ZARZADZENIE NR 14/2023

Dyrektora Instytutu Medycznego
Panstwowej Akademii Nauk Stosowanych w Glogowie
z dnia 2 pazdziernika 2023 roku

w sprawie zmiany Regulaminu Procesu Dyplomowania na kierunku
Pielegniarstwo studia I stopnia

Na podstawie § 10 Uchwaty nr 55/XV1/22 Senatu Panstwowe] Wyzszej Szkoty Zawodowej
w Glogowie z dnia 30 czerwca 2022 r. w sprawie przyjecia zasad organizacji zajeé

dydaktycznych w Panstwowej Wyzszej Szkole Zawodowej w Glogowie, postanawia sie,
co nastgpuje:

§1

Dokonuje si¢ zmiany ,,Regulaminu Procesu Dyplomowania na kierunku Pielegniarstwo
studia I stopnia” zatwierdzonego Zarzadzeniem nr 7/2022 Dyrektora Instytutu Medycznego
Panstwowej Wyzszej Szkoty Zawodowej w Glogowie z dnia 27 czerwca 2022 roku poprzez

nadanie mu tresci w brzmieniu stanowiacych zalgcznik nr 1 do niniejszego Zarzadzenia

§ 2

Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem 1.10.2023 r.

DYREKTOR
INSTYTUTU MEDYCZNEGO

dr n. o zdr. Dorota Milecka

AWNY
s-Drozdel Stronalzl



Zatqeznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

PANS:

OGOWI

REGULAMIN
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Zatqcznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 pazdziernika 2023 r.
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Zatqcznik nr 1 do Zarzgdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

Czesé 1. Ogélne zalozenia Egzaminu Dyplomowego na kierunku Pielegniarstwo
- studia I stopnia
§1
1. Student kierunku Pielegniarstwo po uzyskaniu wszystkich zaliczen, zlozeniu egzaminu ze
wszystkich przedmiotow i praktyk przewidzianych planem i programem studiow oraz zlozeniu
pracy dyplomowej przystgpuje do teoretycznego i praktycznego egzaminu dyplomowego, a
nastepnie do obrony pracy dyplomowe;j.
2. Egzamin Dyplomowy powinien obejmowaé weryfikacje osiggnietych efektéw uczenia sie
objetych programem studiow.
3. Prace dyplomowa student przygotowuje w oparciu o analize¢ indywidualnego przypadku,
zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Nauki i1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 26 lipca
2019 r. w sprawie standardow ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania zawodu lekarza,
lekarza dentysty, farmaceuty, pielegniarki, poloznej, diagnosty laboratoryjnego, fizjoterapeuty
i ratownika medycznego (Dz.U. 2019 poz. 1573);
4. Egzamin Dyplomowy powinien zapewnic:
a) obiektywnos¢ oceny, czyli zgodno$¢ wynikéw oceniania z rzeczywistymi osiggnieciami
studenta,
b) sprawdzenie przygotowania do zawodu, a nie tylko opanowanie wiedzy z zakresu
pielggniarstwa,
c) oceng umiejgtnosci postugiwania si¢ zdobyta wiedza,
d) ocene stopnia przygotowania absolwenta do samodzielnego i bezpiecznego petnienia roli
zawodowej,
e) oceng poziomu umiejetnosci intelektualnych i praktycznych oraz postaw niezbednych do
realizacji funkcji zawodowych.
5. Egzamin Dyplomowy odbywa si¢ w trzech etapach:
a) [ etap - egzamin teoretyczny - test,
b) II etap - egzamin praktyczny,
c) III etap - obrona pracy dyplomowe;j.
6. Egzamin Dyplomowy uwaza si¢ za zdany tylko wtedy, gdy student uzyska z kazdej czesci
egzaminu oceng co najmniej dostateczng.

7. Terminy poszczegolnych etapéw egzaminu ustala Dyrektor Instytutu Medycznego.
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Zatgeznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 pazdziernika 2023 r.

Czes¢ I1. Organizacja i przebieg Egzaminu Dyplomowego - cze$¢ teoretyczna
§2

1. Egzamin teoretyczny organizowany jest przed egzaminem praktycznym oraz obrong pracy
dyplomowe;j. |
2. Warunkiem przystgpienia do egzaminu teoretycznego jest:
a) uzyskanie pozytywnych ocen i zaliczen ze wszystkich przedmiotdw, ktérych forme
1 zakres okresla program ksztalcenia i plan studiéw na kierunku Pielegniarstwo,
b) uzyskanie wymaganej liczby punktéw ECTS,
¢) odbycie obowigzujacych studenckich praktyk zawodowych,
3. Egzamin przeprowadza Komisja powotana przez Dyrektora Instytutu Medycznego, sktadajaca
sie z:
a) Przewodniczacego, ktéry odpowiedzialny jest za prawidlowy przebieg czgsci teoretycznej
Egzaminu Dyplomowego,
b) Czlonkéw Komisji - w liczbie co najmniej dwoch.
4. Egzamin teoretyczny ma charakter egzaminu testowego, skladajacego si¢ ze 100 pytan
zamknigtych, jednokrotnego wyboru pozwalajacych na weryfikacje osiagnietych efektow uczenia
si¢ przypisanych do przedmiotéw z zakresu podstaw opieki pielggniarskiej oraz z zakresu opieki
specjalistyczne;j.
5. Na zakonczenie V semestru studidow studentom udostepniony jest bank pytan, zawierajacy co
najmniej 500 pytan egzaminacyjnych.
6. Zestawy pytan egzaminacyjnych do czesci teoretycznej przygotowuja wykladowcey
przedmiotéw z zakresu podstaw opieki pielegniarskiej oraz z zakresu opieki specjalistycznej,
a zatwierdza Dyrektor Instytutu.
7. Czas trwania czgsci teoretycznej Egzaminu Dyplomowego ustala sie na 100 minut.
8. Egzamin odbywa si¢ w wyznaczonych salach Panstwowej Akademii Nauk Stosowanych
w Glogowie.
9. Studenci na czg$¢ teoretyczng Egzaminu Dyplomowego zgtaszaja sie z dowodem osobistym lub
innym dokumentem ze zdjeciem potwierdzajacym tozsamos¢.
10. Czgs¢ teoretyczna zawodowego Egzaminu Dyplomowego rozpoczyna sie od sprawdzenia
obecnoscei studentéw przystepujacych do egzaminu.
11. W czasie czesci teoretycznej Egzaminu Dyplomowego niedopuszczalne jest korzystanie

Z pomocy 0sob trzecich oraz innych zrédet, jak réwniez opuszczanie sali w czasie trwania

egzaminu.
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Zatqcznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r,

12. W przypadku stwierdzenia przez Komisje korzystania przez studenta z materiatow
wniesionych na sale egzaminacyjng lub komunikowania si¢ z innymi studentami, czy
wykorzystywania urzgdzen do komunikacji elektronicznej, w tym telefonow komorkowych
i innych $rodkow tacznosci, student od razu konczy pisanie czgéci teoretycznej zawodowego
Egzaminu Dyplomowego z oceng niedostateczna.
13. Do ponownego (termin poprawkowy ostateczny) egzaminu teoretycznego student moze
przystapi¢ po terminie 14 dni od daty pierwszego terminu egzaminu, ale nie pdzniej niz trzy
miesigce od daty pierwszego egzaminu.
14. W przypadku uzyskania oceny niedostatecznej z czgsci teoretycznej poprawkowej, student nie
zostaje dopuszczony do nastgpnego etapu Egzaminu Dyplomowego.
15. W przypadku udzialu studenta w Olimpiadzie Pielggniarskiej z zajeciem jednego z trzech
pierwszych miejsc w Il etapie- finalowym, student moze zostaé zwolniony z egzaminu
dyplomowego w czgsci teoretycznej - uzyskujace ocene: bardzo dobry, pod warunkiem
a) uzyskania pozytywnych ocen i =zaliczen ze wszystkich przedmiotéw, ktérych forme
i zakres okresla program ksztatcenia i plan studiow na kierunku Pielegniarstwo,
b) uzyskania wymaganej liczby punktéw ECTS,
¢) odbycia obowigzujgcych studenckich praktyk zawodowych.

§3
1. Czgé¢ teoretyczng Egzaminu Dyplomowego uznaje sie za zdanag, jezeli w wyniku postepowania
egzaminacyjnego student uzyska oceng co najmniej dostateczna.
2. Ustala sie nastepujacg punktacje za odpowiedzi:
a) jeden punkt (1 pkt.) — odpowiedz prawidlowa,
b) zero punktow (0 pkt.) — odpowiedz nieprawidtowa Iub brak odpowiedzi.
3. Student zaznacza prawidlowg odpowiedz znakiem X przy wybranej odpowiedzi.
4. Dopuszczalne jest naniesienie przez studenta poprawek, podpisanych swoim nazwiskiem
1 oznaczonych parafkg czlonka Komisji egzaminacyjnej, ale nie wigcej niz trzech.
5. Ustala si¢ nastgpujgca skalg ocen (przy zatozeniu, ze ocena pozytywna jest w przypadku nie
mniej niz 60 % prawidlowych odpowiedzi):
100-93 punktéow — bardzo dobry,
92-85 punktéw — dobry plus,
84-77 punktéw — dobry,
76-69 punktow — dostateczny plus,
68-60 punktéw — dostateczny,

59 punktow i mniej — niedostateczny.
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Zatqcznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

6. Z przebiegu czgdci teoretycznej Egzaminu Dyplomowego Komisja sporzadza ,,Protokot
z Egzaminu Dyplomowego — czg$¢ teoretyczna” (Zalacznik nr 1), w brzmieniu okreslonym
w zalgczniku.

7. Przewodniczacy Komisji Egzaminacyjnej oglasza wyniki czeéci teoretycznej Egzaminu

Dyplomowego po podpisaniu protokotu, nie péZniej, niz w dniu jego zakonczenia.

Czes¢ 111 Organizacja i przebieg Egzaminu Dyplomowego - czesé praktyczna.

§4
Egzamin moze by¢ przeprowadzony w na Oddziale szpitalnym - Czeé¢ III A lub
w Monoprofilowym Centrum Symulacji Medycznej - Cze$é 111 B.
. Decyzjg¢ o przeprowadzeniu egzaminu dyplomowego OSCE, podejmuje Dyrektor Instytutu
Medycznego po zasiggnieciu opinii Rady Instytutu Medycznego nie pozniej niz 6 miesiecy przed

egzaminem dyplomowym.

Czes¢ III A- egzamin cze¢$¢ praktyczna na oddziale szpitalnym
§5
1. Warunkiem dopuszczenia studenta do czeéci praktycznej jest uzyskanie co najmniej oceny
dostatecznej z czesci teoretycznej Egzaminu Dyplomowego.
2. Egzamin praktyczny dla studentéw kierunku pielegniarstwo studia I stopnia jest

przeprowadzany w nastgpujacych oddziatach szpitalnych (wybér oddziatu jest losowy):

a) w oddziale choréb wewnetrznych,

b) w oddziale chirurgii ogélnej,

¢) w oddziale pediatrycznym.

3. Losowanie oddziatéw przez studentéw odbywa si¢ osobiscie w gmachu Uczelni, w terminie
ustalonym przez Dyrektora Instytutu.

4. Studenci zostaja powiadomieni o terminie losowania oddziahu egzaminacyjnego minimum
1 miesigc przed rozpoczeciem egzaminu praktycznego.

5. Wyniki losowania oddziatéw szpitalnych wytypowanych do przeprowadzenia egzaminu
praktycznego sa protokotowane (Zatacznik nr 2 oraz Zatacznik nr 3).

6. Cze$¢ praktyczna Egzaminu Dyplomowego przeprowadzana jest przez Komisj¢ powotang przez
Dyrektora Instytutu.

7. W sktad Komisji wchodza:

Przewodniczacy Komisji;
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Zatqcznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

co najmniej 2 cztonkéw na kazdy oddzial, na ktérym egzamin jest przeprowadzany — nauczycieli
akademickich posiadajgcych kierunkowe wyksztatcenie zawodowe;

c) przedstawiciele podmiotu leczniczego (szpitala) - pielggniarki oddzialowe, pielegniarka
naczelna;

d) w charakterze obserwatora mogg uczestniczy¢ przedstawiciele Samorzadu Pielegniarek
i Potoznych, Polskiego Towarzystwa Pielggniarskiego.

8. Zadaniem Przewodniczgcego Komisji egzaminacyjnej jest zatwierdzenie zadan
egzaminacyjnych, czuwanie nad prawidlowym przebiegiem egzaminu, rozstrzyganie
ewentualnych kwestii spornych powstatych w trakcie egzaminu oraz oglaszanie wynikow
egzaminu.

9. Czlonkowie Komisji egzaminacyjnej przygotowujg zadania egzaminacyjne do egzaminu
praktycznego, oceniajg wykonanie zadan egzaminacyjnych oraz wiadomosci 1 umiejetnosci
zdajacego.

10. Zadania egzaminacyjne do czgsci praktycznej Egzaminu Dyplomowego zostajg zabezpieczone
W sposob uniemozliwiajacy dostep do nich osobom niepowotanym.

11. Jeden czlonek komisji moze mie¢ pod opieka maksymalnie 2 zdajgcych studentdow.

12. W czasie trwania egzaminu praktycznego moze pracowaé réwnolegle kilka Komisji (ale nie
wiecej niz jedna w danym oddziale).

13. Zadania egzaminacyjne stanowigce podstawe przeprowadzenia egzaminu praktycznego
zdajacy losujg w trakcie egzaminu na wczesniej wylosowanym oddziale.

14. Czas trwania egzaminu wynosi 6 godzin dydaktycznych.

15. Egzamin praktyczny powinien by¢ przeprowadzony w grupie studentéw, przy czym ocenie
podlega indywidualna praca studenta z pacjentem i/lub jego bliskimi w oparciu o przyjete kryteria:
a) kazdy student powinien obja¢ profesjonalna opieka jednego pacjenta i/lub jego bliskich zgodnie
z rozpoznang sytuacjg zdrowotna,

b) wszystkie etapy podejmowanych dziatan przez studenta podlegaja ocenie,

c) wybdr pacjenta, ktorego student ma obja¢ opiekg jest losowy.

