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WYZSZA SZKOLA ZARZADZANIA
W CZESTOCHOWIE

Nazwa przedmiotu Koordynowana opieka zdrowotna
Nazwa modutu Zaawansowana praktyka pielggniarska
Kierunek Pielggniarstwo Profil ksztalcenia Praktyczny
Poziom studiéw Studia drugiego stopnia Forma ksztalcenia . Stu_dia .
stacjonarne/niestacjonarne
Jednostka
prowadzaca Wydziat Zarzagdzania Typ przedmiotu Obowiazkowy
przedmiot
Rok studiow | Semestr studiéw 1
Forma zaliczenia Zaliczenie OS.Ob.y prowadzace
zajecia
Jezyk wykladowy polski Punkty ECTS 2
Studia stacjonarne/niestacjonarne

G Cwiczenia Cwiczenia L Zajecia Praktyka
_quma zajec W audytoryjne kliniczne SR praktyczne | zawodowa REHE
1 Werdsi: gk stacjonarnie | 12

— 20 0 0 0 0 35
e-learning 3

Wyzsza Szkota Zarzadzania w Czgstochowie;

Miejsce realizacji e-learning — synchroniczne ksztatcenie na odlegto$¢ na platformie Zoom
Centrum Symulacji Medycznych - symulacja medyczna 5 godz.

Celem przedmiotu jest zapoznanie studentéw ze specyfika koordynowanej opieki

Cel przedmiotu

zdrowotnej.
Przedmioty
wprowadzajace wraz | Wiedza i umiejetnosci z przedmiotoéw klinicznych i pielegniarstw specjalistycznych
Z wymaganiami w zakresie programu studiow I stopnia.
wstepnymi

Macierz efektow uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych efektow
uczenia sie oraz formy realizacji zajeé
Symbol i numer Po zakonczeniu przedmiotu Metody weryfikacji ¥ .
przedmiotowego i potwierdzeniu osiagniecia efektow uczenia sie osiagniecia efektow dyg;kmt‘;‘/ szagf/gh
efektu uczenia sie absolwent zna i rozumie/potrafi/ jest gotéw do uczenia si¢
Efekty uczenia si¢ w zakresie wiedzy — absolwent zna i rozumie:
O.W6. role pielegniarki w koordynowanej opiece zdrowotnej; ;tz;tb\évrlslokrotnego wyktad
zasady udzielania §$wiadczen zdrowotnych ;
0.W16. w chorobach przewlektych w ramach zaawansowane;j test wielokrotnego wyklad
o AP wyboru
praktyki pielegniarskiej;
modele opieki koordynowanej funkcjonujace test wielokrotnego wyktad
B.W16. o L ,
w Rzeczypospolitej Polskiej i wybranych panstwach; wyboru




