynniki stresogenne

wymienia objawy stresu oraz
konsekwencje dtugotrwatego
pozostawania pod wptywem stresu
omawia objawy wypalenia zawodowego

wskazuje przyczyny sytuacji stresowych w
pracy zawodowej

opisuje i stosuje techniki radzenia sobie z
emocjami i ze stresem

5) aktualizuje wiedze i doskonali umiejetnosci
zawodowe

opisuje  umiejetnosci i  kompetencje
niezbedne do wykonywania zawodu
uzasadnia znaczenie doskonalenia
zawodowego, aktualizowania wiedzy i
umiejetnosci zawodowych

analizuje wlasne kompetencje i ustala cele
oraz planuje dalszg sciezke rozwoju
dobiera formy doskonalenia zawodowego
do swoich potrzeb i mozliwosci

dzieli sie wiedzg i doswiadczeniem z
innymi

analizuje swoje predyspozycje w zakresie
samozatrudnienia

6) negocjuje warunki porozumien

wyjasnia pojecia: konflikt, negocjacje,
mediacje, arbitraz
uzasadnia potrzebe rozwigzywania
konfliktow
wymienia metody rozwigzywania
konfliktow
uzasadnia potrzebe utrzymywania
poprawnych relacji z odbiorcami ustug i
wspotpracownikami
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- okresla czynniki utatwiajgce i utrudniajgce
negocjacje

- omawia rodzaje negocjacji: miekkie,
twarde, rzeczowe

- opisuje style prowadzenia negocjacji

7) wspotpracuje w zespole podczas realizacji
zadan zawodowych

- uzasadnia korzysci wynikajgce z pracy
zespotowej oraz celowos$é planowania
pracy zespotu

- wymienia cechy grupy spotecznej, rézne
formy wspotpracy w grupie oraz czynniki

zZwigzane z procesami rozwoju grupy
- wymienia konsekwencje niewfasciwego
planowania pracy w zespole

- wskazuje aspekty wtasciwego doboru rol

w zespole i okresla swojg role w zespole
- wymienia korzysci wynikajgce z
wiasciwego zarzgdzania zespotem i
okresla osobiste predyspozycje do
kierowania zespotem

8) stosuje zasady komunikacji interpersonalnej

- opisuje ogolne zasady komunikacji
interpersonalnej

- wypowiada sie w sposéb zrozumiaty,

jasny i swobodny, logicznie argumentuje -
interpretuje mowe ciata w komunikacji

- wykorzystuje pytania, parafraze w komunikac;ji
interpersonalnej

- przestrzega zasady asertywnosci w
komunikacji interpersonalnej

- udziela informacji zwrotnej

- przestrzega zasad etykiety jezykowej

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) planuje prace zespotu w celu wykonania
przydzielonych zadan

- uzasadnia celowos$¢ planowania pracy
zespotu

- wskazuje konsekwencje niewtasciwego
planowania pracy w zespole

2) dobiera osoby do wykonania przydzielonych
zadan

- przewiduje skutki niewtasciwego doboru
os6b do zadan

- identyfikuje kompetencje i umiejetnoci
0s0b w zespole

- przydziela zadania, uwzgledniajgc
poziom umiejetnosci i kompetencje
cztonkdéw zespotu

3) kieruje wykonaniem przydzielonych zadan

- wskazuje cechy skutecznego menedzera i
lidera grupy

- opisuje zakres obowigzkéw kierownika
zespotu

- stosuje strategie kierowania zespotem
wykonujgcym przydzielone zadania

-  zacheca cztonkéw zespotu do
wykonywania zadan
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przyjmuje odpowiedzialno$¢ za
podejmowane decyzje
monitoruje dziatania zespotu

sporzadza sprawozdania z realizaciji
dziatah zespotowych

4) wprowadza rozwigzania techniczne i
organizacyjne wptywajgce na poprawe warunkow i
jakosci pracy

analizuje wyniki badan przeprowadzanych
wsrod pracownikéw dotyczacych warunkow
pracy

wykorzystuje opinie pracownikéw do
planowania zmian
technicznoorganizacyjnych

proponuje zmiany w organizacji pracy
majgce na celu poprawe warunkow i
jakosci pracy

proponuje rozwigzania techniczne majgce
na celu poprawe warunkow i jakosci pracy
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1. Bezpieczenstwo i higiena pracy.

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) okresla warunki i organizacje pracy
zapewniajgce wymagany poziom ochrony zdrowia i
zycia przed zagrozeniami wystepujgcymi w
srodowisku pracy

- wymienia przepisy prawa dotyczgce
bezpieczenstwa i higieny pracy podczas
recznych prac transportowych okresla

- kryteria warunkujgce bezpieczenstwo
pracy w zawodzie, takie jak: przestrzen
pielegnacyjna bez barier, sprzet
wspomagajgcy podnoszenie i
przemieszczanie pacjentow

- rozpoznaje znaczenie piktograméw
informujgcych o zagrozeniach w
instytucjach ochrony zdrowia i pomocy
spotecznej

2) rozréznia zadania i uprawnienia instytucji oraz
stuzb dziatajgcych w zakresie ochrony pracy i
ochrony $rodowiska

- wymienia instytucje oraz stuzby dziatajgce
w zakresie ochrony pracy i ochrony
Srodowiska

- wymienia zadania i uprawnienia instytucji
oraz stuzb dziatajgcych w zakresie ochrony
pracy i ochrony srodowiska

3) opisuje prawa i obowigzki pracownika i
pracodawcy w zakresie bezpieczenstwa i higieny
pracy

- omawia prawa i obowigzki pracownika w
zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy, w
tym przestrzegania obowigzujgcych
standardéw i procedur postepowania oraz
reagowania na sytuacje niepozgdane

- wymienia prawa i obowigzki pracodawcy w
zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy

4) okresla zagrozenia zwigzane z wystepowaniem
szkodliwych czynnikdéw w Srodowisku pracy

- wymienia czynniki ryzyka na stanowisku
pracy

- wymienia srodki czyszczace,
dezynfekcyjne i sterylizujgce, zawierajgce
substancje szkodliwe, ktére mogg
uszkadzac skore, btony sluzowe oraz ukiad
oddechowy

- omawia procedury postepowania
przeciwdziatajgcego czynnikom
szkodliwym i zagrozeniom w miejscu pracy

- stosuje zasady bezpieczenstwa podczas
asystowania osobie niesamodzielnej w
trakcie badania w pracowni RTG
(radioisotope thermoelectric generator) w
celu ograniczenia do minimum narazenia
na napromieniowanie

- opisuje objawy oparzen skéry w wyniku
zadziatania wysokiej temperatury, kontaktu
z gorgcymi powierzchniami i uszkodzonym
sprzetem elektrycznym

- opisuje objawy ze strony ukfadu
miesniowo--szkieletowego spowodowane
przemieszczaniem pacjentow lub
dzwiganiem ciezkich przedmiotow
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opisuje objawy zespotu wypalenia
zawodowego w wyniku pracy zmianowej,
nocnej i dtugotrwatego kontaktu z ciezko
chorymi osobami

zapobiega zagrozeniom dla zdrowia i zycia

cziowieka w srodowisku pracy

5) stosuje przepisy prawa dotyczgce ochrony
przeciwpozarowej i ochrony srodowiska

wymienia obowigzki pracownika dotyczace
ochrony przeciwpozarowej, w tym
wynikajgce z instrukcji obowigzujgcej w
miejscu pracy

opisuje podstawowe zabezpieczenia na
wypadek pozaru, procedure wszczynania
alarmu, reagowania na alarm pozarowy
oraz zasady organizacji akcji ratowniczej
do czasu przybycia strazy pozarnej

6) organizuje stanowisko pracy zgodnie z
wymaganiami ergonomii oraz przepisami prawa
dotyczacymi bezpieczenstwa i higieny pracy,
ochrony przeciwpozarowej i ochrony srodowiska

wyjasnia zasady organizacji przestrzeni
pielegnacyjnej, takie jak: likwidacja barier
architektonicznych oraz czysta, sucha
podtoga

okresla kryteria warunkujgce
bezpieczenstwo na stanowisku pracy, takie
jak: przestrzen pielegnacyjna bez barier,
sprzet wspomagajgcy podnoszenie i
przemieszczanie pacjentow

dobiera  wyposazenie i sprzet do
stanowiska pracy, takie jak: t6zko z
regulowang wysokoscig i
oprzyrzadowaniem, sprzet wspomagajgcy
podnoszenie i przemieszczanie pacjentow
sprawdza sprawno$¢ sprzetu i
zabezpieczenie przewodéw elektrycznych
stosuje bezpieczne metody
przemieszczania pacjentéw w obrebie
t6zka i poza nim oraz przenoszenia
ciezkich przedmiotow

7) stosuje srodki ochrony indywidualnej i zbiorowej
podczas wykonywania zadah zawodowych

opisuje przeznaczenie odziezy stuzbowej i
ochronnej, w tym obuwia i rekawic

stosuje $rodki ochrony indywidualnej w|
zaleznosci od wykonywanej pracy

Propozycje metod nauczania

Podstawowg zalecang metodg nauczania bedzie metoda podajgca wzbogacona pokazami i
¢wiczeniami, ktérg prowadzacy powinien w maksymalnym stopniu urozmaici¢ prezentacjg
multimedialng lub filmami dydaktycznymi zwigzanymi z tematykg bezpieczenstwa i higieny pracy.

Warto tez wykorzysta¢ metody, takie jak: pogadanka, dyskusja, opis, opowiadanie, wyjasnienie.

Obudowa dydaktyczna

Podreczniki, instrukcje, rekwizyty bhp i ppoz., schematy, piktogramy, foldery reklamowe, kodeks pracy,
zbiory przepiséw prawa w zakresie dziatalnosci gospodarczej i prawa pracy, literatura fachowa.

str. 13



Warunki realizacji

Zajecia edukacyjne mogg odbywac sie w standardowo wyposazonej klasopracowni. W pracowni, w
ktérej prowadzone bedag zajecia edukacyjne powinny sie znajdowac: komputer z dostepem do
Internetu oraz urzgdzenia multimedialne. Zajecia powinny by¢ prowadzone w formie pracy w grupach i
indywidualnie. Nalezy zwrocié uwage na realizacje kompetencji personalnych i spotecznych w grupie
oraz umiejetnos¢ wspotpracy przy realizacji zadan, umiejetno$¢ radzenia sobie ze stresem w
sytuacjach trudnych, zagrazajgcych zdrowiu i zyciu cztowieka.

Proponowane metody sprawdzania osiggnieé¢ edukacyjnych stuchacza

Stopien opanowania wiadomosci przez stuchaczy powinien byé sprawdzany w formie prac pisemnych,
testéw i odpowiedzi ustnych oraz poprawnosci wykonanych ¢éwiczen. W przypadku oceny prezentac;ji
nalezy zwroci¢ uwage na zaangazowanie w przygotowanie, podziat obowigzkéw, zakres prac.
Poprawnos¢ wykonywanych ¢éwiczen oparta na indywidualnej pracy z stuchaczem z uwzglednieniem
jego potrzeb i mozliwosci.

2. Podstawy dzialalnosci zawodowej.

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji

Stuchacz: Stuchacz:
1) przedstawia prawno-etyczne podstawy - omawia zasady etyki zawodowej oraz
wykonywania zawodu cechy, jakie powinna posiada¢ osoba

wykonujgca zawéd

- wymienia zadania zawodowe wynikajagce Z
przepisow prawa

- wymienia prawa pacjenta wynikajgce z
przepisOw prawa

- przestrzega przepisow dotyczgcych praw
pacjenta, ochrony danych osobowych, w
tym danych wrazliwych, w zwigzku z
realizacjg zadan zawodowych

- Oomawia zastosowanie przymusu
bezposredniego zgodnie z przepisami w
sprawie ochrony zdrowia psychicznego

2) opisuje system ochrony zdrowia i pomocy - opisuje gtdwne podmioty opieki zdrowotnej
spoteczne;j udzielajgce swiadczen przeznaczonych dla
osoby chorej i niesamodzielnej, takich jak:
podstawowa opieka zdrowotna,
ambulatoryjna opieka specjalistyczna,
opieka stacjonarna szpitalna, opieka
dtugoterminowa w stacjonarnych zakfadach
opiekunczo-leczniczych, w zaktadach
opiekunczo--pielegnacyjnych i w hospicjach
stacjonarnych, opieka dtugoterminowa
domowa oraz opieka domowa hospicyjna

- wyjasnia finansowanie systemu ochrony
zdrowia

- opisuje gtdwne formy organizacyjne pomocy|
spotecznej, takie jak: domy pomocy
spotecznej, osrodki wsparcia oraz ustugi
opiekuncze i specjalistyczne ustugi
opiekuncze
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3) charakteryzuje rynek ustug medycznych i - wyjasnia pojecia dotyczgce swiadczen

opiekunczych zdrowotnych i opiekunczych, w tym pojecia:
pacjent, podopieczny, ubezpieczony, oraz
kryteria kwalifikacyjne do opieki: stan
zagrozenia zycia, stan zdrowia, poziom
sprawnosci, wiek

- wyjasnia pojecia: standard ustug
zdrowotnych, standard ustug medycznych,
standard ustug opiekunczych

- wymienia kryteria oceny jakosci
Swiadczonej opieki

- wyjasnia podstawowe réznice w
funkcjonowaniu publicznych i
niepublicznych podmiotéw leczniczych
dotyczace podmiotu tworzgcego oraz zrodet
finansowania dziatalnosci leczniczej

- wyjasnia réznice w funkcjonowaniu
publicznych i niepublicznych jednostek
organizacyjnych pomocy spotecznej
dotyczace organu zatozycielskiego oraz
zrodet finansowania

4) podejmuje dziatania w zakresie promogc;ji - wyjasnia pojecia: promocja zdrowia,

zdrowia i profilaktyki edukacja zdrowotna, wychowanie
zdrowotne, profilaktyka, polityka
zdrowotna

- okresla zakres dziatan i podmioty
realizujgce promocje zdrowia i profilaktyke

- wymienia metody profilaktyki stosowane w|
pracy zawodowej

- uzasadnia udziat opiekuna medycznego w
promocji zdrowia i profilaktyce

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

pielegnacyjnych
5) przestrzega zasad postepowania w przypadku - definiuje pojecie przemocy, w tym
podejrzenia wystepowania przemocy przemocy w srodowisku pracy
-  stosuje procedury dotyczace

przeciwdziatania zjawiskom przemocy
- wskazuje dziatania przeciwdziatajgce
przemocy adekwatne do danej sytuacji

6) rozpoznaje wlasciwe normy i procedury oceny - wymienia cele normalizacji krajowe;j

zgodnosci podczas realizacji zadan zawodowych - wyjasnia, czym jest norma i
wymienia cechy normy

- rozréznia oznaczenie normy
miedzynarodowej, europejskiej i krajowej

- korzysta ze zrédet informaciji dotyczacych
norm i procedur oceny zgodnosci

Propozycje metod nauczania

Podstawowg zalecang metodg nauczania bedzie metoda podajgca wzbogacona pokazami i
¢wiczeniami, ktérg prowadzacy powinien w maksymalnym stopniu urozmaici¢ prezentacjg
multimedialng lub filmami dydaktycznymi zwigzanymi z dziatalno$cia zawodowa, warto tez
wykorzysta¢ metody, takie jak: pogadanka, dyskusja, opis, opowiadanie, wyjasnienie.
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Obudowa dydaktyczna

Podreczniki, instrukcje, schematy, piktogramy, foldery reklamowe podmiotéw dziatalnosci leczniczej,
zbiory przepisow prawa w zakresie dziatalnosci gospodarczej i prawa pracy, literatura fachowa,
ustawa o powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym, ustawa o swiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych.

Warunki realizacji Zajecia edukacyjne moga by¢ prowadzone w pracowni wyposazonej w stanowisko
komputerowe dla nauczyciela z dostepem do Internetu, z drukarkg, ze skanerem, oraz z projektorem
multimedialnym, filmy dydaktyczne. Zajecia powinny by¢ prowadzone w formie pracy w grupach i
indywidualnie. Nalezy zwrdci¢ uwage na realizacje kompetencji personalnych i spotecznych w grupie
oraz umiejetnos¢ wspotpracy przy realizacji zadan, umiejetno$¢ radzenia sobie ze stresem w
sytuacjach trudnych, zagrazajgcych zdrowiu i zyciu cztowieka.

Proponowane metody sprawdzania osiagnie¢ edukacyjnych stuchacza

Stopien opanowania wiadomosci przez stuchaczy powinien by¢ sprawdzany w formie prac pisemnych,
testow i odpowiedzi ustnych oraz poprawnosci wykonanych ¢éwiczeh. W przypadku oceny prezentaciji
nalezy zwrdci¢ uwage na zaangazowanie w przygotowanie, podziat obowigzkow, zakres prac.
Poprawnos¢ wykonywanych ¢wiczen oparta na indywidualnej pracy z stuchaczem z uwzglednieniem
jego potrzeb i mozliwosci.

3. Prowadzenie dokumentacji i komputerowe wspomaganie dziatalnosci.

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji
Stuchacz: Stuchacz:
1) charakteryzuje dokumentacje medyczng - omawia rodzaje dokumentacji medycznej
pacjenta

- wypetnia dokumentacje medyczng
zwigzang z wykonywaniem zadan
opiekuna medycznego, taka jak: plan
opieki, karte kontroli podstawowych
parametréw zyciowych

- dokumentuje wykonanie czynnosci
zawodowych

- chroni dokumentacje medyczng przed
osobami postronnymi i przed zniszczeniem

2) stosuje programy komputerowe wspomagajace - przestrzega zasad netykiety i norm

wykonywanie zadan zawodowych prawnych dotyczacych bezpiecznego
korzystania z internetu oraz ochrony
informacji i danych

- wyszukuje, gromadzi, selekcjonuje,
przetwarza i wykorzystuje informacje
przydatne w wykonywaniu zadan
zawodowych
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- wprowadza dane do elektronicznej
dokumentacji zgodnie z kompetencjami
zawodowymi i kodem dostepu

Propozycje metod nauczania

Nauczyciel dobierajgc metode ksztatcenia powinien przede wszystkim odpowiedzie¢ sobie na
nastepujgce pytania: jakie chce osiggna¢ efekty? Jakie metody bedg najbardziej odpowiednie dla
mozliwosci percepcyjnych uczgcych sie? Jakie problemy, (o jakim stopniu trudnosci i ztozonosci)
powinny by¢ przez ucznidow rozwigzane? Jak motywowaé stuchaczy i zapewni¢ ich zaangazowanie?
Rzetelna odpowiedz na te pytania pozwoli na trafne dobranie metod, ktére pozwolg na osiagniecie
zamierzonych efektow. Zaplanowane do osiggniecia efekty ksztatcenia przygotowujg stuchaczy do
wykonywania zadan zawodowych. Zajecia wymagajg stosowania aktywizujgcych metod ksztatcenia,
ze szczegodlnym uwzglednieniem metody ¢éwiczeh. Dominujgcymi metodami powinny byé metoda
¢wiczen. Stuchacze pracujg samodzielnie.

Obudowa dydaktyczna
W pracowni, w ktorej prowadzone bedg zajecia edukacyjne powinny sie znajdowac: stanowiska
komputerowe dla stuchaczy z dostepem do Internetu, oprogramowanie Microsoft Office, projektor
multimedialny, drukarka, ze skanerem.

Warunki realizacji

Zajecia edukacyjne mogg by¢ prowadzone w pracowni komputerowej, wyposazonej w: stanowiska
komputerowe z drukarkg, stanowisko komputerowe z dostepem do Internetu dla nauczyciela i dla
stuchaczy. Zajecia powinny by¢ prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza

Do oceny osiagnie¢ edukacyjnych uczgcych sie proponuje sie przeprowadzenie dwoéch testéw
praktycznych. W przypadku oceny prezentacji nalezy zwr6ci¢é uwage na zaangazowanie w
przygotowanie, podziat obowigzkow, zakres prac. Poprawnos¢ wykonywanych éwiczen oparta na
indywidualnej pracy z stuchaczem z uwzglednieniem jego potrzeb i mozliwosci.

