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o. Ilo$¢ godzin zgodnie z ramowym planem nauczania MEN- 340
B. Tlo$¢ godzin przewidziana na poszczegolne dziaty:

Lp. Przedmioty 110$¢ godzin
Teoria Praktyka
1 Podstawy przedsigbiorczosci 20
2 BHP 7
3 Podejmowanie i prowadzenie 20
dzialalnosci gospodarczej
4 Jezyk obcy zawodowy 15
5 Organizacja pracy matych zespotow 7
6 Kompetencje personalne i spoteczne 7
7 Przygotowanie do zawodu 64 22
38 Ustugi opiekuncze $wiadczone osobie | 50 148
chorej 1 niesamodzielnej
8.1 | Problemy i potrzeby osoby chorej i 8 8
niesamodzielnej
8.2. | Planowanie, organizowanie 1i 28 84
wykonywanie czynno$ci higienicznych
1 pielggnacyjnych u osoby chorej i
niesamodzielnej
8.3 | Planowanie, organizowanie i 14 56
wykonywanie czynnosci
opiekunczych.
9 Praktyka zawodowa 160

2. Metody nauczania.
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Przygotowanie stuchacza do pracy w zawodzie opiekuna medycznego wymaga
od uczacych warsztatu metod nauczania pozwalajacych na przekazanie wiedz i nabycie
przez stuchacza umiejgtnosci wykorzystania jej w dziataniu. Co oznacza, konieczne staje
si¢ stosowanie metod aktywizujacych w procesie dydaktycznym

Metody aktywizujace to grupa metod, ktéra ma sprawié, Ze nauczanie i przyswajanie

wiedzy odbywa si¢ w sposOb niekonwencjonalny. Zajecia motywowac powinny stuchacz
do dzialania, twérczego myslenia i kreatywnego rozwiazywania problemow. Stosowanie
metod aktywnych rozbudza zainteresowania, kazdemu uczniowi daje mozliwos¢
uczestniczenia w procesie dydaktycznym, utatwia przyswajanie wiedzy, wspomaga w
dazeniu do sukcesu. Metody aktywizujace mozna podzieli¢ na:

¢ metody problemowe, rozwijajace umiejetnos¢ krytycznego myslenia.  Polegaja
one na przedstawieniu uczniom sytuacji problemowej oraz organizowaniu procesu
poznawczego. Wykorzystywane sa przy tym roznorodne zrddta informacji np. filmy
dydaktyczne, fotografie, rysunki, Internet, dane liczbowe. Na zachodzace wowczas
procesy poznawczo-wychowawcze sklada si¢ analizowanie, wyjasnianie, ocenianie,
porownywanie 1 wnioskowanie. Przyktadowe metody: burza mézgow, obserwacija,
dyskusja panelowa, metoda problemowa, studium przypadku.

¢ metody ekspresji i impresji, nastawione na emocje 1 przezycia. Powoduja wzrost
zaangazowania emocjonalnego ucznidow. Jest on efektem doznan i przezy¢
zwiazanych z wykonywaniem okre§lonych zadan (np. gra dydaktyczna).
Przyktadowe metody: drama, metoda symulacyjna, mapa mézgu, metoda
laboratoryjna, metoda projektu

¢ metody graficznego zapisu, w ktorych proces podejmowania decyzji przedstawia
si¢ na rysunku.  Zachecaja do samodzielnego podejmowania decyzji.
Przyktadowe metody: drzewko decyzyjne, rybi szkielet, plakat, mapa mentalna,
$niezna kula, mapa skojarzen.

Metody bardzo przydatne w pracy ze shuchaczami w szkole dla opiekunéw medycznych
to:

¢ Dyskusja dydaktyczna - to wymiana zdan, mysli, pogladow uczestnikow grupy na
dany temat. Jest sztuka wyrazania swego, popartego argumentacja stanowiska; jest
préba wypracowania stanowiska wspolnego z zachowaniem szacunku dla
przekonan innych.

e Debata — analiza argumentow "za i przeciw". Nauczyciel dzieli klasg na dwie
grupy, podaje temat i czas debaty Jeden z zespotow jest zespotem broniacym tezy a
drugi ja neguje. Uczestnicy przygotowuja si¢ do debaty nie wiedza jakie zadanie
beda mieli do spetnienia w trakcie debaty, musza wigc przygotowac si¢ do jednej 1
drugiej roli. O tym jakim zespolem sa dowiedza si¢ przed debata podczas
losowania. Nastgpnie zespdt sedzidw po udzieleniu gltosu ocenia jakos$¢
argumentdéw 1 moc ich przekonywania.

¢ Dyskusja panelowa — jej cecha jest istnienie dwoch grup: dyskutujacej (eksperci) 1
stuchajacej (audytorium). Nauczyciel czuwa nad wlasciwym przebiegiem dyskus;ji.
Stuchajacy takze moga zadawac pytania, przedstawi¢ swoje stanowisko, uzupetic
dyskusje itp. Metoda wymaga wczesniejszego przygotowania merytorycznego
uczniow.

e Drama jest metoda aktywizujaca ucznidw w procesie nauczania, ujmuje tresci
ksztalcenia w powiazaniu z przezyciem i do§wiadczeniem. Nie jest inscenizacja, w
ktorej role zostaly wezesniej wyznaczone. Jest to dziatanie w sytuacji fikcyjne;,
ktorej podstawa jest okreslone miejsce, czas, przestrzen oraz konflikt. Drama
rozwija wyobraznig i inteligencj¢ oraz pozwala dzieli¢ si¢ swoimi emocjami,
wrazeniami 1 myslami.
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¢ Drzewo decyzyjne — jest to graficzny zapis analizy procesu podejmowania decyzji,
ktory moze by¢ wykorzystany dla zauwazenia przez uczniow zwiazkdéw migdzy
réznymi mozliwo$ciami rozwigzan rozwazanego problemu, ich konsekwencjami
oraz warto$ciami uznawanymi przez osob¢ podejmujaca decyzje lub oceniajaca
decyzje juz podjeta. Shuzy rozwijaniu umiejetnosci dokonywania i podejmowania
decyzji, z pelna §wiadomoscia skutkow, ktore ta decyzja moze przynies¢. Graficzna
forma drzewa decyzyjnego zawiera podstawowe elementy procesu podejmowania
decyzji: zdefiniowanie problemu, znalezienie roznych mozliwos$ci rozwiazan,
okreslenie pozytywnych i negatywnych skutkow kazdej mozliwosci i podjgcie
decyzji.

e Gra decyzyjna — wlasciwoscia tej metody jest to, ze wykorzystuje si¢ ja do
nabywania lub doskonalenia umiej¢tnosci podejmowania decyzji w stosunkowo
krotkim czasie 1 w warunkach konkurencji. Metoda ta wymaga od uczestnikow
zdefiniowania celow zajec, przewidywania rozwoju sytuacji, wyboru strategii
dziatania i1 podjgcia kilku decyzji operacyjnych

e Burza mozgow (gielda pomystow)

Metoda burzy mozgoéw jest odmiang dyskusji polegajaca na umozliwieniu
uczniom szybkiego zgromadzenia wielu konkurencyjnych lub uzupehiajacych
hipotez rozwiazania problemu, ktoremu poswigcona jest dana jednostka
metodyczna lub jej fragment. Mozna zgltasza¢ wszystkie najbardziej $miate lub
niedorzeczne pomysly rozwiazania, cho¢by nietypowe, ryzykowne i nierealne, w
obojetnej formie, Zzeby nawet chwila namystu nad poprawnoscia j¢zykowa nie
zmniejszala pomystowosci.

Cata konstrukcja burzy mézgow jest tak przemyslana, aby przerwac
komunikacj¢ migdzy faza produkcji pomystéw i ocenianiem. Fazy burzy mozgow
w warunkach szkolnych przedstawia si¢ nastgpujaco:

wprowadzenie okreslajace problem,

sformutowanie problemu przez nauczyciela,

zglaszanie 1 rejestrowanie pomystow,

uzasadnianie przez pomystodawcow swoich propozyciji,

dyskusja plenarna nad pomystami,

dokonanie wyboru najlepszego pomystu,

ustalanie uzasadnienia dokonanego wyboru,

Metode burzy moézgow stosuje si¢ wtedy, gdy istnieje potrzeba w krétkim czasie
rozwigza¢ problem o duzym stopniu trudnosci, stad jest ona stosowana nie tylko w
procesie ksztalcenia, ale w wielu dziedzinach zycia gospodarczego 1 spotecznego.

e Metaplan n jest dyskusja skuteczna i efektywna w komunikowaniu sig. Jest
to metoda tworzenia w czasie dyskusji plakatu  metaplanu , ktéry jest
graficznym jej skrotem. Najlepsze efekty daje w pracy w matym, najwyzej
6-osobowych grupach. Wymaga ona przygotowania tablic, szarego papieru,
réznokolorowych i o réznych ksztattach kartek oraz kolorowych mazakdow.

