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Załącznik nr 1 do Zarządzenia nr PWSW-SEK-021/45/20 

Rektora PWSW w Przemyślu z dnia 17 czerwca 2020 r. 

 

 

Regulamin realizacji zajęć praktycznych na kierunku 

Pielęgniarstwo 

 

Instytut Nauk Społecznych i Ochrony Zdrowia 

Studia stacjonarne 

I stopnia 

Profil praktyczny  

 
Postanowienia ogólne 

§ 1 

 

1. Zajęcia praktyczne na kierunku „pielęgniarstwo”, studia pierwszego stopnia, są 

realizowane zgodnie z Rozporządzeniem Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyższego z dnia 

26 lipca 2019 r. w sprawie standardów kształcenia przygotowującego do wykonywania 

zawodu lekarza, lekarza dentysty, farmaceuty, pielęgniarki, położnej, diagnosty 

laboratoryjnego, fizjoterapeuty i ratownika medycznego (Dz.U. 2019 poz. 1573), 

załącznik nr 4. 

2. Za zaliczenie zajęć praktycznych student uzyskuje punkty ECTS zgodnie z w/w 

rozporządzeniem. 

3. Obligatoryjny charakter zajęć praktycznych, czas ich trwania, wymiar godzinowy oraz 

liczbę uzyskanych punktów ECTS określa program studiów. 

4. Przed rozpoczęciem realizacji zajęć praktycznych student podpisuje w „Karcie 

umiejętności uczenia się w zawodzie pielęgniarki/pielęgniarza” – załącznik nr 8 

oświadczenie, iż zapoznał się z niniejszym regulaminem. 

 

Cel i zakres zajęć praktycznych 

§ 2 

1. Celem zajęć praktycznych jest umożliwienie studentowi usystematyzowania wiedzy 

teoretycznej, kształtowanie umiejętności oraz właściwych postaw. 

2. Zajęcia praktyczne są realizowane po zakończeniu zajęć teoretycznych z danego 

przedmiotu. 

3. Zajęcia praktyczne muszą być zrealizowane i zaliczone przed końcem semestru, którego 
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program przewiduje ich wykonanie. 

4. Zajęcia praktyczne realizowane są w wyznaczonych oddziałach szpitalnych 

w podmiotach leczniczych, hospicjach, innych podmiotach prawnych realizujących 

praktyczną naukę zawodu, takich jak zakłady podstawowej opieki zdrowotnej, ośrodki 

pielęgniarskiej opieki domowej, środowiskowej i szkolnej, placówki nauczania 

i wychowania, z którymi Uczelnia podpisała „Umowę o organizacji zajęć 

praktycznych/praktyk zawodowych” na kierunku pielęgniarstwo. Wzór umowy, 

stanowiący załącznik nr 4 do Regulaminu, może być w uzasadnionych okolicznościach, 

na wniosek podmiotu leczniczego modyfikowany. Wszelkie wprowadzane zmiany 

wymagają konsultacji radcy prawnego. Przed podpisaniem umowy konieczne jest 

przygotowanie Karty przeglądu umowy zgodnie z Zarządzeniem 96/2017 Rektora 

PWSW w Przemyślu ws. wprowadzenia Karty przeglądu umowy.  

5. Zajęcia praktyczne prowadzone i nadzorowane są bezpośrednio przez nauczycieli 

akademickich posiadających prawo wykonywania zawodu pielęgniarki/pielęgniarza lub 

położnej i co najmniej tytuł magistra oraz co najmniej roczną praktykę zawodową 

zgodną z nauczanym przedmiotem lub prowadzonymi zajęciami.  

6. Czas trwania zajęć praktycznych nie może przekraczać 8 godzin (po 60 min.) na dobę. 

W przypadkach szczególnie uzasadnionych organizacją praktycznej nauki zawodu, 

dopuszcza się możliwość zwiększenia dziennego czasu tej nauki dla studentów, nie 

dłużej niż do 12 godzin na dobę, z zachowaniem 40 godzinnego tygodniowego wymiaru 

czasu nauk – np. w sytuacji odrabiania nieobecności studenta na zajęciach praktycznych.  