4. Podstawy anatomii, patofizjologii i pierwsza pomoc.

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji

Stuchacz: Stuchacz:

1. Podstawy anatomii.

1) charakteryzuje ogélng budowe organizmu - objasnia pojecia z zakresu anatomii i

cztowieka fizjologii cztowieka

- omawia budowe tkanek, narzadéw i
uktaddéw organizmu czliowieka

- opisuje czynno$ci i funkcje komorek, tkanek
i narzgdéw oraz prawa rzgdzace tymi
funkcjami

- omawia rozwdj psychofizyczny cziowieka w
poszczegolnych fazach jego zycia
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2. Podstawy patofizjologii.

1) charakteryzuje pojecia i procesy dotyczgce
niepetnosprawnosci i niesamodzielno$ci oraz
zmian patologicznych

opisuje przyczyny i skutki naruszenia
funkcji ciata, takie jak: uraz, przewlekta
choroba, podeszty wiek oraz czynniki
kontekstowe — osobowe i Srodowiskowe
majgce wptyw na funkcjonowanie osoby
chorej i niepetnosprawnej

wyjasnia pojecie niepetnosprawnosci z
uwzglednieniem stanu  prawnego
dotyczacego orzekania o
niepetnosprawnosci do celéw rentowych i
pozarentowych

wyjasnia pojecie niesamodzielnosci
(niezdolnosci do samodzielnej egzystenciji)
okresla poziom zaangazowania
zawodowego i modyfikowania
postepowania w zaleznosci od stopnia
niesamodzielnosci osoby chorej lub
niesamodzielnej

wyjasnia pojecia: asystowanie, pomaganie,
opieka

wyjasnia pojecia z zakresu patologii

wyjasnia pojecia: wielKi problem
geriatryczny, starcza wielochorobowos¢
opisuje objawy i skutki zaburzen w
funkcjonowaniu organizmu cziowieka
spowodowane procesem starzenia i
unieruchomieniem

3. Pierwsza pomoc przedmedyczna.

1) udziela pierwszej pomocy w stanach nagtego

zagrozenia zdrowotnego

opisuje podstawowe symptomy
wskazujgce na stany nagtego zagrozenia
zdrowotnego

ocenia sytuacje poszkodowanego na
podstawie analizy objawéw
obserwowanych u poszkodowanego
zabezpiecza siebie, poszkodowanego i
miejsce wypadku

uktada poszkodowanego w pozycji
bezpiecznej

powiadamia odpowiednie stuzby

prezentuje udzielanie pierwszej pomocy w
urazowych stanach nagtego zagrozenia
zdrowotnego, np. krwotok, zmiazdzenie,
amputacja, ztamanie, oparzenie

prezentuje udzielanie pierwszej pomocy w
nieurazowych stanach nagtego zagrozenia
zdrowotnego, np. omdlenie, zawat, udar
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- wykonuje resuscytacje
krazeniowooddechowg na fantomie zgodnie
z wytycznymi Polskiej Rady Resuscytacii i
Europejskiej Rady Resuscytacji

2) stosuje zasady udzielania pierwszej pomocy - objasnia pojecia: pierwsza pomoc,

zgodnie z posiadanymi kompetencjami kwalifikowana pierwsza pomaoc,
reanimacja, resuscytacja, nagte
zagrozenie zdrowotne

- omawia stany nagtego zagrozenia
zdrowotnego spowodowane choroba,
urazem fizycznym, termicznym i
chemicznym

- ocenia stan poszkodowanego i dokonuje
pomiaréw podstawowych czynnosci
zyciowych

- wykonuje podstawowe Czynnosci
resuscytacyjne zgodnie z wytycznymi
Polskiej Rady Resuscytacji

- postuguje sie automatycznym
defibrylatorem treningowym (AED -
Automatyczny Elektryczny
Defibrylator)

Propozycje metod nauczania

Podstawowg zalecang metodg nauczania bedzie metoda podajgca wzbogacona pokazami i
¢éwiczeniami, ktérg prowadzgcy powinien w maksymalnym stopniu urozmaici¢ prezentacjg
multimedialng lub filmami dydaktycznymi zwigzanymi z podstawami anatomii, patofizjologii i pierwsza
pomocg. Nalezy tez wykorzysta¢ metody, takie jak: pogadanka, dyskusja, opis, opowiadanie,
wyjasnienia, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na
schematach, obserwacja witasnego ciata. Dominujgcg metodg ksztatcenia powinna byé metoda
pokazu potgczona z opisem.

Obudowa dydaktyczna

Zestawy ¢wiczen, instrukcje do ¢wiczen, czasopisma branzowe, literatura przedmiotu, plansze z
ilustracjami, zdjecia, komputer z dostepem do Internetu, urzgdzenia multimedialne, schematy
anatomiczne, fantomy anatomiczne, atlasy anatomiczne.

Warunki realizacji
Zajecia edukacyjne mogg by¢ prowadzone w pracowni anatomicznej wyposazonej w:

+ stanowisko komputerowe dla nauczyciela podtgczone do sieci lokalnej z dostepem do
internetu, z oprogramowaniem biurowym, drukarkg laserowg ze skanerem i kopiarkg A4,
projektorem multimedialnym,

* modele i plansze anatomiczne, filmy dydaktyczne, atlasy anatomiczne, edukacyjne programy
komputerowe z zakresu anatomii.

Zajecia edukacyjne w zakresie pierwszej pomocy przedmedycznej mogg byé prowadzone w pracowni
pierwszej pomocy wyposazonej w:

+ stanowisko komputerowe dla nauczyciela podtgczone do sieci lokalnej z dostepem do
internetu, z oprogramowaniem biurowym, drukarkg laserowg ze skanerem i kopiarkg A4,
projektorem multimedialnym,

* wytyczne Polskiej Rady Resuscytacji i Europejskiej Rady Resuscytacji,

+ apteczke zaopatrzong w $rodki niezbedne do udzielania pierwszej pomocy wraz z instrukcjg o
zasadach udzielania pierwszej pomocy,

« fantomy BLS (Basic Life Support) osoby dorostej,

» automatyczny defibrylator treningowy AED (Automatyczny Elektryczny Defibrylator),

« $rodki opatrunkowe.

Zajecia powinny by¢ prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.
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Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza
Stopien opanowania wiadomosci przez stuchaczy powinien by¢ sprawdzany w formie prac pisemnych,
testow i odpowiedzi ustnych, przygotowania prezentacji tematycznych. W przypadku oceny
prezentacji nalezy zwrdéci¢ uwage na zaangazowanie w przygotowanie, podziat obowigzkéw, zakres
prac. Proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, opracowanie prezentacji, referatu.
Poprawnos¢ wykonywanych éwiczen oparta na indywidualnej pracy z stuchaczem z uwzglednieniem
jego potrzeb i mozliwosci.
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5. Jezyk migowy.

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji

Stuchacz: Stuchacz:

1) postuguije sie jezykiem migowym - stosuje podstawowe techniki jezyka
migowego w udzielaniu swiadczen

- pomaga pacjentom niedostyszacym w,
dostepie do ustug medycznych

- porozumiewa sie z pacjentem jezykiem
migowym w stopniu podstawowym

Propozycje metod nauczania

Podstawowg zalecang metodg nauczania bedzie metoda podajgca wzbogacona pokazami i

¢wiczeniami. Dominujgcg metodg ksztatcenia powinna by¢ metoda pokazu potgczona z opisem.
Obudowa dydaktyczna

Zestawy ¢wiczen, instrukcje do ¢wiczen, karty samooceny ucznia, karty pracy ucznia, literatura

przedmiotu, filmy i prezentacje multimedialne o tematyce z zakresu jezyka migowego i

niepetnosprawnosci stuchowe;j.

Warunki realizacji

Zajecia edukacyjne mogg odbywa¢ sie w standardowo wyposazonej klasopracowni. W pracowni, w

ktérej prowadzone bedg zajecia edukacyjne powinny sie znajdowaé: komputer z dostepem do

Internetu oraz urzgdzenia multimedialne. Po zapoznaniu sie z tresciami nauczania oraz obejrzeniu

filmu prezentujgcego mozliwosci w zakresie komunikowania sie osob niestyszgcych, stuchacz

dokonuje realizacji zadan ¢wiczeniowych. Zajecia powinny byé prowadzone w formie pracy w grupach

i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza

Do oceny osiggnie¢ edukacyjnych stuchaczy proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego

wyboru z zakresu teorii jezyka migowego i niepetnosprawnosci stuchowe.
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6 Diagnoza problemoéw opiekunczych i medycznych w opiece nad osoba chorag

i niesamodzielna.

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) rozpoznaje problemy funkcjonalne oraz potrzeby

biologiczne i psychospoteczne cztowieka w
poszczegolnych fazach zycia i stanach zdrowia

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

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

- dokumentuje wykonanie pomiaréw, w tym z
uzyciem technik komputerowych

- wykorzystuje wyniki badan i pomiaréw do
ustalania problemoéw funkcjonalnych i
potrzeb biopsychospotecznych cziowieka w
poszczegolnych fazach zycia i stanu
zdrowia

2) wspotpracuje w procesie rozpoznawania
problemoéw i potrzeb osoby chorej i
niesamodzielnej

- wymienia osoby wspotpracujgce w procesie
rozpoznawania probleméw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

- objasnia potrzebe wspotpracy w procesie
rozpoznawania probleméw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

- uzasadnia role rodziny w procesie
rozpoznawania probleméw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

- nawigzuje wspotprace ze
wspotpracownikami podczas
rozpoznawania probleméw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

- nawigzuje wspotprace z rodzing podczas
rozpoznawania probleméw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

3) charakteryzuje skutki niesamodzielnosci w

zakresie zaspokajania potrzeb zyciowych, w tym:

a) odzywiania
b) kontroli mikcji i defekacji
¢) mobilnosci
d) utrzymania higieny ciata

- wyjasnia pojecia niedozywienia i
odwodnienia oraz wymienia skutki tych
stanéw dla zdrowia i zycia cztowieka

- wyjasnia pojecia mikcji i defekacji oraz
wymienia skutki braku kontroli nad
wydalaniem

- opisuje skutki dlugotrwatego
unieruchomienia
- omawia skutki zaniedban higienicznych

4) rozpoznaje mozliwosci osoby chorej i
niesamodzielnej w zakresie samoopieki

- wyjasnia istote samoopieki oraz deficytu
samoopieki
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- opisuje skale stuzgce do oceny zdolnosci
wykonania prostych i ztozonych czynnosci
dnia codziennego i czynno$ci zyciowych, w
tym skale: Barthel, Katza, Lawtona

- omawia zastosowanie skali Barthel jako
narzedzia do kwalifikowania os6b chorych
do opieki dlugoterminowej

- wykorzystuje wyniki oceny funkcjonalnej w
celu ustalenia mozliwosci osoby chorej i
niesamodzielnej w zakresie samoobstugi

- zacheca osobe chorg i niesamodzielng do
samoopieki, wskazujgc na jej zasoby
biologiczne i psychiczne oraz znaczenie
kazdej aktywnosci w terapii i profilaktyce

5) wyjasnia znaczenie efektywnego - omawia relacje miedzyludzkie i ich
komunikowania sie z osobg chorg i znaczenie

niesamodzielng oraz jej rodzing w rozpoznawaniu | -  Wwymienia  warunki  sprzyjajgce
potrzeb i problemow efektywnemu komunikowaniu sie

w procesie terapeutycznym
- opisuje zasade pierwszego kontaktu

- okreé$la znaczenie sygnatéw werbalnych i
pozawerbalnych w komunikowaniu sie z
o0sobg chorg i niesamodzielng z zespotem
otepiennym lub innymi zaburzeniami
narzadow wzroku, stuchu lub mowy

- prowadzi rozmowe z 0sobg chorg i
niesamodzielng

- przeprowadza wywiad z rodzing osoby
chorej i niesamodzielnej

Propozycje metod nauczania

Podstawowg zalecang metodg nauczania bedzie metoda podajgca wzbogacona pokazami i
¢wiczeniami, ktérg prowadzacy powinien w maksymalnym stopniu urozmaici¢ prezentacjg
multimedialng lub filmami dydaktycznymi zwigzanymi z diagnozg problemoéw opiekunczych i
medycznych w opiece nad osobg chorg i niesamodzielng. Nalezy tez wykorzystaé metody, takie jak:
pogadanka, dyskusja, opis, opowiadanie, wyjasnienia, praca w grupach, praca w parach,
odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach. Dominujacg metodg ksztatcenia powinna
by¢ metoda pokazu potgczona z opisem.

Obudowa dydaktyczna

Zestawy ¢wiczen, instrukcje do ¢wiczen, czasopisma branzowe, literatura przedmiotu, plansze =z
ilustracjami, zdjecia, komputer z dostepem do Internetu, urzadzenia multimedialne, prezentacje
multimedialne, opisy przypadkow, przyktadowa dokumentacja pielegnacyjno-opiekurnicza chorych,
przyktadowa dokumentacja medyczna, materiaty zrodtowe.

Warunki realizacji
Zajecia edukacyjne moga by¢ prowadzone w pracowni, w grupach ¢wiczeniowych.
Zajecia powinny by¢ prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnieé¢ edukacyjnych stuchacza

Stopieh opanowania wiadomosci przez stuchaczy powinien by¢ sprawdzany w formie prac pisemnych,
testbw i odpowiedzi ustnych, przygotowania prezentacji tematycznych. W przypadku oceny
prezentacji nalezy zwréci¢é uwage na zaangazowanie w przygotowanie, podziat obowigzkéw, zakres
prac. Proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, opracowanie prezentacji, referatu.
Poprawnos¢ wykonywanych éwiczen oparta na indywidualnej pracy z stuchaczem z uwzglednieniem
jego potrzeb i mozliwosci.
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7 Planowanie czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych dla osoby chorej i

niesamodzielne;j.

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) planuje czynno$ci higieniczne i pielegnacyjne
adekwatnie do rozpoznanych problemoéw
funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych i
psychospotecznych osoby chorej i
niesamodzielnegj

- réznicuje problemy funkcjonalne i potrzeby
biopsychospoteczne osoby chorej i
niesamodzielnej w réznym stanie zdrowia

- rozrdznia rodzaje niepetnosprawnosci i
stopnia niesamodzielnosci, w tym
niepetnosprawnosé fizyczng, psychiczna,
intelektualng, niepetnosprawnosc¢
narzgddéw wzroku, stuchu lub mowy,
niesamodzielnos¢ czesciowg, znaczna,
catkowitg

- uwzglednia wyniki pomiaréw w
postepowaniu pielegnacyjno-opiekunczym
oraz udostepnia je innym osobom
uczestniczgcym w procesie
terapeutycznym zgodnie z przepisami
prawa

2) okres$la wptyw choroby i niesamodzielnosci na
sytuacje zyciowg osoby chorej i niesamodzielnej
oraz jej rodziny

- omawia chorobe przewlekta i jej wptyw na
funkcjonowanie osoby chorej i
niesamodzielnej oraz jej rodziny

- charakteryzuje najczeSciej wystepujace
choroby przewlekte

- wyjasnia istote niesamodzielnosci,
réznicuje jej poziomy (stopnie)

- opisuje niesamodzielnos¢ jako
choroby przewlektej

- omawia wptyw choroby i
niesamodzielnosci na stan biologiczny
oraz psychiczny osoby chorej i
niesamodzielnej

- opisuje specyficzne dla
przewlektych
pielegnacyjnoopiekuncze

skutek

chorob
problemy

3) modyfikuje dziatania w zaleznosci od
zmieniajgcych sie problemow i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

- wyjasnia pojecia kompensacji i modyfikacji

- uzasadnia potrzebe modyfikacji dziatan
opiekunczych odpowiednio do stanu
zdrowia i sprawnosci osoby chorej i
niesamodzielnej
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- dobiera sprzet wspomagajacy i uzgadnia
zmiane postepowania z osobg chorg i
niesamodzielng

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

- planuje zmodyfikowane dziatania
higieniczne, pielegnacyjne i wspierajgce
odpowiednio do rozpoznanych probleméw
funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych
i psychospotecznych osoby chorej i
niesamodzielnej

Propozycje metod nauczania
Podstawowg zalecang metodg nauczania bedzie metoda podajgca wzbogacona pokazami i
¢éwiczeniami, ktérg prowadzgcy powinien w maksymalnym stopniu urozmaici¢ prezentacjg

multimedialng lub filmami dydaktycznymi zwigzanymi z planowaniem czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych dla osoby chorej i niesamodzielnej. Nalezy tez wykorzystaé metody, takie jak:
pogadanka, dyskusja, opis, opowiadanie, wyjasnienia, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie
informacji zamieszczonych na schematach. Dominujgcg metodg ksztatcenia powinna by¢ metoda
pokazu potgczona z opisem.

Obudowa dydaktyczna

Zestawy cwiczen, instrukcje do éwiczen, czasopisma branzowe, literatura przedmiotu, plansze z
ilustracjami, zdjecia, komputer z dostepem do Internetu, urzgdzenia multimedialne, prezentacje
multimedialne, opisy przypadkow, przyktadowa dokumentacja pielegnacyjno-opiekuncza chorych,
przyktadowa dokumentacja medyczna, materiaty zrédtowe.

Warunki realizacji
Zajecia edukacyjne mogg by¢ prowadzone w pracowni, w grupach ¢wiczeniowych.
Zajecia powinny by¢ prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza

Stopien opanowania wiadomo$ci przez stuchaczy powinien byé sprawdzany w formie prac pisemnych,
testéw i odpowiedzi ustnych, przygotowania prezentacji tematycznych. W przypadku oceny prezentacji
nalezy zwréci¢ uwage na zaangazowanie w przygotowanie, podzial obowigzkéw, zakres prac.
Proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, opracowanie prezentacji, referatu.
Poprawnos¢ wykonywanych éwiczeh oparta na indywidualnej pracy z stuchaczem z uwzglednieniem
jego potrzeb i mozliwosci.
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8 Jezyk obcy w opiece zdrowotne;j.