Temat dyskusji uczniowie zapisuja na rozpi¢tym szarym papierze np. w
chmurce . W réznych fazach tej dyskusji uczniowie na réznych kartkach
(ksztalt 1 kolor) wypowiadaja swoje mysli w postaci rtOwnowaznikow zdan.

e Metoda przypadkoéw, zwana takze metoda zdarzen, uwaza si¢ za najprostsza z
metod aktywizujacych. Podstawa tej metody jest zwigzty opis jakiego$ zdarzenia
zawierajacy problem, ktory jest przedstawiony uczniom do rozpatrzenia. Dalej
nast¢puja dodatkowe wyjasnienia przez nauczyciela oraz odpowiedzi na pytania
zadane przez uczniéw dotyczacych watpliwosci zawartych w opisie. Zasada jest,
aby
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nauczyciel nie ujawniat od razu wszystkich danych i §cisle odpowiadatl na pytania

zadawane przez ucznidéw. Nast¢pnie padaja propozycje rozwigzan, wybor
optymalnego planu dziatania (decyzji) oraz uzasadnienie wyboru i oceng osiagnict
ych
celow. Struktura zaje¢ realizowanych metoda przypadkow jest nastgpujaca:

» przygotowanie opisu przypadku, cel, temat,

» prezentacja opisu przypadku, selekcja informacji,

» propozycja rozwiazania,

» uzasadnienie optymalnego wyboru rozwiazania,
Metoda projektéw polega ogdlnie na wykonywaniu przez uczniéw zadan
obejmujacych wigksza parti¢ materiatu, samodzielnym formutowaniu tematu 1
poszukiwaniu rozwigzania. Ogolny zakres prac projektowych okreslany jest
zwykle przez nauczyciela prowadzacego projekty, szczegotowe brzmienie tematu
1 zakres prac uzgadniane sa (negocjowane) mi¢dzy prowadzacym a uczniami
wykonujacymi projekt. W wyniku tych negocjacji dla kazdego tematu spisywany
jest kontrakt miedzy prowadzacym a wykonawcami (wykonawca).

Projekt moze zawiera¢ tak teoretyczne jak i praktyczne rozwiazanie problemu.
Wynikiem pracy ucznia lub grupy ucznidéw jest ztozenie pisemnego raportu
zawierajacego analiz¢ 1 rozwiazanie problemu, obliczenia, opis badan
laboratoryjnych lub technologii wykonania modelu (urzadzenia), jego
zastosowanie 1 wnioski koficowe.

Po wykonaniu projektow nastepuje ich prezentacja, dyskusja nad nimi, ocena
przy udziale wszystkich zespotow.

Cwiczenia praktyczne- to uczenie si¢ poprzez dziatanie . Opiekun medyczny w
przysztosci bedzie opiekowat si¢ osoba chora 1 niesamodzielna, umiejgtnosci
szczegblnie w zakresie zabiegdw pielegnacyjnych i komunikacji interpersonalnej,
beda mialy ogromny wplyw na efekt jego pracy. Umiejetnosci wykonywania tych
zabieg6bw mozna przec¢wiczy¢ na zajeciach praktycznych.

3. Metody motywowania uczniow.
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Motywacja - jest to proces powstania, podtrzymania i ukierunkowywania dziatania;
podtrzymuje okreslone zachowania ludzi majace doprowadzi¢ do osiagnigcia
okreslonych celow.

Proces ten zachodzi, gdy spetnione sa dwa warunki:

e Osiagnigcie celu musi by¢ postrzegane przez cztowieka jako uzyteczne;

e Prawdopodobienstwo realizacji celu przez jednostkg¢ musi by¢ wyzsze od zera.
Wyr6zniamy dwa rodzaje motywacji: wewngtrzng i zewngtrzna.

Motywacja wewngtrzna to tendencje do podejmowania 1 kontynuowania dziatania ze

wzgledu na jego tres¢, czyli osobista satysfakcje lub przyjemnosé. Cecha tej

motywacji jest ciekawo$¢, zwiazana z potrzeba samo determinacji 1 skutecznosci
dziatania.

e Motywacja zewngtrzna to tendencje do podejmowania i kontynuowania dzialania

ze wzgledu na pewne konsekwencje, do ktérych one prowadza, zwiazane z
poczuciem, ze przyczyna i kontrola dziatania ma charakter zewngtrzny i nie
zalezy od nas.

Metody nawiazywania do wewngtrznej motywacji uczniow:

* Wychodzenie naprzeciwko uczniowskiej potrzebie autonomii; zachg¢canie uczniow
do samodzielnos$ci w roli ucznia i do dokonywania wybordow,

* Wychodzenie naprzeciwko uczniowskiej potrzebie kompetencji: wybieranie
czynnos$ci, ktére wymagaja od uczniow aktywnego zachowania i natychmiastowe
dostarczanie informacji zwrotnej; wzbogacanie nauczania elementami gier;
stawianie zadan wymagajacych zréznicowanych umiejgtnosci, zadan integralnych i
istotnych,

* Wychodzenie naprzeciwko uczniowskiej potrzebie wiaczenia; niech czgsto maja
okazje wspotpracowac z kolegami, najlepiej w ramach czystych form uczenia si¢
we wspolpracy,

* Dostosowanie czynno$ci dydaktycznych do zainteresowan uczniow,

* Wzbogacanie tradycyjnych czynnosci dydaktycznych elementami symulacji i

fantastyki,
* Laczenie w czynnos$ciach dydaktycznych elementow praktycznych z inspirujacymi
poznawczo.
Metody motywowania za pomoca zachet zewngtrznych:

* Chwalenie i1 nagradzanie uczniow za sprostanie kryteriom wykonania lub miarom
postepu,

* Chwalenie 1 nagradzanie tak, by uczniowie docenili wyniki uczenia sig,
» Kierowanie uwagi uczniow na praktyczna warto$¢ nauczonych wiadomosci i
umiejetnosci,

. Wprowadzanie elementow zdrowej rywalizacji.

Bez checi do nauki nie mozna tak naprawde nauczy¢ si¢ niczego, dlatego tak wazna jest
znajomos¢ r6znych sposobow motywowania uczniow.
Nauczyciel poprzez odpowiednie sposoby, metody, zasady i czynniki moze motywowac
uczniéw do nauki.
Uczniowie sa motywowani przez takie sytuacje i czynnosci, ktore:
e sklaniaja do tego, by osobiscie 1 aktywnie angazowac si¢ w nauke;
e pozwalaja na wlasny wybor;
Motywacja uczniow zwigksza sig, gdy postrzegaja zadanie szkolne jako:
e Bezposrednio lub posrednio zwiazane z osobistymi potrzebami,
zainteresowaniami;
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Majace wlasciwy poziom trudnosci, tak, ze mozna liczy¢ na wykonanie;

Nauczyciel jako osoba motywujaca:

powinien pozna¢ kazdego ucznia, jego indywidualne potrzeby i zainteresowania.
Dopiero majac taka wiedzg, jest w stanie udziela¢ indywidualnych porad.
powinien skoncentrowa¢ uwage na sposobach sktaniania uczniow do tego, by
przejmowali osobista odpowiedzialno$¢ za wiasna nauke 1 aktywnie angazowali
sig W jej proces.

powinien tworzy¢ wspierajacy klimat poprzez okazywanie kazdemu uczniowi
szczerego zainteresowania i troski.

nagradza osiagnigcia ucznidw oraz zachgcanie ich, by sami siebie nagradzali 1
byli dumni z tego, czego dokonali, takze przyczynia si¢ do zaistnienia klimatu,
ktérych uczniowie czuja, ze si¢ o nich dba.

Elizabeth Perrot w ksiazce pt.: ,,Efektywne nauczanie”) widzi wzmocnienie motywacji
uczniéw do pracy poprzez takie dziatania nauczycieli jak :

wzmacnianie i potrzeb uczniéw (np. poczucie bezpieczenstwa);
przygotowywanie dynamicznej struktury lekcji;

prowadzenie atrakcyjnie zaje¢ z zastosowaniem technik zach¢cania do pracy ( np.
ciekawe wprowadzenie do tematu — zagadka, tajemnica do wyjasnienia);
stosowanie roznorodnych form zajeé( wyktad, ¢wiczenia, burza mézgow, gry
dydaktyczne), 1 Srodkéw dydaktycznych

rozbudzanie zainteresowan 1 ciekawosci $wiata poprzez wyszukiwanie
rozwigzywanie nowych problemow;

zachecanie do osiagania celow;

utatwianie przejscia od znanego materiatu do nieznanego;

przezwycigzanie utartych schematow myslowych poprzez poddawanie faktow w
watpliwosci;

systematyczne poznawanie 0Sobowosci ucznia;

wyzwolenie dzialan konstruktywnych;

pomaganie uczniom w pracy.

stosowanie klarownych, jawnych 1 konsekwentnych kryteriow oceniania;
aranzowanie roznych form motywacyjnych ( konkursy, turnieje, wystawy,
wspotzawodnictwo, wycieczki);

bycie tolerancyjnym, autentycznym i elastycznym nauczycielem.