16. Student powinien by¢ zapoznany z kryteriami oceniania przed rozpoczeciem egzaminu
praktycznego (Zatgcznik nr 4. Arkusz obserwacji wykonania zadania egzaminacyjnego typu
»proba pracy”).

17. Ustala si¢ nastgpujgca skale ocen (przy zatozeniu, ze ocena pozytywna jest w przypadku
uzyskania nie mniej niz 60 % ogolnej punktacji, w kt6rej max. wynosi 60 pkt.):

60-56 punktow — bardzo dobry,

55-51 punktéw — dobry plus,
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Zatqeznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

50-46 punktow — dobry,
45-41 punktdéw — dostateczny plus,
40-36 punktéw — dostateczny,
35 punktéw i mniej — niedostateczny.

§o6
1. W czasie egzaminu praktycznego student powinien wykazaé sie umiejetnosciami wynikajgcymi
z realizacji funkcji zawodowych pielegniarki.
2. Przynajmniej dzien wczesniej przed egzaminem praktycznym czlonkowie Komisji
W porozumieniu z kierownictwem podmiotéw leczniczych okre$laja zadania egzaminacyjne typu
»proba pracy” realizowane przez studenta w oparciu o metode indywidualnego przypadku oraz
uzyskujg wstepna zgode pacjenta na udziat w Egzaminie Dyplomowym (Zatgcznik nr 5).
3. W dniu egzaminu student zglasza sie do wylosowanego wczesniej oddziatu szpitalnego co
najmniej 15 minut przed jego rozpoczeciem, obowiazkowo w umundurowaniu z identyfikatorem.
4. Student jest obowiazany przestrzegaé przepisow i procedur obowigzujacych w oddziale,
przepiséw bhp i o ochronie danych osobowych oraz tajemnicy zawodowej,
5. Czgs¢ praktyczna egzaminu trwa 6 godzin dydaktycznych.
6. Podczas czgsci praktycznej egzaminu student sprawuje opieke nad wylosowanym pacjentem
oraz realizuje inne zadania zwiazane z organizacja opieki nad pacjentem.
7. W czasie egzaminu student ma prawo do 30 minutowej przerwy na positek. W miejscu, gdzie
organizuje si¢ przerwe na spozycie positku, powinien by¢ obecny czlonek Komisji
egzaminacyjne;j.
8. Student nie moze podczas egzaminu opuszcza¢ samodzielnie oddziatu szpitalnego. Jezeli
zaistnieje koniecznos¢ opuszczenia oddziatu przez studenta, zdajacemu towarzyszy czlonek
Komisji egzaminacyjnej.
9. Podczas rozwigzywaniu zadania egzaminacyjnego lub przerwy na spozycie positku
niedopuszczalne jest korzystanie z pomocy innych oséb oraz innych zrédet i urzadzen do
komunikacji elektronicznej, w tym telefonéw komérkowych i innych $rodkéw tacznosci.
10. Zadanie egzaminacyjne powinno zawieraé: inicjaly pacjenta, wiek, rozpoznanie lekarskie,
numer sali w ktérej przebywa pacjent oraz polecenie dla zdajacego studenta (Zatgcznik nr 6.
Zadanie egzaminacyjne weryfikujace wiedzg, umiejetnosci i kompetencje spoleczne).
Zbiorcze zestawienie zadan egzaminacyjnych realizowanych w danym dniu egzaminu

praktycznego stanowi zatacznik nr 6a.

11. Student moze korzysta¢ z dokumentacji medycznej pacjenta w zakresie niezbednym do

rozwigzania zadania egzaminacyjnego.
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12. Rozwigzanie zadania egzaminacyjnego polega na:

a) sprawowaniu zindywidualizowanej opieki pielggniarskiej nad pacjentem w czasie 6 godzin
dydaktycznych;

b) zlozenie pisemnego sprawozdania z realizacji procesu pielegnowania na otrzymanych
formularzach (Zalgcznik nr 7. Dokumentacja procesu pielegnowania pacjenta dorostego oraz
Zatacznik nr 7a. dla dziecka ), opatrzonych pieczatks Instytutu Medycznego;

¢) oméwieniu sprawozdania o stanie pacjenta.

13. Czlonkowie Komisji Egzaminacyjnej gromadzg informacje o zdajacym w arkuszu obserwacji
wykonania zadania egzaminacyjnego typu ,,proba pracy”, ktéry stanowi Zalgcznik nr 4 do
dokumentacji egzaminu.

14. Jezeli podczas egzaminu, student spowoduje sytuacje, ktdra moglaby zagrozi¢ zyciu lub
zdrowiu pacjenta, wykonanie zadania egzaminacyjnego jest przerwane przez egzaminatora.
Spowodowanie tej sytuacji przez studenta jest roéwnoznaczne z niezdaniem egzaminu
dyplomowego.

15. Z przebiegu czgéci praktycznej egzaminu sporzadza sie dla kazdego studenta protokoél

(Zatacznik nr 8. Protokot z egzaminu dyplomowego - czg$é praktyczna).

Czesé 111 B egzamin czesé praktyczna -OSCE

§7
1.  Warunkiem dopuszczenia studenta do czesci praktycznej jest uzyskanie co najmniej oceny
dostatecznej z czgscei teoretycznej Egzaminu Dyplomowego.
2. Egzamin praktyczny dla studentéw kierunku pielggniarstwo studia 1 stopnia jest
przeprowadzany w dwoch etapach w jednym dniu:
Etap I przeprowadzany jest w ramach 6 zadan na poziomie niskiej wiernosci (6 stacji);
Etap II przeprowadzany jest w ramach zadania na poziomie wysokiej wiernosci w 1-¢j z nizej

wymienionych dziedzin pielegniarstwa (wybdr dziedziny jest losowy):

a. Pielegniarstwa chirurgicznego

b. Pielggniarstwa internistycznego

& Pielegniarstwa pediatrycznego

3. Etap I polega na wykonaniu 6 procedur pielegniarskich - najbardziej uniwersalnych,

typowych dla kompetencji pielggniarskich na poziomie niskiej wiernosci, po 2-ie z wyzej
wymienionych dziedzin.
4, Etap II oparty jest na studium przypadku i polega na zaplanowaniu opieki pielegniarskiej

i jej wykonaniu. Student sprawuje opieke pielegniarska wobec pacjenta/ symulatora lub pacjenta
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standaryzowanego oraz sporzadza dokumentacj¢ procesu pielegnowania obejmujaca - ocene stanu
bio-psycho-spotecznego, kart¢ indywidualnej opieki pielegniarskiej oraz sprawozdanie o stanie
chorego.

5. Losowanie przez studentéw kolejnosci wykonania zadan w ramach niskiej wiernosci
(nr grupy oraz kolejnos¢ w grupie) oraz dziedziny pielegniarstwa odbywa sie osobiscie w gmachu
Uczelni, w terminie ustalonym przez Dyrektora Instytutu, ktéry wyznacza Komisj¢ w skladzie:
przewodniczacy oraz 2 czlonkow.

6.  Studenci zostajg powiadomieni o terminie losowania minimum 1 miesigc przed
rozpoczeciem egzaminu praktycznego.

7.  Wyniki losowania numeru grupy oraz kolejnosci wykonania zadahn w ramach niskiej
wiernosci oraz dziedziny pielegniarstwa w ramach wysokiej wiernosci do przeprowadzenia
egzaminu praktycznego sg protokolowane (Zatacznik nr 12. oraz Zatacznik nr 13.)

8. Grupa studentéw w Etapie I egzaminu liczy 3 osoby. Kazdy student wykonuje 6 zadan,
kazde zadanie na odrgbnym stanowisku zwanym - stacja.

9. Dyrektor Instytutu Medycznego powotuje Komisje Egzaminacyjng oraz dwa Zespoty
wspierajgce  prace Komisji Egzaminacyjnej podlegajace Przewodniczacemu Komisji
Egzaminacyjnej.

10. W skiad Komisji Egzaminacyjnej wchodza:

a. Przewodniczacy - nauczyciel akademicki;
b. Sekretarz - nauczyciel akademicki;
e, 3 czlonkéw - egzaminator6w - nauczyciele prowadzacy éwiczenia z podstaw

pielegniarstwa/ lub zajecia praktyczne - do przeprowadzenia egzaminu w ramach niskiej
wiernosci;

d. 3 cztonkéw - egzaminatorow - nauczyciele prowadzacy zajgcia praktyczne (1-en z piel.
chirurgicznego, 1-en z piel. internistycznego oraz 1-en z piel. pediatrycznego) do przeprowadzenia
egzaminu w ramach wysokiej wiernosci w oparciu o studium przypadku z wymienionych powyzej
podstawowych dziedzin pielegniarstwa

e w charakterze obserwatora moga uczestniczyé przedstawiciele Samorzadu Pielegniarek
1 Potoznych i/lub Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego.

11.  Zadaniem Przewodniczacego Komisji egzaminacyjnej  jest zatwierdzenie zadan
egzaminacyjnych, czuwanie nad prawidlowym przebiegiem egzaminu, rozstrzyganie
ewentualnych kwestii spornych powstalych w trakcie egzaminu oraz oglaszanie wynikow
egzaminu.

12. Sekretarz odpowiedzialny jest za:
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a. oznaczenie stacji, poczekalni, punktow rejestracji, Sal de i prebryfingu, punktéw/miejsc
rozpoczynania i zakonczenia zadania na danej stacji oraz punktow/miejsc przebywania
| egzaminatoréw w czasie egzaminu;

b. przygotowanie dokumentacji zwigzanej z egzaminem w tym list obecnosci dla studentéw
do punktow rejestracyjnych oraz

& podsumowanie punktéw uzyskanych przez danego studenta w ramach zadan niskiej
1 wysokiej wiernosci, wyliczenie oceny z I 1 II etapu egzaminu oraz wyliczenie oceny z calosci
egzaminu praktycznego (Sredniej z ocen z [ 1 II etapu egzaminu praktycznego).
13.  Czlonkowie Komisji egzaminacyjnej przygotowuja:

a. zadania egzaminacyjne do egzaminu praktycznego w ramach niskiej wierno$ci wg wzoru
stanowigcego zalgcznik nr 14;

b. Zadania egzaminacyjne w ramach wysokiej wiernosci - opisy przypadkéw wg wzoru
stanowigcego zalgcznik nr 15;

& check listy wraz z punktami krytycznymi do oceny zadan w ramach niskiej wiernosci (nie
wigcej niz 2 punkty krytyczne).

Do blgdow krytycznych naleza bledy zagrazajace zyciu i zdrowiu oraz naruszajgce jego prawa:
pomytka leku i/lub jego dawki czy tez drogi podania, brak sprawdzenia tozsamosci pacjenta
i zgody na zabieg, nieprzestrzeganie zasad aseptyki i antyseptyki niosgce ryzyko zakazenia
chorego, spowodowanie urazu i bledy zagrazajace bezpieczenstwu choremu.
d. Arkusze obserwacji do oceny wykonania zadania egzaminacyjnego w ramach wysokiej
wiernosci - typu ,, proba pracy” wg zalacznika nr 4a.

€. wykaz drobnego sprzgtu medycznego - zuzywalnego, aparatury i urzadzen medycznych,
trenazeréw, symulatorow do wyzej wymienionych zadan; uzupelniaja sprzet po zakonczeniu
zadania przez studenta; oceniajg wykonanie zadan egzaminacyjnych oraz wiadomosci
i umiejetnodci zdajacego.

14, W skiad Zespotu wspierajacego prace Komisji Egzaminacyjnej wchodza:
a. 2 Koordynatorow - nauczyciele akademiccy w celu koordynowania przebiegu egzaminu:
priebriefingu, ktéry rozpoczyna si¢ na 15 minut przed wyznaczonym czasem na realizacje zadan
(prebriefing obejmuje takze zapoznanie si¢ ze sprzetem i instrukcjami obstugi sprzetu) oraz
debriefingu (w czasie prowadzenia debriefingu przez koordynatora nr 1., koordynator nr 2
przeprowadza prebriefing z kolejna grupa studentow); oznajmianie rozpoczecia i zakonczenia
zadan sygnatem dzwigkowym; wyznaczanie przerw miedzy stacjami - $rednio 3 minut na

uzupelnienie sprzetu dla kolejnego studenta (czas rozpoczecia kolejnej tury zdajacych zawsze po

uzyskaniu zgody ze strony egzaminatorow).
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b. Pracownik obstugujgcy punkt rejestracyjny - odpowiedzialny za rejestracje studentow

g Pracownik odpowiedzialny za ruch studenta (przejscie studentéw z poczekalni nr 1. - przed
egzaminem - do puntu rejestracyjnego nr 1., od stacji niskiej wiernosci do punktu rejestracyjnego
nr 2.; od stacji wysokiej wiernosci do poczekalni nr 2. - po egzaminie z WW. Ruch studenta
uniemozliwia kontaktowanie si¢ studentéw przed i po egzaminie. Studenci po zakoficzeniu
zadania w ramach WW, pozostajg w poczekalni nr 2. az wszyscy studenci zakoncza egzamin.
W czasie egzaminu jak i w poczekalniach, studenci nie moga korzystaé z telefonéw komorkowych
1 laptopow.

d. Technik symulacji medycznej - przygotowanie stacji pod wzgledem wyposazenia w sprzet
oraz przygotowanie trenazeréw, symulatorow pod wzgledem technicznym i zgodnie ze
scenariuszem przewidzianym na egzamin

) Informatyk - przygotowanie do pracy kamer i zapewnienie nagrywania przebiegu
egzaminu, a takze zabezpieczenie nagranych tresci po egzaminie.

I Zespdt - wspiera prace Komisji Egzaminacyjnej w zakresie niskiej wiernosci;

II Zespét - wspiera prace Komisji Egzaminacyijnej w zakresie wysokiej wiernosci.

15.  Zadania egzaminacyjne do czesci praktycznej Egzaminu Dyplomowego zostaja
zabezpieczone w sposob uniemozliwiajacy dostep do nich osobom niepowotanym.