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) postuguje sie podstawowym zasobem srodkow
jezykowych w jezyku obcym nowozytnym (ze
szczegolnym uwzglednieniem srodkéw
leksykalnych), umozliwiajgcym realizacje czynnosci
zawodowych w zakresie tematow zwigzanych:

a) ze stanowiskiem pracy i jego wyposazeniem
b) z gtéwnymi technologiami stosowanymi w
danym zawodzie

C) z dokumentacjg zwigzang z danym
zawodem

d) z ustugami Swiadczonymi w danym
zawodzie

rozpoznaje oraz stosuje $rodki jezykowe
umozliwiajgce realizacje czynnosci
zawodowych w zakresie:
czynnosci wykonywanych na stanowisku
pracy, w tym zwigzanych z
zapewnieniem bezpieczenstwa i higieny
pracy
narzedzi, maszyn, urzgdzen i materiatéw
koniecznych do realizacji czynnosci
zawodowych
procesow i procedur zwigzanych z
realizacjg zadan zawodowych
formularzy, specyfikacji oraz innych
dokumentéw zwigzanych z
wykonywaniem zadan zawodowych
Sswiadczonych ustug, w tym obstugi klienta
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2) rozumie proste wypowiedzi ustne artykutowane
wyraznie, w standardowej odmianie jezyka obcego
nowozytnego, a takze proste wypowiedzi pisemne
w jezyku obcym nowozytnym, w zakresie
umozliwiajgcym realizacje zadan zawodowych: a)
rozumie proste wypowiedzi ustne dotyczace
czynnosci zawodowych (np. rozmowy,
wiadomosci, komunikaty, instrukcje lub filmy
instruktazowe, prezentacje), artykutowane
wyraznie, w standardowej odmianie jezyka

b) rozumie proste wypowiedzi pisemne dotyczace
czynnosci zawodowych (np. napisy, broszury,
instrukcje obstugi, przewodniki, dokumentacje
zawodow3q)

okresla gtéwna mys| wypowiedzi lub tekstu
lub fragmentu wypowiedzi lub tekstu
znajduje w wypowiedzi lub tekscie
okreslone informacje rozpoznaje zwigzki
miedzy poszczegdlnymi czesciami tekstu
uktada informacje w okreslonym porzadku

3) samodzielnie tworzy kroétkie, proste, spojne i
logiczne wypowiedzi ustne i pisemne w jezyku
obcym nowozytnym, w zakresie umozliwiajgcym
realizacje zadan zawodowych:

a) tworzy krotkie, proste, spéjne i logiczne
wypowiedzi ustne dotyczgce czynnosci
zawodowych (np. polecenie, komunikat, instrukcje)
b) tworzy krotkie, proste, spéjne i logiczne
wypowiedzi pisemne dotyczace czynnosci
zawodowych (np. komunikat, e-mail, instrukcje,
wiadomosé, CV, list motywacyjny, dokument
zwigzany z wykonywanym zawodem — wedtug
wzoru)

opisuje przedmioty, dziatania i zjawiska
zwigzane z czynnosciami zawodowymi
przedstawia sposob postepowania w
réznych sytuacjach zawodowych (np.
udziela instrukcji, wskazéwek, okresla
zasady)

wyraza i uzasadnia swoje stanowisko
stosuje zasady konstruowania tekstow o
réznym charakterze

stosuje formalny lub nieformalny styl
wypowiedzi adekwatnie do sytuacji

4) uczestniczy w rozmowie w typowych sytuacjach
zwigzanych z realizacjg zadan zawodowych —
reaguje w jezyku obcym nowozytnym w sposéb
zrozumiaty, adekwatnie do sytuacji komunikacyjnej,
ustnie lub w formie prostego tekstu:

a) reaguje ustnie (np. podczas rozmowy z innym
pracownikiem, klientem, kontrahentem, w tym
rozmowy telefonicznej) w typowych sytuacjach

rozpoczyna, prowadzi i konczy rozmowe
uzyskuje i przekazuje informacje i
wyjasnienia

wyraza swoje opinie i uzasadnia je, pyta o
opinie, zgadza sie lub nie zgadza z opiniami
innych oséb

prowadzi proste negocjacje zwigzane z
czynnosciami zawodowymi

stosuje zwroty i formy grzecznosciowe

zwigzanych z wykonywaniem czynnosci
zawodowych

b) reaguje w formie prostego tekstu pisanego (np.
wiadomosé, formularz, e-mail, dokument zwigzany
z wykonywanym zawodem) w typowych
sytuacjach zwigzanych z wykonywaniem
czynnos$ci zawodowych

dostosowuje styl wypowiedzi do sytuacji

5) zmienia forme przekazu ustnego lub pisemnego
w jezyku obcym nowozytnym w typowych
sytuacjach zwigzanych z wykonywaniem
czynnos$ci zawodowych

przekazuje w jezyku obcym nowozytnym
informacje zawarte w materiatach
wizualnych (np. wykresach, symbolach,
piktogramach, schematach) oraz
audiowizualnych (np. filmach
instruktazowych)

przekazuje w jezyku polskim informacje
sformutowane w jezyku obcym
nowozytnym

przekazuje w jezyku obcym nowozytnym
informacje sformutowane w jezyku polskim
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lub w tym jezyku obcym nowozytnym

- przedstawia publicznie w jezyku obcym
nowozytnym wczes$niej opracowany
materiat (np. prezentacje)

6) wykorzystuje strategie stuzagce doskonaleniu
wiasnych umiejetnosci jezykowych oraz
podnoszace swiadomosc¢ jezykowa:

a) wykorzystuje techniki samodzielnej pracy
nad nauka jezyka obcego nowozytnego b)
wspoitdziata w grupie

-  korzysta ze stownika dwujezycznego i
jednojezycznego

- wspoétdziata z innymi osobami, realizujgc
zadania jezykowe korzysta z tekstow w

~  jezyku obcym nowozytnym, rowniez za
pomocg technologii informacyjno--

komunikacyjnych

identyfikuje stowa klucze,

internacjonalizmy wykorzystuje

kontekst (tam, gdzie to mozliwe),

aby w przyblizeniu okresli¢

znaczenie stowa

- upraszcza (jezeli to konieczne) wypowiedz,
zastepuje nieznane stowa innymi,
wykorzystuje opis, srodki niewerbalne

C) korzysta ze zrodet informacji w jezyku
obcym nowozytnym

d) stosuje strategie komunikacyjne i
kompensacyjne

Propozycje metod nauczania

Na zajeciach powinny by¢ ksztaltowane umiejetnosci analizowania, wyszukiwania, selekcjonowania
informacji, porozumiewania sie w jezyku obcym z pacjentami i wspodtpracownikami. Przedmiot
wymaga stosowania aktywizujgcych metod ksztatcenia, ze szczegdlnym uwzglednieniem metody
¢wiczen, dyskusji dydaktycznej, inscenizacji. Dominujgcg metodag powinna by¢ metoda ¢wiczen.

Obudowa dydaktyczna
Zestawy c¢wiczen, instrukcje do ¢wiczen, pakiety edukacyjne dla stuchaczy, karty samooceny, karty
pracy dla stuchaczy, czasopisma branzowe, katalogi, filmy i prezentacje multimedialne o tematyce
dotyczgcej pracy opiekuna medycznego.

Warunki realizacji Zajecia edukacyjne mogg by¢ prowadzone w pracowni jezykowej, wyposazonej w
podreczniki, stowniki oraz komputery z dostepem do Internetu oraz urzgdzenia multimedialne lub w
pracowni wyposazonej w sprzet audiowizualny, taki jak: pomoce dydaktyczne stuzace do
ksztattowania umiejetnosci praktycznych zwigzanych z komunikacja werbalng i niewerbalnag,
rozwigzywaniem sytuacji problemowych, éwiczeniem zachowan asertywnych i technik negocjacji.
Zajecia powinny byé prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnieé¢ edukacyjnych stuchacza

Do oceny osiggnie¢ edukacyjnych uczgcych sie proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego
wyboru, testéw typu ,proba pracy’ oraz konwersacje. Nauczyciel dokonuje oceny, uwzgledniajgc
kompetencje personalne i spoteczne, a takze prace w grupie.

9 Czynnosci higieniczne i wybrane czynnosci opieki pielegnacyjnej w praktyce.

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji

Stuchacz: Stuchacz:

1) organizuje warunki do wykonania czynno$ci -
higienicznych i pielegnacyjnych z uwzglednieniem
oceny stanu osoby chorej i niesamodzielnej

rozréznia i wyjasnia pojecia: higiena,
utrzymanie w czystosci, pielegnacja i
utrzymanie kondycji
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przygotowuje warunki do wykonania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych,
biorac pod uwage bezpieczenstwo osoby
niesamodzielnej i wiasne, efektywno$c i
ergonomie pracy

wyjasnia zasady wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych, w tym na
podstawie planu pielegnowania zleconego
przez pielegniarke

uzasadnia konieczno$¢é modyfikowania
planu czynno$ci pielegnacyjnych
odpowiednio do stanu zdrowia i
sprawnosci osoby chorej i niesamodzielnej
oraz sytuacji w miejscu pracy

omawia skutki zaniedban higienicznych i
pielegnacyjnych dla zdrowia i zycia osoby
chorej i niesamodzielnej

dobiera materiaty i produkty medyczne,
srodki oraz sprzet do wykonywania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych
odpowiednie do stanu zdrowia i
sprawnosci osoby chorej i niesamodzielnej
dobiera metody i techniki do wykonywania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych
osobie chorej i niesamodzielnej

opisuje specjalne produkty chtonne
zabezpieczajgce skore i bielizne oraz
preparaty pielegnacyjne zabezpieczajace i
poprawiajgce kondycje skory

2) wykonuje czynnosci higieniczne i pielegnacyjne
osobie chorej i niesamodzielngj

omawia podstawowe zasady i procedury
stosowane podczas wykonywania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych
osobie chorej i niesamodzielnej

omawia prawa pacjenta, w tym prawo do
dobrej jakosci opieki, prawo do wyrazania
zgody lub odmowy zgody na wykonywanie
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych,
prawo do tajemnicy, prawo do intymnosci
omawia przyczyny powstania odlezyny

opisuje zmiany odlezynowe
stosuje profilaktyke przeciwodlezynowg

postuguje sie sprzetem, przyborami,
narzedziami, materiatami i Srodkami do
wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych

wykonuje czynnosci higieniczne i
pielegnacyjne osobie chorej i
niesamodzielnej, przestrzegajac
zasad, procedur oraz praw pacjenta

3) uzasadnia koniecznos$¢ przestrzegania zasad
aseptyki i antyseptyki

wyjasnia pojecia: aseptyka i antyseptyka,
dezynfekcja, sterylizacja
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omawia metody sterylizacji

stosuje zasady aseptyki i antyseptyki,
adekwatnie do ryzyka zakazania

wyjasnia procedury i zasady postepowania
w sytuacji bezposredniego narazenia sie
na zakazenie

4) przestrzega procedur
sanitarnoepidemiologicznych podczas
wykonywania zabiegdw higienicznych i
pielegnacyjnych

charakteryzuje zrodta zakazenia oraz drogi
szerzenia sie drobnoustrojow w szpitalu,
takie jak: personel medyczny (nosiciele,
skora rgk), niejatlowe narzedzia, sprzet
medyczny, aparatura, materiaty
zanieczyszczone, powietrze i bielizna
omawia ogniwa tahcucha epidemicznego

opisuje podstawowe metody zapobiegania
zakazeniom biologicznym

omawia zasady higieny obowigzujgce w
zaktadach opieki zdrowotne;j

stosuje procedure higienicznego mycia ragk

stosuje procedury dotyczgce
zabezpieczania i usuwania zuzytego
medycznego sprzetu jednorazowego,
takiego jak: igly, strzykawki, cewniki, worki
na mocz, sprzet stomijny, oraz
postepowania z brudng bielizng

omawia procedury segregacji i usuwania
odpadéw medycznych

segreguje odpady medyczne i zabezpiecza
je zgodnie z obowigzujgcymi zasadami
przestrzega obowigzujgcych zasad
podczas wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych osobie
chorej i niesamodzielnej

5) przestrzega zasad postepowania wobec osoby
chorej i niesamodzielnej w sytuacjach trudnych

opisuje sytuacje trudne wystepujace w
opiece nad osobg chorg i niesamodzielna,
w tym skrajnie zty stan zdrowia,
zaburzenia swiadomosci, agresja,
nadwaga potgczona z uposledzeniem
funkcji narzgdéw ruchu, odmowa jedzenia i
picia, znaczne uposledzenie funkgc;ji
wzroku, stuchu lub mowy

rozpoznaje sytuacje trudne dla osoby
chorej i niesamodzielnej i dobiera metode
komunikowania sie oraz sposéb dziatania
omawia podstawowe zasady
postepowania w sytuacjach trudnych w
opiece nad osobg chorg i niesamodzielng,
uznajgc za priorytet dobro osoby chorej i
niesamodzielnej oraz bezpieczenstwo
innych pacjentow, wspotpracownikow i
wiasne
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6) przeprowadza edukacje w zakresie - objasnia pojecia dotyczgce edukacji

wykonywania czynnosci higienicznych i zdrowotnej jako waznego ogniwa w
pielegnacyjnych adekwatnie do oceny poziomu promocji zdrowia

wiedzy, umiejetnosci i mozliwosci osoby chorej i - uzasadnia celowo$c¢ i zakres prowadzenia
niesamodzielnej edukacji osoby chorej i niesamodzielnej w

zakresie wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych

- opracowuje plan edukacji osoby chorej i
niesamodzielnej lub jej rodziny w zakresie
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wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych

-  przeprowadza edukacje osoby chorej i
niesamodzielnej lub jej rodziny w zakresie
wykonywania czynnos$ci higienicznych i
pielegnacyjnych oraz prowadzenia
zdrowego stylu zycia

Propozycje metod nauczania

Zajecia wymagajg stosowania praktycznych metod nauczania takich jak: pokaz z instruktazem,
éwiczenia przedmiotowe oraz aktywizujgcych metod ksztatcenia takich jak metoda projektow, tekstu
przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na
schematach. Tresci powinny by¢ nadbudowywane i dostosowane do zréznicowanego poziomu wiedzy
stuchaczy w oparciu o podstawowe wiadomosci i umiejetnosci z zakresu wykonywania czynnosci
higienicznych i wybranych czynnosci opieki pielegnacyjne;.

Obudowa dydaktyczna
Instrukcje, czasopisma, katalogi, filmy i prezentacje multimedialne, schematy, tabele, plansze o
tematyce branzowej.
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Warunki realizacji
Zajecia edukacyjne mogag by¢ prowadzone w pracowni zabiegdw pielegnacyjnych oraz czynno$ci
opiekunczych wyposazonej w:

apteczke zaopatrzong w srodki niezbedne do udzielania pierwszej pomocy wraz z instrukcjg o
zasadach udzielania pierwszej pomocy,

fantomy pielegnacyjne osoby dorostej do nauki czynno$ci higienicznych osoby doroste;,
fantom pielegnacyjny geriatryczny,

podnosnik pacjenta,

t6zko ortopedyczne,

woézek inwalidzki stuzgcy do transportowania pacjenta,

zestaw drobnego sprzetu medycznego: cisnieniomierz elektroniczny i sprezynowy, termometr
elektroniczny,

zestaw do profilaktyki odlezynowej,

zestaw wyposazenia sanitarnego i higienicznego: dozownik na mydto, reczniki, srodek
dezynfekcyjny, kosz i worki na odpady,

tozka szpitalne elektryczne z oprzyrzgdowaniem i szafkami przytézkowymi z regulowanym
blatem,

bielizne poscielowg i osobista,

parawany, taborety, pojemnik na brudng bielizne, pojemniki na odpady,

sprzet do przemieszczania chorych: chodziki, slizgi,

materace przeciwodlezynowe, udogodnienia dla chorych,

sprzet rehabilitacyjny i ortopedyczny,

zestaw sprzetu do nauki gimnastyki oddechowej,

wyroby medyczne do pielegnacji pacjenta lezgcego,

srodki pielegnacyjne, zestaw do zabiegdéw przeciwzapalnych, jatowe materiaty opatrunkowe,
stoliki zabiegowe, tace, srodki dezynfekcyjne,

sprzet do nauki podawania lekéw drogg uktadu oddechowego, w tym sprzet do tlenoterapii,
stanowisko do nauki pobierania krwi zylnej i wiosniczkowej do badan, - sprzet do nauki
karmienia pacjenta réznymi metodami, trenazery do nauki:

odtgczania wlewdw kroplowych (model ramienia osoby dorostej),

iniekcji podskornych (w rozne okolice np. w ramig, udo, brzuch),

pielegnacji stomii,

pielegnaciji ran,

pielegnaciji odlezyn,

- zabezpieczania drog oddechowych u dorostego, oraz/lub w
gabinecie diagnostyczno-zabiegowym wyposazonym w:

umywalke z cieptg i zimng wodg, dozownik z mydtem w ptynie, dozownik ze srodkiem
dezynfekcyjnym, pojemnik z recznikami jednorazowego uzycia, pojemnik na zuzyte reczniki,
pojemniki na odpady medyczne i inne odpady,
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* zlewozmywak z baterig do mycia narzedzi i sprzetu wielokrotnego uzytku,

* parawany lub kotary w liczbie niezbednej do zapewnienia intymnosci pacjentom,

» statywy lub stojaki do wlewéw kroplowych,

* sprzet i srodki umozliwiajgce segregacje odpadéw medycznych zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa,

+ zestawy sprzetu do nauki zabiegdéw higienicznych u pacjentéw dorostych, takiego jak: wézek
kapielowy, wézkowanna, przenosny zestaw do mycia gtowy,

» zestawy materiatow i Srodkéw do pielegnaciji oséb dorostych, w tym bielizne osobistg
i poscielowa, przybory i produkty do codziennej higieny i pielegnaciji, jednorazowe sprzety
sanitarne,

» zestaw sprzetu do nauki przemieszczania i pozycjonowania pacjenta réznymi technikami i
metodami oraz profilaktyki przeciwodlezynowej, w tym wobzek inwalidzki, materac
przeciwodlezynowy dynamiczny, sprzet do przemieszczania i transportowania pacjenta,
akcesoria do stabilizacji pozycji ciata pacjenta,

» zestaw sprzetu do nauki wykonania pomiaréw i oceny parametréow funkcji organizmu, w tym co
najmniej: termo-metr do pomiaru cieptoty ciata na podczerwien, cisnieniomierz automatyczny,
pulsoksymetr, wage lekarska,

» zestaw sprzetu do nauki wykonywania testow diagnostycznych dla oznaczenia ciat ketonowych i
glukozy we krwi wiosniczkowej i w moczu oraz cholesterolu we krwi wiosniczkowej (glukometr
wraz z niezbednym osprzetem, analizator cholesterolu
Z akcesoriami, inne testy paskowe),

+ sprzet do nauki pobierania materiatu do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych i
mykologicznych uwzgledniajgcy rodzaj badania i materiatu,

* sprzet do nauki podawania lekéw drogg doustna.

Zajecia powinny by¢ prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza

Do oceny osiggnie¢ edukacyjnych uczgcych sie proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego

wyboru oraz testu praktycznego. Obserwacja czynnosci stuchaczy podczas wykonywania éwiczeh i

zadan praktycznych. Stosowanie sprawdziandéw ustnych i pisemnych, testéw typu préba pracy.

Obserwujgc czynnosci stuchaczy i dokonujgc oceny jego pracy, nalezy uwzgledni¢ nastepujace

kryteria:

— wykonywanie czynnosci zgodnie ze wskazaniami i wedtug obowigzujgcych zasad,

— przestrzeganie zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ochrony przeciwpozarowej podczas

wykonania czynnosci.