Z kolei Hanna Hamer proponuje nastgpujace sposoby motywujace ucznia do nauki:

Stworz luzna, nieformalna atmosfer¢ podczas lekcji, demonstruj poczucie
humoru, Zartuj: spraw, aby nauka w zabawie stata si¢ przyjemnoscia.

Szanuj odmienne zdanie ucznidw 1 zachgcaj ich do samodzielnego, krytycznego,
tworczego myslenia.

Staraj si¢ by¢ lubianym nauczycielem.

Reaguj na potrzeby ucznidow, np. kiedy moéwia Ci, ze czego$ nie rozumieja lub
gdy demonstruja objawy zmeczenia, zniechgcenia lub znudzenia.

Stosuj pomoce audiowizualne.

Dostosowuj metody nauczania do stylow uczenia si¢ uczniow.

Dbaj, aby poziom motywacji uczniow nie byt zbyt niski (wtedy nic nie robia),
ani za wysoki (wtedy dochodzi do dezorganizacji myslenia i1 dziatania,
zwlaszcza w sytuacjach trudnych).

Obnizaj w grupie ucznidéw poziom napigcia 1 leku; im wyzszy lgk, tym mniejsza
sprawno$¢ intelektualna.
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Probuj zaciekawia¢ uczniow i1 rozwijac ich zainteresowania; motywy poznawcze
(pragnienie wiedzy 1 rozumienia) daja znacznie lepsze 1 trwalsze efekty niz
czysto egocentryczne (rywalizacja, pokazanie swojej wyzszosci) i zewngtrzne
(nauka dla stopnia 1 sprawienia przyjemnosci innym osobom).

Oczekuj od uczniow tego, co w nich najlepsze i moéw im o tym.

Dostosuj wymagania do gornej granicy mozliwosci ucznidw: niech maja
poczucie osiagalnosci celu, ale przy duzym wysitku; tylko wtedy bowiem nauka
moze by¢ dla nich w pelni satysfakcjonujacym wyzwaniem.

Przypominaj uczniom, ze niepowodzenia i btedy to normalny etap na drodze do
doskonalenia sie.

Ucz wyciagania konstruktywnych wnioskéw z porazek.

Zachecaj do odnoszenia sukcesow.

Omawiaj konkretne korzysci, jakie mozna odnies$¢ z kazdej lekc;ji.

Chwal ucznidéw czgsto; takze za najdrobniejsze osiagnigcia.

Nagradzaj wspotpracg.

Przyznawaj si¢ do bledow, okazuj, ze jeste§ omylny, poniewaz to zwigksza
sympati¢ uczniéw do Ciebie i modeluje zachowanie uczniéw (stanowi wzor do
nasladowania).

Utrzymuj wlasna motywacj¢ do pracy na wysokim poziomie: badz
entuzjastyczny.

Kontroluj wiasny poziom stresu.

Recepta dla nauczyciela na sukces:

Przekonaj ucznia, ze naprawdg lubisz go uczy¢.

Mow jasno, glto$no, wyraznie, z zapatem.

Dbaj o wlasciwe tempo mowienia.

Mow z zapatem.

Badz swobodny 1 baw si¢ razem z uczniem podczas nauki.
Okazuj mu zaufanie.

Wyraznie okresl cele.

Pokaz korzysci.

Badz przygotowany do lekcji.

Dobrze organizuj lekcjg.

RO6b duze, przejrzyste i latwe do ogladania pomoce naukowe.
Ogranicz do minimum czynniki rozpraszajace uwagg.

Dbaj o dobry nastrdj ucznia.

Nie nudz.

Przypominaj informacjg, kiedy uczen zaczyna ja zapominac.
Polegaj na nim, stawiaj na niego, wierz w jego mozliwosci.
.Badz dla niego oparciem, badz po jego stronie.

Nie oszukuj go.

Dotrzymuj przyrzeczen.

Udzielaj odpowiedzi na najtrudniejsze pytania.

Jesli co$ mu sig nie uda, zrozum go, ale nie okazuj litosci, zache¢ do dalszej
pracy.

.Zachecaj go do chwalenia sig kolejnymi osiagnigciami.
Chwal za wszystko, co da si¢ pochwali¢.

Mow mu czgsto jak podoba Ci sig jego praca, doceniaj go.
Nigdy nie przerywaj, kiedy on mowi.
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Pozwol mu kontynuowa¢ Twoja mysl na jego sposob.

Stuchaj uwaznie upewniajac sig, ze dobrze rozumiesz.

Rozwijaj jego samodzielnos¢.

Zachgcaj do krytycznego myslenia.

Okazuj mu swoje pozytywne uczucia.

Pokaz mu, ze jeste$ czlowiekiem omylnym i popelniajacym btedy.

Stosuj r6zne metody nauczania - badz nieszablonowy i ekscytujacy.

Odnos$ do rzeczywistosci to, czego go uczysz - niech praktyka uzupeinia teorig.
Koncz lekcje¢ w takim momencie, zeby miat poczucie niedosytu (jak w dobrym
serialu).

Reasumujac mozna stwierdzi¢, Zze nauczanie powinno by¢ procesem, ktory sklania
ucznidow do przejmowania kontroli nad wlasnym uczeniem sig, ale takze proponuje
poziomy tej kontroli, zaleznie od zdolno$ci poszczegolnych o0sob.

Nauczyciel jest waznym ogniwem tego procesu a jego dzialania maja
motywowac¢ uczniow do pracy. Checac skutecznie uczy¢ powinien poznaé ucznia, jego
indywidualne potrzeby 1 zainteresowania, skoncentrowa¢ uwagg na sposobach sktaniania
ucznidow do tego, by czuli si¢ odpowiedzialni za wlasna nauke i aktywnie w nia si¢
angazowali, nagradza¢ swoich ucznidow oraz zachgca¢, by sami si¢ nagradzali 1 byli
dumni z tego, czego dokonali. Dobre relacje nauczyciela 1 ucznia, wzajemna troska i
wsparcie wzmacnia naturalna motywacje do nauki.

4. Cele ksztalcenia w zawodzie

10



Program nauczania opiekun medyczny

Zdobycie wiedzy 1 umiejetnosci rozpoznawania 1 rozwigzywania problemy
zwiazane z opieka nad osoba chora 1 niesamodzielna w r6znych stadiach choroby
1 w réznym wieku.

Zdobycie umiejgtnosci niesienia pomocy osobie chorej 1 niesamodzielnej
w zaspokajaniu potrzeb bio-psycho-spotecznych.

Wyksztatcenie umiejgtnosci asystowania personelowi medycznemu w trakcie
wykonywania zabiegow pielegnacyjnych.

Zdobycie wiedzy 1 umiejgtnosci postepowania zgodnego z zasadami bhp, aseptyki
1 antyseptyki w trakcie konserwacji, dezynfekcji przyboréw stosowanych podczas
wykonywanych zabiegow.

Wyksztalcenie = umiejgtnosci  wspolpracy z  zespotem  opiekunczym
1 terapeutycznym podczas $§wiadczenia ustug z zakresu opieki nad osoba chora
1 niesamodzielna.

11
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Liczba godzin: 7

Nr Efekt Teoria Tresci

efektu

1 Stuchacz rozréznia pojgcia zwigzane z 1 Pojecie ochrony pracy, bhp, ochrony
bezpieczenstwem i higieng pracy, ochrona srodowiska, ergonomii i fizjologii.
przeciwpozarowa, ochrong §rodowiska i Zasady bezpieczenstwa higieny
ergonomia. pracy placéwkach stuzby zdrowia i

domach opieki.

2 Stuchacz rozréznia zadania i uprawnienia | ().5 Nadzér nad warunkami  pracy
instytucji oraz stuzb dzialajacych w Sprawowany przez organy panstwowe i
zakresie ochrony pracy i ochrony spoteczne.
srodowiska w Polsce.

3 Stuchacz okresla prawa i obowiazki 0.5 Podstawowe obowiazki pracodawcy
pracownika oraz pracodawcy w zakresie oraz prawa i obowiazki pracownika
bezpieczenstwa i higieny pracy. w zakresie bhp.

4 Stuchacz przewiduje zagrozenia dla zyciai | (.5 Wymagania bezpieczenstwa i higieny
zdrowia cztowiekowi oraz mienia i pracy dot. okreslonych procesow
srodowiska zwiazane z wykonywaniem pracy.
zadan zawodowych.

5 Stuchacz identyfikuje zagrozenia zwiazane | (),5 Definicje, podziat i charakterystyka
z wystapieniem szkodliwych czynnikow w czynnikow szkodliwych dla zdrowia,
srodowisku pracy. ucigzliwych i niebezpiecznych

6 Stuchacz okresla skutki oddziatywania 0,5 Badania 1 pomiary czynnikow
czynnikéw szkodliwych na organizm szkodliwych  dla  zdrowia w
cztowieka. srodowisku pracy (badania

lekarskie).

7 0,5 Barwy i znaki bezpieczenstwa oraz
Stuchacz stosuje srodki ochrony zasady stosowania srodkow ochrony
indywidualnej i zbiorowej podczas indywidualnej odziezy i obuwia
wykonywania zadan zawodowych. roboczego.