16.  Czlonek komisji w czasie trwania egzaminu zajmuje si¢ oceng tylko 1 studentem
w jednym czasie.

17.  Zadania egzaminacyjne stanowigce podstawe przeprowadzenia egzaminu praktycznego
w Etapie i IT udostgpnione sa studentom nie p6ézniej niz na 6 miesigcy przed egzaminem.

18.  Etap I - zawiera 20 procedur z ktérych na 14 dni przed egzaminem Komisja wytania 6 do
egzaminu dyplomowego

19.  Etap II - zawiera 21 opiséw przypadkow (po 7 w kazdej dziedzinie pielegniarstwa objetej
egzaminem tzn. piel. chirurgicznego, internistycznego oraz pediatrycznego) z ktérych na 14 dni
przed egzaminem Komisja wylania po 1-ym z kazdej dziedziny pielegniarstwa objetej
egzaminem.

Warunek: zadania z Etapu I i I byty wykonywane przez studentéw w ramach niskiej, posrednie;j
1 wysokiej wiernosci w czasie trwania studiéw.

20. Zaréwno z zadan egzaminacyjnych stanowigcych wykaz wszystkich zadan do egzaminu-
banku zadan, jak i wylonionych zadan do egzaminu, Komisja sporzadza protokot
- wymieniajac zadania.

21. Zadania wytonione do egzaminu Komisja Egzaminacyjna przekazuje nie pézniej niz 10 dni

przed egzaminem do wiadomosei:
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a.  technika symulacji medycznej w zakresie dotyczacym przygotowania drobnego sprzetu
medycznego, aparatury i sprzgtu medycznego, trenazerdw, symulatoréw ( wykazy sprzetu, ich
liczba na jedno zadanie i krotno$¢ zestawdéw oraz zapas w przypadku np. zainfekowania czy
zniszczenia sprzgtu);

b.  Sekretarza Komisji w celu przygotowania dokumentacji do egzaminu;

c. Komisja najpézniej na 3 dni przed egzaminem osobiScie sprawdza 1 zatwierdza
przygotowany sprzet przez technika symulacji oraz dokumentacj¢ egzaminu przygotowang przez
sekretarza Komisji Egzaminacyjne;j.

22. Czas trwania egzaminu wynosi:

a. W zakresie Etapu I - 5-10 minut na jedno zadanie, tacznie 30-60 min. oraz czas potrzebny
na przygotowanie stacji dla kolejnego studenta;

b. W zakresie Etapu II - 50 minut na zadanie w tym ostatnie 10 minut na ustne sprawozdanie
o stanie zdrowia pacjenta (podsumowanie sprawowanej opieki, przedstawienie sporzadzonej
dokumentacji).

23. Ustala si¢ nastgpujacg skale ocen w zakresie zadan niskiej wiernosei (przy zatozeniu, ze
ocena pozytywna jest w przypadku uzyskania nie mniej niz 60 % maksymalnej liczby punktéw
mozliwych do uzyskania tgcznie z wszystkich zadah oraz ze student nie popelnil biedu
krytycznego):

Przyktad. 6 zadan NW po 10 czynnosci, za kazdg czynnos¢ 1 pkt. Czyli tgcznie maksymalna
liczba punktow wynosi 60.

. Powyzej 91 % max. liczby punktéw — bardzo dobry,

. 81- 90 % max. liczby punktow — dobry plus,

. 71- 80 % max. liczby punktow — dobry,

. 66- 70 % max. liczby punktow - dostateczny plus,

. 60-65 % max. liczby punktéw — dostateczny,

. 59 punktéw i mniej max. liczby punktéw — niedostateczny

24.  Ustala si¢ nastepujaca skalg ocen w zakresie zadan z wysokiej wiernosci (przy zatozeniu,
ze ocena pozytywna jest w przypadku uzyskania nie mniej niz 60 % ogdlnej punktacji, w ktorej
max. wynosi 60 pkt.):

. 56-60 punktéw — bardzo dobry,

. 51-55 punktéw — dobry plus,

. 56-50 punktéw — dobry,

. 41-55 punktéw — dostateczny plus,

. 36-40 punktéw — dostateczny,
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. 35 punktéw i mniej — niedostateczny

25.  Oceny z zadan z Etapu I i II protokolowane sg przez egzaminatoréw na liscie wg wzoru
stanowigcego zatgcznik nr 8.a. i na zakonczenie egzaminu przekazane sekretarzowi w celu
wyliczenia Sredniej uzyskanej z sumy ocen z 11 II etapu egzaminu.

26. W przypadku popetnienia przez studenta bledu krytycznego w ramach niskiej wiernosci,
student kontynuuje egzamin przechodzac do zadania w ramach wysokiej wiernosci (bez
informowania studenta o popetnieniu bigdu krytycznego). Dopiero po zakofczeniu egzaminu
student zostaje poinformowany o tym fakcie - co jest réwnoznaczne z niezdaniem egzaminu.

27. W przypadku spowodowania przez studenta sytuacji/ bledu w trakcie wykonywania
zadania w ramach wysokiej wiernosci, ktéra/ktory moglaby zagrozi¢ zyciu lub zdrowiu
»pacjenta” symulatora / pacjenta standaryzowanego, wykonanie zadania egzaminacyjnego jest
przerwane przez egzaminatora. Spowodowanie tej sytuacji przez studenta jest réwnoznaczne
z niezdaniem egzaminu dyplomowego.

28.  Egzamin poprawkowy obejmuje jedynie cze$¢ egzaminu, ktérej student nie zdat, czyli
stacje NW i/ lub stacje WW.

29.  Zadania w ramach egzaminu poprawkowego Komisja Egzaminacyjna wylania zgodnie

z pkt. 15 Regulaminu dyplomowania.

30.  Student powinien by¢ zapoznany z kryteriami oceniania przed rozpoczgciem egzaminu
praktycznego.

§8
1. W czasie egzaminu praktycznego student powinien wykaza¢ sie umiejetnosciami

wynikajgcymi z realizacji funkeji zawodowych pielegniarki.

Z W dniu egzaminu student zglasza si¢ na Uczelnie co najmniej 15 minut przed jego
rozpoczeciem, obowigzkowo w umundurowaniu z identyfikatorem oraz dokumentem tozsamosci.
3. Student jest obowigzany przestrzegaé przepiséw i procedur obowigzujacych w MCSM,
przepisow bhp i 0 ochronie danych osobowych oraz tajemnicy zawodowej,

4. Student nie moze podczas egzaminu opuszczaé Uczelni. Po zakoficzeniu swojego
egzaminu przebywa w poczekalni do czasu kiedy wszyscy studenci nie zakoncza egzaminu. Jezeli
zaistnieje konieczno$¢ opuszczenia MCSM przez studenta, zdajacemu towarzyszy czlonek
Komisji egzaminacyjnej.

5: Podczas rozwigzywaniu zadania egzaminacyjnego lub przebywania w poczekalni

niedopuszczalne jest korzystanie z pomocy innych oséb oraz innych zrédet i urzadzed do

komunikacji elektronicznej, w tym telefonéw komérkowych i innych $rodkéw iacznosci.
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6. Zadanie egzaminacyjne w ramach niskie] wierno$ci powinno zawiera¢ nazwe procedury
oraz polecenie dla zdajacego weryfikujgce umiejetnosei studenta. Zatacznik 14.

7.  Zadanie egzaminacyjne w ramach wysokiej wiernosci powinno zawiera¢ opis przypadku
oraz polecenie dla zdajacego weryfikujace wiedz¢, umiejgtnosci i kompetencje spoleczne.
Zatgcznik nr 15.

8. Student moze korzysta¢ z dokumentacji medycznej pacjenta w zakresie niezb¢dnym do
rozwigzania zadania egzaminacyjnego.

9. Rozwigzanie zadania egzaminacyjnego na poziomie niskiej wiernosci polega na
wykonaniu danej procedury na wymaganym poziomie technicznym przy zachowaniu zasad
aseptyki i antyseptyki oraz zasad zwigzanych z prowadzeniem dokumentacji medyczne;j.

10.  Rozwigzanie zadania egzaminacyjnego na poziomie wysokiej wiernosei polega na:

a. ocenie stanu pacjenta - badaniu fizykalnym, okresleniu diagnozy pielegniarskiej;

b. zaplanowaniu i wykonaniu planu opieki w oparciu o otrzymany opis przypadku oraz
w oparciu 0 zmieniajacy si¢ stan pacjenta w ftrakcie trwania egzaminu (2 sytuacje dodatkowe
wynikajgce z obserwacji i/lub wywiadu, i/lub pomiarow);

g zlozeniu pisemnego sprawozdania z realizacji procesu pielegnowania na formularzach
otrzymanych od Komisji Egzaminacyjnej (Zatacznik nr 7. i 7a. Dokumentacja procesu
pielegnowania pacjenta), opatrzonych pieczatka Instytutu Medycznego.

d. oméwieniu sprawozdania o stanie zdrowia pacjenta - na ktére przeznaczone jest 10 minut
0 czym student zostaje powiadomiony na 10 minut przed zakonczeniem egzaminu.

11.  Egzaminator w ramach niskiej wiernosci ocenia zdajacego studenta, wstawiajac 1 punkt za
kazda poprawnie wykonana czynno$¢ sktadajgcg si¢ na dang procedur¢ lub 0 za nie wykonanie
czynnosci, wykonanie jej niepoprawnie lub po uplywanie czasu przewidzianego na wykonanie
zadania. Po uplynigciu czasu przewidzianego na wykonanie danego zadania, egzaminator podlicza
punkty i wpisuje wynik do protokolu pod warunkiem, ze student nie popetnit btedu krytycznego.
W przypadku popelnienia blgdu krytycznego, egzaminator fakt ten odnotowuje w check-liscie/
liscie kontrolnej oraz cale zadanie ocenia jako niedostateczne. Mimo powyzszego student
kontynuuje kolejne stacje i dopiero po zakonczeniu egzaminu w ramach stacji wysokiej wiernogci
zostaje poinformowany o egzaminie poprawkowym z zadan niskiej wiernosci.

12.  Egzaminator w ramach zadan wysokiej wierno$ci ocenia zdajgcego w arkuszu obserwacji
wykonania zadania egzaminacyjnego typu ,,proba pracy”, ktory stanowi Zalgcznik nr 16. do
dokumentacji egzaminu.

13. Z przebiegu czgsci praktycznej egzaminu sporzadza si¢ dla kazdego studenta protokol

(Zalgeznik nr 17. Protokot z egzaminu dyplomowego - cze$¢ praktyczna).
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14. Przebieg egzaminu na kazdej stacji bedzie rejestrowany/nagrywany; nagranie bedzie
przechowywane do zakonczenia sesji poprawkowej

15.  Przebieg egzaminu dla kazdej grupy studentow:

I. Etap

a Poczekalnia nr 1.

b. Rejestracja studentéw nr 1.

e Prebriefing

d. Egzamin - stacje niskiej wiernosci

e, Debriefing

f. Przejscie do stacji wysokiej wiernogci
II Etap

a. Rejestracja nr 2.

b. Prebiefing

. Egzamin - stacja wysokiej wiernosci
d. Debriefing

& Poczekalnia nr 2.

Czes¢ IV. Kryteria i wymogi edytorskie pracy dyplomowej
§9

1. Pracg dyplomowg student przygotowuje w oparciu o analiz¢ indywidualnego przypadku. Praca
dyplomowa o charakterze kazuistycznym prezentuje ogdlng wiedze 1 umiejetnodci studenta
zwigzane z kierunkiem studiéw oraz umiejetnosci samodzielnego analizowania i wnioskowania.
2. Promotorem pracy dyplomowej jest nauczyciel akademicki posiadajacy co najmniej tytul
zawodowy magistra pielggniarstwa oraz prawo wykonywania zawodu pielegniarki.
3. Kazda praca dyplomowa podlega kontroli antyplagiatowej z wykorzystaniem Jednolitego
Systemu Antyplagiatowego (JSA).
4. Warunkiem przystapienia do obrony pracy dyplomowej jest posiadanie zgody Komisji
Bioetycznej na przeprowadzenie badania, pozytywna weryfikacja pracy przez JSA, pozytywna
ocena pracy promotora i recenzenta oraz pozytywny wynik egzaminu teoretycznego
1 praktycznego.
5. Temat pracy dyplomowej winien byé ustalony nie pézniej niz 7 miesiecy przed terminem
ukonczenia studi6w i zaopiniowany przez Rade¢ Instytutu (Zatgeznik nr 9. Wniosek

0 zatwierdzenie tematu pracy licencjackiej). W szczegoOlnie uzasadnionej sytuacji, na pisemny

Strona 16 z 63



Zatqcznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

wniosek studenta, Dyrektor Instytutu ustala zmiang tytulu pracy dyplomowej, jednakze nie p6znie;j
niz 90 dni przed data Egzaminu Dyplomowego.

6. Zmiana promotora moze wystapi¢ z urzedu, w przypadku wystgpienia waznych okolicznosci
uniemozliwiajgcych  dotychczasowemu  promotorowi dalsze prowadzenie seminarium
dyplomowego. W takim przypadku promotora wyznacza Dyrektor Instytutu.

7. Promotor pracy dyplomowe] ma obowigzek:

a) przeanalizowania zaproponowanego przez dyplomanta harmonogramu pracy i po dokonaniu
ewentualnych korekt - zaakceptowania go,

b) systematycznego sprawdzania i zatwierdzania kolejnych etapoéw pracy,

¢) dokonania oceny pracy dyplomowej — w przypadku wskaznika PRP w ktérejkolwiek frazie >
30% promotor wnioskujgcy o dopuszczenie pracy dyplomowej do obrony jest zobowigzany do
umieszczenia odpowiedniej adnotacji w ,,uwagach” znajdujacych si¢ w raporcie 2z kontroli
antyplagiatowe] (czg$¢ Wnioski raportu antyplagiatowego) jeszcze przed jego ostatecznym
zatwierdzeniem.