Ocenie podlega¢ beda kompetencje personalne i spoteczne zwigzane z przestrzeganiem tajemnicy

zawodowej, zasad kultury i etyki. Oceniamy planowanie pracy pod katem wykonania przydzielonych

zadan. Poprawno$¢ wykonywanych ¢éwiczen oparta na indywidualnej pracy z stuchaczem z

uwzglednieniem jego potrzeb i mozliwosci.

str. 35



10. Wybrane czynnosci z zakresu opieki medycznej w praktyce.

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) wykonuje okreslone zabiegi i czynnosci

medyczne na zlecenie lekarza lub pielegniarki

omawia zadania opiekuna medycznego w
zakresie wykonywania zabiegow i
czynnosci na zlecenie i pod nadzorem
lekarza lub pielegniarki

karmi osobe chorg i niesamodzielng drogag
doustng oraz dojelitowa — przez zgtebnik
lub gastrostomie, w tym PEG
(Percutaneous Endoscopic Gastrostomy)
(metodg porgciji), lub pomaga podczas
karmienia

omawia zasady pomocy osobie chorej i
niesamodzielnej przy przyjmowaniu lekow
omawia monitorowanie bilansu ptyndéw i
procedure dobowej zbidrki moczu
wymienia cewnik zewnetrzny i worek na
mocz

prowadzi dobowg zbiérke moczu i bilans
ptynow

rozréznia zabiegi przeciwzapalne i kgpiele
lecznicze

omawia stosowanie diet terapeutycznych
w wybranych schorzeniach

rozpoznaje powiktania leczenia
dietetycznego w zakresie podstaw opieki
pielegnacyjnej

wykonuje ptukanie jamy ustnej, gardta, oka
i rany

zmienia opatrunek na ranie z

zachowaniem zasad
postepowania higienicznego,
aseptycznego i

antyseptycznego

2) wykonuje okreslone zabiegi i czynnosci
medyczne

wykonuje badanie glukometrem w celu
oznaczenia stezenia glukozy we krwi
osoby chorej i niesamodzielnej
dokumentuje dokonanie pomiaru
glukometrem i przekazuje informacje o
wynikach pomiaru lekarzowi lub
pielegniarce

identyfikuje zaburzenia potykania u osoby
chorej i niesamodzielnej
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obserwuje i rejestruje rodzaj i objetos¢
przyjmowanych positkow oraz ptynéw u
0s0b ze stwierdzonymi zaburzeniami
odzywiania

opisuje rodzaje stomii, w tym
tracheostomig, ileostomie, kolostomie,
urostomie, gastrostomie (PEG), oraz
rodzaje stosowanego sprzetu stomijnego
utrzymuje higiene i pielegnuje skore wokot
niepowiktanej tracheostomii, gastrostomii,
ileostomii, kolostomii

wymienia worek stomijny

wymienia worek na mocz

dobiera, zaktada i wymienia produkty

chtonne

wykonuje odigczenie wlewu kroplowego

3) wykonuje wybrane czynnosci opieki nad
pacjentem z trudnosciami oddychania

wykonuje gimnastyke oddechowg

omawia zasady odsluzowywania drog
oddechowych, w tym czyszczenie rurki
tracheotomijnej

wykonuje nacieranie, oklepywanie,
¢éwiczenia czynne i bierne

pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
korzystaniu z tlenu z koncentratora tlenu
oraz w wykonywaniu inhalacji

4) podaje leki osobie chorej i niesamodzielnej na

Zlecenie lekarza lub pielegniarki

opisuje poszczegolne grupy lekow,
substancje czynne zawarte w lekach,
zastosowanie lekéw oraz ich postacie i
drogi ich podawania

podaje leki przez ukfad pokarmowy

(doustnie, podjezykowo,
okotopoliczkowo, doodbytniczo) lub na
skore

podaje leki przez ukfad oddechowy
(nebulizatory, inhalatory ci$nieniowe z
dozownikiem pojedynczych dawek, z
dozownikiem uruchamiajgcym wdech,
inhalatory proszkowe)
podaje leki podskérnie

omawia zasady przechowywania i
przygotowywania lekéw zgodnie z
obowigzujgcymi standardami
wymienia i rozpoznaje najczestsze
dziatania niepozgdane poszczegodlnych
lekéw

powiadamia lekarza lub pielegniarke
0 wystgpieniu dziatan niepozgdanych
poszczegodlinych lekéw
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5) wykonuje testy diagnostyczne dla oznaczenia - wykonuje test diagnostyczny dla

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

oraz cholesterolu we krwi wiosniczkowej,
w miejscu opieki nad pacjentem

- wykonuje inne testy paskowe, w miejscu
opieki nad pacjentem

6) wykonuje okreslone czynnosci z zakresu - asystuje lekarzowi lub pielegniarce przy

pobierania materiatu do badanh laboratoryjnych i badaniach diagnostycznych wykonuje

mikrobiologicznych - czynnosci z zakresu pobierania krwi
zylnej i wtosniczkowej do badan
laboratoryjnych

- wykonuje czynnosci z zakresu pobierania
materiatu do badan laboratoryjnych z
gornych drég oddechowych w celu
wykonania testu diagnostycznego

- wykonuje czynnosci z zakresu pobierania
materiatu do wykonania testow
mikrobiologicznych i mykologicznych, z
wytgczeniem wymazow z drog rodnych

Propozycje metod nauczania
Zajecia wymagajg stosowania praktycznych metod nauczania takich jak: pokaz z instruktazem,

¢wiczenia przedmiotowe oraz aktywizujgcych metod ksztatcenia takich jak metoda projektow, tekstu
przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na
schematach. Tresci powinny byé nadbudowywane i dostosowane do zréznicowanego poziomu wiedzy
stuchaczy w oparciu o podstawowe wiadomosci i umiejetnosci z zakresu wykonywania wybranych
czynno$ci z zakresu opieki medycznej.

Obudowa dydaktyczna
Instrukcje, czasopisma, katalogi, filmy i prezentacje multimedialne, schematy, tabele, plansze o
tematyce branzowe;j.
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Warunki realizacji
Zajecia edukacyjne mogg by¢ prowadzone w pracowni zabiegéw pielegnacyjnych oraz czynnosci
opiekunczych wyposazonej w:

» apteczke zaopatrzong w srodki niezbedne do udzielania pierwszej pomocy wraz z instrukcjg o
zasadach udzielania pierwszej pomocy,

« fantomy pielegnacyjne osoby dorostej do nauki czynno$ci higienicznych osoby dorostej,

» fantom pielegnacyjny geriatryczny,

* podnosnik pacjenta,

* to6zko ortopedyczne,

* wozek inwalidzki stuzgcy do transportowania pacjenta,

» zestaw drobnego sprzetu medycznego: cisnieniomierz elektroniczny i sprezynowy, termometr
elektroniczny,

» zestaw do profilaktyki odlezynowe;j,

* zestaw wyposazenia sanitarnego i higienicznego: dozownik na mydto, reczniki, sSrodek
dezynfekcyjny, kosz i worki na odpady,

* lozka szpitalne elektryczne z oprzyrzadowaniem i szafkami przytdézkowymi z regulowanym
blatem,

* Dbielizne poscielowg i osobista,

* parawany, taborety, pojemnik na brudng bielizne, pojemniki na odpady,

* sprzet do przemieszczania chorych: chodziki, $lizgi,

* materace przeciwodlezynowe, udogodnienia dla chorych,

» sprzet rehabilitacyjny i ortopedyczny,

» zestaw sprzetu do nauki gimnastyki oddechowej,

* wyroby medyczne do pielegnaciji pacjenta lezgcego,

» $rodki pielegnacyjne, zestaw do zabiegow przeciwzapalnych, jatowe materiaty opatrunkowe,

+ stoliki zabiegowe, tace, $rodki dezynfekcyjne,

* sprzet do nauki podawania lekéw drogg uktadu oddechowego, w tym sprzet do tlenoterapii,

+ stanowisko do nauki pobierania krwi zylnej i wlodniczkowej do badan,

* sprzet do nauki karmienia pacjenta réznymi metodami, e trenazery do nauki:

- odtagczania wlewdw kroplowych (model ramienia osoby dorostej),

- iniekcji podskornych (w rézne okolice np. w ramig, udo, brzuch),

- pielegnaciji stomii,

- pielegnaciji ran,

- pielegnaciji odlezyn,

zabezpieczania drog oddechowych u dorostego, oraz/lub w
gabinecie diagnostyczno-zabiegowym wyposazonym w:

* umywalke z cieptg i zimng woda, dozownik z mydtem w ptynie, dozownik ze srodkiem
dezynfekcyjnym, pojemnik z recznikami jednorazowego uzycia, pojemnik na zuzyte reczniki,
pojemniki na odpady medyczne i inne odpady,

* zlewozmywak z baterig do mycia narzedzi i sprzetu wielokrotnego uzytku,

* parawany lub kotary w liczbie niezbednej do zapewnienia intymnosci pacjentom,

« statywy lub stojaki do wlewéw kroplowych,

« sprzeti srodki umozliwiajgce segregacje odpadéw medycznych zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa,

« zestawy sprzetu do nauki zabiegéw higienicznych u pacjentéw dorostych, takiego jak: wozek
kgpielowy, wozkowanna, przenosny zestaw do mycia glowy,

+ zestawy materiatow i Srodkdéw do pielegnaciji oséb dorostych, w tym bielizne osobistg i
poscielowa, przybory i produkty do codziennej higieny i pielegnacji, jednorazowe sprzety
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sanitarne,

+ zestaw sprzetu do nauki przemieszczania i pozycjonowania pacjenta roznymi technikami i
metodami oraz profilaktyki przeciwodlezynowej, w tym wdzek inwalidzki, materac
przeciwodlezynowy dynamiczny, sprzet do przemieszczania i transportowania pacjenta,
akcesoria do stabilizacji pozyciji ciata pacjenta,

+ zestaw sprzetu do nauki wykonania pomiardéw i oceny parametréw funkcji organizmu, w tym
Cco najmniej: termo-metr do pomiaru cieploty ciala na podczerwien, cisnieniomierz
automatyczny, pulsoksymetr, wage lekarska,

 zestaw sprzetu do nauki wykonywania testéw diagnostycznych dla oznaczenia ciat
ketonowych i glukozy we krwi witosniczkowej i w moczu oraz cholesterolu we Kkrwi
wiodniczkowej (glukometr wraz z niezbednym osprzetem, analizator cholesterolu
z akcesoriami, inne testy paskowe),

+ sprzet do nauki pobierania materiatu do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych i
mykologicznych uwzgledniajgcy rodzaj badania i materiatu,

* sprzet do nauki podawania lekéw drogg doustna.

Zajecia powinny byé prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza

Do oceny osiggnie¢ edukacyjnych uczacych sie proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego
wyboru oraz testu praktycznego. Obserwacja czynnosci stuchaczy podczas wykonywania éwiczen i
zadan praktycznych. Stosowanie sprawdzianéw ustnych i pisemnych, testéw typu proba pracy.
Obserwujgc czynnosci stuchaczy i dokonujgc oceny jego pracy, nalezy uwzglednié¢ nastepujgce
kryteria:

— wykonywanie czynnosci zgodnie ze wskazaniami i wedtug obowigzujgcych zasad,

— przestrzeganie zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ochrony przeciwpozarowej podczas
wykonania czynnosci. Ocenie podlega¢ bedg kompetencje personalne i spoteczne zwigzane z
przestrzeganiem tajemnicy zawodowej, zasad kultury i etyki. Oceniamy planowanie pracy pod katem
wykonania przydzielonych zadan. Poprawnos¢ wykonywanych ¢éwiczen oparta na indywidualnej pracy
z stuchaczem z uwzglednieniem jego potrzeb i mozliwosci.
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11. Czynnosci opiekuncze dla osoby chorej i niesamodzielnej w praktyce.

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) planuje czynno$ci opiekuncze z
uwzglednieniem oceny stanu osoby chorej i
niesamodzielnej

- wyjadnia pojecie opieka w kontekscie
skutkéw niesamodzielnosci

- wyjasnia pojecia jednostek chorobowych
dotyczacych choréb
neurodegeneracyjnych

- omawia czynno$ci opiekuncze
podejmowane wobec osoby chorej i
niesamodzielnej

- uzasadnia znaczenie r6znicowania
osobistego zaangazowania opiekuna
medycznego przy wykonywaniu czynnosci
opiekunczych na: asystowanie, pomaganie
i zastgpienie osoby niesamodzielnej

- dobiera metody i techniki do wykonywania
czynnosci opiekunczych odpowiednio do
stanu zdrowia i sprawnosci funkcjonalne;j
osoby chorej i niesamodzielnegj

-  dobiera materiaty, $rodki i sprzet do
wykonywania czynnosci opiekurniczych

- sporzadza plan czynnosci opiekuriczych

2) wykonuje czynnosci opiekuncze wobec osoby

chorej i niesamodzielnej

- omawia zasady i procedury dotyczgce
wykonywania czynnosci opiekunczych
zwigzanych z utrzymaniem warunkow
niezbednych do zycia i bezpieczehstwem
funkcjonalnym w zakresie mobilno$ci,
samoobstugi, ksztattowania codziennego
zycia i kontaktow spotecznych

- przestrzega zasad bezpieczenstwa i
procedur podczas wykonywania czynnosci
opiekunczych

- pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
wykonywaniu czynnosci zycia codziennego
i utrzymaniu aktywno$ci fizycznej

- postuguje sie sprzetem wspomagajgcym,
materiatami i sSrodkami pomocniczymi do
wykonywania czynnosci opiekunczych

- pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
uzytkowaniu zaleconego sprzetu
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ortopedycznego i rehabilitacyjnego

przestrzega procedur postepowania ze
sprzetem, materiatami i Srodkami
pomocniczymi do wykonywania czynnosci
opiekunczych

3) udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w sytuacjach dla niej trudnych

opisuje trudne sytuacje zyciowe i formy
wspierania osoby chorej i niesamodzielnej
omawia role opiekuna medycznego w
adaptacji osoby chorej i niesamodzielnej
do pobytu w podmiotach leczniczych lub
jednostkach organizacyjnych pomocy
spotecznej

udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w adaptacji do zmian
funkcjonalnych wywotanych powaznym
urazem, zaawansowang chorobg

przewlekig, chorobg terminalng lub
zaawansowang staroscig

udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w adaptacji do pobytu w
podmiotach leczniczych lub jednostkach
organizacyjnych pomocy spotecznej
wspoitdziata z pielegniarkami w
minimalizowaniu negatywnych przezyc
psychicznych i fizycznych zwigzanych z
procesem diagnostyczno--terapeutycznym

4) wspotpracuje z zespotem terapeutycznym i
opiekunczym

omawia podstawowe zadania zespotu
terapeutycznego i wymienia kompetencje
jego czionkéw w procesie opieki nad
osobg chorg i niesamodzielng, w tym
lekarza, pielegniarki, fizjoterapeuty,
terapeuty zajeciowego, logopedy,
psychologa

uzasadnia koniecznos¢ wspotpracy
opiekuna medycznego z zespotem
terapeutycznym

wymienia gtéwne zakresy wspotdziatania w
obszarze aktywizowania i usprawniania
ruchowego osoby chorej i niesamodzielnej
dokumentuje wykonane czynnosci
zawodowe realizowane we wspotpracy z
cztonkami zespotu terapeutycznego, w tym
z uzyciem technik komputerowych

5) komunikuje sie z osobg chorg i niesamodzielna,
jej rodzing i grupg spoteczng

omawia proces komunikaciji
interpersonalne;j

tworzy warunki sprzyjajgce efektywnemu
komunikowaniu sie

charakteryzuje r6zne techniki komunikacji
interpersonalnej z osobg chorg i
niesamodzielng i jej rodzing
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- nawigzuje relacje z osobg chorg i
niesamodzielng, jej rodzing i grupg
spoteczng, zmniejsza ich niepokdj i
poczucie wyobcowania

-  stosuje zasade pierwszego kontaktu i
efektywnego porozumiewania sie w opiece
nad osobg chorg i niesamodzielng

- stosuje rozne metody werbalnego i
pozawerbalnego porozumiewania sie

- pomaga w stosowaniu sprzetu i technologii
komunikacyjnych i zacheca osobe chorg i
niesamodzielng do utrzymywania relacji z
rodzing i innymi osobami waznymi dla jej
funkcjonowania

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

Propozycje metod nauczania

Zajecia wymagajg stosowania praktycznych metod nauczania takich jak: pokaz z instruktazem,
éwiczenia przedmiotowe oraz aktywizujgcych metod ksztatcenia takich jak metoda projektéw, tekstu
przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na
schematach. Tresci powinny by¢ nadbudowywane i dostosowane do zréznicowanego poziomu wiedzy
stuchaczy w oparciu o podstawowe wiadomosci i umiejetnosci z zakresu wykonywania czynnosci
opiekunczych dla osoby chorej i niesamodzielne;.

Obudowa dydaktyczna
Instrukcje, czasopisma, katalogi, filmy i prezentacje multimedialne, schematy, tabele, plansze o
tematyce branzowej.

str. 43



Warunki realizacji
Zajecia edukacyjne mogg by¢ prowadzone w pracowni zabiegéw pielegnacyjnych oraz czynnosci
opiekunczych wyposazonej w:

» apteczke zaopatrzong w srodki niezbedne do udzielania pierwszej pomocy wraz z instrukcjg o
zasadach udzielania pierwszej pomocy,

« fantomy pielegnacyjne osoby dorostej do nauki czynno$ci higienicznych osoby dorostej,

» fantom pielegnacyjny geriatryczny,

* podnosnik pacjenta,

* tozko ortopedyczne,

+ wozek inwalidzki stuzgcy do transportowania pacjenta,

» zestaw drobnego sprzetu medycznego: cisnieniomierz elektroniczny i sprezynowy, termometr
elektroniczny,

« zestaw do profilaktyki odlezynowe;j,

+ zestaw wyposazenia sanitarnego i higienicznego: dozownik na mydto, reczniki, $rodek
dezynfekcyjny, kosz i worki na odpady,

* tézka szpitalne elektryczne z oprzyrzagdowaniem i szafkami przytdzkowymi z regulowanym
blatem,

* Dbielizne poscielowg i osobista,

* parawany, taborety, pojemnik na brudng bielizne, pojemniki na odpady,

* sprzet do przemieszczania chorych: chodziki, $lizgi,

* materace przeciwodlezynowe, udogodnienia dla chorych,

» sprzet rehabilitacyjny i ortopedyczny,

+ zestaw sprzetu do nauki gimnastyki oddechowej,

» wyroby medyczne do pielegnacji pacjenta lezgcego,

» Srodki pielegnacyjne, zestaw do zabiegdw przeciwzapalnych, jatowe materiaty opatrunkowe,

» stoliki zabiegowe, tace, srodki dezynfekcyjne,

» sprzet do nauki podawania lekéw drogg uktadu oddechowego, w tym sprzet do tlenoterapii,

+ stanowisko do nauki pobierania krwi zylnej i wlosniczkowej do badan, « sprzet do nauki
karmienia pacjenta réznymi metodami, e trenazery do nauki:

- odtagczania wlewdw kroplowych (model ramienia osoby dorostej),

- iniekcji podskérnych (w rézne okolice np. w ramig, udo, brzuch),

- pielegnacji stomii,

- pielegnaciji ran,

- pielegnacji odlezyn,

- zabezpieczania drog oddechowych u dorostego, oraz/lub w

gabinecie diagnostyczno-zabiegowym wyposazonym w:

* umywalke z cieptg i zimng woda, dozownik z mydtem w ptynie, dozownik ze srodkiem
dezynfekcyjnym, pojemnik z recznikami jednorazowego uzycia, pojemnik na zuzyte reczniki,
pojemniki na odpady medyczne i inne odpady,

» zlewozmywak z baterig do mycia narzedzi i sprzetu wielokrotnego uzytku,

* parawany lub kotary w liczbie niezbednej do zapewnienia intymnosci pacjentom,

» statywy lub stojaki do wlewéw kroplowych,

» sprzet i srodki umozliwiajgce segregacje odpadéw medycznych zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa,

+ zestawy sprzetu do nauki zabiegéw higienicznych u pacjentéw dorostych, takiego jak: wozek
kgpielowy, wozkowanna, przenosny zestaw do mycia gtowy,

+ zestawy materiatéw i Srodkéw do pielegnacji oséb dorostych, w tym bielizne osobistg
i poscielowa, przybory i produkty do codziennej higieny i pielegnaciji, jednorazowe sprzety
sanitarne,

» zestaw sprzetu do nauki przemieszczania i pozycjonowania pacjenta r6znymi technikami i
metodami oraz profilaktyki przeciwodlezynowej, w tym woézek inwalidzki, materac
przeciwodlezynowy dynamiczny, sprzet do przemieszczania i transportowania pacjenta,
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akcesoria do stabilizacji pozyciji ciata pacjenta,

» zestaw sprzetu do nauki wykonania pomiaréw i oceny parametréow funkcji organizmu, w tym co
najmniej: termo-metr do pomiaru cieptoty ciata na podczerwien, cisnieniomierz automatyczny,
pulsoksymetr, wage lekarska,

+ zestaw sprzetu do nauki wykonywania testéw diagnostycznych dla oznaczenia ciat
ketonowych i glukozy we krwi witosniczkowej i w moczu oraz cholesterolu we Kkrwi
wlosniczkowej (glukometr wraz z niezbednym osprzetem, analizator cholesterolu
z akcesoriami, inne testy paskowe),

* sprzet do nauki pobierania materiatu do badan laboratoryjnych i mikrobiologicznych i
mykologicznych uwzgledniajgcy rodzaj badania i materiatu,

* sprzet do nauki podawania lekéw drogg doustna.

Zajecia powinny byé prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza

Do oceny osiggnie¢ edukacyjnych uczgcych sie proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego
wyboru oraz testu praktycznego. Obserwacja czynnos$ci stuchaczy podczas wykonywania ¢wiczen i
zadan praktycznych. Stosowanie sprawdzianéw ustnych i pisemnych, testow typu proba pracy.
Obserwujgc czynnosci stuchaczy i dokonujgc oceny jego pracy, nalezy uwzgledni¢ nastepujgce
kryteria:

— wykonywanie czynnosci zgodnie ze wskazaniami i wedlug obowigzujgcych zasad,

— przestrzeganie zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ochrony przeciwpozarowej podczas
wykonania czynnosci.

