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1. Cel praktyki

Student po zrealizowaniu programu bedzie potrafil opiekowac si¢ pacjentem z zaburzeniami zdrowia
psychicznego z uwzglednieniem przepisd6w prawa obowigzujacego w psychiatrii

2. Podczas praktyki zawodowej Student opanuje efekty uczenia si¢ W dziedzinie umiejetnoscei i
kompetencji spotecznych:

Efekty uczenia sie w dziedzinie umiejetnosci:

Potrafi gromadzi¢ informacje, formutowa¢ diagnozg pielegniarska, ustala¢ cele i plan D.U.01
opieki pielegniarskiej, wdraza¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywac¢ ewaluacji
opieki pielggniarskiej

Potrafi prowadzi¢ poradnictwo w zakresie samoopieki pacjentéw w roznym wieku i D.U.02
stanie zdrowia dotyczace wad rozwojowych, chorob i uzaleznien
Potrafi dokumentowac¢ sytuacj¢ zdrowotng pacjenta, dynamike jej zmian i realizowac D.U.15

opieke pielegniarska, z uwzglednieniem narzedzi informatycznych do gromadzenia
danych

Potrafi rozpoznawaé powiktania leczenia farmakologicznego, dietetycznego, D.U.18
rehabilitacyjnego i leczniczo-pielegnacyjnego

Potrafi prowadzi¢ rozmowe terapeutyczna D.U.20
Potrafi przekazywac informacje cztonkom zespotu terapeutycznego o stanie zdrowia D.U.22
pacjenta

Potrafi przygotowywac i podawa¢ pacjentom leki r6znymi drogami, samodzielnie lub | D.U.26
na zlecenie lekarza

Efekty uczenia si¢ w dziedzinie kompetencji spolecznych:

Jest gotow do kierowania si¢ dobrem pacjenta, poszanowania godno$ci i autonomii 0s6b K.01
powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla roéznic §wiatopogladowych i kulturowych
oraz empatii w relacji z pacjentem i jego rodzing

Jest gotow do przestrzegania praw pacjenta K.02
Jest gotow do samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w K.03
tym przestrzegania wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem

Jest gotow do ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynno$ci zawodowe K.04
Jest gotow do zasiggania opinii ekspertow w przypadku trudno$ci z samodzielnym K.05
rozwigzaniem problemu

Jest gotow do przewidywania i uwzglgdniania czynnikéw wptywajacych na reakcje wiasne i K.06
pacjenta

Jest gotow do dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen w zakresie wiedzy, K.07

umiejetnosci i kompetencji spotecznych oraz dokonywania deficytow i potrzeb edukacyjnych

2. Tres$ci uczenia sie:

1) Poznanie specyfiki pracy w oddziale psychiatrycznym.

2) Zapoznanie si¢ z dokumentacja obowigzujacg w oddziale psychiatrycznym.

3) Nawigzanie i utrzymanie kontaktu psychoterapeutycznego z pacjentem chorym psychicznie i
jego rodzing.

4) Udziat w leczeniu i pielggnowaniu pacjentéw chorych psychicznie.

5) Postepowanie pielegniarki/rza z pacjentem ze schizofrenig, depresjg, CHAD-em,
uzaleznionym.

6) Gromadzenie danych o pacjencie i jego rodzinie oraz rozpoznawanie probleméw chorych
psychicznie.

7) Planowanie i sprawowanie opieki pielggniarskiej nad osobg chora psychicznie i jego rodzing.

8) Prowadzenie dokumentacji procesu pielegnowania.



9) Ocena trafnosci rozpoznanych problemow, celow i sposobéw dziatania terapeutycznego w

stosunku do pacjenta psychicznie chorego.