8. Student zobowigzany jest zlozy¢ prace dyplomowg w terminie uzgodnionym przez Dyrektora
Instytutu, nie p6ézniej jednak niz do dnia 25 maja — na studiach konczacych si¢ semestrem letnim.
9. W szczegodlnie uzasadnionych przypadkach, student moze ubiega¢ si¢ o przesunigcie terminu
okreslonego w pkt.8, jednak nie dtuzej niz o 3 miesigce. Decyzjg, na pisemny wniosek studenta,
podejmuje Dyrektor Instytutu po zasiggnigeiu opinii promotora pracy dyplomowe;.

10. W okresie przediuzenia terminu ztozenia pracy dyplomowej, student zachowuje uprawnienia
studenckie z wyjatkiem prawa do korzystania z pomocy materialne;.

11. W przypadku nieztozenia pracy w ustalonym terminie, Dyrektor Instytutu podejmuje decyzje
o skresleniu z listy studentéw lub powtarzaniu semestru.

12. Osoba skreslona z listy studentéow z powodu nieztoZenia pracy dyplomowej ma prawo
wznowi¢ studia, zgodnie z Regulaminem Studiow.

13. Oceny pracy dyplomowej dokonujg promotor pracy dyplomowej i recenzent wedlug
nastepujacych kryteriow:

a) zgodnoé¢ tematu z trescig pracy,

b) uktad pracy, struktura podziatu tresci, kolejnos¢ rozdziatow, kompletnosé itp.,

) merytoryczna ocena pracy,

d) ocena formalnej strony pracy, poprawnos¢ jezykowa i estetyka pracy,

e) dobodr i sposdb wykorzystania zrodet,

f) sposob wykorzystania pracy dyplomowej w praktyce zawodowej.
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14. W przypadku uzyskania oceny niedostatecznej z recenzji dokonanej przez recenzenta pracy
dyplomowej, Dyrektor Instytutu powotuje drugiego recenzenta.

15. Praca dyplomowa moze zostaé wyrézniona na wniosek promotora i recenzenta, ktdrzy
przedstawiaja uzasadnienie w swoich recenzjach. Decyzja Komisji dotyczaca wyréznienia zostaje
umieszczona w protokole z obrony pracy dyplomowej (zatgcznik nr 10).

a) warunki niezbedne do wyrdznienia pracy dyplomowej:

- praca dyplomowa zostata oceniona przez promotora i recenzenta na ocene bardzo dobry,

- cechuje jg oryginalnosé przedstawionych rozwiazan,

- swiadczy o szczegdlnym stopniu samodzielnosci autora,

- posiada wysoki poziom redakcyjny pracy tj. jasno$¢ formutowania mysli, poprawnosé stylu,
zwiezlos¢ itp.

- posiada prawidlowos¢ doboru i sposobu wykorzystania aktualnej, w tym anglojezycznej
literatury.

b) informacja o wyréznieniu pracy dyplomowej studenta bedzie umieszezona w suplemencie.

§10
1. Recenzenta pracy dyplomowej wyznacza Dyrektor Instytutu Medycznego.
2. Za zgoda Rady Instytutu Medycznego, Dyrektor moze upowazni¢ do recenzowania prac
dyplomowych wyktadowcéw posiadajacych stopieri naukowy magistra pielegniarstwa.

3. Student nie ma prawa wyboru recenzenta.

§ 11
1. Przygotowujac pracg dyplomows student powinien :
a) posiada¢ ogélng znajomosé dyscypliny naukowej zwigzanej z tematem pracy;
b) wykaza¢ sie umiejetnoscia wyszukiwania literatury przedmiotu;

¢) umie¢ fgczy¢ elementy wiedzy teoretycznej z zagadnieniami praktycznymi.

§12
1. Przygotowana praca dyplomowa powinna obejmowaé tematyke pielegniarska, uwzgledniaé
aktualng wiedze medyczna, stwarza¢ mozliwosci aplikacyjne informacji zawartych w pracy do
praktyki pielegniarskiej.
2. Praca dyplomowa ma charakter pracy kazuistycznej (studium przypadku) uzupeinionej
zindywidualizowanym procesem pielegnowania odpowiadajgcym opisywanemu przypadkowi

(cztowiek zdrowy, chory, rodzina).
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3. Opis przypadku wraz z procesem pielegnowania obejmuje :

a) zebranie danych o pacjencie i jego Srodowisku w oparciu o przyjete metody badawcze;
b) postawienie diagnoz pielegniarskich

c¢) planowanie dziatan pielggniarskich w powigzaniu z wyznaczonymi celami opieki;

d) udziat w realizacji dziatan,

e) dokonanie oceny dzialan pielegniarskich w odniesieniu do przyjetych celow opieki

Uklad graficzny - do wyboru:

Diagnoza pielegniarska

.................................................................................

Cel opieki

.................................................................................................

Realizacja np. wszystkie zaplanowane interwencje zostaly zrealizowane/wykonane

Ocena koncowa podjetych dzialan ...,
Lub
Dingmiown PIElegrRmrSIon: oo 1o omesmmes oo wEsm s E s (5EaEs 45 s Lo TR S AR
CLOPIERL i ovssinni s wwasms SEa TR ETEHE SR RIS DDA DRSS AR S SHbSh st bAmid 1o iy s
|.|3. Interwencje MEthv ; Data realizacji Data realizacji Data Data realizacji Data realizacji
pielegniarskie | srodki, Realizacji
czestotliwosd,
czas
1. Adnotacja -
wykonano +
ztozenie
podpisu
2.
3.
4,

Ocena podjetych dziatan ;... e

4. Zawartosc¢, zalecenia edytorskie oraz techniczne dotyczace pracy dyplomowej:

a) strona tytulowa zgodna ze wzorem zamieszczonym w Zalaczniku nr 11 niniejszego
Regulaminu,

b) praca powinna skladaé¢ si¢ ze wstgpu, czesci teoretycznej przestawiajgcej przedmiot badan w
swietle literatury, celu pracy, materiatu i metod badawczych, opisu przypadku wraz z procesem
pielggnowania i wybranym wobec podmiotu opieki modelem pielegnowania, dyskusji,

wnioskéw, piSmiennictwa, wykazow rycin i tabel.
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c) Praca powinna zawiera¢ od 30 do 40 stron w tym ok. 1/3 objetodci pracy stanowi czesé
teoretyczna. Liczba pozycji piSmiennictwa powinna by¢ nie mniejsza niz 30. Zaleca sig, zeby
literatura nie byla starsza niz do 5 lat wstecz, a w przypadku ksiazek niz do 10 lat wstecz.

d) w pracy stosuje si¢ styl cytowania Vancouver. Zastosowany styl cytowania powinien by¢
jednolity dla calej pracy, a przygotowane pi$miennictwo powinno spelniaé wymogi stawiane

stylowi cytowania.

Przyklady:
Uwaga:
1. Przy liczbie autoréw powyzej 3-ech nalezy wpisaé ,.i wsp. ” w pracach zglaszanych w jezyku

polskim; w pracach zglaszanych w jezyku angielskim ,.et al.”

2. Wymieniajac nazwiska autoréw prawidlowe jest postawienie przecinka lub kropki

z przecinkiem po nazwisku i inicjale imienia.

WYDAWNICTWA ZWARTE

Autor/autorzy (do 3 oséb).

Tytut

Oznaczenie kolejnosci wydania (wydanie pierwsze nie jest wymagane)
Numer tomu i jego tytul (w opisie pojedynczego tomu)

Liczba toméw (w opisie wydawnictwa wielotomowego)

Miejsce wydania

Nazwa wydawcy

Rok wydania

Przyklady:

1. Heitzman J. Psychiatria. Podrecznik dla studentow medycyny. Warszawa: Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, 2007

2. Kozka M. Plaszewska-Zywko L. (red.) Diagnozy i interwencje pielegniarskie. Warszawa:
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2009

3. Ciechaniewicz W. (red.) Pielegniarstwo. Cwiczenia. T.2. Warszawa: Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, 2014

ROZDZIAL W KSIAZCE

Autor/autorzy rozdziatu (do 3 oséb).

Tytut rozdziatu

[w:]

Autor/autorzy catosci ksigzki

Tytut ksigzki

Oznaczenie kolejno$ci wydania(wydanie pierwsze nie jest wymagane)
Miejsce wydania

Nazwa wydawcy/wydawnictwa

Rok wydania

Lokalizacja w obrebie dokumentu macierzystego (dokumentu gtdwnego, ksiazki), rok, strony
rozdzialu
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Przyklady :

1. Ostaszewski K. Zapobieganie uzywaniu substancji psychoaktywnych. [w:] Woynarowska B.
Edukacja Zdrowotna. wyd.2-2. Warszawa: Wydawnictwo Naukowe PWN SA, 2007, str. 487-516
2. Drzewiecka M. Tluszcze jadalne-ocena wartosci odzywcezej i jakosci zdrowotnej. [w:] Grajeta
H. (red. nauk.) Zywienie cztowieka i analiza zywno$ci. Wybrane zagadnienia. wyd.2. Wroctaw:
Wydawnictwo Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu, 2018, str. 61-81

ARTYKUE W WYDAWNICTWIE CIAGEYM (CZASOPISMIE)

Autor/autorzy artykutu (do 3 nazwisk)

Tytut artykutu

Tytut wydawnictwa cigglego (czasopisma)

Wydanie

Lokalizacja w obrgbie dokumentu macierzystego (rok, oznaczenie zeszytu, strony)

Przyklady:

1. Miniecka P. Blajerska D. Opieka pielggniarska nad pacjentka ze schizofrenig paranoidalna.
Wspolczesne Pielegniarstwo i ochrona zdrowia, 2016; Vol.5, Nr 4: 121-124

2. Zawislak A. Postawy pielegniarek hospicyjnych wobec $mierci whasnej 1 bliskich osob. Piel.
Zdr. Publ. 2016; 6, 3: 197-203

3. Pisarek E. Leczenie zywieniowe w chorobie nowotworowej. Magazyn Pielegniarki i Poloznej,
2019; nr 7-8: 12-14

ARTYKUE W ELEKTRONICZNYM WYDAWNICTWIE (W CZASOPISMIE)
Autor/autorzy artykutu (do 3 nazwisk)

Tytut artykutu

Tytul wydawnictwa ciagglego (czasopisma)

Wydanie

Lokalizacja w obrgbie dokumentu macierzystego (rok, oznaczenie numeru zeszytu, strony)

Pelna nazwa strony internetowej z ktérej zostat artykut pobrany

Data dostepu do pliku

Przyklad:

1. Kurek M. Tatara T. Nursing care of patients treated with chemotherapy because of Hodgkin
lymphoma. Nursing Problems/Probl Pielgg. 2019; 26(4): 260-266. doi:10.5114/ppiel.2018.84133.
https://www.termedia.pl/Nursing-care-of-patients-treated-with-chemotherapy-because-of-
Hodgkin-lymphoma,134,36245,1,1.html [dostep 02.12.2019]

AKTY NORMATYWNE (akty prawne)

Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. 2011, nr 174, poz.
1039)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 28 lutego 2017r. w sprawie rodzaju i zakresu swiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych 1 rehabilitacyjnych udzielanych przez
pielegniarke albo potozng samodzielnie bez zlecenia lekarskiego (Dz.U. 2017, poz.497)

Wymagania techniczne pracy dyplomowe;

Strona tytulowa:
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Nazwa Uczelni - czcionka 16; nazwisko i imig oraz nr albumu studenta-czcionka 18; tytut pracy-
czcionka pogrubiona 20; ,, Promotor pracy dyplomowej:” czcionka 14;

stopiefi/tytut naukowy, imig i nazwisko promotora- czcionka 12; ,, Glogéw....... r.” czcionka 14,

> czcionka: Times New Roman (jedna w calej pracy) lub Arial;

> wielko$¢ czcionki:

= tekst gléwny: 12;

= tytuly rozdzialow - 14, podrozdziatéw - 12, pogrubiona czcionka;

= tytuly tabel, rycin: 10, pogrubiona czcionka;

Tytul tabeli nalezy umieszczaé na gorze tabeli, tytut ryciny na dole ryciny.
> interlinia (odstgpy miedzy wierszami) — 1,53;

»> marginesy: lewy — 3,5; prawy — 2,5; gomy — 2,5; dolny - 2,5;

> akapity wyréznione tabulatorem — 1,25 cm;

» numerowanie — dét strony, $rodek, brak numeru na stronie tytulowej, strona kolejna zaczyna
si¢ od numeru 2;

> tekst musi by¢ wyjustowany (wyréwnany do prawej 1 lewej);

»  tekst pracy drukowany obustronnie.

format arkusza papieru A4

§13
1. Student zobowigzany jest ztozy¢ w Dziale Organizacji Nauczania do dnia 25 maja danego roku
akademickiego:
- 1 egzemplarz maszynopisu, oprawa miekka, przezroczysta, prace drukowane dwustronnie.
Grzbiety o okreslonych kolorach przypisanych do danego kierunku: Pielegniarstwo I stopnia —
biaty
- 1 egzemplarz w formie zmniejszonej — drukowanie dwustronne po dwie strony na arkusz, bez
zszywek oraz jakichkolwiek form spiecia w opisanej jak strona tytulowa biatej kopercie
A4 (wydrukowa¢ strong tytulows, nakleié na kopercie)
- 1 egzemplarz w formie elektronicznej na plycie CD/DVD w formacie pdf — wersja

nieedytowalna, tylko do odezytu, plyta w koszulce na plyte opisanej jak strona tytulowa,
posiadajgca dziurki na segregator.
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Cz¢s¢ V. Obrona pracy dyplomowej
§14
1. Do obrony pracy dyplomowej moze przystapi¢ student, ktéry z wynikiem pozytywnym zdal
egzamin dyplomowy teoretyczny i praktyczny.
2. Terminy obrony prac dyplomowych wyznacza Dyrektor Instytutu.