Ocenie podlega¢ bedg kompetencje personalne i spoteczne zwigzane z przestrzeganiem tajemnicy
zawodowej, zasad kultury i etyki. Oceniamy planowanie pracy pod katem wykonania przydzielonych
zadan. Poprawnos¢ wykonywanych c¢wiczeh oparta na indywidualnej pracy z stuchaczem z
uwzglednieniem jego potrzeb i mozliwosci.
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12. Przyt6zkowa aktywizacja z

wykorzystaniem

elementéw gimnastyki

osiowosymetrycznej SOS 3D - Metoda Hoppe.

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

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

- wymienia podstawowe pojecia z zakresu
oceny postawy ciata

- rozpoznaje zaburzenia narzadu ruchu i
okresla skutki zmian

- okresla czucie utozenia ciata w przestrzeni i
pojecie postawy habitualnej

- wyjasnia neurologiczne wspomaganie
¢éwiczeniami SOS 3D w jednostkach
chorobowych: wylewy, udary, stwardnienie
rozsiane

- wymienia zaburzenia neurologiczne, w tym
nietrzymanie moczu, kardiologiczne,
ortopedyczne, oddechowe, w tym
astmatyczne

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

- wymienia elementy zestawu drewnianych
przyrzgdow do éwiczen SOS 3D dobiera

- przyrzady do ¢wiczen SOS 3D do
indywidualnych wymiaréw
antropologicznych osoby chorej i
niesamodzielnej

- wyjasnia znaczenie uktadu statych punktow
odniesienia dla budowania nowego wzorca
prawidtowej postawy w
rehabilitacji ruchowej

3) wprowadza ¢wiczenia w systemie osiowo-
symetrycznym w trzech ptaszczyznach
jednoczesnie SOS 3D

- indywidualizuje utozenie ciata w systemie
0Siowo--symetrycznym w trzech
ptaszczyznach jednoczesnie

- stosuje w praktyce nowy wzoér prawidiowe;j
postawy — prostopadtoscian prawidtowej
postawy

-  stosuje system osiowo-symetryczny w
trzech ptaszczyznach jednoczes$nie do
wyegzekwowania prawidtowego chodu:
réwnolegtego uktadania konczyn dolnych
podczas stania i podczas chodzenia oraz
symetrycznego ich obcigzania
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- prowadzi edukacje usprawniania ruchowego
w czynnosciach dnia codziennego

- pomaga w doborze przyrzgdéw do éwiczeh
osiowo--symetrycznych

- wspomaga indywidualne wykonywanie
¢éwiczen przez osobe chorg i
niesamodzielng

- monitoruje postep uzyskiwanych efektow,
po zastosowaniu przyrzgdéw do
mikroruchow

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

- udziela informacji zwrotnej w celu tworzenia
nowych wzorcéw prawidtowego

uktadania narzadu ruchu podczas
czynnos$ci dnia codziennego osoby chorej i
niesamodzielnej

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

Propozycje metod nauczania

Zajecia wymagajg stosowania praktycznych metod nauczania takich jak: pokaz z instruktazem,
¢wiczenia przedmiotowe oraz aktywizujgcych metod ksztatcenia takich jak metoda projektow, tekstu
przewodniego, praca w grupach, praca w parach. Tresci powinny by¢ nadbudowywane i dostosowane
do zréznicowanego poziomu wiedzy stuchaczy w oparciu o podstawowe wiadomosci i umiejetnosci z
zakresu wykonywania przytozkowej aktywizacji z wykorzystaniem elementéw gimnastyki
osiowosymetrycznej SOS 3D - Metody Hoppe.

Obudowa dydaktyczna
Instrukcje, czasopisma, katalogi, filmy i prezentacje multimedialne, schematy, tabele, plansze o
tematyce branzowej.

Warunki realizacji
Zajecia edukacyjne mogg by¢ prowadzone w pracowni zabiegéw pielegnacyjnych oraz czynnosci
opiekunczych wyposazonej w:
* apteczke zaopatrzong w srodki niezbedne do udzielania pierwszej pomocy wraz z instrukcjg o
zasadach udzielania pierwszej pomocy,
* sprzet rehabilitacyjny i ortopedyczny,
« zestaw sprzetu do nauki gimnastyki oddechowe;.
Zajecia powinny by¢ prowadzone w formie pracy w grupach i indywidualnie.

Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza

Do oceny osiggnie¢ edukacyjnych uczgcych sie proponuje sie przeprowadzenie testu wielokrotnego
wyboru oraz testu praktycznego. Obserwacja czynnosci stuchaczy podczas wykonywania ¢wiczen i
zadan praktycznych. Stosowanie sprawdziandéw ustnych i pisemnych, testéw typu préba pracy.
Obserwujgc czynnosci stuchaczy i dokonujgc oceny jego pracy, nalezy uwzgledni¢ nastepujgce
kryteria:

- wykonywanie czynnosci zgodnie ze wskazaniami i wedlug obowigzujgcych zasad,

— przestrzeganie zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz ochrony przeciwpozarowej podczas
wykonania czynnosci.

Oceniamy planowanie pracy pod katem wykonania przydzielonych zadan. Poprawnos¢
wykonywanych ¢wiczen oparta na indywidualnej pracy z stuchaczem z uwzglednieniem jego potrzeb i
mozliwosci.
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13. Praktyki zawodowe.

Efekty ksztalcenia

Kryteria weryfikacji

Stuchacz:

Stuchacz:

1) okresla warunki i organizacje pracy
zapewniajgce wymagany poziom ochrony
zdrowia i zycia przed zagrozeniami
wystepujgcymi w srodowisku pracy

rozpoznaje znaczenie piktograméw
informujgcych o zagrozeniach w
instytucjach ochrony zdrowia i pomocy
spotecznej

2) okresla zagrozenia zwigzane z
wystepowaniem szkodliwych czynnikow w
srodowisku pracy

stosuje zasady bezpieczenstwa podczas
asystowania osobie niesamodzielnej w
trakcie badania w pracowni RTG
(radioisotope thermoelectric generator) w
celu ograniczenia do minimum narazenia
na napromieniowanie

zapobiega zagrozeniom dla zdrowia i zycia
cztowieka w srodowisku pracy

3) organizuje stanowisko pracy zgodnie z

wymaganiami ergonomii oraz przepisami prawa

dotyczacymi bezpieczenstwa i higieny pracy,

ochrony przeciwpozarowej i ochrony srodowiska

dobiera  wyposazenie i sprzet do
stanowiska pracy, takie jak: t6zko z
regulowang wysokoscig i
oprzyrzadowaniem, sprzet wspomagajgcy
podnoszenie i przemieszczanie pacjentow
sprawdza sprawnosc¢ sprzetu i
zabezpieczenie przewododw elektrycznych
stosuje bezpieczne metody
przemieszczania pacjentow w obrebie
t6zka i poza nim oraz przenoszenia
ciezkich przedmiotéw

4) stosuje srodki ochrony indywidualne;j i
zbiorowej podczas wykonywania zadan
zawodowych

stosuje Srodki ochrony indywidualnej w
zalezno$ci od wykonywanej pracy

5) stosuje zasady udzielania pierwszej pomocy

zgodnie z posiadanymi kompetencjami

ocenia stan poszkodowanego i dokonuje
pomiaréw podstawowych czynnosci
zyciowych

wykonuje podstawowe CZyNnnosci
resuscytacyjne zgodnie z wytycznymi
Polskiej Rady Resuscytacji

postuguje sie automatycznym
defibrylatorem treningowym (AED -
Automatyczny Elektryczny
Defibrylator)

6) charakteryzuje dokumentacje medyczng

wypetnia dokumentacje medyczng
zwigzang z wykonywaniem zadan
opiekuna medycznego, takg jak: plan
opieki, karte kontroli podstawowych
parametréw zyciowych
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dokumentuje wykonanie czynnosci
zawodowych

chroni dokumentacje medyczng przed
osobami postronnymi i przed zniszczeniem

7) stosuje programy komputerowe
wspomagajgce wykonywanie zadan
zawodowych

przestrzega zasad netykiety i norm
prawnych dotyczacych bezpiecznego
korzystania z internetu oraz ochrony
informacji i danych

wyszukuje, gromadzi, selekcjonuije,
przetwarza i wykorzystuje informacije
przydatne w wykonywaniu zadanh
zawodowych

wprowadza dane do elektronicznej
dokumentacji zgodnie z kompetencjami

zawodowymi i kodem dostepu

8) rozpoznaje problemy funkcjonalne oraz
potrzeby biologiczne i psychospoteczne
cztowieka w poszczegdlnych fazach zycia i
stanach zdrowia

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

dokumentuje wykonanie pomiaréw, w tym z
uzyciem technik komputerowych
wykorzystuje wyniki badan i pomiaréw do
ustalania problemoéw funkcjonalnych i
potrzeb biopsychospotecznych cziowieka w
poszczegolnych fazach zycia i stanu
zdrowia

9) wspoétpracuje w procesie rozpoznawania
problemdw i potrzeb osoby chorej i
niesamodzielnegj

nawigzuje wspotprace ze
wspotpracownikami podczas
rozpoznawania probleméw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

nawigzuje wspotprace z rodzing podczas
rozpoznawania probleméw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

10) rozpoznaje mozliwosci osoby chorej i
niesamodzielnej w zakresie samoopieki

wykorzystuje wyniki oceny funkcjonalnej w
celu ustalenia mozliwosci osoby chorej i
niesamodzielnej w zakresie samoobstugi
zacheca osobe chorg i niesamodzielng do
samoopieki, wskazujac na jej zasoby
biologiczne i psychiczne oraz znaczenie
kazdej aktywnosci w terapii i profilaktyce

11) wyjasnia znaczenie efektywnego
komunikowania sie z osobg chorg i
niesamodzielng oraz jej rodzing w
rozpoznawaniu potrzeb i probleméw

prowadzi rozmowe z osobg chorg i
niesamodzielng

przeprowadza wywiad z rodzing osoby
chorej i niesamodzielnej

12) planuje czynnosci higieniczne i pielegnacyjne

adekwatnie do rozpoznanych probleméw
funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych i
psychospotecznych osoby chorej i
niesamodzielnej

uwzglednia wyniki pomiaréw w
postepowaniu pielegnacyjno-opiekunczym
oraz udostepnia je innym osobom
uczestniczgcym w procesie
terapeutycznym zgodnie z przepisami
prawa
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13) modyfikuje dziatania w zaleznosci od
zmieniajgcych sie problemow i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

dobiera sprzet wspomagajacy i uzgadnia
zmiane postepowania z osobg chorg i
niesamodzielng

planuje wykonanie czynnosci
pielegnacyjnych u osoby chorej i
niesamodzielnej, uwzgledniajgc ocene jej
stanu

planuje zmodyfikowane dziatania
higieniczne, pielegnacyjne i wspierajgce
odpowiednio do rozpoznanych probleméw
funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych i
psychospotecznych osoby chorej i
niesamodzielnej

14) organizuje warunki do wykonania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych z
uwzglednieniem oceny stanu osoby chorej i
niesamodzielnegj

przygotowuje warunki do wykonania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych,
bioragc pod uwage bezpieczenstwo osoby
niesamodzielnej i wlasne, efektywnos¢ i
ergonomie pracy

dobiera materiaty i produkty medyczne,
srodki oraz sprzet do wykonywania

czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych
odpowiednie do stanu zdrowia i sprawnosci
osoby chorej i niesamodzielnej

dobiera metody i techniki do wykonywania
czynno$ci higienicznych i pielegnacyjnych
osobie chorej i niesamodzielngj

15) wykonuje czynnosci higieniczne i
pielegnacyjne osobie chorej i niesamodzielnej

postuguje sie sprzetem, przyborami,
narzedziami, materiatami i Srodkami do
wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych

wykonuje czynnosci higieniczne i
pielegnacyjne osobie chorej i
niesamodzielne;j, przestrzegajac
zasad, procedur oraz praw pacjenta

16) uzasadnia koniecznos$c¢ przestrzegania zasad
aseptyki i antyseptyki

stosuje zasady aseptyki i antyseptyki,
adekwatnie do ryzyka zakazania

17) przestrzega procedur
sanitarnoepidemiologicznych podczas
wykonywania zabiegow higienicznych i
pielegnacyjnych

stosuje procedure higienicznego mycia ragk
stosuje procedury dotyczgce
zabezpieczania i usuwania zuzytego
medycznego sprzetu jednorazowego,
takiego jak: igty, strzykawki, cewniki, worki
na mocz, sprzet stomijny, oraz
postepowania z brudng bielizng

segreguje odpady medyczne i zabezpiecza
je zgodnie z obowigzujgcymi zasadami
przestrzega obowigzujgcych zasad
podczas wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych osobie
chorej i niesamodzielne;j

18) przestrzega zasad postepowania wobec
osoby chorej i niesamodzielnej w sytuacjach
trudnych

rozpoznaje sytuacje trudne dla osoby
chorej i niesamodzielnej i dobiera metode
komunikowania sie oraz sposob dziatania
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19) przeprowadza edukacje w zakresie
wykonywania czynnosci higienicznych i

pielegnacyjnych adekwatnie do oceny poziomu
wiedzy, umiejetnosci i mozliwosci osoby chorej i

niesamodzielnej

opracowuje plan edukacji osoby chorej i
niesamodzielnej lub jej rodziny w zakresie
wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych

przeprowadza edukacje osoby chorej i
niesamodzielnej lub jej rodziny w zakresie
wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych oraz prowadzenia
zdrowego stylu zycia

20) wykonuije okreslone zabiegi i czynnosci
medyczne na zlecenie lekarza lub pielegniarki

karmi osobe chorg i niesamodzielng drogg
doustng oraz dojelitowg — przez zgtebnik
lub gastrostomie, w tym PEG
(Percutaneous Endoscopic Gastrostomy)
(metodg porciji), lub pomaga podczas
karmienia

wymienia cewnik zewnetrzny i worek na
mocz

prowadzi dobowg zbiérke moczu i bilans
ptynow

rozpoznaje powiktania leczenia
dietetycznego w zakresie podstaw opieki
pielegnacyjnej

wykonuje ptukanie jamy ustnej, gardia, oka
i rany

zmienia opatrunek na ranie z zachowaniem
zasad postepowania higienicznego,

aseptycznego i antyseptycznego

21) wykonuje okres$lone zabiegi i czynnosci
medyczne

wykonuje badanie glukometrem w celu
oznaczenia stezenia glukozy we krwi osoby
chorej i niesamodzielnej

dokumentuje dokonanie pomiaru
glukometrem i przekazuje informacje o
wynikach pomiaru lekarzowi lub
pielegniarce

identyfikuje zaburzenia potykania u osoby
chorej i niesamodzielnej

obserwuje i rejestruje rodzaj i objetos¢
przyjmowanych positkéw oraz ptynéw u
0s6b ze stwierdzonymi zaburzeniami
odzywiania

utrzymuje higiene i pielegnuje skore wokot
niepowiktanej tracheostomii, gastrostomii,
ileostomii, kolostomii

wymienia worek stomijny

wymienia worek na mocz

dobiera, zaktada i wymienia produkty
chtonne
wykonuje odtgczenie wlewu kroplowego
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22) wykonuje wybrane czynnosci opieki nad
pacjentem z trudnosciami oddychania

wykonuje gimnastyke oddechowg
wykonuje nacieranie, oklepywanie,
¢wiczenia czynne i bierne

pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
korzystaniu z tlenu z koncentratora tlenu
oraz w wykonywaniu inhalaciji

23) podaje leki osobie chorej i niesamodzielnej
na zlecenie lekarza lub pielegniarki

podaje leki przez uktad pokarmowy

(doustnie, podjezykowo,
okotopoliczkowo, doodbytniczo) lub na
skoére

podaje leki przez ukfad oddechowy
(nebulizatory, inhalatory ci$nieniowe z
dozownikiem pojedynczych dawek, z
dozownikiem uruchamiajgcym wdech,
inhalatory proszkowe)
podaje leki podskdrnie

rozpoznaje najczestsze dziatania
niepozgdane poszczegolnych lekéw
powiadamia lekarza lub pielegniarke
o wystgpieniu dziatan niepozgdanych
poszczegolnych lekéw

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

wykonuje test diagnostyczny dla
oznaczenia ciat ketonowych w moczu, w
miejscu opieki nad pacjentem wykonuje
testy diagnostyczne dla oznaczenia
glukozy we krwi wtosniczkowej i w moczu
oraz cholesterolu we krwi wiosniczkowej,
w miejscu opieki nad pacjentem

wykonuje inne testy paskowe, w miejscu
opieki nad pacjentem

25) wykonuje okreslone czynnosci z zakresu
pobierania materiatu do badan laboratoryjnych i
mikrobiologicznych

asystuje lekarzowi lub pielegniarce przy
badaniach diagnostycznych wykonuje
czynno$ci z zakresu pobierania krwi
zylnej i wtosniczkowej do badan
laboratoryjnych

wykonuje czynnosci z zakresu pobierania

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

26) planuje czynnosci opiekuncze z
uwzglednieniem oceny stanu osoby chorej i
niesamodzielnej

dobiera metody i techniki do wykonywania
czynnosci opiekunczych odpowiednio do
stanu zdrowia i sprawnosci funkcjonalnej
osoby chorej i niesamodzielnej

dobiera materiaty, $rodki i sprzet do
wykonywania czynnosci opiekunczych
sporzgdza plan czynnosci opiekunczych
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27) wykonuje czynnosci opiekuncze wobec
osoby chorej i niesamodzielnej

przestrzega zasad bezpieczehstwa i
procedur podczas wykonywania czynnosci
opiekunczych

pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
wykonywaniu czynno$ci zycia codziennego
i utrzymaniu aktywnosci fizycznej
postuguje sie sprzetem wspomagajgcym,
materiatami i Srodkami pomocniczymi do
wykonywania czynnosci opiekunczych
pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
uzytkowaniu zaleconego sprzetu
ortopedycznego i rehabilitacyjnego
przestrzega procedur postepowania ze
sprzetem, materiatami i Srodkami
pomocniczymi do wykonywania czynnosci
opiekunczych

28) udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w sytuacjach dla niej trudnych

udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w adaptacji do zmian
funkcjonalnych wywotanych powaznym
urazem, zaawansowang chorobg
przewlekitg, chorobg terminalng lub
zaawansowang staroscig

udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w adaptacji do pobytu w
podmiotach leczniczych lub jednostkach
organizacyjnych pomocy spotecznej
wspoitdziata z pielegniarkami w
minimalizowaniu negatywnych przezy¢
psychicznych i fizycznych zwigzanych z
procesem diagnostyczno--terapeutycznym

29) wspotpracuje z zespotem terapeutycznym i
opiekunczym

dokumentuje wykonane czynnosci
zawodowe realizowane we wspotpracy z
cztonkami zespotu terapeutycznego, w tym
z uzyciem technik komputerowych

30) komunikuje sie z osobg chorg i
niesamodzielng, jej rodzing i grupg spoteczng

tworzy warunki sprzyjajgce efektywnemu
komunikowaniu sie

nawigzuje relacje z osobg chorg i
niesamodzielna, jej rodzing i grupa
spoteczng, zmniejsza ich niepokd;j i
poczucie wyobcowania

stosuje zasade pierwszego kontaktu i
efektywnego porozumiewania sie w opiece
nad osobg chorg i niesamodzielng

stosuje rézne metody werbalnego i

pozawerbalnego porozumiewania sie

pomaga w stosowaniu sprzetu i technologii
komunikacyjnych i zacheca osobe chorg i
niesamodzielng do utrzymywania relacji z
rodzing i innymi osobami waznymi dla jej
funkcjonowania
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wykazuje sie empatig i asertywnos$cig w
procesie komunikowania sie z osobg chorg i
niesamodzielng, jej rodzing i grupg
spoteczng

31) charakteryzuje efekty zastosowania ¢wiczen
w systemie osiowo-symetrycznym w trzech
ptaszczyznach jednoczesnie SOS 3D w
profilaktyce i chorobach przewlektych oséb
chorych i niesamodzielnych

rozpoznaje zaburzenia narzadu ruchu i
okresla skutki zmian

okresla czucie utozenia ciata w przestrzeni i
pojecie postawy habitualnej

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

dobiera przyrzady do éwiczen SOS 3D do
indywidualnych wymiaréw
antropologicznych osoby chorej i
niesamodzielnej

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

indywidualizuje utozenie ciata w systemie
0siowo--symetrycznym w trzech
ptaszczyznach jednoczesnie

stosuje w praktyce nowy wzér prawidtowej
postawy — prostopadtoscian prawidtowej
postawy

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

prowadzi edukacje usprawniania ruchowego
w czynnosciach dnia codziennego

pomaga w doborze przyrzgdéw do ¢éwiczen
osiowo--symetrycznych

wspomaga indywidualne wykonywanie
éwiczen przez osobe chorg i niesamodzielng

monitoruje postep uzyskiwanych efektow, po
zastosowaniu przyrzgdéw do mikroruchéw

prowadzi edukacje osoby chorej i
niesamodzielnej oraz jej rodziny w zakresie
autodiagnozy zaburzen narzadu ruchu
udziela informaciji zwrotnej w celu tworzenia
nowych wzorcéw prawidtowego uktadania
narzadu ruchu podczas czynnosci dnia
codziennego osoby chorej i niesamodzielnej

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

Propozycje metod nauczania

Dominujagcg metodg powinna by¢ metoda cwiczen.