8 Stuchacz stosuje przepisy i zasady 1 Definicja wypadku przy pracy i
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz choroby zawodowej oraz klasyfikacja
przepisy ochrony przeciwpozarowe;j i wypadkow.
ochrony $rodowiska. Postgpowanie =~ powypadkowe  —

dokumentacja i $wiadczenia z tytulu
wypadkow.

9 Stuchacz organizuje stanowisko pracy | | Zasady organizacji stanowiska pracy,
zgodnie z obowiazujacymi wymaganiami ochrona p-poz. w zaktadzie.
ergonomii, przepisami bezpieczenstwa i
higieny pracy, ochrony przeciwpozarowej i
ochrony §rodowiska.

10 Stuchacz udziela pierwszej pomocy 1 Zasady udzielania pierwszej pomocy
poszkodowanym w wypadkach przy pracy w zakladzie pracy.
oraz w stanach zagrozenia zdrowia i zycia.

Laczna liczba godzin 7

12




5.2. (PDG) Przedmiot:

Program nauczania opiekun medyczny

Podejmowanie i prowadzenie dzialalnosci gospodarczej.

Liczba godzin: 20

Nr Efekt Teoria Tresci

efektu

1 Stuchacz stosuje pojgcia z obszaru 4 Charakterystyka gospodarki

funkcjonowania gospodarki rynkowe;j. rynkowej. Rynek i jego rodzaje.
Podstawowe sity rynkowe (popyt,
podaz).Funkcjonowanie mechanizmu
rynkowego. Podstawowe struktury
rynkowe.
Elastycznos¢ popytu. Elastycznosé
podazy
2 Stuchacz stosuje przepisy prawa pracy, | 3 Podstawowe pojgcia z prawa pracy.
przepisy o ochronie danych osobowych Zrodta prawa pracy.
oraz prawa podatkowego 1 prawa Zasady prawa pracy. Umowa o
autorskiego. pracg, a umowa cywilnoprawna.
Regulacje prawne dotyczace ochrony
danych osobowych.
Prawo  podatkowe. Klasyfikacja
podatkow.
Ochrona dobr intelektualnych.

3 Stuchacz stosuje przepisy z zakresu 0,5 Procedury uruchomienia wtasnej

prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej dziatalnoéci gospodarczej

4 Stuchacz rozréznia firmy i instytucje 4 Dziatalnos¢ gospodarcza.

wystgpujace w branzy i powiazania Przedsigbiorca i jego cechy.
migdzy nimi. Formy wilasnoéci przedsigbiorstw.
Spotki praw cywilnego.
Spotki prawa
handlowego.Klasyfikacja
przedsigbiorstw.
Znaczenie matych i Srednich
przedsigbiorstw.
Formy organizacyjne zrzeszenia si¢
przedsigbiorstw.
Elementy otoczenia
przedsigbiorstwa.
5 Stuchacz analizuje dziatania 1 Dziatalnos¢ produkcyjna. Dziatalno$é
prowadzone przez firmy funkcjonujace handlowa. Dziatalno$¢ ustugowa.
w branzy
6 Stuchacz inicjuje wspdlne przedsigwzigeia | 1 Nawiagzanie wspolpracy z
z ré6znymi przedsigbiorstwami z branzy. przedsigbiorstwami zajmujacymi si¢
opieka nad osoba chorg i
niesamodzielna.

7 0.5 Wypehianie dokumentow

Stuchacz  przygotowuje  dokumentacje niezbednych do uruchomienia i
niezbedna do uruchomienia i prowadzenia dziatalno$ci
prowadzenia dziatalnos$ci gospodarczej. gospodarczej.

8 2 Zasady redagowania pism.
Korespondencja w sprawach
osobowych.

Korespondencja w sprawach
Stuchacz prowadzi korespondencj¢ handlowych.
zwiazang z prowadzeniem dziatalnosci Korespondencja w sprawach
gospodarczej. finansowych

9 Stuchacz obstuguje urzadzenia biurowe 1 Komputer i urzadzenia wspomagajace

oraz stosuje programy komputerowe
wspomagajace prowadzenia dziatalnos$ci
gospodarczej.

prace biurowa. Srodki tacznosei.
Urzadzenia biurowe.

13
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10 Stuchacz planuje i podejmuje dziatania 2 Najwazniejsze pojgcia z marketingu.
marketingowe prowadzonej dziatalnosci Badania marketingowe.
gospodarczej. Organizowanie marketingu w

podmiocie gospodarczym.
Marketing mix.
Komunikowanie sig przedsigbiorstwa
z nabywcami.
Reklama.

11 Planuje dziatania zwigzane z 0,5 Innowacyjnos$¢ i jej rola we
wprowadzeniem innowacyjnych rozwigzan wspotczesnym §wiecie

12 Stosuje zasady normalizacji 0,5 Cele i zasady normalizacji

13 Stuchacz optymalizuje koszty i przychody | 1 Istota i rodzaje kosztow.
prowadzonej dziatalno$ci gospodarczej. Istota i rodzaje przychodow.

Laczna liczba godzin 20
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5.3 . (JOZ) Przedmiot: Jezyk obcy, wspomagajacy ksztalcenie zawodowe. Liczba

godzin: 15
Nr Efekt Teoria Tres$ci
efektu
| Stuchacz postuguje sig zasobem $rodkow 3 Czasy terazniejsze — ¢wiczenia
jezykowych (leksykalnych, gramatycznych, gramatyczne.
ortograficznych oraz fonetycznych Czasy przeszte — ¢wiczenia
umozliwiajacych realizacjg¢ zadan gramatyczne.
zawodowych. Czasy przyszle — ¢wiczenia
gramatyczne.
2 Stuchacz interpretuje wypowiedzi dotyczace | 6 Moja praca — opis dnia na oddziale
wykonywania typowych czynnosci szpitalnym.
zawodowych  artykulowane powoli i Terminologia z zakresu sprz¢tu
wyraznie w standardowej odmianie jezyka. medycznego i pielggnacyjnego- praca
ze stownikiem.

Terminologia dotyczaca
wykonywania zalecen i organizacji
pracy opiekuna.

Nawiazywanie i podtrzymywanie
kontaktéw z podopiecznym —
¢wiczenia ze stownictwa.

Przyjmowanie zlecen od
przetozonych i informowanie o ich
wykonaniu.

Zasady prowadzenia rozmowy
bezposrednie;j i telefonicznej z
podopiecznym i jego rodzing —
¢wiczenia ze stownikiem.

3 Stuchacz analizuje i interpretuje krotkie 2 Analiza treSci zlecenia- praca z
teksty pisemne dotyczace wykonywania tekstem.
typowych czynnosci zawodowych Thumaczenie krotkich tekstow
specjalistycznych — praca z tekstem.
4 Stuchacz formutuje krotkie i1 zrozumiate | 3 Rozmowa kwalifikacyjna — dialogi.
wypowiedzi oraz teksty pisemne Zyciorys i list motywacyjny —
umozliwiajace  komunikowanie si¢ W ¢wiczenia.
srodowisku pracy. Dokumentowanie wykonania ustugi -
¢wiczenia.
5 Stuchacz korzysta z obcojezycznych zrodet | 1 Praca z czasopismami, wyszukiwanie
informacji. ogloszen. — praca z tekstem.
15

Y.aczna liczba godzin

5.4 (KPS) Przedmiot: Kompetencje personalne i spoleczne. Liczba godzin: 7

Nr Efekt Teoria Tresci

efektu

1 Stuchacz przestrzega zasad kultury oraz 0,5 Savoir-vivre uczymy sie dobrych
etyki. manier. Etyka w $rodowisku pracy.

2 Stuchacz jest kreatywny i konsekwentny w 0,5 Kreatywno$¢ — umiejetnosé i
realizacji dziatan. tworcza postawa.

3 Stuchacz potrafi planowac i zarzadzaé 0,5 Planowanie i organizacja czasu pracy
czasem

4 Stuchacz przewiduje skutki podejmowanych | 0,5 Podejmowanie decyzji. Asertywno$¢

dziatan.

czyli jak pewnie funkcjonowaé wsrod
innych.

15
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5 Stuchacz ponosi odpowiedzialno$¢ za 0,5 Odpowiedzialnos¢ zawodowa
podejmowane dziatania
6 Stuchacz jest otwarty na zmiany. 0,5 Predyspozycje personalne w danym
zawodzie. Zasady skutecznej
negocjacji. Ksztattowanie
umiejetnosci rozwiazywania
konfliktéw
7 Stuchacz potrafi radzi¢ sobie ze stresem. 0,5 Stres i efektywne metody radzenia
sobie ze stresem.
Stres — radzenie sobie w sytuacjach
trudnych.
8 Stuchacz aktualizuje wiedzg i doskonali 0,5 Poszerzanie zdobytej wiedzy,
umiejgtnosci zawodowe. umiejetnosci zawodowych poprzez
dostepne literaturg fachowa, telewizje
i Internet
9 Stuchacz przestrzega tajemnicy zawodowej. | 0,5 Wykorzystywanie i prawna ochrona
informacji.
10 Stuchacz negocjuje warunki porozumien 0,5 Negocjacje i ich cel
11 Stuchacz jest komunikatywny 0,5 Komunikacja werbalna i niewerbalna
W pracy .
12 Stosuje metody i techniki rozwigzywania 0,5 Sposoby rozwigzywania problemow
probleméw
13 Stuchacz wspotpracuje w zespole. 1 Komunikacja w sieciach i zespotach
wielodyscyplinarnych. Praca
zespotowa.
Laczna liczba godzin 7

5.5. (OPMZ) Przedmiot: Organizacja pracy

malych zespolow. Liczba godzin: 7

Nr Efekt Teoria Tres$ci

efektu

1 Stuchacz planuje prace zespotu w celu 1 Istota i formy pracy zespotowe;.
wykonania przydzielonych zadan. Informacja w pracy zespolowej.