3. Obrong pracy dyplomowej prowadzi Komisja w skladzie wyznaczonym przez Dyrektora

Instytutu.
4. W sktad Komisji wchodza:
Przewodniczacy Komisji - wykladowca akademicki przedmiotdéw kierunkowych,
Promotor pracy,
Recenzent pracy.
§ 15
1. Dokumentacja egzaminu dyplomowego obejmuje:
a) Ocene pracy dyplomowej dokonang przez promotora
b) Oceng pracy dyplomowej dokonana przez recenzenta
c) $rednig ocen ze studiow
d) wynik egzaminu teoretycznego
e) wynik egzaminu dyplomowego praktycznego
c) Protokot Egzaminu Licencjackiego - stanowiacego zalgeznik nr 10. zgodnie z przyjetym na
uczelni wzorem w systemie APD.
2. Ocena z obrony pracy dyplomowej ( w systemie USOS ,, ocena z egzaminu” (ZQO) stanowi
oceng dokonang przez Komisje¢ w zakresie sposobu i zreferowania pracy dyplomowe] przez
dyplomanta w czasie obrony (w tym udzielanych odpowiedzi na pytania cztonkéw Komisji ) i
stanowi $rednig arytmetyczna ocen uzyskanych od promotora, recenzenta i Komisji. Wynik z

obrony pracy dyplomowej wpisany jest do ,, Protokotu egzaminu licencjackiego ”

§ 16
1. Podstawa obliczenia ogdlnego wyniku ukoniczenia studidow I stopnia — kierunek
pielegniarstwo, sa:
1) $rednia arytmetyczna z ocen uzyskanych ze wszystkich przedmiotéw ujetych w planie studiow

- X,

2) ocena pracy dyplomowej- bedgca $rednig arytmetyczng oceny pracy dyplomowej dokonana

przez promotora i recenzenta- Y
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3) ocena z egzaminu dyplomowego obejmujacego czesé teoretyczng- ZT
4) ocena z egzaminu dyplomowego obejmujacego czes¢ praktyczng- ZP

5) ocena z obrony pracy dyplomowej - ZO

2.0g6lny wynik ukoficzenia studiéw okresla si¢ wWg wzoru:

0,5X+0,125 Y+0,1252T+0,125ZP+0,125Z0

3. Ogblny wynik ukoniczenia studiow ustalany jest z doktadnoscig do dwdch miejsc po przecinku.
4. Po ustaleniu ogélnego wyniku ukoficzenia studiow Przewodniczacy Komisji sprawdza
dokumenty, kompletno$¢ i poprawnos¢ zapiséw, dopilnowuje ztozenia podpisdéw przez wszystkich
cztonkow Komisji, po czym sktada podpis wiasny, koficzac tym proces dyplomowania i proces
studiow (zatgeznik nr 10). Przewodniczacy Komisji w obecnosci cztonkéw Komisji informuje
studenta o ocenie z obrony pracy dyplomowej oraz przedstawia ogdlny wynik ukonczenia
studiow.

5. W przypadku uzyskania z obrony pracy dyplomowe]  oceny niedostatecznej lub
usprawiedliwionego nieprzystapienia do obrony, Dyrektor Instytutu wyznacza drugi, ostateczny
termin obrony.

6. Powtérna obrona nie moze si¢ odby¢ wezesniej niz po 14 dniach od daty pierwszej obrony oraz
nie pdzniej niz trzy miesigce od daty pierwszej obrony

7. W przypadku niestawienia si¢ na obrone w drugim terminie, Dyrektor Instytutu podejmie

decyzj¢ o skresleniu z listy studentéw lub powtarzaniu semestru.

§ 17
1. Ukonczenie studiéw nastgpuje po ztozeniu Egzaminu Dyplomowego - obejmujgcego czesé
praktyczna, teoretyczna i obrong prace dyplomowej z wynikiem co najmniej dostatecznym dla
kazdej z trzech sktadowych egzaminu dyplomowego.

2. Na dyplomie ukoriczenia studiéw wpisuje si¢ ogolny wynik studiéw wyrazony ocena ustalona

zgodnie z zasadg :

Wynik Ocena slowna
od 4,51 bardzo dobry
4,21 —4,50 dobry plus
3,75-4,20 dobry
3,26— 3,74 dostateczny plus
Do 3,25 dostateczny
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3. Na pisemny wniosek Komisji, dla szczeg6lnie wyrdzniajgcego sie studenta, na jego dyplomie
ukoficzenia studiéw, moze by¢ umieszczona ocena celujgca, pod warunkiem uzyskania ogoélnego
wyniku studiéw nie nizszego niz 5,0, przy czym na Egzaminie Dyplomowym - z czgsci
teoretycznej, z czedei praktycznej i obrony pracy dyplomowej - student musi uzyskaé ocene
bardzo dobry.

§18
Dokumentacje z Egzaminu Dyplomowego przechowuje si¢ w aktach uczelni wedlug zasad
okreslonych odrebnymi przepisami.

§19
Od oceny ustalonej zgodnie z przepisami niniejszego regulaminu nie przyshuguje odwolanie.
Kwestie sporne migdzy studentem, a Komisjg Egzaminacyjng wynikajace ze stosowania

przepiséw regulaminu rozstrzyga Rada Instytutu Medycznego.

§ 20
1. Absolwent studiow I stopnia kierunek pielegniarstwo po uzyskaniu co najmniej dostatecznej
oceny z kazdej skladowej Egzaminu Dyplomowego (czgsci praktycznej, teoretycznej i obrony
pracy dyplomowej) otrzymuje tytul zawodowy licencjata pielegniarstwa.
2. Absolwent otrzymuje dyplom ukonczenia studiow I stopnia, zgodnie ze wzorem okreslonym
przez Senat Uczelni.
3. Absolwent sklada przyrzeczenie zawarte w Kodeksie Etyki Zawodowej Pielegniarki
i Poloznej Rzeczpospolitej Polskiej w czasie uroczysto$ci wreczania dyplomdéw ukonczenia
studiow I stopnia.

§21
Regulamin zatwierdzono na posiedzeniu Rady Instytutu ..................ceuis
§ 22

Regulamin wchodzi w zycie z dniem 1.10.2023r.
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Czesé VI. Zalaczniki

Zalgeznik nr 1. Protokét egzaminu dyplomowego kierunek pielegniarstwo studia I stopnia —

cze$¢ teoretyczna

Pani/Pan .....o.ooniiiii e nr albumu................

studentka/student Instytutu Medycznego kierunek Pielegniarstwo Panstwowej Akademii Nauk
Stosowanych w Glogowie, zdawata/zdawal Egzamin Dyplomowy - cze$é teoretyczng - w dniu

............................. przed Komisja Egzaminacyjng w sktadzie:
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Zalgcznik nr 2. Karta losowania oddzialu

LISTA STUDENTOW — LOSOWANIE ODDZIALU DO EGZAMINU
DYPLOMOWEGO- CZESC PRAKTYCZNA

&

Imie¢ i nazwisko studenta I Podpis studenta

Oddzial pediatryczny

ol |alele|on v W | —

Oddzial chirurgiczny

ey fan =Sl V=R =N B R - N A B I S e

Oddzial internistyczny

o = N1 [-LE BN - VN B R S B

—
o
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Zalacznik nr 3. Protokél z przeprowadzonego losowania oddzialu do Egzaminu
Dyplomowego — cze$é praktyczna

Do 10sowania PrzyStapilo ........evveereceereeeceeeeeceeeeeseeeee e e e studentow.

Lista studentéw z wylosowanym oddziatem — w zataczeniu.

Podpisy Komisji:

Przewodniczacy

Cztonkowie
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Zalgcznik nr 4. Arkusz obserwacji wykonania zadania egzaminacyjnego typu ,,préba pracy”

Data epzatninm .o v s MIEiSee SEZHIMMIY o o s S S R v R s

Nazwisko i imi¢ studenta

Inicjaty pacjenta objetego opieka

..................................................................................

.........................................................................

Skala Uzyskana
Lp. Kryteria oceny punktowa | liczba Uwagi
punktéow

1. BEZPIECZENSTWO PACJENTA ORAZ WLASNE

max — 8 pkt.

1. Chronit pacjenta przed zakazeniami i innymi 0-3

zagrozeniami zdrowia

2. Stosowatl w pracy érodki ochrony osobiste; 0-2

3. Udzielil pacjentowi wsparcia emocjonalno-informacyjnego 0-1

4. Wykazat postawe empatii 0-1

5. Szybko reagowat na potrzeby pacjenta 0-1
11. POZIOM WYKONANIA ZADANIA W ODNIESIENIU DO

WZORU

max — 13 pkt.

1. Wykonal czynno$ci zawodowe wg przyjetych procedur 0-10

2. Udokumentowat wykonane dzialania 0-1

3. Przestrzegat zasad etyki ogélnej i zawodowej 0-1

4. Przestrzegal praw pacjenta 0-1
II1. SAMODZIELNOSC W PODEJMOWANIU DECYZJI,

DZIALAN.

SPRAWNOSC I TRAFNOSC DZIALAN.

SWIADOMOSC ICH KONSEKWENCJI

max — 10pkt.

1. Samodzielnie zorganizowat stanowisko pracy 0-2

2. Samodzielnie opiekowat si¢ pacjentem 0-2

3. Podejmowat dziatania adekwatne do sytuacji 0-2

4. Wykonywat dziatania sprawnie i w optymalnym czasie 0-2

5. Modyfikowat dziatania adekwatnie do zmieniajacej si¢ sytuacji 0-2

zdrowotnej pacjenta
IV. | POPRAWNOSC KOMUNIKOWANIA SIE, WSPOLPRACY

1 WSPOLDZIALANIA W ZESPOLE TERAPEUTYCZNUM
I PACJENTAMI
max — 3 pkt.
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1. Dostosowat metody i sposoby komunikowania sie do 0-1
mozliwosci pacjenta
2. Ustalit zakres informacji koniecznych do przekazania 0-1
wspoipracownikom i pacjentowi
3. Nawigzat i podtrzymywat wspétprace w zespole 0-1

terapeutycznym i pacjentem

V. SATYSFAKCJA PACJENTA

(oceniac tylko na podstawie obserwacji zachowan studenta i

pacjenta)

max — 8 pkt.

1. Udzielit pomocy w zaspokojeniu potrzeb bio-psycho- 0-3
spofecznych, adekwatnie do stanu pacjenta.

2. Zapewnit pacjentowi prywatno$¢ i intymnogé 0-2
3. Stworzyt warunki do wspéldecydowania pacjenta o 0-2

czynnosciach pielegnacyjnych

4. Zagospodarowat pacjentowi czas wolny 0-1
VI. | POPRAWNOSC DOKUMENTOWANIA PRZEBIEGU

PROCESU PIELEGNOWANIA

(pisemne sprawozdanie z procesu pielegnowania )

max — 14 pkt.

1. Zgromadzit niezbedne informacije o sytuacji zdrowotnej 0-4

pacjenta

2. Sformutowat diagnoze pielegniarska i cele opieki 0-5

3. Zaplanowat i zrealizowat opieke w oparciu o wiedze 0-4

empiryczna

4. Sformutowat ocene i udokumentowal zalecenia w zakresie 0-1

dalszej opieki

VII. | SAMOOCENA WLASNEGO DZIAELANIA

max — 4 pkt.
1. Oceniat krytycznie podejmowane przez siebie dziatania 0-2
2. Sformutowat wnioski do dalszych wiasnych dziatan 0-2

Na 60 mozliwych, student uzyskat ogétem punktéw

Podpisy Cztonkéw Komisji

...........................................................................................................................
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Zalacznik nr 5. Zgoda pacjenta

Wyrazam zgode na uczestniczenie w czgsci praktycznej Egzaminu Dyplomowego na kierunku
Pielegniarstwo- studia I stopnia, organizowanego przez Instytut Medyczny Panstwowej Akademii

Nauk stosowanych w Glogowie w  dniU....cecviicnnnn, SRR na oddziale

....................................................................... R TR T T PR PR P R

Glogdéw, dnia .....

R R R R R R R T T

Podpis pacjenta / opiekuna pacjenta
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Zalacznik nr 6. Zadanie egzaminacyjne weryfikujace wiedze, umiejetnosci i kompetencje
spoleczne w czasie Egzaminu Dyplomowego - cze$é praktyczna

DA SETRIRTID & onwmns s onse s o8 Soaas s 505 5K 0 AR im0 91088 0 B S S 0
Miejsee eEZMRINE: uoimsissiimen iisssommmmmssnsassssayars
Imie i nazwisko studenta:

Zadanienr ..............

STRUKTURA ZADANIA PRAKTYCZNEGO TYPU ,,Préba pracy”

1. Dane o pacjencie:

(inicjaly, wiek, rozpoznanie lekarskie, numer sali)
] P

2. Polecenie dla zdajacego:
»Podczas dyzuru wykonaj zadanie egzaminacyjne obejmujgc opiekg wylosowanego pacjenta.
Udokumentuj swoje dzialanie wedlug przyjetego wzoru. Przekaz informacje o stanie bio -psycho —

spolecznym pacjenta, ustalonej diagnozie pielegniarskiej, planowych i zrealizowanych zadaniach

oraz ocenie podjetych dzialan”.

Podpis Przewodniczqgcego Komisji
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w danym dniu egzaminu praktycznego

Zalgcznik nr 6a. Zbiorcze zestawienie zadan egzaminacyjnych realizowanych

Nr
zadania

Inicjaly pacjenta

Rozpoznanie lekarskie

Nr sali

Podpis Przewodniczqcego Komisji
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Zalgcznik nr 7. Dokumentacja procesu pielegnowania pacjenta w oddziale dla dorostych

DOKUMENTACJA PROCESU PIELEGNOWANIA PACJENTA W ODDZIALE

Panstwowa Akademia Nauk Stosowanych | Student/studentka Data wypehienia
w Glogowie
Instytut Medyczny

Kierunek Pielggniarstwo- Studia I stopnia

Dane/inicjaty/pte¢ | Wiek:............... Oddzial/mumer sali..........ccocooviiiiiiiiiiiiiiiieein,

pacjenta:

Tryb przyjecia do szpitala: nagly 0  planowyd Przeniesiony Z........ccoevvvvviininnenennn..