Stuchacz powinien pracowaé¢ pod okiem

instruktora lub opiekuna praktyk po wczesniejszym doktadnym instruktazu stanowiskowym oraz
instruktazu dotyczgcym zasad wykonywania okreslonych czynnosci opiekuna medycznego.
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Obudowa dydaktyczna Przybory, sprzety znajdujgce sie w placoéwce ochrony zdrowia oraz materiaty
i Srodki niezbedne do wykonywania czynnosci higieniczno-pielegnacyjno-opiekunczych, dokumentacja
medyczna, aparatura medyczna — aparat do mierzenia ci$nienia tetniczego krwi, termometry do
pomiaru temperatury ciata, sprzet znajdujgcy sie w placéwce ochrony zdrowia, materiaty i srodki,
przybory, dokumentacja medyczna, indywidualna dokumentacja os6b chorych i niesamodzielnych.

\Warunki realizacji

Miejsce realizacji praktyk zawodowych: podmioty lecznicze, jednostki organizacyjne pomocy
spotecznej oraz inne podmioty stanowigce potencjalne miejsce zatrudnienia absolwentow szkét
prowadzacych ksztatcenie w zawodzie.

Zajecia powinny by¢ prowadzone z wykorzystaniem zréznicowanych form: indywidualnie lub grupowo.

Proponowane metody sprawdzania osiggnie¢ edukacyjnych stuchacza

Kontrola i ocena osiggnie¢ pracy stuchaczy moze byé dokonywana przy pomocy obserwacji pracy
stuchaczy podczas wykonywania ¢wiczen praktycznych. Podczas kontroli i oceny pracy stuchaczy w
formie ustnej nalezy ocenia¢ umiejetnosci operowania zdobyta wiedzg, wtasciwe stosowanie poje¢
zawodowych oraz poprawno$¢ wnioskowania. Podczas obserwacji pracy stuchaczy nalezy zwrdécic
uwage na poprawnos¢ wykonywania ¢wiczen, przygotowanie stanowiska pracy, organizowanie pracy
wiasnej w grupie planowanie dziatan, gospodarowanie materiatami oraz dbanie o sprzet znajdujacy sie
w placowce. Instruktor powinien obserwowac prace stuchaczy i korygowac¢ popetniane przez nich
btedy. W ocenie koncowej nalezy uwzgledni¢ poziom wykonania éwiczenia oraz wspoiprace w
zespole.

ZALACZNIKI
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ZALACZNIK 1. EFEKTY KSZTALCENIA DLA ZAWODU OPIEKUN MEDYCZNY ZAPISANE

W PODSTAWIE PROGRAMOWEJ KSZTALCENIA BRANZOWEGO

ZALACZNIK 2. REALIZACJA EFEKTOW KSZTALCENIA DLA ZAWODU OPIEKUN

MEDYCZNY

ZAYACZNIK 1. EFEKTY KSZTALCENIA DLA ZAWODU OPIEKUN MEDYCZNY ZAPISANE
W PODSTAWIE PROGRAMOWEJ KSZTALCENIA BRANZOWEGO

MED.14. Swiadczenie ustug medyczno-pielegnacyjnych i opiekuriczych osobie chorej i

niesamodzielnej

MED.14.1. Bezpieczehstwo i higiena pracy

Efekty ksztalcenia

Kryteria weryfikacji

Uczen:

Uczen:

1) okresla warunki i organizacje pracy
zapewniajgce wymagany poziom ochrony
zdrowia i zycia przed zagrozeniami
wystepujgcymi w srodowisku pracy

1) wymienia przepisy prawa dotyczgce
bezpieczenstwa i higieny pracy podczas
recznych prac transportowych 2) okresla
kryteria warunkujgce bezpieczenstwo pracy
w zawodzie, takie jak: przestrzen
pielegnacyjna bez barier, sprzet
wspomagajgcy podnoszenie i
przemieszczanie pacjentow

3) rozpoznaje znaczenie piktograméw
informujgcych o zagrozeniach w instytucjach
ochrony zdrowia i pomocy spotecznej

2) rozréznia zadania i uprawnienia instytucji
oraz stuzb dziatajgcych w zakresie ochrony
pracy i ochrony srodowiska

1) wymienia instytucje oraz stuzby
dziatajgce w zakresie ochrony pracy i ochrony
Srodowiska

2) wymienia zadania i uprawnienia
instytucji oraz stuzb dziatajgcych w zakresie
ochrony pracy i ochrony srodowiska

3) opisuje prawa i obowigzki pracownika i
pracodawcy w zakresie bezpieczenstwa i
higieny pracy

1) omawia prawa i obowigzki pracownika w
zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy, w
tym przestrzegania obowigzujgcych
standardéw i procedur postepowania oraz
reagowania na sytuacje niepozadane 2)
wymienia prawa i obowigzki pracodawcy w
zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy
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4) okresla zagrozenia zwigzane z 1) wymienia czynniki ryzyka na
wystepowaniem szkodliwych czynnikéw w | stanowisku pracy

$rodowisku pracy 2) wymienia srodki czyszczgce,
dezynfekcyjne i sterylizujgce, zawierajagce
substancje szkodliwe, ktére mogg uszkadzac
skore, btony sluzowe oraz uktad oddechowy
3) omawia procedury postepowania
przeciwdziatajgcego czynnikom szkodliwym i
zagrozeniom w miejscu pracy

4) stosuje zasady bezpieczenstwa
podczas asystowania osobie niesamodzielnej
w trakcie badania w pracowni RTG

(radioisotope thermoelectric generator) w
celu ograniczenia do minimum narazenia na
napromieniowanie

5) opisuje objawy oparzen skory w
wyniku zadziatania wysokiej temperatury,
kontaktu z gorgcymi powierzchniami i
uszkodzonym sprzetem elektrycznym

6) opisuje objawy ze strony uktadu
miesniowo--szkieletowego spowodowane
przemieszczaniem pacjentéw lub dzwiganiem
ciezkich przedmiotéw

7 opisuje objawy zespotu wypalenia
zawodowego w wyniku pracy zmianowej,
nocnej i dlugotrwatego kontaktu z ciezko
chorymi osobami

8) zapobiega zagrozeniom dla zdrowia i
zycia cztowieka w srodowisku pracy
5) stosuje przepisy prawa dotyczgce 1) wymienia obowigzki pracownika dotyczgce
ochrony przeciwpozarowej i ochrony ochrony przeciwpozarowej, w tym wynikajgce
Srodowiska z instrukcji obowigzujgcej w miejscu pracy 2)

opisuje podstawowe zabezpieczenia na
wypadek pozaru, procedure wszczynania
alarmu, reagowania na alarm pozarowy oraz
zasady organizacji akcji ratowniczej do czasu
przybycia strazy pozarnej
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6) organizuje stanowisko pracy zgodnie z 1) wyjasnia zasady organizacji

wymaganiami ergonomii oraz przepisami przestrzeni pielegnacyjnej, takie jak:
prawa dotyczgcymi bezpieczenstwa i likwidacja barier architektonicznych oraz
higieny pracy, ochrony przeciwpozarowej i | czysta, sucha podtoga

ochrony srodowiska 2) okresla kryteria warunkujgce

bezpieczenstwo na stanowisku pracy, takie
jak: przestrzen pielegnacyjna bez barier,
sprzet wspomagajgcy podnoszenie i
przemieszczanie pacjentow

3) dobiera wyposazenie i sprzet do
stanowiska pracy, takie jak: t6zko z
regulowang wysokoscig i oprzyrzgdowaniem,
sprzet wspomagajgcy podnoszenie i
przemieszczanie pacjentow 4) sprawdza
sprawnos$¢ sprzetu i

zabezpieczenie przewodow elektrycznych

5) stosuje bezpieczne metody
przemieszczania pacjentdow w obrebie t6zka i
poza nim oraz przenoszenia ciezkich
przedmiotow

7) stosuje $rodki ochrony indywidualne;j i 1) opisuje przeznaczenie odziezy stuzbowej i
zbiorowej podczas wykonywania zadan ochronnej, w tym obuwia i rekawic 2)
zawodowych stosuje srodki ochrony indywidualnej w
zaleznosci od wykonywanej pracy
8) udziela pierwszej pomocy w stanach 1) opisuje podstawowe symptomy
nagtego zagrozenia zdrowotnego wskazujgce na stany nagtego zagrozenia
zdrowotnego
2) ocenia sytuacje poszkodowanego na

podstawie analizy objawow obserwowanych
u poszkodowanego

3) zabezpiecza siebie, poszkodowanego
i miejsce wypadku

4) uktada poszkodowanego w pozyciji
bezpiecznej

5) powiadamia odpowiednie stuzby

6) prezentuje udzielanie pierwszej

pomocy w urazowych stanach nagtego
zagrozenia zdrowotnego, np. krwotok,
zmiazdzenie, amputacja, ztamanie, oparzenie
7) prezentuje udzielanie pierwszej
pomocy w nieurazowych stanach nagtego
zagrozenia zdrowotnego, np. omdlenie,
zawal, udar

8) wykonuje resuscytacje
krgzeniowooddechowg na fantomie zgodnie z
wytycznymi Polskiej Rady Resuscytacji i
Europejskiej Rady Resuscytacii

MED.14.2. Podstawy opieki nad osobg chorg i niesamodzielng oraz podstawy opieki
medycznej
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Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji

Uczen: Uczen:

1) przedstawia prawno-etyczne podstawy| 1) omawia zasady etyki zawodowej oraz
wykonywania zawodu cechy, jakie powinna posiada¢ osoba
wykonujgca zawod

2) wymienia zadania zawodowe
wynikajgce z przepiséw prawa

3) wymienia prawa pacjenta wynikajgce z
przepiséw prawa

4) przestrzega przepisow dotyczacych
praw pacjenta, ochrony danych osobowych, w
tym danych wrazliwych, w zwigzku z
realizacjg zadan zawodowych

5) omawia zastosowanie przymusu
bezposredniego zgodnie z przepisami w
sprawie ochrony zdrowia psychicznego

2) opisuje system ochrony zdrowia i 1) opisuje gtdwne podmioty opieki zdrowotnej
pomocy spotecznej udzielajgce $wiadczen przeznaczonych dla
osoby chorej i niesamodzielnej, takich jak:
podstawowa opieka zdrowotna,
ambulatoryjna opieka specjalistyczna, opieka
stacjonarna szpitalna, opieka
dtugoterminowa w stacjonarnych zaktadach
opiekunczoleczniczych, w zaktadach
opiekunczo-pielegnacyjnych i w hospicjach
stacjonarnych, opieka dtugoterminowa
domowa oraz opieka domowa hospicyjna 2)
wyjasnia finansowanie systemu ochrony
zdrowia

3) opisuje gtdwne formy organizacyjne
pomocy spotecznej, takie jak: domy pomocy
spotecznej, osrodki wsparcia oraz ustugi
opiekuncze i specjalistyczne ustugi

opiekuncze
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3) charakteryzuje rynek ustug medycznychi | 1) wyjasnia pojecia dotyczgce
opiekunczych Swiadczenh zdrowotnych i opiekuhczych, w
tym pojecia: pacjent, podopieczny,
ubezpieczony, oraz kryteria kwalifikacyjne
do opieki: stan zagrozenia zycia, stan
zdrowia, poziom sprawnosci, wiek

2) wyjasnia pojecia: standard ustug
zdrowotnych, standard ustug medycznych,
standard ustug opiekunczych 3) wymienia
kryteria oceny jakosci $wiadczonej opieki
4) wyjasnia podstawowe réznice w
funkcjonowaniu publicznych i niepublicznych
podmiotéw leczniczych dotyczgce podmiotu
tworzgcego oraz zrédet finansowania
dziatalnosci leczniczej

5) wyjasnia réznice w funkcjonowaniu
publicznych i niepublicznych jednostek
organizacyjnych pomocy spotecznej
dotyczgce organu zatozycielskiego oraz
zrodet finansowania

4) charakteryzuje ogélng budowe 1) objasnia pojecia z zakresu anatomii i
organizmu cztowieka fizjologii cztowieka

2) omawia budowe tkanek, narzadow i
uktadow organizmu cztowieka

3) opisuje czynnosci i funkcje komorek,
tkanek i narzgdéw oraz prawa rzgdzgce tymi
funkcjami

4) omawia rozwoj psychofizyczny
cztowieka w poszczegdlnych fazach jego
zycia

5) stosuje zasady udzielania pierwszej 1) objasnia pojecia: pierwsza pomoc,
pomocy zgodnie z posiadanymi kwalifikowana pierwsza pomoc, reanimacja,
kompetencjami resuscytacja, nagte zagrozenie zdrowotne 2)
omawia stany nagtego zagrozenia
zdrowotnego spowodowane chorobg, urazem
fizycznym, termicznym i chemicznym 3)
ocenia stan poszkodowanego i dokonuje
pomiaréw podstawowych czynnosci
zyciowych

4) wykonuje podstawowe czynnosci
resuscytacyjne zgodnie z wytycznymi
Polskiej Rady Resuscytacji 5)

postuguje sie automatycznym

defibrylatorem treningowym (AED —
Automatyczny Elektryczny Defibrylator)
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6) charakteryzuje pojecia i procesy 1) opisuje przyczyny i skutki naruszenia

dotyczgce niepetnosprawnosci i funkcji ciata, takie jak: uraz, przewlekta
niesamodzielnosci oraz zmian choroba, podeszty wiek oraz czynniki
patologicznych kontekstowe — osobowe i sSrodowiskowe

majgce wptyw na funkcjonowanie osoby
chorej i niepetnosprawnej

2) wyjasnia pojecie niepetnosprawnosci
z uwzglednieniem stanu prawnego
dotyczgcego orzekania o
niepetnosprawnosci do celéw rentowych i
pozarentowych 3) wyjasnia pojecie
niesamodzielnosci

(niezdolnosci do samodzielnej egzystenciji)
4) okresla poziom zaangazowania
zawodowego i modyfikowania
postepowania w zaleznosci od stopnia
niesamodzielnosci osoby chorej lub
niesamodzielnej 5) wyjasnia pojecia:
asystowanie, pomaganie, opieka

6) wyjasnia pojecia z zakresu patologii 7)
wyjasnia pojecia: wielki problem
geriatryczny, starcza wielochorobowo$¢
8) opisuje objawy i skutki zaburzen w
funkcjonowaniu organizmu cziowieka
spowodowane procesem starzenia i
unieruchomieniem

7) postuguje sie jezykiem migowym 1) stosuje podstawowe techniki jezyka
migowego w udzielaniu $wiadczen 2)
pomaga pacjentom niedostyszacym w
dostepie do ustug medycznych

3) porozumiewa sie z pacjentem jezykiem
migowym w stopniu podstawowym

8) podejmuje dziatania w zakresie promocji | 1) wyjasnia pojecia: promocja zdrowia,
zdrowia i profilaktyki edukacja zdrowotna, wychowanie
zdrowotne, profilaktyka, polityka zdrowotna
2) okresla zakres dziatan i podmioty
realizujgce promocje zdrowia i profilaktyke

3) wymienia metody profilaktyki stosowane w
pracy zawodowej

4) uzasadnia udziat opiekuna
medycznego w promocji zdrowia i profilaktyce
5) wspotdziata z osobg niesamodzielng i

jej rodzing w zakresie promociji zdrowia i
profilaktyki skutkow zaniedban

pielegnacyjnych
9) przestrzega zasad postepowania w 1) definiuje pojecie przemocy, w tym
przypadku podejrzenia wystepowania przemocy w $rodowisku pracy 2)
przemocy stosuje procedury dotyczgce

przeciwdziatania zjawiskom przemocy
3) wskazuje dziatania

str. 61



przeciwdziatajgce przemocy adekwatne
do danej sytuacji

10) stosuje programy komputerowe
wspomagajgce wykonywanie zadan
zawodowych

1) przestrzega zasad netykiety i norm
prawnych dotyczgcych bezpiecznego
korzystania z internetu oraz ochrony
informacji i danych

2) wyszukuje, gromadzi, selekcjonuje,
przetwarza i wykorzystuje informacje
przydatne w wykonywaniu zadan
zawodowych

3) wprowadza dane do elektronicznej
dokumentacji zgodnie z kompetencjami
zawodowymi i kodem dostepu

11) charakteryzuje dokumentacje
medyczng

1) omawia rodzaje dokumentaciji
medycznej pacjenta

2) wypetnia dokumentacje medyczng
zwigzang z wykonywaniem zadan opiekuna
medycznego, takg jak: plan opieki, karte
kontroli podstawowych parametréw zyciowych
3) dokumentuje wykonanie czynno$ci
zawodowych

4) chroni dokumentacje medyczng przed
osobami postronnymi i przed zniszczeniem

12) rozpoznaje wiasciwe normy i procedury
oceny zgodnosci podczas realizacji zadan
zawodowych

1) wymienia cele normalizacji krajowej 2)
wyjasnia, czym jest norma i wymienia

cechy normy

3) rozréznia oznaczenie normy
miedzynarodowej, europejskiej i krajowej 4)
korzysta ze zrodet informacji dotyczgcych
norm i procedur oceny zgodnosci

MED.14.3. Rozpoznawanie problemow opiek
chorg i niesamodzielng

unczych i medycznych w opiece nad osobg

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Uczen:

Uczen:
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1) rozpoznaje problemy funkcjonalne oraz
potrzeby biologiczne i psychospoteczne
cztowieka w poszczegolnych fazach zycia i
stanach zdrowia

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

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

3) dokumentuje wykonanie pomiarow, w
tym z uzyciem technik komputerowych

4) wykorzystuje wyniki badan i pomiaréow
do ustalania probleméw funkcjonalnych i
potrzeb biopsychospotecznych cztowieka w
poszczegodlnych fazach zycia i stanu zdrowia

2) wspoipracuje w procesie rozpoznawania
probleméw i potrzeb osoby chorej i
niesamodzielnej

1) wymienia osoby wspétpracujgce w
procesie rozpoznawania probleméw i potrzeb
osoby chorej i niesamodzielnej

2) objasnia potrzebe wspétpracy w
procesie rozpoznawania problemow i potrzeb
osoby chorej i niesamodzielnej

3) uzasadnia role rodziny w procesie
rozpoznawania probleméw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej 4) nawigzuje
wspotprace ze

wspotpracownikami podczas rozpoznawania
problemow i potrzeb osoby chorej i
niesamodzielnej

5) nawigzuje wspdtprace z rodzing podczas
rozpoznawania problemoéw i potrzeb osoby
chorej i niesamodzielnej

3) charakteryzuje skutki
niesamodzielno$ci w zakresie
zaspokajania potrzeb zyciowych, w tym:
a) odzywiania

b) kontroli mikcji i defekacji

c) mobilnosci

d) utrzymania higieny ciata

1) wyjasnia pojecia niedozywienia i
odwodnienia oraz wymienia skutki tych
stanoéw dla zdrowia i zycia cztowieka 2)
wyjasnia pojecia mikcji i defekacji oraz
wymienia skutki braku kontroli nad
wydalaniem