10) Samoocena i ocena studenta przez prowadzacego zajecia.
3. Sposoby weryfikacji efektéw uczenia sie:
Sprawdzian praktyczny, sprawozdanie pisemne, sprawdzian ustny, ocena prowadzonej dokumentacji,
samoocena studenta Zaliczenie z ocena: suma ocen (40% wiedzy, 40% umiejetnosci i 20%
kompetencji spotecznych) przez opiekuna dydaktycznego praktyk w porozumieniu z opiekunem
praktyk/ pielegniarka z ramienia zaktadu pracy

4, Warunki zaliczenia:

obowiagzkowa obecnos¢ na zajeciach, punktualnosé,

przestrzeganie regulaminu praktyk zawodowych,

przestrzeganie regulaminu placowki,

pozytywna ocena z prowadzenia dokumentacji procesu pielegnowania,
pozytywne oceny z zaliczenia tematow zajec,

zaliczenie efektow uczenia si¢ — wg dzienniczka zaliczenia efektow.
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Przedmiot: Psychiatria i pielegniarstwo psychiatryczne

KRYTERIA OCENY PROCESU PIELEGNOWANIA

Imig 1 NAaZWISKO STUAEIIA . ... .ttt

L.p. Kryterium Plégkgalftja
1. Analiza sytuacji zdrowotnej pacjenta
2. Formutowanie diagnozy pielggniarskie;j
3. Wylonienie celow opieki
4. Planowanie interwencji pielggniarskich
5. Samodzielno$¢ i kreatywno$¢ w proponowaniu rozwigzan
6. Stosowanie poprawnej terminologii medycznej
7. Estetyczny zapis w dokumentacji pacjenta

SUMA PUNKTOW

*Przy uzyskaniu w danym kryterium 0 punktéw student otrzymuje ocen¢ niedostateczng.

Ocena i punktacja:

Bardzo dobry (5,0) — 20-21 pkt

Plus dobry (4,5) — 18-19 pkt

Dobry (4,0) — 15-17 pkt

Plus dostateczny (3,5) — 13-14 pkt
Dostateczny (3,0) — 11-12 pkt
Niedostateczny (2,0) — 10 pkt i ponizej

Ocena koncowa:........
Podpis nauczyciela sprawdzajacego.........oovvvivriiiiiiiiiiieie e



Dokumentacja procesu pielegnowania — pielegniarstwo psychiatryczne
Imi¢ i nazwisko studenta ........ccoovvviiiiiiniiiiiniiiiiniiiiinniieinnnccnns
Rok akademicki............... [eveeiiiuiineiinnennnnns
I. Dane o pacjencie i Srodowisku
1. Imie¢ i nazwisko (inicjaly)..........ccoooiiiiiiiiiii i,

2. ROKUIOAZenia. ... ..o e,

5. Wyksztalcenie..........coooiiiiiiiiiiie e
6. Zrodto UtrZyMAania ................ceeieueeeeiee et

7. Sposob spgdzania wolnego czasu

1. Pobyt w szpitalu psychiatrycznym: pierwszy (kiedy?) ...........

2. Stan prawny (ustawa o ochronie zdrowia psychicznego — zgoda na hospitalizacje, tryb
wnioskowy, bez zgody)



3. Bezposrednia przyczyna hospitalizacji

5. Czas trwania kolejnych remisji .........cocvviiiiiiiiiiiiiiiiiean,

6. Przebyte choroby

I11. Stan psychiczny pacjenta

1. Aktualny stosunek pacjenta do choroby (zaprzecza, pomniejsza, wyolbrzymia,
akceptuje diagnozg itp.)



4. W jakim stopniu jest utrudnieniem w zyciu osobistym, rodzinnym, zawodowym 1
blokuje potrzeby chorego?

itp.

12. Nielubiane i niechciane zajecia na oddziale



IV. Osobowos¢ pacjenta i wlasciwosci jego procesow psychicznych
1. Dziecinstwo i mlodos¢:

rodzina (przez kogo wychowywany, rodzenstwo, srodowisko z jakiego pochodzi, stan
materialny rodziny)

atmosfera w domu (bezpieczenstwo, wzajemna mito$¢, wsparcie, jasne reguly i
akceptowane wymagania, nadmierna poblazliwos$¢, brak zainteresowania dzieémi,
nadopiekunczo$¢, dyscyplina, nakazy, zakazy, nadmierna surowos$¢, kary cielesne)

rodzice (lub opiekunowie) (dominujacy, agresywni, impulsywni, osadzajacy, karzacy,
skonfliktowani migdzy soba, rozgrywajacy swoje sprawy z udziatem dzieci, zyjacy
zgodnie, kochajacy sie, dbajacy wzajemnie o autorytet wobec dzieci, religijni, bez
skrystalizowanego §wiatopogladu)

kontakty z réwiesnikami (wychowany w domu, przedszkolu, aprobowany, lubiany,
towarzyski, dominujacy, czeste kontakty z dzie¢mi, izolujacy sie, preferowany rodzaj

zabawy)

szkola (w jakim wieku rozpoczat nauke, uczyt si¢ dobrze, Zle, sprawial problemy
nauczycielom, odczuwal nieche¢ przed chodzeniem do szkoty — wagary, bojki,
ucieczki, powtarzanie klasy)



mlodosé (zainteresowania, grupy rowiesnicze, hobby, pierwsze doswiadczenia z plcig
przeciwng, dominujgce przezycie na wspomnienie o mtodosci)