Tworzenie i organizacja zespotu.

2 Stuchacz dobiera osoby do wykonywania 1 Czy potrafisz zorganizowaé prace
przydzielonych zadan. zespolu?  Prowadzenie negocjacji.

3 Stuchacz kieruje wykonywaniem 2 Proces kierowania zespotem. Wiedza
przydzielonych zadan. kierownicza.

Rola lidera w zespole. Style
kierowania

4 Stuchacz ocenia jako$¢ wykonywania 1 Konflikt pracy zespolowej. Zespot
przydzielonych zadan. pracowniczy jako system oraz

skuteczno$¢ dziatania.

5 Stuchacz wprowadza rozwiazania 1 Srodki techniczne i tacznosci
techniczne i organizacyjne wptywajace na wykorzystywane w zespole.
poprawe¢ warunkow i jako$¢é pracy.

6 Stuchacz stosuje metody motywacji do 0,5 Motywacja i jej wplyw na pracg.
pracy

7 Stuchacz komunikuje si¢ ze 0,5 Proces komunikacji. Metody
wspolpracownikami. komunikowania sig.

Laczna liczba godzin 7
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5. 6 (PKZ(MS.a)) Przedmiot Przygotowanie do zawodu- teotia [iczba godzin teorii -

64

Nr
efek
tu

Efekt

Liczba
godzin

Tresci

Stuchacz wyjasnia ogdlna budowe i funkcje
organizmu czlowieka.

12

Organizm jako calos¢. Budowa i
funkcje skory; Budowa i funkcje
uktadu krazenia; Krew i jej rola w
organizmie. Budowa i funkcje uktadu
oddechowego; Budowa i funkcje
uktadu pokarmowego; Budowa i
funkcje uktadu moczowo; Budowa i
funkcjonowanie uktadu ptciowego;
Budowa i funkcje narzadu ruchu;
Budowa uktadu nerwowego. Narzady
zmystu i ich rola. Mechanizmy
obronne organizmu cztowieka;

Stuchacz charakteryzuje podstawowe pojecia z
zakresu zdrowia jego promocji i profilaktyki;

Promocja zdrowia i profilaktyka

Stosuje zasady promocji zdrowia i zdrowego
stylu zycia.

Styl zycia i Srodowisko zewngtrzne a
zdrowie jednostki.

Stuchacz Charakteryzuje podstawowe pojecia
z zakresu patologii, wymienia objawy,
przyczyny wybranych zaburzen i zmian
chorobowych.

21

Choroba i jej wptyw na organizm
czlowieka; Charakterystyka zmian na
skorze Niepetnosprawnosc i jej
aspekty; Zaburzenia w
funkcjonowaniu uktadu
termoregulacyjnego; Zaburzenia w
funkcjonowaniu uktadu oddechowego
; Zaburzenia w funkcjonowaniu
uktadu krazenia ; Zaburzenia w
funkcjonowaniu uktadu moczowego.
Zaburzenia w funkcjonowaniu
narzaddéw ruchu; Zaburzenia w
funkcjonowaniu uktadu
pokarmowego. Cukrzyca i problemy z
nia zwigzane .Choroby i zaburzenia
CUN . Problemy pacjenta z SM.
Choroba Parkinsona i jej przebieg.
Chorzy psychicznie i ich problemy.
Depresja i jej oblicza. Proces
starzenia i problemy z nim zwiazane.
Geriatria i jej rola. Choroba
Alzheimera . Problemy pacjenta po
udarach. Podopieczny z zaburzeniami
ze strony narzadu wzroku.

Opieka nad pacjentem z
zaburzeniami ze strony narzadu
stuchu.

Opieka nad pacjentem z
upos$ledzeniem umystowym.

Stuchacz przestrzega zasad postgpowania w
przypadku podejrzenia wystgpowania
przemocy.

Przemoc rézne jej aspekty i jej
objawy.

Jak pomoc osobie dotknigtej
przemoca?

17
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6 Charakteryzuje stan naglego zagrozenia zycia. 1 Stan naglego zagrozenia zycia

7 Dokonuje oceny podstawowych parametrow 1 Podstawowe parametry zyciowe.
zyciowych. Technika pomiaru podstawowych

parametrow zyciowych

8 Potrafi udzieli¢ pierwszej pomocy zgodnie z 5 Ocena miejsca zdarzenia i
kompetencjami zawodowymi. zabezpieczenie. Ocena

poszkodowanego 1 wezwanie
pomocy.

Pierwsza pomoc w przypadku
zatrzymania krazenia i oddechu.
Poszkodowany z objawami zawatu.
Oparzenia i ich klasyfikacja.

Udar cieplny — pierwsza pomoc;

9 Stuchacz zna sposoby postgpowania w razie 1 Odpady zasady ich
bezposredniego kontaktu z materiatem zagospodarowania.
biologicznie skazonym. Materiat biologicznie skazony i

zasady postgpowania z nim.

11 Stosuje zasady aseptyki i antyseptyki w pracy. 2 Aseptyka i antyseptyka- cele i

zadania.

Przepisy epidemiologiczne
obowiazujace w zaktadach opieki
zdrowotnej i placoéwkach
opiekunczych.

12 Stuchacz komunikuje si¢ z pacjentem, jego 1 Roézne formy komunikacji werbalnej i
rodzing i grupa spoteczna. niewerbalnej w celu porozumiewania

si¢ z podopiecznym i jego rodzina.

13 Charakteryzuje prawne i etyczne 1 Prawne i etyczne uwarunkowania
uwarunkowania zawodu. zawodu.

Pacjent i jego prawa.

14 Stuchacz identyfikuje miejsce i rolg zawoduw | 1 Regulacje prawne dotyczace
organizacji systemu zdrowia na poziomie personelu medycznego.
krajowym i europejskim

15 Stuchacz sporzadza , prowadzi i archiwizuje 1 Dokumentacja medyczna
dokumentacj¢ medyczna zgodnie z przepisami prowadzona przez opiekuna
prawa. medycznego.

Zasady archiwizacji dokumentacji
medycznej.

16 Stosuje przepisy prawa dotyczace realizacji 1 Prawne aspekty regulujace prace
zadan zawodowych. opiekuna medycznego.

17 Suchacz wspolpracuje z zespotem 2 Rola i zadania zespotu
wielodyscyplinarnym zapewniajacym ciaglosé interdyscyplinarnego w opiece nad
opieki nad pacjentem osobg chora i1 niesamodzielna.

Zadania opiekuna w zespole
interdyscyplinarnym w opiece nad
osoba chorg i niesamodzielna

18 Charakteryzuje organizacj¢ ochrony zdrowia w | 1,5 Struktura systemu organizacyjnego
Polsce opieki zdrowotnej w Polsce- T

Instytucje wptywajace na polityke
zdrowotna i ich rola.

19 Stuchacz zna zasady funkcjonowania systemu 1 System ubezpieczen zdrowotnych w
ubezpieczen zdrowotnych w Polsce Polsce

20 Stuchacz wskazuje zrodla finansowania 0.5 Zrédta finansowania ustug
$wiadczen zdrowotnych. medycznych.

21 Stuchacz zna specyfike funkcjonowania rynku 1 Rynek ustug medycznych
ustug medycznych

22 Stuchacz przestrzega zasad etycznego 2 Grupa spoteczna — rodzaje, struktura

postgpowania i stosuje je wobec podopiecznych

i normy grupowe

18
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1 wspOtpracownikow.

Zasady wspolpracy z rodzina i
podopiecznym i innymi
pracownikami.

Grupa spoteczna — rodzaje, struktura
i normy grupowe

Zasady wspolpracy z rodzina i
podopiecznym i innymi
pracownikami.

23

Stuchacz postuguje si¢ jezykiem migowym.

Analiza mowy ciala na podstawie
filmu niemego.

Scenki nieme i ich odczyt.
Poréwnywanie sposobow
porozumiewania si¢ osob styszacych i
niestyszacych.

Cwiczenia praktyczne nauki alfabetu
w jezyku migowym.

24

Stuchacz stosuje programy komputerowe
wspomagajace wykonanie zadan.

Przyktadowe programy komputerowe
do prowadzenia dokumentacji
medycznej.