3) opisuje skutki dtugotrwatego
unieruchomienia

4) omawia skutki zaniedban
higienicznych
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4) rozpoznaje mozliwosci osoby chorej i 1) wyjasnia istote samoopieki oraz
niesamodzielnej w zakresie samoopieki deficytu samoopieki

2) opisuje skale stuzgce do oceny
zdolnosci wykonania prostych i ztozonych
czynnosci dnia codziennego i czynnosci
zyciowych, w tym skale: Barthel, Katza,
Lawtona 3) omawia zastosowanie skali
Barthel jako narzedzia do kwalifikowania
0s6b chorych do opieki diugoterminowej

4) wykorzystuje wyniki oceny funkcjonalnej w
celu ustalenia mozliwosci osoby chorej i
niesamodzielnej w zakresie samoobstugi 5)
zacheca osobe chorg i niesamodzielng do
samoopieki, wskazujgc na jej zasoby
biologiczne i psychiczne oraz znaczenie
kazdej aktywnosci w terapii i profilaktyce

5) wyjasnia znaczenie efektywnego 1) omawia relacje miedzyludzkie i ich
komunikowania sie z osobg chorg i znaczenie
niesamodzielng oraz jej rodzing w 2) wymienia warunki sprzyjajgce
rozpoznawaniu potrzeb i probleméw efektywnemu komunikowaniu sie w procesie
terapeutycznym
3) opisuje zasade pierwszego kontaktu

4) okresla znaczenie sygnatéw werbalnych i
pozawerbalnych w komunikowaniu sig z
osobg chorg i niesamodzielng z zespotem
otepiennym lub innymi zaburzeniami
narzgddéw wzroku, stuchu lub mowy 5)
prowadzi rozmowe z osobg chorg i

niesamodzielng
6) przeprowadza wywiad z rodzing osoby
chorej i niesamodzielnej

MED.14.4. Planowanie czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych dla osoby chorej i
niesamodzielnej

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji

Uczen: Uczen:
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1) planuje czynnosci higieniczne i
pielegnacyjne adekwatnie do rozpoznanych
problemow funkcjonalnych oraz potrzeb
biologicznych i psychospotecznych osoby
chorej i niesamodzielnej

1) réznicuje problemy funkcjonalne i
potrzeby biopsychospoteczne osoby chorej i
niesamodzielnej w réznym stanie zdrowia 2)
rozréznia rodzaje niepetnosprawno$ci i
stopnia niesamodzielnosci, w tym
niepetnosprawnosc fizyczng, psychiczna,
intelektualng, niepetnosprawnos¢ narzadow
wzroku, stuchu lub mowy, niesamodzielnos¢
czesciowa, znaczng, catkowitg 3)
uwzglednia wyniki pomiarow w
postepowaniu pielegnacyjno-opiekunczym
oraz udostepnia je innym osobom
uczestniczgcym w procesie terapeutycznym
zgodnie z przepisami prawa

2) okresla wptyw choroby i
niesamodzielnosci na sytuacje zyciowg
osoby chorej i niesamodzielnej oraz jej
rodziny

1) omawia chorobe przewlekts i jej wptyw
na funkcjonowanie osoby chorej i
niesamodzielnej oraz jej rodziny

2) charakteryzuje najczesciej
wystepujgce choroby przewlekte

3) wyjasnia istote niesamodzielnosci,
réznicuje jej poziomy (stopnie)

4) opisuje niesamodzielnos¢ jako skutek
choroby przewlektej 5) omawia wptyw
choroby i

niesamodzielnosci na stan biologiczny oraz
psychiczny osoby chorej i niesamodzielnej

6) opisuje specyficzne dla choréb
przewlektych problemy
pielegnacyjnoopiekuncze

3) modyfikuje dziatania w zaleznosci od
zmieniajgcych sie problemow i potrzeb
osoby chorej i niesamodzielnej

1) wyjasnia pojecia kompensac;ji i
modyfikacji
2) uzasadnia potrzebe modyfikacji

dziatan opiekunczych odpowiednio do stanu
zdrowia i sprawnosci osoby chorej i
niesamodzielnej 3) dobiera sprzet
wspomagajgcy i uzgadnia zmiane
postepowania z osobg chorg i
niesamodzielng

4) planuje wykonanie czynnosci
pielegnacyjnych u osoby chorej i
niesamodzielnej, uwzgledniajgc ocene jej
stanu

5) planuje zmodyfikowane dziatania
higieniczne, pielegnacyjne i wspierajace
odpowiednio do rozpoznanych problemow
funkcjonalnych oraz potrzeb biologicznych i
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psychospotecznych osoby chorej i
niesamodzielnej

MED.14.5. Organizowanie i wykonywanie czynnosci higienicznych oraz wykonywanie
wybranych czynnosci opieki pielegnacyjnej

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji
Uczen: Uczen:
1) organizuje warunki do wykonania 1) rozréznia i wyjadnia pojecia: higiena,

czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych z | utrzymanie w czystosci, pielegnacja i
uwzglednieniem oceny stanu osoby chorej i | Utrzymanie kondycji

niesamodzielnej 2) przygotowuje warunki do wykonania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych,
biorgc pod uwage bezpieczenstwo osoby
niesamodzielnej i wlasne, efektywnosc i
ergonomie pracy

3) wyjasnia zasady wykonywania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych, w
tym na podstawie planu pielegnowania
zleconego przez pielegniarke

4) uzasadnia koniecznos¢
modyfikowania planu czynnosci
pielegnacyjnych odpowiednio do stanu
zdrowia i sprawnosci osoby chorej i
niesamodzielnej oraz sytuacji w miejscu pracy
5) omawia skutki zaniedban
higienicznych i pielegnacyjnych dla zdrowia i
zycia osoby chorej i niesamodzielnej

6) dobiera materiaty i produkty
medyczne, $rodki oraz sprzet do
wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych odpowiednie do stanu
zdrowia i sprawnosci osoby chorej i
niesamodzielnej

7 dobiera metody i techniki do
wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych osobie chorej i
niesamodzielnej

8) opisuje specjalne produkty chfonne
zabezpieczajgce skore i bielizne oraz
preparaty pielegnacyjne zabezpieczajace i
poprawiajgce kondycje skory
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2) wykonuje czynnosci higieniczne i 1) omawia podstawowe zasady i

pielegnacyjne osobie chorej i procedury stosowane podczas wykonywania
niesamodzielnej czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych
osobie chorej i niesamodzielngj
2) omawia prawa pacjenta, w tym prawo

do dobrej jakosci opieki, prawo do wyrazania
zgody lub odmowy zgody na wykonywanie
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych,
prawo do tajemnicy, prawo do intymnosci 3)
omawia przyczyny powstania odlezyny

4) opisuje zmiany odlezynowe

5) stosuje profilaktyke
przeciwodlezynowg

6) postuguije sie sprzetem, przyborami,
narzedziami, materiatami i Srodkami do
wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych

7 wykonuje czynnosci higieniczne i
pielegnacyjne osobie chorej i niesamodzielnej,
przestrzegajgc zasad, procedur oraz praw

pacjenta
3) uzasadnia koniecznos¢ przestrzegania 1) wyjasnia pojecia: aseptyka i antyseptyka,
zasad aseptyki i antyseptyki dezynfekcja, sterylizacja 2) omawia

metody sterylizacji

3) stosuje zasady aseptyki i antyseptyki,
adekwatnie do ryzyka zakazania

4) wyjasnia procedury i zasady
postepowania w sytuacji bezposredniego
narazenia si¢ na zakazenie
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4) przestrzega procedur 1) charakteryzuje Zzrodta zakazenia oraz drogi

sanitarnoepidemiologicznych podczas szerzenia sie drobnoustrojow w szpitalu,
wykonywania zabiegéw higienicznych i takie jak: personel medyczny (nosiciele,
pielegnacyjnych skora rgk), niejatowe narzedzia, sprzet

medyczny, aparatura, materiaty
zanieczyszczone, powietrze i bielizna 2)
omawia ogniwa tancucha epidemicznego 3)
opisuje podstawowe metody zapobiegania
zakazeniom biologicznym

4) omawia zasady higieny obowigzujace
w zaktadach opieki zdrowotnej

5) stosuje procedure higienicznego mycia
rak

6) stosuje procedury dotyczgce

zabezpieczania i usuwania zuzytego
medycznego sprzetu jednorazowego, takiego
jak: igly, strzykawki, cewniki, worki na mocz,
sprzet stomijny, oraz postepowania z brudng
bielizng

7 omawia procedury segregacji i
usuwania odpadoéw medycznych

8) segreguje odpady medyczne i
zabezpiecza je zgodnie z obowigzujgcymi
zasadami

9) przestrzega obowigzujgcych zasad
podczas wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych osobie chorej i
niesamodzielnej

5) przestrzega zasad postepowania wobec | 1) opisuje sytuacje trudne wystepujgce w
osoby chorej i niesamodzielnej w sytuacjach | opiece nad osobg chorg i niesamodzielng, w
trudnych tym skrajnie zly stan zdrowia, zaburzenia

Swiadomosci, agresja, nadwaga potgczona z
uposledzeniem funkcji narzgdow ruchu,
odmowa jedzenia i picia, znaczne
uposledzenie funkcji wzroku, stuchu lub mowy
2) rozpoznaje sytuacje trudne dla osoby

chorej i niesamodzielnej i dobiera metode
komunikowania sie oraz sposob dziatania

3) omawia podstawowe zasady
postepowania w sytuacjach trudnych w
opiece nad osobg chorg i niesamodzielng,
uznajgc za priorytet dobro osoby chorej i
niesamodzielnej oraz bezpieczenstwo innych
pacjentow, wspétpracownikéw i wkasne
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6) przeprowadza edukacje w zakresie 1) objasnia pojecia dotyczgce edukacji

wykonywania czynnosci higienicznych i zdrowotnej jako waznego ogniwa w promaocji
pielegnacyjnych adekwatnie do oceny zdrowia

poziomu wiedzy, umiejetnosci i mozliwosci | 2) uzasadnia celowosc i zakres

osoby chorej i niesamodzielnej prowadzenia edukacji osoby chorej i

niesamodzielnej w zakresie wykonywania
czynnosci higienicznych i pielegnacyjnych

3) opracowuje plan edukaciji osoby
chorej i niesamodzielnej lub jej rodziny w
zakresie wykonywania czynnosci
higienicznych i pielegnacyjnych

4) przeprowadza edukacje osoby chorej
i niesamodzielnej lub jej rodziny w zakresie
wykonywania czynnosci higienicznych i
pielegnacyjnych oraz prowadzenia zdrowego

stylu zycia

MED.14.6. Wykonywanie wybranych czynnosci z zakresu opieki medycznej

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji
Uczen: Uczenh:

1) wykonuje okreslone zabiegi i czynnosci 1) omawia zadania opiekuna

medyczne na zlecenie lekarza lub medycznego w zakresie wykonywania

pielegniarki zabiegow i czynnosci na zlecenie i pod
nadzorem lekarza lub pielegniarki
2) karmi osobe chorg i niesamodzielng

drogg doustng oraz dojelitowg — przez
zgtebnik lub gastrostomie, w tym PEG
(Percutaneous Endoscopic Gastrostomy)
(metoda porcji), lub pomaga podczas
karmienia

3) omawia zasady pomocy osobie chorej
i niesamodzielnej przy przyjmowaniu lekow
4) omawia monitorowanie bilansu ptyndw i
procedure dobowej zbidrki moczu

5) wymienia cewnik zewnetrzny i worek na
mocz 6) prowadzi dobowg zbiérke moczu i
bilans ptynéw

7) rozroznia zabiegi przeciwzapalne i
kapiele lecznicze
8) omawia stosowanie diet

terapeutycznych w wybranych schorzeniach
9) rozpoznaje powikfania leczenia
dietetycznego w zakresie podstaw opieki
pielegnacyjnej

10) wykonuje ptukanie jamy ustnej, gardfa,
oka i rany
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11) zmienia opatrunek na ranie z
zachowaniem zasad postepowania
higienicznego, aseptycznego i
antyseptycznego

2) wykonuje okreslone zabiegi i czynnosci 1) wykonuje badanie glukometrem w
medyczne celu oznaczenia stezenia glukozy we krwi
osoby

chorej i niesamodzielnej

2) dokumentuje dokonanie pomiaru
glukometrem i przekazuje informacje o
wynikach pomiaru lekarzowi lub pielegniarce
3) identyfikuje zaburzenia potykania u osoby
chorej i niesamodzielnej

4) obserwuje i rejestruje rodzaj i objetos¢
przyjmowanych positkéw oraz ptynéw u oséb
ze stwierdzonymi zaburzeniami odzywiania
5) opisuje rodzaje stomii, w tym
tracheostomie, ileostomie, kolostomie,
urostomie, gastrostomie (PEG), oraz rodzaje
stosowanego sprzetu stomijnego

6) utrzymuje higiene i pielegnuje skore
wokot niepowiktanej tracheostomii,
gastrostomii,

ileostomii, kolostomii

7 wymienia worek stomijny

8) wymienia worek na mocz

9) dobiera, zaktada i wymienia produkty
chtonne

10)  wykonuje odtgczenie wlewu
kroplowego

3) wykonuje wybrane czynnosci opieki nad | 1) wykonuje gimnastyke oddechowg 2)
pacjentem z trudnosciami oddychania omawia zasady odsluzowywania drég
oddechowych, w tym czyszczenie rurki
tracheotomijnej

3) wykonuje nacieranie, oklepywanie,
¢wiczenia czynne i bierne
4) pomaga osobie chorej i

niesamodzielnej w korzystaniu z tlenu z
koncentratora tlenu oraz w wykonywaniu
inhalacji
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4) podaje leki osobie chorej i
niesamodzielnej na zlecenie lekarza lub
pielegniarki

1) opisuje poszczegolne grupy lekdw,
substancje czynne zawarte w lekach,
zastosowanie lekéw oraz ich postacie i drogi
ich podawania

2) podaje leki przez uktad pokarmowy
(doustnie, podjezykowo, okotopoliczkowo,
doodbytniczo) lub na skoére

3) podaje leki przez uktad oddechowy
(nebulizatory, inhalatory ciSnieniowe z
dozownikiem pojedynczych dawek, z
dozownikiem uruchamiajgcym wdech,
inhalatory proszkowe) 4) podaje leki
podskérnie

5) omawia zasady przechowywania i
przygotowywania lekow zgodnie z

obowigzujgcymi standardami

6) wymienia i rozpoznaje najczestsze
dziatania niepozgdane poszczegolnych lekow
7) powiadamia lekarza lub pielegniarke o
wystgpieniu dziatan niepozadanych
poszczegolnych lekow

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

1) wykonuje test diagnostyczny dla
oznaczenia ciat ketonowych w moczu, w
miejscu opieki nad pacjentem 2) wykonuje
testy diagnostyczne dla oznaczenia glukozy
we krwi wiosniczkowej i w moczu oraz
cholesterolu we krwi wto$niczkowej, w
miejscu opieki nad pacjentem

3) wykonuje inne testy paskowe, w miejscu
opieki nad pacjentem

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

1) asystuje lekarzowi lub pielegniarce
przy badaniach diagnostycznych
2) wykonuje czynno$ci z zakresu

pobierania krwi zylnej i wtosniczkowej do
badan laboratoryjnych

3) wykonuje czynno$ci z zakresu
pobierania materiatu do badanh laboratoryjnych
z goérnych drég oddechowych w celu
wykonania testu diagnostycznego

4) wykonuje czynno$ci z zakresu
pobierania materiatu do wykonania testow
mikrobiologicznych i mykologicznych, z
wytgczeniem wymazdéw z drog rodnych

MED.14.7. Planowanie, organizowanie i wykonywanie czynnosci opiekunczych dla osoby
chorej i niesamodzielnej z uwzglednieniem opieki nad osobami z demencjg

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Uczen:

Uczen:
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1) planuje czynnoséci opiekuncze z 1) wyjasnia pojecie opieka w kontekscie
uwzglednieniem oceny stanu osoby choreji | skutkdw niesamodzielnosci

niesamodzielnej 2) wyjasnia pojecia jednostek
chorobowych dotyczgcych chordb
neurodegeneracyjnych

3) omawia czynnosci opiekuncze
podejmowane wobec osoby chorej i
niesamodzielnej

4) uzasadnia znaczenie réznicowania
osobistego zaangazowania opiekuna
medycznego przy wykonywaniu czynnosci
opiekunczych na: asystowanie, pomaganie i
zastgpienie osoby niesamodzielnej

5) dobiera metody i techniki do
wykonywania czynnosci opiekunczych
odpowiednio do stanu zdrowia i sprawnosci
funkcjonalnej osoby chorej i niesamodzielnej
6) dobiera materiaty, $rodki i sprzet do
wykonywania czynnosci opiekunczych 7)
sporzadza plan czynnosci opiekunczych

2) wykonuje czynnosci opiekuncze wobec 1) omawia zasady i procedury dotyczgce
osoby chorej i niesamodzielnej wykonywania czynnosci opiekunczych
zwigzanych z utrzymaniem warunkéw
niezbednych do zycia i bezpieczenstwem
funkcjonalnym w zakresie mobilnosci,
samoobstugi, ksztattowania codziennego
zycia i kontaktow spotecznych

2) przestrzega zasad bezpieczenstwa i
procedur podczas wykonywania czynnosci
opiekunczych

3) pomaga osobie chorej i
niesamodzielnej w wykonywaniu czynnosci
zycia codziennego i utrzymaniu aktywnosci
fizycznej

4) postuguije sie sprzetem
wspomagajgcym, materiatami i Srodkami
pomocniczymi do wykonywania czynnosci
opiekunczych 5) pomaga osobie chorej i
niesamodzielnej w uzytkowaniu zaleconego
sprzetu ortopedycznego i rehabilitacyjnego
6) przestrzega procedur postepowania ze
sprzetem, materiatami i Srodkami
pomocniczymi do wykonywania czynnosci
opiekunczych
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3) udziela wsparcia osobie chorej i 1) opisuje trudne sytuacje zyciowe i formy
niesamodzielnej w sytuacjach dla niej wspierania osoby chorej i niesamodzielnej 2)
trudnych omawia role opiekuna medycznego w
adaptacji osoby chorej i niesamodzielnej do
pobytu w podmiotach leczniczych lub
jednostkach organizacyjnych pomocy
spotecznej

3) udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w adaptacji do zmian
funkcjonalnych wywotanych powaznym
urazem, zaawansowang chorobg
przewlekta, chorobg terminalng lub
zaawansowang staroscig

4) udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w adaptacji do pobytu w
podmiotach leczniczych lub jednostkach
organizacyjnych pomocy spotecznej 5)
wspotdziata z pielegniarkami w
minimalizowaniu negatywnych przezyc¢
psychicznych i fizycznych zwigzanych z
procesem diagnostyczno--terapeutycznym

4) wspotpracuje z zespotem 1) omawia podstawowe zadania zespotu
terapeutycznym i opiekunczym terapeutycznego i wymienia kompetencije
jego cztonkéw w procesie opieki nad osobg
chorg i niesamodzielng, w tym lekarza,
pielegniarki, fizjoterapeuty, terapeuty
zajeciowego, logopedy, psychologa 2)
uzasadnia koniecznos¢ wspétpracy
opiekuna medycznego z zespotem
terapeutycznym

3) wymienia gtéwne zakresy wspotdziatania
w obszarze aktywizowania i usprawniania
ruchowego osoby chorej i niesamodzielnej 4)
dokumentuje wykonane czynnosci zawodowe
realizowane we wspotpracy z cztonkami
zespotu terapeutycznego, w tym z uzyciem
technik komputerowych
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5) komunikuje sie z osobg chorg i 1) omawia proces komunikacji

niesamodzielna, jej rodzing i grupg interpersonalnej

spoteczng 2) tworzy warunki sprzyjajgce
efektywnemu komunikowaniu sie
3) charakteryzuje rézne techniki

komunikacji interpersonalnej z osobg chorg i
niesamodzielng i jej rodzing

4) nawigzuje relacje z osobg chorg i
niesamodzielng, jej rodzing i grupg spoteczna,
zmniejsza ich niepokdj i poczucie
wyobcowania