Objawy nieprzystosowania w dziecinstwie i mtodosci (moczenie nocne, jgkanie sig, tiki,
grymasy, obgryzanie paznokci, lgki nocne, nadmierna nie§miato$¢, fobie itp.)

Dojrzalos¢:

zdobycie wyksztalcenia i zawodu (zgodnie z zainteresowaniami, pod presja
rodzicoéw, nie lubi swojego zawodu, jest usatysfakcjonowany wyborem, osiggnat
zadowolenie, sukces zawodowy, jest doceniany, awansowany, dobrze wynagradzany,
samodzielny w pracy, stanowisko kierownicze, praca tatwa, trudna, obcigzajaca
psychicznie, monotonna, jest niedoceniany, dyskryminowany, zagrozony zwolnieniem

Z pracy)

sluzba wojskowa (tak, nie, silne przezycia, szok, upokorzenie, zadowolenie, zdobycie
zawodu

malzenstwo (pierwsze, nastepne, rozwod, separacja, porzucenie, konflikty, zazdros¢,
niedobrane, zgodne, kochajace, dobrane, wspolne zainteresowania, oparcie, dzieci —
posiada, nie posiada, mate, doroste, samodzielne, studiujace, sprawiajace ktopoty,
ustabilizowane itp.)

role spoleczne (pelni, nie pelni, polityczne, spoteczne, zawodowe, petni chetnie, s
cigzarem, nie wywigzuje si¢, zrezygnowat itp.0

przezycia traumatyzujace (Smier¢ bliskich, choroba przewlekla, kalectwo,
katastrofa, uwigzienie, utrata wspotmatzonka, utrata pracy, brak srodkéw do zycia,
utrata mienia, prestizu itp.)



V. Stan psychiczny pacjenta w chwili objecia opiekg

1. Wyglad zewnetrzny: ubior, higiena, budowa ciata, wyglad a wiek pacjenta, wyraz
twarzy — mimika, wyraz oczu, postawa ciala, tuki, grymasy itp.

2. Zachowanie i nastroj pacjenta: spokojny, pobudzony, nieruchomy, stereotypie,
zachowuje si¢ dziwacznie, niespokojny, zmanierowany, nastroj obojetny, chwiejny,
wesoly, zywy, smutny, przygnebiony, napiety, sztywny, niedostosowany

3. Zaburzenia spostrzegania, pamieci, uwagi, myslenia: omamy, iluzje, trudnosci ze
skupieniem uwagi, nuzliwo$¢ uwagi, rozproszenie uwagi, zaniki pamieci, luki
pamieciowe, konfabulacje, niepamie¢ wsteczna, nastepcza, przyspieszenie,
zwolnienie myslenia, gonitwa mysli, urojenia i inne

4. Zaburzenia $wiadomosci 1 orientacji: senno$¢ patologiczna, zawezenie pola
swiadomosci, przymglenie swiadomosci, majaczenie, zamroczenie, splatanie,
orientacja w miejscu, czasie, wlasnej osoby

6. Orientacja w sprawach zdrowia: identyfikuje swoje potrzeby, zaspakaja je, radzi
sobie ze stresem, wykorzystuje mechanizmy obronne, wspotpracuje z lekarzem i
pielegniarka, zdolny do samoopieki, ma satysfakcjonujace relacje z rodzing 1



srodowiskiem, s$wiadomy zagrozen zdrowia psychicznego, ujawnia braki w czesci lub

catosci opisanych umiejetnosci i cech

Leki, dawkowanie i ich dziatanie:

Biezaca ocena stanu pacjenta

Imie i nazwisko pacjenta

Data

Ocena stanu pacjenta /raport/
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