L.aczna liczba godzin

64

5. 6 (PKZ(MS.a) Przedmiot Przygotowanie do zawodu- zaj¢cia praktyczne —Liczba

godzin 22

Nr
efektu

Efekt

Prak
tyka

Tresci

4

Stuchacz Charakteryzuje podstawowe
pojecia z zakresu patologii, wymienia
objawy, przyczyny wybranych zaburzen i
zmian chorobowych.

5

Technika pomiaru temperatury ciata.
Technika oceny jako$ciowej i
ilosciowej oddechow.

Technika pomiaru ci§nienia
tetniczego i tetna.

Ocena jako$ciowa i iloSciowa moczu.
Technika oznaczania poziomu cukru
we krwi

kompetencjami zawodowymi.

Potrafi udzieli¢ pierwszej pomocy zgodnie z

10

Pozycje bezpieczne dla
poszkodowanego w zalezno$ci od
urazu.

Resuscytacja krazeniowo oddechowa.
Pierwsza pomoc w przypadku ztaman
1 urazéw w obrebie narzadu ruchu.
Pierwsza pomoc w przypadku urazu
kregostupa.

Rany i sposoby ich zabezpieczania.
Pierwsza pomoc w oparzeniach.
Pacjent nadmiernie wychtodzony i z
odmrozeniami.

Jak poméc tongcemu?

Ciato obce- pierwsza pomoc .
Rodzaje krwotokow i pierwsza
pomoc przy krwotokach.

10

Stuchacz przestrzega zasad bezpieczenstwa
zwiazanego z materiatami biologicznie
skazonymi.

Procedury postgpowania z materiatem
biologicznie skazonym.

11

Stosuje zasady aseptyki i antyseptyki w
pracy.

Aseptyka i antyseptyka w pracy
opickuna medycznego.
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Szpital jako srodowisko zakazne.
Dezynfekcja, technika mycia i
pakowanie sprzetu do sterylizacji

12 Stuchacz komunikuje si¢ z pacjentem, jego 2 Komunikaty typu ja ity i ich wptyw
rodzing i grupa spoteczna. na porozumiewanie.

21 Stuchacz zna specyfike funkcjonowania 1 Zasady kontraktowania ustug
rynku ushug medycznych medycznych
Laczna ilo$¢ godzin 22

( MS.04) Swiadczenie ustug opiekunczych Swiadczonych osobie chorej i
niesamodzielnej

5.7. Dzial 1 Rozpoznawanie problemow i potrzeb osoby chorej i

niesamodzielnej: teoria liczba godzin 8

Nr Efekt Liczba Tres$ci

Efektu Godzin

1 Charakteryzuje rozwo6j psychiczny 2 Ogolna charakterystyka rozwoju
cztowieka w poszczegolnych fazach zycia cztowieka

Okresy rozwoju psychicznego
cztowieka.

Czynniki wptywajace na rozwoj
psychiczny cztowieka.

2 Okresla wptyw choroby na stan 2 Wplyw choroby cztowieka i etapy
psychiczny, sytuacje spoteczng jednostki. pogodzenia si¢ z nia.

Postawy pacjenta i rodziny wobec
choroby

Spoteczenstwo i jego rola w zyciu
jednostki

Wptyw choroby na sytuacje
spoleczng jednostki

3 Wykorzystuje metody i zrodta zbierania 2 Potrzeby ich wptyw na zycie
danych do rozpoznawanych probleméw i jednostki
potrzeb osoby chorej i niesamodzielne;j Osoba chora i niesamodzielna i je

problemy.

6. Rozpoznaje poziom wiedzy, umiejgtnosei, | 2 Samoopieka i jej zakres .
motywacji, i mozliwo$ci w zakresie samo Motywowanie podopiecznego do
opieki osoby chorej i niesamodzielnej samoopieki.

Laczna ilo§é godzin 8
5.7. Dzial 1 Rozpoznawanie problemoéw i potrzeb osoby chorej i
niesamodzielnej: zajecia praktyczne liczba godzin 8

Nr Efekt Liczba Tresci

efektu Godzin

3 Wykorzystuje metody i zrodta zbierania 2 Metody zbierania informacji; T
danych do rozpoznawanych problemoéw i Analiza probleméw i potrzeb
potrzeb osoby chorej i niesamodzielnej podopiecznego

4 Uczestniczy w rozpoznawaniu problemoéow | 4 Informacje niezbedne do

i potrzeb osoby chorej i niesamodzielnej

rozpoznania problemow i potrzeb. T
Analiza dokumentacji
podopiecznego; T

Zbieranie informacji od pacjenta i
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rodziny- Obserwacja i wywiad.T
Analiza calo$ciowa problemow i
potrzeb na podstawie zebranych
informacji

Reaguje na zmieniajace si¢ potrzeby
osoby chorej i niesamodzielne;j

Obserwacja pacjenta.
Analiza i ewaluacja rozpoznanych
problemdw i potrzeb.

Laczna liczba godzin

5.7. Dzial 2. Planowanie , organizowanie i wvkonywanie czynnosci pielegnacvjnvch

u osoby chorej i niesamodzielnej.

Liczba godzin 28 Teoria
Nr EFEKT Liczba Tresci

efektu godzin

1. Okresla cele, czynnosci higienicznych i Higiena otoczenia.
pielggnacyjnych. Czynnosci higieniczne i

pielegnacyjne i ich cel.

2. Okresla wskazania, przeciwwskazania i Wskazania i przeciwwskazania do
niebezpieczenstwa zwigzane z wykonywania czynno$ci
wykonywaniem czynnosci higienicznych i higienicznych i pielggnacyjnych
pielggnacyjnych osobie chore;j i osobie chorej i niesamodzielne;.
niesamodzielne;j. Niebezpieczenstwa zwiazane z

wykonywaniem czynnosci
higienicznych i pielggnacyjnych .

3. Planuje i organizuje czynnosci higieniczne i Czynnosci higieniczne i
pielegnacyjne z uwzglednieniem stanu pielegnacyjne a stan podopiecznego .
osoby chorej i niesamodzielne;j. Planowanie i organizacja czynnos$ci

higienicznych i pielggnacyjnych
stosownie do stanu chorego.

4. Przestrzega zasad wykonywania czynnosci Zasady obowiazujace podczas
higienicznych i pielggnacyjnych wobec czynnosci higienicznych i
osoby chorej i niesamodzielne;. pielggnacyjnych wykonywanych

wobec osoby chorej i
niesamodzielnej.

5. Dobiera metody i techniki wykonywania Metody i techniki czynnosci
czynnosci higienicznych i pielggnacyjnych higienicznych i pielggnacyjnych
wobec osoby chorej i niesamodzielne;. wykonywanej osobie chorej i

niesamodzielne;j.

Doboér metod i technik czynno$ci
higieniczno pielggnacyjnych
stosownie do stanu pacjenta.

6. Stosuje algorytmy czynno$ci higienicznych Algorytmy czynno$ci higienicznych i
i pielggnacyjnych wobec osoby chorej i pielggnacyjnych i znaczenie jego
niesamodzielne;. stosowania.

7. Przestrzega zasad postgpowania w Sytuacje trudne.
sytuacjach trudnych wobec osoby chorej i Zasady postgpowania w sytuacjach
niesamodzielne;j. trudnych wobec osoby chorej i

niesamodzielnej.

13. Wykonuj¢ zmiang pieluchomajtek i innych Czynnosci fizjologiczne osoby chorej

srodkéw absorpcyjnych oraz pomaga w
czynnosciach fizjologicznych osobie chorej
i niesamodzielnej.

i niesamodzielne;j.

Zabiegi i ¢wiczenia ulatwiajace
wydalanie moczu i katu.

Dieta u pacjenta lezacego.

Plan opieki nad pacjentem z
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problemami w zakresie czynno$ci
fizjologicznych.

14. Wykonuj¢ wymiang cewnika zewngtrznego, | 3 Nietrzymanie moczu i problemy
worka stomijnego i worka na mocz osobie pacjenta z tym zwigzane.
chorej i niesamodzielne;j. Stomia jej przyczyny i problemy

pacjenta z nig zwiazane.

Przybory i sprzet do pielggnacji
pacjenta z nietrzymaniem moczu i ze
stomia.

15. Wykonuje zabiegi przeciwzapalne i kapiele | 2 Zabiegi przeciwzapalne i ich
lecznicze osobie chorej i niesamodzielnej na zastosowanie w leczeniu pacjentow.
zlecenie lekarza lub pielggniarki. Kapiel lecznicza jej rodzaje i

zastosowanie.

16. Pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w 1 Rola opiekuna medycznego w trakcie
przyjmowaniu lekéw zaleconych przez podawania i przyjmowania lekow
lekarza. przez pacjenta.

Stosuje profilaktyke i pielggnacjg 2 Odlezyny jeden z problemow

przeciwodlezynowa u osoby chore;j i pacjentdow unieruchomionych.

niesamodzielne;j. Metody zapobiegania i leczenia
odlezyn.

18. Zapewnia osobie chorej 1 niesamodzielnej 1 Jak zapewni¢ podopiecznemu
wygodne i1 bezpieczne lezenie w tdzku . bezpieczenstwo i wygodne lezenie w

tozku.