AlSTZI/UCZUIENIAL ...
Masaciata:.............oooeeeeeiin, Wzrost:. ..o Indeks BMItc s
Rodzaj badan diagnostycznych: Dieta Leki (nazwa, droga podania i
......................................................................................... dawka):
Ocena stanu bio-psycho-spolecznego pacjenta

8 5

z Tetno O S O Gl 5 T RN mymto . vt e o L B
N

;2” CHARARBEL. 1. covvvi 550 555555 65 mmmmmanam s on mm s i s S8 b e
% miarowe tak 0  nie O

2
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Cisnienie tetnicze krwi | skurczowe.............oooouins POZRULCEEWE . conwwans avvawsss
Obrzeki tak O nie O
I SN B s cuwicn s s B T BN oV
Sinica tak O1 nie O centralna [ obwodowa O

Omdlenia pochodzenia

kardiogennego

tak 1 nie [

okolicznosci/sytuacje..........

Uktad pokarmowy

Stan odzywienia

prawidiowy [

wyniszezenie [J

niedozywienie [

otytos¢ O

Laknienie prawidtowe 0  wzmozone O zmniejszone O
brak O
Pragnienie Prawidlowe 1 =~ wzmozone OJ zmniejszone I brak O
Dolegliwosci wymioty: nie O tak O fresé.....coevvnnes ilogé...oovvvninnnn
dyspeptyczne
nudnoéci: nie O tak O
zgaga:  nie O tak OJ
Wydalanie prawidiowe O zaparcia O biegunka O wzdecia OJ
nietrzymanie stolca O stomia O
Zywienie enteralne:  doustne O przez sonde dozotadkowo O

dojelitowo O

parenteralne: obwodowe OJ

centralne [

Odruch potykania

prawidtowy O

utrudniony 1

brak O

Uktad

oddechowy

Stan uzgbienia petne O ubytki O protezy zgbowe O
CZRSLOSE. v i viinnss prawidtowy O przyspieszony [
Oddech zwolniony O splycony O pogtebiony O stridor O

charczacy O

tlenoterapia [

tracheostomia [J intubacja OJ
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migsniowy

punktacja wg skali Barthel......................oooveviiveiin

Patologia

Skrecenie OO zwichnigcie O ztamanie OJ

Kaszel suchy [J wilgotny 00 napadowy O przewlekly O szczekajacy O
brak O
Plwocina Sluzowa 0 $luzowo-ropna 0 ropna O pienista 0  brak O
Duszno$¢ napadowa OJ wysitkowa 0 spoczynkowa [ brak O
Ilo$¢ moczu prawidtowa 0  wielomocz O skapomocz [J bezmocz O
Barwa moczu prawidiowa O ciemny O stomkowy O krwisty O
Dolegliwosci pieczenie O swedzenie O bolesne parcie O
utrudniony odptyw O nietrzymanie moczu [

Cewnik do pecherza data zalozenia............... state O okresowe [
moczowego

Fe)

5

i) Sprzet pomocniczy wkiadki O pieluchomajtki O

o,

o

2

N Cykl miesiaczkowy regularny OJ nieregularny OJ brak O

Q

2

%‘ Ciaza tak O nie [J

=

z Sprawnos¢ ruchowa Samodzielne O ograniczone [J z pomoca [

i

[72]

©

2

=

=]

5

-

=

niedowtad O0..............cc.oo, porazenia [J

Uklad nerwowy

Swiadomosé

petna O ograniczona [ brak O

punktacja wg skali Glasgow

Sen

Prawidtowy [0  zaburzony[ leki nasenne

Bol

nie OJ tak O

lokalizacja

charakter

nasilenie
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Zaburzenia

neurologiczne

zaburzenia czucia O zaburzenia réwnowagi O drgawki O

zaburzenia mowy OO0 zawroty glowy O

Nastrdj Wyrdwnany [0 zaburzony [ depresja O euforia O
E Obawy/leki niemozliwe do oceny O zwigzane z chorobg [
2 zwigzane z powiktaniami OJ zwiazane z hospitalizacja [J
Q
E zwigzane z bolem O brak O
8
W
Nalogi alkohol: nie O tak O okazjonalnie (1 czesto
papierosy: nie 0 tak O  liczba.........
$rodki psychoaktywne: nie 0 tak 00 okazjonalnie O czesto O
Wzrok prawidtowy 00  oslabiony 00  niedowidzenie O  $lepota [
okulary 0  soczewki O
g
E Stuch prawidtowyd  ostabiony O gluchota 0  aparat stuchowy O
Jama ustna plesniawki O owrzodzenia O jezyk oblozony 1
Skéra czystaD brudna[d sucha [ wilgotna D ciepta d zimna O
rozowad  szara[d marmurkowad  zazdlconaOd blada O
$wiad O wybroczyny O
3]
S
A
= Odlezyny nie O ocena ryzyka wg skali Douglas, liczba pkt......ccceere.
§ tak O lokalizacja........c.cooeeriene stopiefi wg Torrence'a.......ccvvvvivninns
=
% Zmiany owrzodzenia [1 rany pooperacyjne 0 wyprysk O skaleczenia [J
Wyksztatcenie podstawowe [1  gimnazjalne 0  zawodowe [ $rednie OJ
- wyzsze O
5
o
L
§ Stan cywilny zonaty/zamezna O panna/kawaler [ wdowiec/wdowa O
2
5
'g Rodzina petna O niepetna O] wielopokoleniowa [
E: Srodki utrzymania pensja 0 emeryturad rentad  zapomoga [0  zasitki O
V)
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Czy wykonywana nie O tak O

praca miata wptyw na

aktualny stan zdrowia?

Wydolnos¢ opiekuncza | pelna 0  brak zaangazowania 00  brak mozliwosci fizycznych O
rodziny brak czasu O

Problemy w rodzinie nie [ tak [0 JaKie?. ..o ees s
Sytuacja materialno-

bytowa dobra [J zadawalajaca O zta O

Osoba zajmujaca si¢ zona/maz O corka/syn OJ wnuk/wnuczka [
pacjentem ciotka/wujek OJ sasiad/sasiadka [ inne osoby O
Czy sa zwierzeta w

domu-jakie?

Wplyw sytuacji

rodzinnej na stan nie L tak O JaKie?......ooovemueeeeierceeeceeenc st
zdrowia

Choroby w rodzinie nie [0 tak [ JAKieT.....oocrvereiriesiceeeeceee st

Data i godzina

Sprawozdanie o stanie chorego

Karta indywidualnej opieki pielegniarskiej

Diagnoza pielegniarska Cel Interwencje pielegniarskie Ocena
Diagnoza pielegniarska Cel Interwencje pielegniarskie Ocena
Diagnoza pielegniarska Cel Interwencje pielegniarskie Ocena
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Diagnoza pielegniarska Cel Interwencje pielegniarskie Ocena
Skala Barthel
Lp. Czynnosé Wynik
Spozywanie positkéw
0 =nie jest w stanie samodzielnie jes¢
. 5 = potrzebuje pomocy w krojeniu, smarowaniu mastem , itp. lub wymaga zmodyfikowanej diety
10 = samodzielny, niezalezny
Przemieszczanie sie z 16zka na krzeslo i z powrotem / siadanie
0 = nie jest w stanie, nie zachowuje réwnowagi przy siedzeniu
2. 5 = wieksza pomoc fizyczna (jedna lub dwie osoby)
10 = mniejsza pomoc stowna lub fizyczna
15 = samodzielny
Utrzymanie higieny osobistej
3 0 = potrzebuje pomocy przy czynnosciach osobistych,
5 = niezalezny przy myciu twarzy, czesaniu sig, myciu zgbdw, (z zapewnionymi pomocami)
Korzystanie z toalety (WC)
0 = zalezny
- 5 = potrzebuje pomocy ale moze coé zrobi¢ sam
10 = niezalezny, zdejmowanie, zakladanie, ubieranie sig, podcieranie si¢
Mycie, kapiel calego ciata
5. 0 = zalezny
5 = niezalezny lub pod prysznicem
Poruszanie si¢ po powierzchniach plaskich
0 = nie porusza sig¢ lub <50 m.
6. 5 = niezalezny na wozku, wliczajac zakrety >50 m.
10 =spacery z pomocg slowng lub fizyczng jednej osoby >50 m
15 = niezalezny, ale moze potrzebowaé pewnej pomocy np. laski > 50 m
Wchodzenie i schodzenie po schodach
0 = nie jest w stanie
E 5 = potrzebuje pomocy stownej, fizycznej, przenoszenie
10 = samodzielny
Ubieranie i rozbieranie si¢
0 = zalezny
% 5 = potrzebuje pomocy ale moze wykonywaé polowe czynnosci bez pomocy
10 = niezalezny w zapinaniu guzikow, zamka, sznurowadel itp.
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Kontrolowanie stolca / zwieracza odbytu
0 = nie panuje nad oddawaniem stolca lub potrzebuje lewatyw
5 = czasami popuszcza (zdarzenie przypadkowe)

10 = panuje, utrzymuje stolec

Kontrolowanie moczu / zwieracza pecherza moczowego

0 = nie panuje nad oddawaniem moczu lub cewnikowany i przez to niesamodzielny
10.

5 = czasami popuszcza (zdarzenia przypadkowe)

10 = panuje, utrzymuje mocz

Wynik

Interpretacja wynikow:

uzyskanie punktéw od 0 do 20 oznacza catkowita lub bardzo duzg niesamodzielno$é pacjenta

od 20 do 80 pkt. oznacza, ze chory w jakims stopniu potrzebuje pomocy osoby z zewnatrz,

od 80 do 100 pkt. oznacza, ze chory moie funkcjonowaé samodzielnie przy niewielkiej pomocy opiekuna/pielegniarki

Skala Glasgow

Kategoria Odpowiedz Punktacja

Otwieranie oczu Samoistne-spontaniczne 4

Na polecenie sfowne

(]

Na bodzce bélowe 2
Brak 1
Kontakt stowny Pacjent zorientowany co do 5

miejsca czasu i wlasnej osoby

Pacjent zdezorientowany ale 4

rozmawia

Odpowiedz nieadekwatna

(V%)

Niezrozumiale dzwigki 2

Bez reakcji ]

Reakcja ruchowa Wykonuje polecenia

Umiejscawia bodziec bélowy

B L] &

Wycofuje w odpowiedzi na
bodziec bolowy

w

Odkorowanie, patologiczna reakcja

zgigciowa

Odmézdzenie, patologiczna 2

reakcja wyprostna

Bez reakcji 1

Razem 3-15

GCS 13-15 LAGODNE
GCS 9-12 UMIARKOWANE
GCS 6-8 BRAK PRZYTOMNOSCI
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GCS 5 ODKOROWANIE
GCS 4 ODMOZDZENIE
GCS 3 SMIERC MOZGOWA

Skala Douglas
Czynnik ryzyka 4 3 2 1 0
1 | Stan odZzywienia | Dieta Dieta niewlasciwa | Tylko plyny Zywienie
petnowartodciowa pozajelitowe lub
HB>10 mg%
2 | Aktywnosé Chodzi Chodzi z Porusza sig tylko | Stale pozostaje
samodzielnie trudnoscig w wozku w t6zku
3 | Czynnos¢ Peina czynnosc Sporadyczne Nietrzymanie Calkowite
zwieraczy Zwieraczy moczenie sie moczu nietrzymanie
odbytu i cewki moczu i stolca
moczowej
4 | Bal Bez bolu Slad bdlu Okresowo Zwigzany z Staly bél lub
ruchem dyskomfort
5 | Stan skoéry Bez zmian Skora sucha, Uszkodzenia Uszkodzenie
cienka, powierzchowne tkanki glebokiej
zaczerwieniona lub rany
6 | Stan Pelna przytomno$¢ | Apatia Stupor Brak wspdipracy | Spigczka
$wiadomosci swiadomosé

Max. 24 pkt. oznacza brak zaburzen
18 pkt. wartos$¢ graniczna i oznacza wigksze ryzyko rozwoju odlezyn

ponizej 18 pkt. pacjent zagrozony wystapieniem odlezyn

Skala odlezyn wg Torrence'a

Stopien Opis zmian
I Blednace zaczerwienienie
11 Niebledngce zaczerwienienie
11 Zmiana obejmuje naskorek i skore wlasciwg

I\Y Zmiana obejmuje tkanke tluszczowa

Vv Zmiana obejmuje migsnie do kosci, stawow
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Zalacznik nr 7a. Dokumentacja procesu pielegnowania pacjenta w oddziale dla dzieci

Panistwowa Akademia Nauk Stosowanych | Student/studentka Data wypeinienia

w Glogowie

Instytut Medyczny

Kierunek Pielggniarstwo- Studia I stopnia

Dane/inicjaty/pte¢ | Wiek:............... Oddziat/numer sali
pacjenta:

Historia Pielegnowania dziecka

1. NazwisKo 1 M€ ...vuceevreceeeericcee e, Ple¢:K/M Data urodzenia..............
2LAAIES oottt PESEL.....cooiiiiiiiimiininiianan
3.Data przyjecia do szpitala ..................... godz. .....ccceus 13117 [T tryb przyjecia: planowy/nagty
4.Opiekunowie, Stopien POKIEWIEASIWA «..u.cv.vv.veoeoeeeeeeeee e
SUATIES covvirtetsteeee ettt tel e,
6.Rodzenstwo

7.Pobyt w szpitalu : pierwszy/ kolejny
8.Opieka: Domowa/ Zlobek/ Przedszkole/ Szkota/ Placéwka Opiekuncza. ...o..coccocvviiiiiinnnn.
9.Zwigzek warunkéw mieszkaniowych z aktualnym stanem zdrowia: nie, tak- jaki?

VBRIP4 50, e s b e B 5
Koncowe
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.....................................................................................................................................................................

.....................................................................................................................................................................

18. Szczepienia obowigzkowe: kompletne, niekompletne- dlaczego?.........cccovimiinniinniiniiiniins
19. Szczepienia zalecane: kompletne, niekompletne-dlaczego?

20.Wskazowki dotyczace opieki nad dzieckiem zgloszone przez opiekunéw dziecka

.....................................................................................................................................................................

21. Deklarowana opieka rodzicow na oddziale: cafodobowa/ w ciggu dnia/ do potudnia/ popotudniu/
w ciggu nocy/ o roznych porach/ brak odwiedzin/ IMNa............cocciiiiiiiiiiiiiiiii e
22. Wykonane czynnosci pielegniarskie na SOR/Izbie Przyjec

...........................................................................................................................

...........................................................................................................................