regulacje prawne w zakresie koordynacji opieki

test wielokrotnego

wyktad

B.W17. zdrowotnej nad $wiadczeniobiorcg w systemie ochrony
. wyboru
zdrowia;
zasady koordynowania programow zdrowotnych oraz
B.\W18 procesu organizacji i udzielania §wiadczen test wielokrotnego wyktad
' ' zdrowotnych w réznych obszarach systemu ochrony wyboru
zdrowia;
B.W19 zasac}y funkcjonowa_nia zespotow interdyscyplinarnych | test wielokrotnego wyktad
' ' W opiece zdrowotnej; wyboru
zatozenia i zasady opracowywania standardow
postgpowania pielegniarskiego z uwzglednieniem .
B.W20. praktyki opartej na dowodach naukowych mz\évrlﬁlokrotnego wyklad
w medycynie (evidence based medicine)
i W pielegniarstwie (evidence based nursing practice).
Efekty uczenia sie¢ w zakresie umiejetnosci — absolwent potrafi:
zadanie praktyczne —
. . opracowanie projektu .. .
0.U6. koordyno_wac opieke zdrovyoltnq nad pacjentem Koordynacji éciezki ¢wiczenia
w systemie ochrony zdrowia; g ,
$wiadczen
zdrowotnych
zadanie praktyczne —
, e, , opracowanie projektu .. .
B.U19. l;i)ordypov:?c reahzﬁqu SVYlad.C zen Zdlr Oljlv Otn.}_ICh koordynacji $ciezki cwiczenia
a pacjentow ze schorzeniami przewlektymi; cwiadezeh
zdrowotnych
zadanie praktyczne —
opracowywac diagnoze potrzeb zdrowotnych i plan opracowanie projektu L. )
B.U20. organizacji opieki oraz leczenia na poziomie koordynacji $ciezki cwiczenia
organizacji i migdzyinstytucjonalnym; Swiadczen
zdrowotnych
zadanie praktyczne —
planowac i koordynowac proces udzielania §wiadczen | opracowanie projektu . .
B.U21. zdrowotnych, z uwzglednieniem kryterium jakoS$ci koordynacji §ciezki cwiczenia
i efektywnosci. $wiadczen
zdrowotnych
Efekty uczenia si¢ w zakresie kompetencji spolecznych — absolwent jest gotow do:
dokonywania krytycznej oceny dziatan wtasnych Obserwacja} studenta
C o, , L . e demonstrujacego . .
O.K1. i dziatan wspotpracownikoéw z poszanowaniem roéznic . o ¢wiczenia
Swiatopogladowych i kulturowych; umiejetnose,
SW1alopogladowy yen, samoocena studenta,
formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow obserwacja studenta
0.K2 dzialalno$ci zawodowej i1 zasiggania porad ekspertow | demonstrujgcego Swiczenia
T w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem | umiejetnosc,
problemu; samoocena studenta
. . S obserwacja studenta
okazywania dbatosci o prestiz zwigzany !
. . LA . demonstrujacego o .
0.K3. z wykonywaniem zawodu pielegniarki i solidarnos¢ umiejetnodd ¢wiczenia
zawodows; samoocena studenta
rozwigzywania ztozonych problemow etycznych obserwacja studenta
O.K4 zwigzanych z wykonywaniem zawodu pielegniarki demonstrujacego cwiczenia
T 1 wskazywania priorytetow w realizacji okreslonych umiejetnose,
zadan; samoocena studenta
obserwacja studenta
0.K5 ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane demonstrujgcego Swiczenia
T $wiadczenia zdrowotne. umiejetnose,

samoocena studenta




Tresci programowe poszczegélnych zajec

Wyklad

. ;. Liczba Kod
Lp. Opis tresci godzin efektu
Wprowadzenie do opieki koordynowanej. Regulacje prawne w zakresie koordynacji OO V\\//Vl%
1. | opieki zdrowotnej nad §wiadczeniobiorcg w systemie ochrony zdrowia. Cele, zasady 2 B.Wl7.
organizacji, jako$¢ opieki. Odwrocona piramida swiadczen. B.WZO.
2 Koncepcja koordynowanej opieki zdrowotnej. Lepsze zdrowie i profilaktyka. Pacjenci 1 B.W18
" | i pracownicy opieki zdrowotnej jako partnerzy. ' '
Zasady koordynowania programéw zdrowotnych oraz procesu organizacji
3. | iudzielania $wiadczen zdrowotnych w r6éznych obszarach systemu ochrony zdrowia. 1 B.W18.
Kompleksowa opieka Pielegniarska (KOP).
4 Opieka koordynowana poziomo. Praca zespotowa jako podstawa koordynacji 1 B.W19
" | poziomej. ' '
Opieka koordynowana pionowo. Programy opieki zdrowotnej dla 0os6b z chorobami
5. . 1 B.W109.
przewlektymi.
6. | Zarzadzanie przypadkiem chorobowym a opieka koordynowana. 1 B.W19.
7. | Koordynacja §wiadczen zdrowotnych i spotecznych. 2 B.W19.
8. | Wsparcie w zakresie samoopieki a opieka koordynowana. 2 B.W109.
9. | Opieka koordynowana a proces wspolnego podejmowania decyzji. 1 B.W19.
E-learning
10. | Rodzaje i modele opieki koordynowanej w Polsce i na $wiecie. 3 B.W16.
Razem 15
Cwiczenia audytoryjne (5 godz. w CSM)
Lp. Opis tresci ksztalcenia ;é;zz?ﬁ ereﬁ(tju
1 Realizacja $wiadczen zdrowotnych wobec pacjentéw z chorobami przewlektymi 4 58;8
" | wramach koordynowanej opieki zdrowotnej. B.U21.
. . . S . L B.U19.
9 Diagnozowanie potrzeb zdrowotnych i planowanie opieki i leczenia na poziomie 4 B.U20
" | organizacji i mi¢dzyinstytucjonalnym. B.U 5 1'
Zasady wyszukiwania i korzystania z medycznych baz danych dotyczacych podmiotow
leczniczych - Rejestr Podmiotow Wykonujacych Dziatalno$¢ Lecznicza
3. , . . . 3 B.U20.
(https://rpwdl.ezdrowie.gov.pl/). Informator o terminach leczenia
(terminyleczenia.nfz.gov.pl/)
4 Wybdr i zlecanie badan diagnostycznych, dziatan terapeutycznych w zaleznoS$ci 4 B.U19.
" | od oceny stanu pacjenta w ramach posiadanych uprawnien zawodowych. B.U20.
5 Koordynacja realizacji $wiadczen zdrowotnych dla pacjentdow ze schorzeniami 5 E? LLJJ 1%
" | przewlektymi. Kryterium jakosci i efektywnosci — symulcja medyczna. B.U21.
Razem 20
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Metody dydaktyczne