25. Stosuje przepisy prawa dotyczace praw 1 Karta praw pacjenta
pacjenta.

Laczna liczba godzin 28

5.7. Dzial 2. Planowanie ., organizowanie i wykonvwanie czvnnosci pielegnacyjnyvch

u osoby chorej i niesamodzielnej. Liczba godzin 84 Zajecia praktyczne

Nr EFEKT Liczba TresSci

efektu godzin

1. Okresla cele, czynnosci higienicznych i 4 Mycie stolika i t6zka. Przygotowanie
pielegnacyjnych. 167ka na przyjgcie nowego pacjenta.

Stanie t6zka pustego . Zmiana
bielizny poscielowe;.

7. Przestrzega zasad postgpowania w 2 Nastgpstwa sytuacji trudnych.
sytuacjach trudnych wobec osoby chorej i Sposoby radzenia sobie ze stresem .
niesamodzielne;j.

8. Stuchacz potrafi dokona¢ oceny stanu 2 Stan higieniczny pacjenta.
higienicznego chorego. Ocena stanu higienicznego pacjenta

9. Wykonuje stanie t6zka pustego oraz z osoba | 2 Technika stanie t6zka pustego
chorg i niesamodzielna. Technika stania t6zka z osobg chorg 1

niesamodzielna.

10. Wykonuje toaletg catego ciata osoby chorej | 8 Toaleta jamy ustnej u chorego
i niesamodzielnej z uwzglgdnieniem toalety lezacego
i zabiegow pielggnacyjnych w tozku. Toaleta calego ciata w 16zku u osoby

chorej i niesamodzielnej wykonana
przez jedna osobg.
Toaleta calego ciala w t16zku u osoby
chorej i niesamodzielnej wykonana
przez dwie osoby. Toaleta przeciw
odlezynowa u chorego lezacego.
Cwiczenia oddechowe oklepywanie .
11. Wykonuje myci glowy osoby chorej i 6 Technika mycia glowy osobie chorej i
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niesamodzielnej lezacej w t6zku i zaktada
czepiec przeciwwszawiczy.

niesamodzielnej lezacej w t6zku.
Technika zaktadania czepca
przeciwwszawiczego.

12.

Wykonuj¢ zmiang bielizny osobistej i
posciclowej .

Technika zmiany bielizny osobistej
przez jedna osobg. Pizamy przez
dwoch Technika zmiany bielizny
osobistej przez dwie osoby. Technika
zmiany bielizny poscielowej przez
jedna osobe. PTechnika zmiany
bielizny pos$cielowej przez dwie
osoby

13.

Wykonuj¢ zmiang pieluchomajtek i innych
srodkoéw absorpcyjnych oraz pomaga w
czynnosciach fizjologicznych osobie chore;j
i niesamodzielne;.

Cwiczenia i zabiegi utatwiajace
wydalanie moczu i katu u pacjenta
lezacego.

Technika podawania basen.
Technika podawania kaczki.
Technika przesadzania chorego na
krzesto z otworem na basen
Technika zmiany pielucho majtek

14.

Wykonujg wymiang cewnika zewngtrznego,
worka stomijnego i worka na mocz osobie
chorej i niesamodzielne;j.

Technika zmiany cewnika
zewngtrznego.

Technika wymiany worka do zbiorki
moczu.

Pielegnacja pacjenta ze stomiag i
wymiana worka stomijnego.

15.

Wykonuje zabiegi przeciwzapalne i kapiele
lecznicze osobie chorej i niesamodzielnej na
zlecenie lekarza lub pielggniarki.

Znaczenie ciepla i zimna w
dziataniach przeciwzapalnych
Technika zaktadania oktadu
wysychajacego.

Technika wykonania oktadu
r0zZgrzewajacego.

Technika stawiania baniek
Kapiel lecznicza.

16.

Pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
przyjmowaniu lekow zaleconych przez
lekarza.

Pomoc pacjentowi w trakcie
przyjmowania lekow.

17.

Stosuje profilaktyke i pielegnacje
przeciwodlezynowa u osoby chorej i
niesamodzielne;.

Toaleta przeciwodlezynowa u
pacjenta lezacego.

Udogodnienia stosowane u pacjentow
lezacych.

Asysta pielggniarce w trakcie zmiany
opatrunku na odlezynie

18.

Zapewnia osobie chorej 1 niesamodzielnej
wygodne i bezpieczne lezenie w tdzku .

Jak zapewni¢ bezpieczenstwo
pacjentowi nieprzytomnemu.
Upodobania pacjenta i jego wygoda.

19.

Pomaga przy zmianie pozycji, wstawianiu i
przemieszczaniu sig osoby chorej i
niesamodzielne;j.

Zmiana pozycji w 16zku u chorego
lezacego.

Technika przemieszczania chorego
lezacego bez zastosowania dzwigu i
rolek i z zastosowaniem dzwigu i
rolek.

Technika podnoszenia pacjenta.
Technika przesiadania si¢ osoby
chorej i niesamodzielnej z 16zka na
wozek 1 odwrotnie.

Sprzet rehabilitacyjny pomagajacy
W przemieszczaniu si¢ osoby chorej

20.

Wykonuje czynnosci usprawniajace
ruchowo osobg chora i niesamodzielna.

Cwiczenia oddechowe .
Zasady rehabilitacji ruchowej oso6b
po wylewach
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Cwiczenia usprawniajace chorego
lezacego w 16zku.

Technika podnoszenia pacjenta.
Technika przesiadania si¢ osoby
chorej i niesamodzielnej ztdzka na
wozek 1 odwrotnie.

Sprzet rehabilitacyjny pomagajacy
W przemieszczaniu si¢ osoby chorej

21.

Karmi osobg chora i niesamodzielng lub
pomaga podczas jej karmienia.

Wskazania dietetyczne u pacjenta
lezacego.

Technika karmienia pacjenta lezacego
droga doustna.

Asystowanie pielggniarce w czasie
karmienia pacjenta przy pomocy
sondy.

22.

Zapewnia bezpieczenstwo i intymno$¢
podczas wykonywania czynnos$ci
higienicznych i pielggnacyjnych osobie
chorej i niesamodzielnej .

Podopieczny jako podmiot a nie
przedmiot opieki.

Prawo do intymnosci i
bezpieczenstwa jako dwa zasadnicze
elementy czynnosci opiekuna.

Jak wzbudzi¢ zaufanie u
podopiecznego.

23.

Przekazuje pielggniarce informacje o
zaobserwowanych zmianach w stanie
zdrowia osoby chorej i niesamodzielne;.

Metody zbierania informacji o
podopiecznym.

Ewaluacja zebranych informacji i jej
cel.

Wspolpraca opickuna z pielggniarka i
sposoby wymiany informacji.

24,

Przestrzega procedur postgpowania z
brudna bielizng i zuzytym sprzgtem.

Aseptyka i antyseptyka w pracy
opiekuna.

Procedury postgpowania z brudna
bielizng

Procedury postgpowania ze sprzgtem.

26.

Przeprowadza edukacj¢ w zakresie higieny
osobistej 1 zabiegdw pielggnacyjnych.

Edukacja pacjenta z zakresu higieny
osobistej i pielggnaciji ciata.
Scenariusz zaje¢ z podopiecznym i
jego rodzina z zapobiegania
odlezynom.

Scenariusz zaje¢ z rodzina
podopiecznego w zakresie higieny
jamy ustnej i calego ciata u cigzko
chorego lezacego.

27.

Postuguje si¢ sprzg¢tem, przyborami,
materiatami i §rodkami zgodnie z ich
przeznaczeniem.

Sprzet sanitarny i zasady jego
stosowania i postgpowania z nim po
uzyciu.

Zasady stosowania i postepowania ze
sprzgtem do higieny osobiste;.
Zasady postgpowania ze sprzgtem do
karmienia pacjentow.

Postgpowanie ze zuzytym sprzgtem
medycznym i jego przechowywanie.

Laczna liczba godzin

84
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Dzial 3. Planowanie, organizowanie i wykonywanie czynnoSci opiekunczyvch nad

osoba chorg i niesamodzielna-teoria liczba godzin-14

LP. EFEKT Liczba TresSci

godzin

1. Przestrzega zasad, okresla cele, wskazaniai | 1 Zasady budowania planu opieki nad
przeciwwskazania do wykonywania osoba chora i niesamodzielna.
czynnosci opiekunczych. Zasady organizacji i wykonywania

czynnosci opiekunczych nad osoba chora
1 niesamodzielna.

Wskazania i przeciwwskazania do
wykonywania czynno$ci opiekunczych.

3. Zapewnia higieng i estetyczny wyglad 2 Wptyw otoczenia na zdrowia chorego.
otoczenia osoby chorej niesamodzielne;. Barwy w zdrowiu i chorobie.

5. Pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w 2 Sprzet rehabilitacyjny i ortopedyczny i
uzytkowaniu sprzetu ortopedycznego i jego zastosowanie w pielegnacji osoby
rehabilitacyjnego. chorej i niesamodzielne;j.

Przepisy prawa umozliwiajace
podopiecznych korzystanie ze sprzgtu
ortopedycznego i instytucje zapewniajace
dostep do tego sprzetu.