Data, podpis pielggniarki przyjmujacej pacjenta do szpitala..........ccoiiiiiiiiiiiniiiiiiiiiiinaenns
23. Data, Podpis pielggniarki przyjmujacej pacjenta na oddziat............coooeiiviiiiiiiiiiiiinie
24, Oswiadczenie rodzica/opiekuna dziecka oraz pacjenta powyzej 16-ego roku zycia oraz

0 zapoznaniu z prawami pacjenta i regulaminem porzadkowym oddziatu

Otrzymalam(em ) prawa pacjenta oraz regulamin porzqdkowy Oddzialu:
podpis rodzica / opiekuna dziecka — .............coociiiiiiiiinnn,

podpis pacjenta powyzej 16-ego roku zycia

Nazwisko i imig pacjenta: Uwagi

Ocena $wiadomosci: pelna, zamroczenie, splatanie, nieprzytomne,

UKLAD

P $pigczka
; 8 Wynik wg skali Glasgow................. OO WYY sasewessun s summmns
5% Wynik wg pediatrycznej skali Glasgow...... ocena wyniku................
= E Drgawki; uogOlnione, Mmes .o e s s s i Sk
% E Sen: prawidio‘wy, zaburzony-‘przy(':zypy ........... R STRITRRrIeS
Z N Wzrok: prawidlowy, niedowidzenie, slepota, nosi okulary
% < | Stuch: prawidtowy, ghichota, nosi aparat shichowy
§ % Wech: prawidlowy, zaburzony............ocoeiviiiiiiiiii
= Z
RRuooiiieccer e ocena wyniku............cooeiii,
Tetno..........: prawidlowe, zaburzenia rytmu, tachykardia, bradykardia
Temperaturaciala....................oo
Skora: rozowa, marmurkowata, SINICA. .. ..evirier et eieteieeansanns

Ocena cieploty konczyn: prawidiowa, chlodne

Obrzeki: brak, miejscowe, okresowe, uogdlnione, state

L e S WASTIIG uunsmum s ms s S P A R A S o C s s
Pomiar obrzgkoW. . .ov i

ODDECHOWY  |[KRAZENIA

UKLAD

Oddech: prawidlowy, przyspieszony, zwolniony, sptycony, przez nos,
przez usta, stridor

Kaszel: brak, suchy, wilgotny, napadowy, staly

Zaleganie wydzieliny: tak, nie

Dusznosé: brak, wysitkowa, spoczynkowa, stata, okresowa

Plwocina: brak, sluzowa, ropna, krwista, pienista

Katar: brak, ropny, $§luzowy, wodnisty
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Jama usta: bez zmian, owrzodzenia, plesniawki, jezyk oblozony
Apetyt: prawidtowy, wzmozony, zmniejszony, brak

Pragnienie: prawidtowe, wzmozone, zmniejszone

Wydalanie: prawidtowe, zaparcia, biegunki

Zywienie naturalne: tak, nie. Jak diugo?............creevee......

DiEta ...
Technika karmienia: butelka, tyzeczka, sonda

Dolegliwosci: brak, nudnosci, wymioty, ulewanie, wzdecia, kolki,
odbijanie, zgaga, trudnosci w potykaniu

UKLAD
POKARMOWY

Ilos¢ moczu: norma, skapomocz, czestomocz, bezmocz, wielomocz
Barwa moczu: stomkowa, ciemna, krwista, inna
Trudnosci/dolegliwosci w oddawaniu moczu: brak, nietrzymanie,
moczenie, utrudniony odptyw, swedzenie, pieczenie, bolesne parcie
Korzystanie z: WC, nocnika, pieluch

Cykl miesigczkowy: brak, regularnie, nieregularnie, nie dotyczy

UKLAD
MOCZOWO-
PLCIOWY

Ruchomos¢ w stawach: pelna, ograniczona

Postawa ciala: prawidlowa, nieprawidtowa

Poruszanie si¢: samodzielne, z pomoca, protezy, endoprotezy
Ciemiaczko przednie: zarosnigte, nie zaro$niete

Ciemigczko tylne: zarosniete, nie zarosniete

Potliwos¢ glowki: tak, nie

Napigcie miesniowe: prawidlowe, wzmozone, obnizone
Niedowlady: nie, tak
POTAZEINIR: B0, T, .o ooioonnsmssosanwmiins 0smss s 05 b mmammamsmms s ms

UKLAD KOSTNO -
STAWOWO-
MIESNIOWY

Skéra: rézowa, sucha, wilgotna, blada, zazétcona, zaczerwieniana, rany,
odlezyny, odparzenia, potowki, sifice, wykwity, inne
Umiejscowienie zmian i uszkodzen na skorze

Elastyczno$¢: prawidtowa, zmniejszona

Stan WlosOw ........ocooveeeveieeiicn, Btan paznokel ...
Stan uzgbienia: prawidtowy do wieku, nieprawidlowy do wieku

Stan higieniczny skéry/ ubrania w dniu przyjecia: bardzo dobry, dobry,
sredni, zty

Stan higieniczny jamy ustnej i uzgbienia: zgby czyste, zeby brudne
Ubytki zeboéw: brak, pojedyncze, liczne

STAN SKORY- BLON
SLUZOWYCH,
UZEBIENIA

Umiejscowienie
Czas trwania

BOL

Masa ciala............... Centyliuisiies ocena wyniku.........................
Warost:smmmns Centyl......... ocena wyniku
................................. Ocena wyniku

ROZWOJ

Adekwatny do wieku, opézniony, uposledzenie
Rodzaj zaburzen

3

ROZWOIJ

PSYCHORU [FIZYCZNY

CHOWY

=
Q
=1
o
oy
N

2,
Z,
2

=)
=3
2]

=

SAMODZIELNOSC DZECKA

Rodzaj aktywnosci catkowita czesciowa brak

Spozywanie positkéw

Ubieranie sie
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Kapiel/czynnosci
higieniczne

Kontrola zwieraczy

Korzystanie z WC

Poruszanie sie

Dziecko wymaga pomocy przy: jedzeniu, myciu, ubieraniu sig, chodzeniu, korzystaniu z toalety
Przyzwyczajenia, nawyki dziecka dotyczace :

OdZYWIANIA. ..ccviviiiii e e N A S S
W SABEEINIE o vmosmmss posi issiviss vss iy § 800 Vs S S 0SS 5 SRV BT AR I S S SO AR
Poruszania Si¢.............. e ST PSSP OSSP S OO TPOSRUPPOTIO
EIIBEOINY sususvmsunvssnveimimnamsmsanesoas viomasnrs it s o s s s 5 4 o S R A BT SRS R

..........................................................................................................................................................

...........................................................................................................................................................

Kluczowe stowa dziecka ( neologizmy dZIECIECE ) c.vviiviiiiiiiiiniiiiiee et

Dziecko zaopatrzono w znaki t0ZSAmosci 0 trESCI & wivviviiiiiiiineiieneses e seesses e eres
na podstawie :

a) dokumentow tj........ceee AR R ——— T —
b) oswiadczenia 0séb przekazujacych dziecko

Dane rodzicow lub 0s6b przekazujacych dziecko ( nazwisko i imie, PESEL, adres —

na podstawie dokumentu t0ZSAMOSCT )uvueverrivirmiriiniiiiiieiei oo sreene

T T T R T T R R T P T R P R PR F R RN

Data, podpis pielegniarki

Sprawozdanie o stanie chorego

Nazwisko i ImI¢ PACTEIEN vuiuionsaimman v s s s e o la s o Vo s e sa s nt str

Sprawozdanie o stanie chorego
Data Biezgaca ocena dziatan pielegniarskich UWAGI
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Dziecko wypisane ze szpitala w dniu .....o.eoeeooooooo , zostato powierzone ( nazwisko i imie osoby
odbierajacej dziecko, potwierdzone dokumentem tozsamosci, PESEL, adres zamieszkania )
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Ostateczna Diagnoza pielegniarska

Calosciowa ocena dzialan pielegniarskich w zakresie planu opieki:

....................................................................................................................................................................

...................................................................................

Uwaga: karta indywidualnej opieki pielegniarskiej - wzor jak dla pacjentéw dorostych z zatgcznika nr 7.
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Zalacznik nr 8. Protokél z egzaminu dyplomowego — cze$é praktyczna

Przeprowadzonego w dniu ...............cee.... 1523 (IR

przez Komisj¢ w sktadzie:

Przewodniczacy:

Czlonkowie:

Miegjsce egzaminu Nr zadania Ilo$¢ punktow Uwagi

Decyzja Komisji Egzaminacyjnej

(nazwisko i imig studenta, nr albumu)

zdat/a egzamin dyplomowy — czg$¢ praktyczng na ocene

Podpisy Cztonkéw Komisji Podpis Przewodniczacego Komisji
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Zalgcznik nr 9. Wniosek o zatwierdzenie tematu pracy licencjackiej

Student(ka)
............................................................................ Glogéw, dnia ..................
(imig/ imiona i nazwisko)
(nr albumu) p

Whiosek zlozony di. .....oooviiiiiiiiinns
(kierunek studiéw, ) [l g BT (T3 Vel T s

(telefon kontaktowy)

Dyrektor Instytutu Medycznego
Panstwowej Akademii Nauk Stosowanych

w Glogowie

WNIOSEK
Zwracam si¢ z pro$ba o zatwierdzenie tematu pracy licencjackiej

(podpis studentaski)

Potwierdzam wybdr / uzgodnienie wymienionego powyzej tematu pracy dyplomowe;.

(data i podpis promotora)

Rada Instytutu Medycznego opiniuje
pozytywnie* negatywnie*

przedstawiony temat pracy dyplomowej oraz proponowanego promotora.

(data i podpis )

Zatwierdzam przedstawiony temat pracy dyplomowej oraz proponowanego promotora.

Na recenzenta pracy wyznaczam

(data i podpis Dyrektora)
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Zalgcznik nr 10. Protokol egzaminu licencjackiego

Panstwowa Akademia Nauk Stosowanych w Glogowie Instytut Medyczny
Protokél Egzaminu Licencjackiego

1 PrzewWodniCZaCy ... cuueeueiiiiii e
2 Promotor dyplomanta:...........oouvuuiiniinieine e
3 RECENZENE PraCY . ..uiiniiiei et

Y. Ocena pracy dyplomowej- bedaca srednig arytmetyczna oceny pracy dyplomowej dokonana
przez promotora i recenzenta

Ocena pracy dyplomowej przez promotora:

Ocena pracy dyplomowej przez recenzenta:

ZO- ocena z obrony pracy dyplomowej

ZT- ocena z egzaminu dyplomowego obejmujacego czgs¢ teoretyczna

ZP-ocena z egzaminu dyplomowego obejmujgcego czesc praktyczng

Ogolny wynik ukoniczenia studiéw okresla si¢ wg wzoru 0,5X+0,125Y+0,125Z0
0,125ZP+0,125ZT

Komisja w skladzie jak wyzej stwierdza, Ze student/Ka ...............oooovveeeeeeee

nr albumu ......... zaliczyla wszystkie przedmioty i zajecia przewidziane programem studidw,
przediozyl/a prace dyplomows oraz zdal/a Egzamin dyplomowy, tym samym ukonczyl/a studia na

kierunku pielegniarstwo z 0cena............ooeveovevvvvovoeoon, 1 uzyskata tytut licencjata
pielggniarstwa.

Podpisy cztonkéw Komisji:

Strona 50 z 63



Zatgcznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 poZdziernika 2023 r.

Uwaga- w przypadku protokotu w APD ponizsze zapisy nie dotyczq poniewaz w APD ocena
celujgca wylicza sig automatycznie, natomiast wyroznienie pracy dyplomowej mozna wpisac w
Uwagach w Protokole egzaminu licencjackiego.

Na wniosek promotorai recenzenta w sprawie wyrdznienia pracy dyplomowej
(uzasadnienia zawarte w recenzjach, spelniajace wymogi zawarte w § 6 ust. 15.
Regulaminu Dyplomowania), komisja egzaminacyjna postanawia wyrézni¢ prace
dyplomowa*

Komisja egzaminacyjna na podstawie w § 52 ust. 3 Regulaminu Studiéw Panstwowej
Akademii Nauk Stosowanych w Glogowie wnioskuje o umieszczenie na dyplomie
ukoriczenia studiow oceny celujgcej **

* warunkami wyr6znienia pracy sg: ocena bardzo dobra, oryginalnos$¢ przedstawionych
rozwigzan, szczegolnym stopniu samodzielnosci autora, wysoki poziom redakcyjny pracy tj.
jasnoé¢ formutowania mysli, poprawnos¢ stylu, zwieztosé itp.

** warunkiem uzyskania oceny celujacej jest uzyskanie ogdlnego wyniku studiéw nie nizszego
niz 5,0, przy czym egzamin dyplomowy i praca dyplomowa muszg uzyska¢ ocene bardzo dobra
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Zalgcznik nr 11. Wzér strony tytulowej pracy dyplomowej

PANS:

PANSTWOWA AKADEMIA NAUK STOSOWANYCH
W GLOGOWIE
INSTYTUT MEDYCZNY
PIELEGNIARSTWO
STUDIA I STOPNIA

W GLOGOWIE

JAN KOWALSKI
NR ALBUMU

TUTAJ WPISAC TYTUL PRACY
DYPLOMOWEJ

Promotor pracy dyplomowe;j:

stopiefi/tytut naukowy, imie i nazwisko
promotora

Glogow,....... )
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Zalkgcznik nr 12 . Karta losowania numeru grupy, kolejnosci wykonania zadan
w ramach niskiej wiernos$ci oraz dziedziny pielegniarstwa do wykonania zadania
w ramach wysokiej wiernosci opartego na studium przypadku.