7.  Zajęcia praktyczne organizowane są w oparciu o obowiązujący w danym roku 

akademickim harmonogram zajęć praktycznych. 

8. Zajęcia praktyczne organizuje się tak, aby zdobywanie umiejętności praktycznych 

w warunkach naturalnych było poprzedzone zdobywaniem tych umiejętności 

w warunkach symulowanych niskiej wierności (w pracowniach umiejętności 

pielęgniarskich).  

9. Zajęcia praktyczne odbywają się grupowo. Liczebność grup studentów na zajęciach 

praktycznych z poszczególnych przedmiotów jest zgodna z zarządzenie nr 83/2019 

Rektora PWSW w Przemyślu z dnia 1 października 2019 r. w sprawie ustalenia 

liczebności grup na zajęciach dydaktycznych na kierunku pielęgniarstwo w PWSW  

w Przemyślu. 

10. Udział studenta w zajęciach praktycznych jest obowiązkowy i dokumentowany  

w „Karcie umiejętności uczenia się w zawodzie pielęgniarki/pielęgniarza”- załącznik  



3 

 

nr 8 oraz w „Dzienniku zajęć praktycznych” – załącznik nr 9. 

11. Student, który nie uzyskał zaliczenia z realizacji zajęć praktycznych nie może rozpocząć 

praktyk zawodowych z danej dziedziny pielęgniarstwa.  

 

Plan zajęć praktycznych w całym cyklu kształcenia 

§ 3 

 

1. Łączny czas trwania i miejsce realizacji, zajęć praktycznych na kierunku pielęgniarstwo, 

studia pierwszego stopnia jest zgodny z w/w rozporządzeniem i przedstawia się 

następująco:  

KSZTAŁCENIE PRAKTYCZNE W FORMIE ZAJĘĆ PRAKTYCZNYCH 

 NA KIERUNKU PIELĘGNIARSTWO  

Zakres kształcenia 

praktycznego 

Miejsce odbywania się 

zajęć praktycznych i 

praktyk zawodowych 

Zajęcia 

praktyczne 

W tym w 

warunkach 

symulowanych 

Punkty 

ECTS 

I rok 

1.Podstawy pielęgniarstwa Zakład Opiekuńczo – 

Pielęgnacyjny, Zakład 

Opiekuńczo-Leczniczy 

80 godzin  

2 tygodnie 

 

10 godzin 3 

2. Promocja zdrowia Przedszkole, Szkoły 

podstawowe, Szkoły 

średnie, 

Podmioty lecznicze, 

Środowisko pracy 

20 godzin 

1/2 tygodnia 

- 

1 

3. Podstawowa opieka 

zdrowotna 

Poradnie podstawowej 

opieki zdrowotnej, żłobek, 

gabinet medycyny szkolnej, 

praktyka pielęgniarki 

rodzinne 

40 godzin  

1 tydzień 

 

 

10 godzin 1 

II rok 

1. Podstawowa opieka 

zdrowotna 

Poradnie podstawowej 

opieki zdrowotnej, żłobek, 

gabinet medycyny szkolnej, 

praktyka pielęgniarki 

rodzinne 

80 godzin  

2 tygodnie 

 

 

10 godzin 3 

2. Położnictwo, ginekologia 

i pielęgniarstwo położniczo 

– ginekologiczne 

Oddział położniczy, oddział 

ginekologiczny, oddział 

noworodkowy 

80 godzin   

2 tygodnie 

 

10 godzin 3 

3. Pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne 

Oddział dziecięcy, Oddział 

patologii noworodka 

160 godzin  

 4 tygodnie 

20 godzin 
6 

4. Choroby wewnętrzne i 

pielęgniarstwo 

internistyczne 

Oddział chorób 

wewnętrznych, Oddział 

kardiologiczny, Oddział 

pulmonologiczny, Oddział 

gastrologiczny 

120 godzin  

 3 tygodnie 

 

 

20 godzin 4 
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5. Chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne 

Oddział chirurgiczny, 

Oddział urazowo-

ortopedyczny, 

Blok operacyjny, 

Oddział chirurgii 

naczyniowej  

120 godzin  

 3 tygodnie 

 