6. Aktywizuje osobe chora i jej czas wolny. 3 Metodyka organizacji czasu wolnego .

Arteterapia pomaga i leczy.
Jak zmotywowac podopiecznego do
dziatania?

7. Wspolpracuje z zespotem terapeutycznymi | 2 Zespot terapeutyczno opiekunczy jego
opiekunczym na rzecz osoby chorej i rola i sktad.
niesamodzielne;j. Zadania opiekuna w zespole

terapeutycznym

9. Pomaga w adaptacji osoby chorej i 2 Choroba i jej wptyw na stan psycho-
niesamodzielnej do warunkéw zycia w fizyczny cztowieka.
placowkach ochrony zdrowia oraz pomocy Niepetnosprawnos¢ 1 jej rozne oblicza.
spoteczne;.

10. | Pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w 2 Choroba przewlekta i jej wptyw na
adaptacji do zmian zwiazanych z przewlekla cztowicka.
choroba lub staro$cia. Staro$¢ i jej oblicze.

Laczna liczba godzin 14

Dzial 3. Planowanie, organizowanie i wykonyvwanie czvnnos$ci opiekunczych nad

osoba chorg i niesamodzielna- zajecia praktyczne — liczba godzin- 56.

Nr efektu EFEKT Liczba godzin Tresci
1. Przestrzega zasad, okresla cele, wskazania | 3 Analiza problemo6w i potrzeb
i przeciwwskazania do wykonywania podopiecznego.

czynnosci opiekunczych.

Plan zabiegow pielggnacyjnych z
wskazanych do analizowanego
przypadku z uwzglednieniem
wskazan i przeciwwskazan.

2. Planuje i organizuje czynnosci opiekuncze | 3 Analiza problem6w i potrzeb
nad osoba chora i niesamodzielng z podopiecznego.
uwzglednieniem jej stanu zdrowia. Plan opieki nad osoba chora i
niesamodzielng.
3. Zapewnia higieng i estetyczny wyglad 3 Mikroklimat i jego znaczenie dla
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otoczenia osoby chorej niesamodzielnej.

stanu chorego.

Jak zapewnic czysto$¢ i estetyczny
wyglad sal?

Sprzatanie sal w ktorych znajduje sig
podopieczny.

Pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
wykonywaniu czynnosci zycia
codziennego.

Czynnosci zycia codziennego
Ocena mozliwo$ci wykonywania
podstawowych czynnosci zycia
codziennego przez osobg chora i
niesamodzielna.

Zakres pomocy opiekuna w
czynnosciach dnia codziennego.

Pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
uzytkowaniu sprzetu ortopedycznego i
rehabilitacyjnego.

Zaktady zaopatrujace podopiecznych
W sprzet.

Sprzet ortopedyczny i jego
przeznaczenie.

Aktywizuje osobg chora i jej czas wolny.

Muzykoterapia i jej wplyw na
czlowieka.

Prace plastyczne i ich rola.
Przyroda i jej lecznicze dziatanie.
Rekodzieto i jego rodzaje .

Barwy w naszym zyciu.
Biblioterapia i jej wpltyw na
czlowieka.

Zastosowanie form teatralnych jako
sposob na nudg.

Wspolpracuje z zespoltem terapeutycznym
i opiekunczym na rzecz osoby chorej i
niesamodzielne;j.

Projekt dziatan jako metoda
planowania i opieki nad pacjentem.
Projekt dziatan zespotu
terapeutyczno-opiekunczego w
opiece nad wskazanym pacjentem.

Zapewnia bezpieczenstwo fizyczne i
psychiczne osobie chorej i
niesamodzielnej podczas wykonywania
czynno$ci opiekunczych.

Postawa i cechy opiekuna.
Bezpieczenstwo fizyczne i
psychiczne podopiecznego podczas
wykonywania czynno$ci
opiekunczych.

Pomaga w adaptacji osoby chorej i
niesamodzielnej do warunkéw zycia w
placowkach ochrony zdrowia oraz pomocy
spoteczne;.

Jak zaakceptowac chorobg.
Problemy adaptacyjne pacjenta do
warunkow oddziatow szpitalnych.
Problemy adaptacyjne pacjentow do
warunkéw domow pomocy
spoteczne;j.

Jak poméc pacjentowi zaakceptowaé
nowa sytuacje?

10.

Pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w
adaptacji do zmian zwigzanych z
przewlekta choroba lub staro$cia.

10

Problemy pacjentéw chorych
przewlekle.

Plan opieki nad pacjentem przewlekle
chorym unieruchomionym w t6zku.
Problemy pacjentéw na oddziale
geriatrycznym.

Plan opieki nad pacjentem na
oddziale geriatrycznym

Jak pomoc pacjentowi zaakceptowac
si¢ do zmian zwiazanych z rozwojem
choroby.

11.

Udziela wsparcia osobie chorej i
niesamodzielnej w sytuacjach trudnych.

Jak wspiera¢ chorych w sytuacjach
trudnych?
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12. Pomaga osobie chorej i niesamodzielnej w | 4 Aktywnos¢ ruchowa pacjenta
podtrzymywaniu aktywno$ci ruchowe;. lezacego w 16zku.

Cwiczeni a usprawniajace pacjenta
lezacego w 16zku.

Sprzet rehabilitacyjny utatwiajac y
poruszanie si¢ pac jgta.

Nauka chodzenia po schodach
pacjenta poruszajacego si¢ o kulach.

13. Przekazuje pielggniarce informacje o 2 Stan pacjenta i zmiany ,
zmianach w stanie zdrowia osoby chorej i obserwowane przez opiekuna.
niesamodzielnej zaobserwowanych przy Wspotpraca z pielggniarka i
czynnosciach opiekunczych. przekazywanie informacji o

zaobserwowanych zmianach.

14. Przestrzega procedur postgpowania ze 2 Rola procedur w pracy opickuna.
sprzetem i materialem podczas Procedury postgpowanie ze sprz¢tem
wykonywania czynno$ci opiekunczych i materialem obowiazujace opiekuna
nad osoba chorg i niesamodzielna. podczas wykonywania czynnos$ci

opiekunczych nad osoba chora i
niesamodzielng.

15. Dezynfekuje oraz myje przybory i sprzgt 2 Dezynfekcja i mycie przyborow i
uzywane podczas wykonywania zabiegow sprzetu uzywanego podczas
osoby chorej i niesamodzielne;j. wykonywania zabiegow u osoby

chorej i niesamodzielne;j.
Przechowywanie sprzetu po
dezynfekcji, i umyciu.

56
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OPIEKUN MEDYCZNY

Praktyka zawodowa 160 godzin
Cztery tygodnie

LP. | Tematy zajeé

1. | Zapoznanie ze struktura organizacyjna placoéwki, regulaminami, procedurami i
przepisami BHP obowiazujacymi w placéwece:

2. Metody zbierania i dokumentowania informacji o podopiecznym.

3. Komunikacja werbalna i niewerbalna z chorym i jego rodzina w obliczu choroby.

4. | Analiza potrzeb biologicznych u podopiecznego i dokumentowanie pracy w orkyszu
wywiadu.

5. Ocena stanu higienicznego podopiecznego z zastosowaniem skal i tabel

normatywnych.

6. Rozpoznanie probleméw i potrzeb wskazanego pacjenta.
Planowanie opieki nad osoba chora i niesamodzielna na oddziale.

7. | Technika wykonania zabiegéw higienicznych u chorego lezacego.

8. | Potrzeby podopiecznego w zakresie czynnosci dnia codziennego.
Zakres pomocy w czynnosciach dnia codziennego u wskazanego podopiecznego.

9. [ Pacjent i jego potrzeby psycho- spoteczne- plan zaspokajania potrzeb.

10. | Mikroklimat i jego znaczenie dla podopiecznego. Mycie stolika i przytozkowego.
Porzadkowanie i mycie sal chorych.

11. | Potrzeby wydalnicze chorych lezacych i problemy z nimi zwiazane.
Sprzet utatwiajacy zaspokajanie potrzeb wydalniczych.

12. | Potrzeby podopiecznych z czesciowym ograniczeniem mozliwosci poruszania si¢ i
sposoby ich zaspokajania.

13. | Plan opieki nad pacjentem nieprzytomnym.

14. | Problemy podopiecznych i mozliwe rozwiazania z zastosowaniem sprzg¢tu
ortopedycznego.

15. | Usprawnianie pacjentow po dlugotrwalej chorobie.

16. | Zasady obowiazujace podczas karmienia pacjentow. Karmienie pacjenta przez
przetoke.

17. | Zabiegi przeciwzapalne — analiza wskazan i przeciwwskazan i technika wykonania.

18. | Pielegnowanie pacjenta z wysoka goraczka. Wykonanie zlecen i udokumentowanie
ich wykonania.

19. | Prawo pacjenta do prywatnosci , intymnosci i bezpieczenstwa — analiza Karty praw
pacjenta

20 | Podsumowanie praktyk, omdwienie mocnych i stabych stron stuchacza w trakcie

wykonywania praktyk.
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