Data. .o o

Wysoka Wiernost. 3 stacje, ale |Egzaminz

Niska wiernoéé - 6 stacji dla dla studenta tylko jedna ( udzlatem godziny egzaminu WW ( na

kaidego studenta, Kolejnosé zgodnie z wezednle) pacjenta podstawie opisu przypadku

przejsé. Stacje piel. ped.nr 1,4 na wylosowanym oddzialem), Sala |standaryzew |eraz aktualnego stanu

Sali 110; stacje piel. chir.nr 2,5 na godziny (-3) oddzial pediatryczny; sala (- |anego iflub  |pacjenta: ustalenie diagnoz Nazwisko | imig

Numer Sali 111; stacje piel. inter. Nr 3,6 na egeaminu  [2) oddzial internistyczny; sala ( - |symulatora  |piel., zaplanowanie i realizacja |oraz podpis

Numer Grupy [studenta Sali 112, numery sal NW 7) oddzial chir, pacjenta opieki. studenta
Grupa nr 1.
Grupa nr 1. |Studentnrl [1,2,3,4,56 NW (110,111,112} | 7.00-7.50 [stacja nr 1. o.pediatryczny WW(-3) 8.00-8.50
Grupanrl. |Studentnr2 |2,3,4,56,1 NW (110,111,112) | 7.00-7.50 |stacja nr 2. o.chirurgiczny WW(-7) 8.00-8.50
Grupanr 1. [Studentnr3 [34,56,12 NW(110,111,112) | 7.00-7.50 [stacja nr 3. o.internistyczny WW (-2) 8.00-8.50
Grupa nr 2,
Grupanr2, |Studentnrd [1,2,3,456 NW (110,111,112 | 8.00-8.50 |stacja nr 1. o.pediatryczny WW (-3) 9.00-9.50
Grupanr2, |Studentnr5 23,4561 NW (110,111,112) | B.00-8,50 |stacja nr 2. o.chirurgiczny WW (-7) 9.00-9.50
Grupa nr2, |Studentnré |3,4,56,1,2 NW (110,111,112) | 8.00-8.50 |stacja nr 3. o.internistyczny WW (-2) 9.00-9.50
Grupa nr 3.
Grupa nr3, |Studentnr7 |1,2,34,56 NW (110,111,112) | 9.00-9.50 [stacja nr 1. o.pediatryczny WW (-3) 10.00-10.50
Grupa nr3. |[Studentnr8 [2,3,4,56,1 NW (110,111,112) | 9.00-8.50 |stacja nr 2. o.chirurgiczny WW [-7) 10.00-10.50
Grupa nr3. |[Studentnr9 [3,4,5,6,1,2 NW (110,111,112} | 9.00-8.50 [stac]a nr 3. o.internistycany WW (-2} 10.00-10.50
Grupa nr 4.
Grupa nr 4. |Student nr 10 |1,2,3,4,56 NW (110,111,112} | 10.00-10.50 [stacja nr 1. o.pediatryczny WW (-3) 11.00-11,50
Grupa nr4.  |Studentnr11 2,3,4,5,6,1 NW (110,111,112} | 10.00-10.50 |stacja nr 2. o.chirurgiczny WW (-7) 11.00-11.50
Grupa nr4.  [Student nr12 [3,4,5,6,1,2 NW (110,111,112) | 10.00-10.50 |stacja nr 3. o.internistyczny WW (-2) 11.00-11.50
Grupa nr 5.
Grupa nr 5, [Student nr 13 [1,2,3,4,56 NW (110,111,112) | 11.00-11.50 |stacja nr 1. o.pediatryczny WW (-3) 12,00-12.50
Grupa nr 5. [Student nr 14 [2,3,4,5,6,1 NW ({110,111,112) | 11,00-11.50 |stacja nr 2. o.chirurgiczny WW (-7) 12,00-12,50
Grupa nr5,  |Student nr 15 |3,4,5,6,1,2 NW (110,111,112) | 11.00-11.50 |stacja nr 3. o.internistyczny WW (-2) 12.00-12,50
Grupa nr 6.
Grupa nr 6. |Studentnr 16 |1,2,34,56 NW (110,111,112) |12.00-12.50 |stacja nr 1, o.pedlatryczny WW {-3) 13.00-13.50
Grupa nr6.  |Studentnr 17 |2,3,4,5,6,1 NW (110,111,112) |12.00-12.50 |stacja nr 2. o.chirurgiczny WW (-7) 13.00-13.50
Grupa nr6.  |Student nr 18 {3,4,5,6,1,2 NW (110,111,112} | 12,00-12.50 |stacja nr 3, o.Internistyczny WW (-2) 13.00-13,50
Grupa nr 7.
Grupa nr7.  |Studentnr19 [1,2,3,4,5,6 NW (110,111,112} |13.00-13.50 [stacja nr 1. o.pediatryczny WW (-3) 14.00-14.50
Grupa nr7. |Studentnr20 |2,3,4,56,1 NW (110,111,112} | 13.00-13.50 |stacja nr 2. o.chirurgiczny WW (-7) 14.00-14.50
Grupa nr7. |Student nr21 [3,4,5,6,1,2 NW (110,111,112} | 13.00-13.50 [stacja nr 3. o.internistyczny WW (-2) 14.00-14,50
Grupa nr 8.
Grupa nr 8. |Student nr 22 [1,2,3,4,5,6 NW (110,111,112} | 14.00-14.50 |stacja nr 1. o.pediatryczny WW (-3) 15.00-15.50
Grupa nr8.  [Student nr 23 {2,3,4,5,6,1 NW (110,111,112} | 14.00-14.50 |stacja nr 2. o.chirurgiczny WW {-7) 15.00-15.50
Grupa nr 8,  |Student nr 24 |3,4,5,6,1,2 NW (110,111,112} | 14.00-14.50 |stacja nr 3. o.internistyczny WW (-2) 15.00-15.50
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Zalgeznik nr 13. Protokol z przeprowadzonego losowania z kolejnosci do
wyKonania zadan w ramach niskiej wiernosci oraz do wykonania zadania w ramach
wysokiej wiernosci opartego na studium przypadku — cze§é praktyczna

Do losowania przystapito
studentow.

Lista studentéw z wylosowana dziedzing pielegniarstwa oraz kolejnoscia wykonania
zadan w ramach niskiej wiernosci (nr grupy oraz kolejnosé w grupie ) — w zalgczeniu.

Podpisy Komisji:
PrzewodniczaCy.....ccouvveuevieirecercieenennnn,
Czionkowie ..oovoeeeeeceeereriieceeen
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Zalacznik nr 14. Polecenie dla studenta do wykonania zadania w ramach niskiej
wiernosci

Zadanienr .........
1.Nazwa procedury: np. Zatozenie zgl¢bnika do Zotgdka przez jame nosowg
2.Polecenie dla studenta: np. prosze o zalozenie zglebnika do zoladka przez jame
nosowg. Masz przygotowany zestaw. Masz umyte i zdezynfekowane rece.

3.Czas realizacji zadania - 5 minut.

Podpis Przewodniczacego Komisji
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Zalgcznik nr 15. Zadanie egzaminacyjne weryfikujace wiedze, umiejetnosci
i kompetencje spoleczne w czasie Egzaminu Dyplomowego - cz¢$¢ praktyczna
w ramach wysokiej wiernosci
Data egzaminu

Dziedzina pielegniarstwa:

Imi¢ 1 nazwisko studenta:

Zadanienr ..............
STRUKTURA ZADANIA PRAKTYCZNEGO TYPU ,,Préba pracy”
Opis przypadku

Polecenie dla zdajacego:
Wykonaj zadanie egzaminacyjne obejmujgc opickg pacjenta adekwatnie do stanu
zdrowia przedstawionego w opisie przypadku. Rozwigzanie zadania egzaminacyjnego na
poziomie wysokiej wiernosci polega na:
a. ocenie stanu pacjenta- w tym badaniu fizykalnym, okresleniu diagnozy
pielegniarskiej
b. zaplanowaniu i wykonaniu planu opieki w oparciu o otrzymany opis przypadku
oraz w oparciu o zmieniajacy si¢ stan pacjenta w trakcie trwania egzaminu
(2 sytuacje dodatkowe wynikajace z obserwacji i/lub wywiadu, i/lub pomiaréw)
c. ziozeniu pisemnego sprawozdania z realizacji procesu pielegnowania na
formularzach otrzymanych od Komisji Egzaminacyjnej (Zalgcznik nr 7.)

d. oméwieniu sprawozdania o stanie zdrowia pacjenta

Podpis Przewodniczqcego Komisji

Strona 56 z 63



Zatqeznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

Zalacznik nr 16. Arkusz obserwacji wykonania zadania egzaminacyjnego typu
»proba pracy” w ramach wysokiej wiernosci.

Data egzaminu .................. Dziedzina PielggniarstWa .........covviuireiiiiiieiininiininanans
Nazwisko i imig studenta ...........ooooiviiiiiiiiiiiiiii, nralbumu......ocooiiiiiiiniin,
Nr opisu przypadku ........... JKCPAtKI-OP1s PEEVPRIRIL svoivnsvasinnsannomaih abdine s o b ssmnis
Skala Uzyskana
Lp. Kryteria oceny punktowa | liczba Uwagi
punktéow
L BEZPIECZENSTWO PACJENTA ORAZ WELASNE
max — 8 pkt.
1. Chronit pacjenta przed zakazeniami i innymi 0-3
zagrozeniami zdrowia
2. Stosowatl w pracy $rodki ochrony osobistej 0-2
3. Udzielit pacjentowi wsparcia emocjonalno-informacyjnego 0-1
4. Wykazal postawe empatii 0-1
5. Szybko reagowat na potrzeby pacjenta 0-1
II. POZIOM WYKONANIA ZADANIA W ODNIESIENIU DO
WZORU
max — 13 pkt.
1. Wykonat czynnosci zawodowe wg przyjetych procedur 0-10
2. Udokumentowat wykonane dziatania 0-1
3. Przestrzegat zasad etyki ogélnej i zawodowej 0-1
4. Przestrzegal praw pacjenta 0-1
I11. SAMODZIELNOSC W PODEJMOWANIU DECYZJI,
DZIALAN.
SPRAWNOSC I TRAFNOSC DZIALAN.
SWIADOMOSC ICH KONSEKWENCJI
max — 10pkt.
1. Samodzielnie zorganizowat stanowisko pracy 0-2
2. Samodzielnie opiekowat sie pacjentem 0-2
3. Podejmowat dzialania adekwatne do sytuacji 0-2
4. Wykonywat dziatania sprawnie i w optymalnym czasie 0-2

5. Modyfikowat dziatania adekwatnie do zmieniajacej sie sytuacji

zdrowotnej pacjenta

0-2
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Zatqeznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

IV.

POPRAWNOSC KOMUNIKOWANIA SIE, WSPOLPRACY
1 WSPOLDZIALANIA W ZESPOLE TERAPEUTYCZNUM
1 PACJENTAMI

max — 3 pkt.

1. Dostosowat metody i sposoby komunikowania sie do
mozliwosci pacjenta

2. Ustalit zakres informacji koniecznych do przekazania
wspotpracownikom i pacjentowi

3. Nawiazat i podtrzymywat wspélprace w zespole

terapeutycznym i pacjentem

0-1

0-1

0-1

SATYSFAKCJA PACJENTA

(ocenia¢ tylko na podstawie obserwacji zachowan studenta i
pacjenta)

max — 8 pkt.

1. Udzielit pomocy w zaspokojeniu potrzeb bio-psycho-
spotecznych, adekwatnie do stanu pacjenta.

2. Zapewnit pacjentowi prywatnoé¢ i intymnosé

3. Stworzyt warunki do wspéldecydowania pacjenta o
czynnosciach pielggnacyjnych

4. Zagospodarowat pacjentowi czas wolny

0-2
0-2

0-1

VL

POPRAWNOSC DOKUMENTOWANIA PRZEBIEGU
PROCESU PIELEGNOWANIA

(pisemne sprawozdanie z procesu pielegnowania )

max — 14 pkt.

empiryczna

1. ocenit stan pacjenta ( takze badajac fizykalnym) oraz okreslit
diagnozy pielegniarskiej

2. zaplanowat i wykonat plan opieki w oparciu o otrzymany opis
przypadku oraz w oparciu o zmieniajacy sie stan pacjenta w
trakeie trwania egzaminu ( 2 sytuacje dodatkowe wynikajace z
obserwacji i/lub wywiadu, i/lub pomiaréw)

3. Ztozyt pisemne sprawozdanie z realizacji procesu
pielggnowania na formularzach otrzymanych od Komisji
Egzaminacyjnej (Zatacznik nr 7.)

4.0m6wit sprawozdanie o stanie zdrowia pacjenta

VIIL

SAMOOCENA WLASNEGO DZIAELANIA
max — 4 pkt.

1. Oceniat krytycznie podejmowane przez siebie dziatania

2. Sformutowat wnioski do dalszych whasnych dziatan
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Zatgcznik nr 1 do Zarzgdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 paZdziernika 2023 r.

Na 60 mozliwych, student uzyskat ogétem punktow .........cooviiiiiiiiiiiiiiinn.

Podpisy Cztonkéw Komisji

......................................

......................................
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Zafqcznik nr 1 do Zarzqdzenia Dyrektora Instytutu Medycznego nr 14/2023 z dnia 2 pazdziernika 2023 .

Zalagcznik nr 17 . Protokol z egzaminu dyplomowego - cz¢§¢ praktyczna

przeprowadzonego W dniul ..............oeeoeall. roku ..ooooevvnennn. przez Komisje w skiadzie:
PIZEWOAMICZACY: .. o ittt e e e e et e
L0 (03 4o
C|D|E|F |G|H|I J K I L
ZadaniaNW- | 1. |2. |3. 4. |5 |6. | Suma Uzyskana | Zadanie Uzyskana | Ocena z
I czesc . ocenaz 6- | WW-Il czgs¢ | ocenaza | egzaminu
; Punktow : ) . ‘e
egzaminu Y u zadan egzaminu zadanie czgsé
praktycznego “0-In praktycznego | WW praktyczna
zadan ’ .
($rednia z
Czescili
ITegz.
prakt.)
Liczba 60 2J2L72
punktow
maksymalna
Liczba
punktow
uzyskana
przez studenta
Podpis
Egzaminatora

Student zdaje egzamin po raz pierwszy/drugi przed Komisjg Egzaminacyjna powotang pismem nr

(nazwisko i imig studenta, nr albumu)

zdal/a egzamin dyplomowy — czeé¢ praktyczna na ocene

Podpisy Cztonkéw Komisji

Podpis Przewodniczacego Komisji
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