5) stosuje zasade pierwszego kontaktu i
efektywnego porozumiewania sie w opiece
nad osobg chorg i niesamodzielng 6) stosuje
rézne metody werbalnego i pozawerbalnego
porozumiewania sie

7 pomaga w stosowaniu sprzetu i
technologii komunikacyjnych i zacheca osobe
chorg i niesamodzielng do utrzymywania
relacji z rodzing i innymi osobami waznymi dla
jej funkcjonowania

8) wykazuje sie empatig i asertywnoscig
w procesie komunikowania sie z osobg chorg
i niesamodzielng, jej rodzing i grupa
spoteczng

MED.14.8. Prowadzenie przytdozkowej aktywizacji z wykorzystaniem elementow gimnastyki
osiowo-symetrycznej w trzech ptaszczyznach jednoczesnie SOS 3D — metoda Hoppe

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji
Uczen: Uczen:

1) charakteryzuje efekty zastosowania 1) wymienia podstawowe pojecia z

cwiczen w systemie osiowo-symetrycznym | zakresu oceny postawy ciata

w trzech ptaszczyznach jednoczesnie SOS | 2) rozpoznaje zaburzenia narzadu ruchu

3D w profilaktyce i chorobach przewlektych | i okresla skutki zmian

0sob chorych i niesamodzielnych 3) okresla czucie utozenia ciata w
przestrzeni i pojecie postawy habitualnej
4) wyjasnia neurologiczne wspomaganie

¢wiczeniami SOS 3D w jednostkach
chorobowych: wylewy, udary, stwardnienie
rozsiane

5) wymienia zaburzenia neurologiczne, w
tym nietrzymanie moczu, kardiologiczne,
ortopedyczne, oddechowe, w tym

astmatyczne
2) opisuje indywidualne przyrzady dla 1) wymienia elementy zestawu
osoby chorej i niesamodzielnej (drewniane | drewnianych przyrzgdéw do ¢wiczen SOS 3D
katowniki z pionami i poziomicg do 2) dobiera przyrzady do ¢wiczen SOS 3D
zastosowania i wyegzekwowania do indywidualnych wymiaréw

antropologicznych
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mikroruchéw w trzech ptaszczyznach osoby chorej i niesamodzielnej

jednoczesnie) 3) wyjasnia znaczenie ukfadu statych punktéw
odniesienia dla budowania nowego wzorca
prawidtowej postawy w rehabilitacji ruchowej

3) wprowadza ¢wiczenia w systemie osiowo-| 1) indywidualizuje utozenie ciata w
-symetrycznym w trzech ptaszczyznach systemie
jednoczesnie SOS 3D osiowo--symetrycznym w trzech
ptaszczyznach jednoczesnie
2) stosuje w praktyce nowy wzér

prawidtowej postawy — prostopadtoscian
prawidtowej postawy

3) stosuje system osiowo-symetryczny w
trzech ptaszczyznach jednoczeénie do
wyegzekwowania prawidtowego chodu:
réwnolegtego uktadania koriczyn dolnych
podczas stania i podczas chodzenia oraz
symetrycznego ich obcigzania 4) prowadzi
edukacje usprawniania ruchowego w
czynnos$ciach dnia codziennego

5) pomaga w doborze przyrzaddéw do
¢wiczen osiowo--symetrycznych

6) wspomaga indywidualne wykonywanie
¢wiczen przez osobe chorg i niesamodzielng
7) monitoruje postep uzyskiwanych efektéw,
po zastosowaniu przyrzgdéw do mikroruchéw
8) prowadzi edukacje osoby chorej i
niesamodzielnej oraz jej rodziny w zakresie
autodiagnozy zaburzen narzadu ruchu 9)
udziela informacji zwrotnej w celu tworzenia
nowych wzorcéw prawidtowego uktadania
narzgdu ruchu podczas czynnos$ci dnia
codziennego osoby chorej i niesamodzielnej
10) stosuje indywidualne dziatania
terapeutyczne i rehabilitacji ruchowej,
uwzgledniajgc aktualny stan wiedzy

MED.14.9. Jezyk obcy zawodowy

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji

Uczen: Uczen:
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1) postuguje sie podstawowym zasobem
srodkéw jezykowych w jezyku obcym
nowozytnym (ze szczegoinym
uwzglednieniem srodkéw leksykalnych),
umozliwiajgcym realizacje czynnosci
zawodowych w zakresie tematow
zwigzanych:

a) Ze stanowiskiem pracy i jego
wyposazeniem

b) z gtébwnymi technologiami
stosowanymi w danym zawodzie

c) z dokumentacjg zwigzang z danym
zawodem

1) rozpoznaje oraz stosuje srodki jezykowe
umozliwiajgce realizacje czynnosci
zawodowych w zakresie:

a) czynnosci wykonywanych na
stanowisku pracy, w tym zwigzanych z
zapewnieniem bezpieczenstwa i higieny pracy
b) narzedzi, maszyn, urzadzen i
materiatow koniecznych do realizaciji
czynnosci zawodowych

C) proceséw i procedur zwigzanych z
realizacjg zadan zawodowych
d) formularzy, specyfikacji oraz innych

dokumentéw zwigzanych z wykonywaniem

d) z ustugami swiadczonymi w danym
zawodzie

zadan zawodowych
e) $wiadczonych ustug, w tym obstugi klienta

2) rozumie proste wypowiedzi ustne
artykutowane wyraznie, w standardowej
odmianie jezyka obcego nowozytnego, a
takze proste wypowiedzi pisemne w jezyku
obcym nowozytnym, w zakresie
umozliwiajgcym realizacje zadan
zawodowych:

a) rozumie proste wypowiedzi ustne
dotyczgce czynnosci zawodowych (np.
rozmowy, wiadomosci, komunikaty,
instrukcje lub filmy instruktazowe,
prezentacje), artykutowane wyraznie, w
standardowej odmianie jezyka

b) rozumie proste wypowiedzi pisemne
dotyczgce czynnosci zawodowych (np.
napisy, broszury, instrukcje obstugi,
przewodniki, dokumentacje zawodowg)

1) okresla gtowng mys| wypowiedzi lub tekstu
lub fragmentu wypowiedzi lub tekstu 2)
znajduje w wypowiedzi lub tekscie okreslone
informacje

3) rozpoznaje zwigzki miedzy
poszczegdlnymi czesciami tekstu

4) uktada informacje w okreslonym
porzadku

3) samodzielnie tworzy kroétkie, proste,
spdjne i logiczne wypowiedzi ustne i
pisemne w jezyku obcym nowozytnym, w
zakresie umozliwiajgcym realizacje zadan
zawodowych:

a) tworzy kroétkie, proste, spéjne i
logiczne wypowiedzi ustne dotyczgce
czynno$ci zawodowych (np. polecenie,
komunikat, instrukcje)

b) tworzy krotkie, proste, spojne i
logiczne wypowiedzi pisemne dotyczgce
czynnos$ci zawodowych (np. komunikat, e-
mail, instrukcje, wiadomosé, CV, list
motywacyjny, dokument zwigzany z

1) opisuje przedmioty, dziatania i zjawiska
zwigzane z czynnosciami zawodowymi 2)
przedstawia sposob postepowania w
réznych sytuacjach zawodowych (np. udziela
instrukcji, wskazéwek, okresla zasady) 3)
wyraza i uzasadnia swoje stanowisko 4)
stosuje zasady konstruowania tekstow o
réznym charakterze

5) stosuje formalny lub nieformalny styl
wypowiedzi adekwatnie do sytuaciji
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wykonywanym zawodem — wedtug wzoru)

4) uczestniczy w rozmowie w typowych
sytuacjach zwigzanych z realizacjg zadan
zawodowych — reaguje w jezyku obcym
nowozytnym w sposob zrozumiaty,
adekwatnie do sytuacji komunikacyjnej,
ustnie lub w formie prostego tekstu:

a) reaguje ustnie (np. podczas
rozmowy z innym pracownikiem, klientem,

1) rozpoczyna, prowadzi i konczy
rozmowe

2) uzyskuje i przekazuje informacje i
wyjasnienia

3) wyraza swoje opinie i uzasadnia je,
pyta o opinie, zgadza sie lub nie zgadza z
opiniami innych osob

kontrahentem, w tym rozmowy 4) prov.vad.zi proste neggcjacje zwigzane
telefonicznej) w typowych sytuacjach z czynnosciami zawodowymi

zwigzanych z wykonywaniem czynnosci 5) stosuje zwroty i formy grzecznosciowe
zawodowych 6) dostosowuje styl wypowiedzi do

b) reaguje w formie prostego tekstu sytuagji

pisanego (np. wiadomos¢, formularz, email,

dokument zwigzany z wykonywanym

zawodem) w typowych sytuacjach

zwigzanych z wykonywaniem czynnosci

zawodowych

5) zmienia forme przekazu ustnego lub 1) przekazuje w jezyku obcym

pisemnego w jezyku obcym nowozytnym w
typowych sytuacjach zwigzanych z
wykonywaniem czynnosci zawodowych

nowozytnym informacje zawarte w
materiatach wizualnych (np. wykresach,
symbolach, piktogramach, schematach) oraz
audiowizualnych (np.

filmach instruktazowych)

2) przekazuje w jezyku polskim
informacje sformutowane w jezyku obcym
nowozytnym 3) przekazuje w jezyku obcym
nowozytnym informacje sformutowane w
jezyku polskim lub w tym jezyku obcym
nowozytnym 4) przedstawia publicznie w
jezyku obcym nowozytnym wczesniej
opracowany materiat (np. prezentacje)
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6) wykorzystuje strategie stuzace
doskonaleniu wiasnych umiejetnosci
jezykowych oraz podnoszgce swiadomos¢
jezykowa:

a) wykorzystuje techniki samodzielnej pracy
nad naukg jezyka obcego nowozytnego b)
wspotdziata w grupie

c) korzysta ze zrédet informacji w
jezyku obcym nowozytnym

d) stosuje strategie komunikacyjne i
kompensacyjne

1) korzysta ze stownika dwujezycznego i
jednojezycznego

2) wspotdziata z innymi osobami,
realizujgc zadania jezykowe

3) korzysta z tekstow w jezyku obcym
nowozytnym, réwniez za pomoca technologii
informacyjno--komunikacyjnych 4) identyfikuje
stowa klucze, internacjonalizmy

5) wykorzystuje kontekst (tam, gdzie to
mozliwe), aby w przyblizeniu okresli¢
znaczenie stowa

6) upraszcza (jezeli to konieczne)
wypowiedz, zastepuje nieznane stowa innymi,
wykorzystuje opis, srodki niewerbalne

MED.14.10. Kompetencje personalne i spoteczne

Efekty ksztatcenia

Kryteria weryfikacji

Uczen:

Uczen:

1) przestrzega zasad kultury osobistej i etyki
zawodowej

1) wyjasnia pojecia: etyka, etyka
zawodowa, wartosci moralne, hierarchia
wartosci, reguta, norma moralna, kodeks
etyczny, kultura, kultura zachowania

2) omawia zasady kultury osobistej i etyki,
w tym etyki zawodowej
3) rozpoznaje przypadki naruszen praw

pacjenta i praw cztowieka

4) wskazuje skutki nieprzestrzegania
praw pacjenta

5) rozpoznaje zachowania etyczne i
nieetyczne w zyciu codziennym i zawodowym
6) stosuje zasady etykiety jezykowej, zasady
kultury osobistej i ogdlnie przyjete normy
zachowania w swoim srodowisku

7 przestrzega zasad netykiety w
komunikacji w internecie
8) przestrzega zasad zwigzanych z

ochrong wiasnosci intelektualnej i ochrong
danych osobowych

9) dba o prestiz i wizerunek zawodu 10)
respektuje zasady dotyczgce
przestrzegania tajemnicy zwigzanej z
wykonywanym zawodem i miejscem pracy
11) przestrzega zasady zaufania i
poszanowania prywatnosci w wykonywaniu
zadah zawodowych
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2) wykazuje sie kreatywnoscig i otwartoscig | 1) dokonuje analizy wtasnej kreatywnosci
na zmiany oraz konsekwencjg w realizacji i otwartosci na zmiany

zadan zawodowych 2) wymienia techniki twérczego
rozwigzania problemu

3) proponuje alternatywne, nowatorskie
rozwigzania problemow

4) stosuje techniki tworczego myslenia
podczas rozwigzywania problemu 5) opisuje
zrodfa zmian organizacyjnych

6) podejmuje dziatania w zmiennych
warunkach pracy w zaleznosci od stanu
osoby chorej i niesamodzielnej 7)

wskazuje mozliwosci wprowadzania

zmiany w realizacji zadan zawodowych

8) planuje i wykonuje dziatania
pielegnacyjno-opiekuncze zgodnie z
przyjetym planem i w okreslonym czasie 9)
dokonuje analizy i oceny podejmowanych
dziatan w kontekscie jakoéci Swiadczonych

ustug

3) przewiduje skutki podejmowanych 1) zarzgdza czasem pracy

dziatan 2) analizuje sytuacje zawodowe w
kontekscie przestrzegania norm i procedur
3) rozpoznaje przypadki tamania norm i

procedur oraz ocenia ich konsekwencje 4)
wyjasnia zwigzki przyczynowo-skutkowe
wydarzen i zachowan

5) przewiduje skutki niewtasciwych
dziatan na stanowisku pracy

6) dokonuje samooceny i wskazuje
konsekwencje wynikajgce z popetnianych
btedow

7) informuje wspotpracownikow o
istotnych problemach, ktérych rozwigzanie
wykracza poza jego kompetencje

4) radzi sobie ze stresem 1) wyjasnia pojecia: stres, eustres,
dystres,
2) omawia czynniki stresogenne 3)

wymienia objawy stresu oraz

konsekwencje dlugotrwatego pozostawania
pod wptywem stresu

4) omawia objawy wypalenia zawodowego 5)
wskazuje przyczyny sytuacji stresowych w
pracy zawodowej

6) opisuje i stosuje techniki radzenia sobie z
emocjami i ze stresem
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5) aktualizuje wiedze i doskonali 1) opisuje umiejetnosci i kompetencije
umiejetnosci zawodowe niezbedne do wykonywania zawodu 2)
uzasadnia znaczenie doskonalenia
zawodowego, aktualizowania wiedzy i
umiejetnosci zawodowych

3) analizuje wlasne kompetencije i ustala cele
oraz planuje dalszg sciezke rozwoju 4)
dobiera formy doskonalenia zawodowego do
swoich potrzeb i mozliwosci

5) dzieli sie wiedzg i doswiadczeniem z
innymi

6) analizuje swoje predyspozycje w
zakresie samozatrudnienia

6) negocjuje warunki porozumien 1) wyjasnia pojecia: konflikt, negocjacje,
mediacje, arbitraz

2) uzasadnia potrzebe rozwigzywania
konfliktow

3) wymienia metody rozwigzywania
konfliktéw

4) uzasadnia potrzebe utrzymywania
poprawnych relacji z odbiorcami ustug i
wspotpracownikami

5) okresla czynniki utatwiajgce i

utrudniajgce negocjacje

6) omawia rodzaje negocjacji: miekkie,

twarde, rzeczowe

7 opisuje style prowadzenia negocjacji
7) wspotpracuje w zespole podczas 1) uzasadnia korzysci wynikajgce z
realizacji zadah zawodowych pracy zespotowej oraz celowo$¢ planowania

pracy zespotu

2) wymienia cechy grupy spotecznej,

rézne formy wspotpracy w grupie oraz
czynniki zwigzane z procesami rozwoju
grupy 3) wymienia konsekwencje
niewlasciwego planowania pracy w zespole
4) wskazuje aspekty wtasciwego doboru rol w
zespole i okresla swojg role w zespole 5)
wymienia korzysci wynikajgce z wtasciwego
zarzadzania zespotem i okresla osobiste
predyspozycje do kierowania zespotem
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8) stosuje zasady komunikaciji 1) opisuje ogdélne zasady komunikacji
interpersonalnej interpersonalnej

2) wypowiada sie w sposob zrozumiaty,
jasny i swobodny, logicznie argumentuje

3) interpretuje mowe ciata w komunikacji
4) wykorzystuje pytania, parafraze w
komunikaciji interpersonalnej

5) przestrzega zasady asertywnosci w
komunikacji interpersonalnej 6)
udziela informacji zwrotnej

7) przestrzega zasad etykiety jezykowej

MED.14.11. Organizacja pracy matych zespotow

Efekty ksztatcenia Kryteria weryfikacji

Uczen: Uczen:

1) planuje prace zespotu w celu wykonania | 1) uzasadnia celowos¢ planowania pracy
przydzielonych zadan zespotu

2) wskazuje konsekwencje niewtasciwego
planowania pracy w zespole

2) dobiera osoby do wykonania 1) przewiduje skutki niewlasciwego
przydzielonych zadan doboru oséb do zadan

2) identyfikuje kompetencje i umiejetnosci
0sOb w zespole

3) przydziela zadania, uwzgledniajac
poziom umiejetnosci i kompetencje czionkdéw
zespotu

3) kieruje wykonaniem przydzielonych 1) wskazuje cechy skutecznego

zadan menedzera i lidera grupy

2) opisuje zakres obowigzkow kierownika
zespotu

3) stosuje strategie kierowania zespotem
wykonujgcym przydzielone zadania 4)
zacheca czionkéw zespotu do wykonywania
zadan 5) przyjmuje odpowiedzialnos¢ za
podejmowane decyzje

6) monitoruje dziatania zespotu 7)

sporzgdza sprawozdania z realizacji

dziatan zespotowych

4) wprowadza rozwigzania techniczne i 1) analizuje wyniki badan

organizacyjne wptywajgce na poprawe przeprowadzanych wsrod pracownikéw
warunkéw i jakosci pracy dotyczgcych warunkow pracy

2) wykorzystuje opinie pracownikéw do
planowania zmian technicznoorganizacyjnych
3) proponuje zmiany w organizacji pracy
majgce na celu poprawe warunkow i jakosci
pracy

4) proponuje rozwigzania techniczne
majgce na celu poprawe warunkéw i jakosci

pracy
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ZALACZNIK 2. REALIZACJA EFEKTOW KSZTALCENIA DLA ZAWODU OPIEKUN

MEDYCZNY
L.p. Obowigzkowe zajecia edukacyjne — = l;l Realizacja PPKwZ na poszczegélnych zajeciach
ksztatcenie zawodowe § E edukacyjnych K1
5 =
g8 |[<|a|lo|<d|w|c8|[N|a|a]|s]|<
2 5 ([ ||| SF|F| S| S| =
o Q Bl =R B e B Bl e R
€ ® O|lo|lao|laoajlala|lalala .
3N W | w|w|w|w|w| w|w|w|]ao| o
S2 |=|=|=2|=2|=2|=2|=|=|=|1Q UL
llos¢
godz. w
TRZ
1 Bezpieczenstwo i higiena pracy 32 X X | X
> Podstawy dziatalnosci zawodowej 16 X | X
Prowadzenie dokumentac;ji i 16 X X | X
3 komputerowe wspomaganie
dziatalnosci
4, Podstawy anatomii, patofizjologii i 32 X | X X | X
pierwsza pomoc
5. Jezyk migowy 16 X X | X
6. Diagnoza problemoéw opiekunczych i 80 X X | X
medycznych w opiece nad osobg
chorg i niesamodzielng
7. Planowanie czynnosci higienicznych i 80 X X | X
pielegnacyjnych dla osoby chorej i
niesamodzielnej
8. Jezyk obcy w opiece zdrowotnej 32 X | X | X
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9. Czynnosci higieniczne i wybrane 80 X | X
czynnosci opieki pielegnacyjnej w
praktyce

10. | Wybrane czynnosci z zakresu opieki 320 X | X
medycznej w praktyce

11. | Czynnosci opiekuncze dla osoby 96 X | X
chorej i niesamodzielnej w praktyce

12. | Przytdzkowa aktywizacja z 80 X | X
wykorzystaniem elementow
gimnastyki osiowo-symetrycznej SOS
3D - Metoda Hoppe

Razem: | 880
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