Wyklad: wykiad podajacy, wykiad problemowy.
Cwiczenia: ¢wiczenia oparte na wykorzystaniu réznych zrodet wiedzy, ¢wiczenia praktyczne, studium przypadku,
metoda sytuacyjna, dyskusja dydaktyczna, praca z ksiazka, prezentacja wtasnego projektu, symulacja medyczna.

Opis calkowitego nakladu pracy studenta potrzebnego do osiagniecia zalozonych efektow uczenia sie
w godzinach oraz punktach ECTS

Godziny zaje¢ (wg planu studiéw) z nauczycielem — godziny kontaktowe 35
Praca wlasna studenta — przygotowanie si¢ do zaliczen i egzaminu 15
(w tym czytanie literatury)

Suma godzin 50
Punkty ECTS za modul/przedmiot 2

Sposoby weryfikacji i oceny osiagnietych efektow uczenia si¢

Forma i warunki zaliczenia wyktadow (stacjonarnych i e-learning):
1. Obecnos¢ na wyktadach 100%.
2. Uzyskanie z zaliczenia pisemnego oceny pozytywnej, co hajmniej dostatecznej.
3. Zaliczenie pisemne — test wielokrotnego wyboru, sktadajacy si¢ z 30 pytan obejmujgcych tresci

programowe z zakresu weryfikowanych efektow. Czas rozwigzywania testu 30 - 35 minut.

Forma i warunki zaliczenia ¢wiczen:

1. Frekwencja 100%.

2. Zaliczenie na ocene¢ pozytywna, co najmniej dostateczng kazdego ¢wiczenia praktycznego.

3. Opracowanie projektu koordynacji $ciezki leczenia dla wybranego przypadku chorobowego
z zastosowaniem systemu kolejkowego NFZ i dostgpnych baz danych placowek medycznych.

4. Prezentacja referatu (poprawna struktura referatu - wprowadzenie, tre$ci zasadnicze, podsumowanie — 0-2
pkt., kompletno$¢ zagadnienia - 0-3 pkt., sposéb prezentacji- poprawnos$¢ jezykowa, ptynnos¢ przekazu,
swoboda wypowiedzi - 0-2 pkt. wykorzystanie adekwatnego pismiennictwa - 0-1 pkt.) zakres
weryfikowanych efektow.

5. Zrealizowanie symulacji medycznej (5 godz.) - Koordynacja realizacji $wiadczen zdrowotnych dla
pacjentow ze schorzeniami przewleklymi (pacjent standaryzowany).

KRYTERIA OCENIANIA

Bardzo dobry (5,0) - od 92%
Dobry plus (4,5) - od 85%
Dobry (4,0) - od 76%
Dostateczny plus (3,5) - od 69%
Dostateczny (3,0) - od 60%
Niedostateczny (2,0) - ponizej 60%

bardzo dobry 5,0 - wyr6zniajacy zasob wiedzy, umiejetnosci opanowane biegle, kompetencje spoteczne bardzo
wysokie, zaangazowany w czasie zajec.




plus dobry 4,5 - wiedza bardzo duza, umiej¢tnosci opanowane bardzo dobrze, kompetencje spoteczne bardzo wysokie,
student bardzo aktywny.

dobry 4,0 - wiedza duza, umiejetnosci opanowane dobrze, kompetencje spoteczne wysokie, student aktywny.

plus dostateczny 3,5 - wiedza zadowalajaca, umiej¢tnosci opanowane przecietnie, kompetencje spoteczne srednie.
dostateczny 3,0 - wiedza zadowalajaca, z brakami, umiej¢tnos$ci opanowane przecietnie, robi btedy mato istotne,
kompetencje spoteczne $rednie, mata motywacja.

niedostateczny 2,0 - wiedza niezadowalajaca, bardzo duze braki, umiejetnosci nie opanowane w sposob prawidtowy,
kompetencje spoteczne niskie.