20 godzin 

4 

III rok 

1.Pielęgniarstwo 

w 

opiece długoter

minowej 

Dom pomocy społecznej, 

Zakład Opiekuńczo – 

Pielęgnacyjny, Zakład 

Opiekuńczo-Leczniczy 

40 godzin  

1 tydzień 

 

 

5 godzin 
2 

2. Geriatria i pielęgniarstwo 

geriatryczne 

Oddział geriatryczny, 

Oddział 

psychogeriatryczny, 

Placówki opieki 

długoterminowej 

80 godzin 

2 tygodnie 

 

 

10 godzin 3 

3. Neurologia i 

pielęgniarstwo 

neurologiczne 

Oddział neurologiczny, 

Oddział udarowy 
80 godzin  

2 tygodnie 

 

10 godzin 3 

4. Psychiatria i 

pielęgniarstwo 

psychiatryczne 

Oddział Psychiatryczny 
80 godzin  

2 tygodnie 

 

10 godzin 3 

5. Anestezjologia i 

pielęgniarstwo  

w zagrożeniu życia 

Oddział Intensywnej 

Terapii, 

Sale intensywnego nadzoru 

80 godzin  

2  tygodnie 

 

20 godzin 3 

6. Opieka paliatywna Oddział paliatywny, 

hospicjum, 

40 godzin   

1 tydzień 

5 godzin 
2 

RAZEM  1100 godzin  

27,5 tygodnia 

160 godzin 
41 

 

 

 

Kierunkowe efekty uczenia się 

§ 4 

1. Zajęcia praktyczne mają na celu umożliwienie osiągnięcia efektów uczenia się w grupach 

zajęć C i D w/w rozporządzenia i przedstawiają się następująco:  

 

B.NAUKI W ZAKRESIE PODSTAW OPIEKI PIELĘGNIARSKIEJ 

 (podstawy pielęgniarstwa, promocja zdrowia, podstawowa opieka zdrowotna 

 

 

 

 

K_C.U1. stosować wybraną metodę pielęgnowania w opiece 

nad pacjentem; 

podstawy pielęgniarstwa  

K_C.U2. gromadzić informacje metodą wywiadu, obserwacji, 

pomiarów, badania przedmiotowego, analizy 

dokumentacji w celu rozpoznawania stanu zdrowia 

pacjenta i sformułowania diagnozy pielęgniarskiej; 

podstawy pielęgniarstwa 

podstawowa opieka 

zdrowotna 
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K_C.U3. ustalać cele i plan opieki pielęgniarskiej oraz 

realizować ją wspólnie z pacjentem i jego rodziną; 

podstawy pielęgniarstwa 

podstawowa opieka 

zdrowotna 

 

K_C.U4. monitorować stan zdrowia pacjenta podczas pobytu 

w szpitalu lub innych jednostkach  

organizacyjnych systemu ochrony zdrowia; 

podstawy pielęgniarstwa 

podstawowa opieka 

pielęgniarska  

K_C.U5. dokonywać bieżącej i końcowej oceny stanu zdrowia 

pacjenta i podejmowanych działań pielęgniarskich; 

podstawy pielęgniarstwa 

podstawowa opieka 

zdrowotna 

K_C.U6. wykonywać testy diagnostyczne dla oznaczenia ciał 

ketonowych i glukozy we krwi  

i w moczu oraz cholesterolu we krwi oraz inne testy 

paskowe; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U7. prowadzić, dokumentować i oceniać bilans płynów 

pacjenta; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U8. wykonywać pomiar temperatury ciała, tętna, 

oddechu, ciśnienia tętniczego krwi, ośrodkowego 

ciśnienia żylnego, obwodów, saturacji, szczytowego 

przepływu wydechowego oraz pomiary 

antropometryczne (pomiar masy ciała, wzrostu, 

wskaźnika BMI, wskaźników dystrybucji tkanki 

tłuszczowej: WHR, WHtR, grubości fałdów skórno-

tłuszczowych);  

podstawy pielęgniarstwa 

podstawowa opieka 

zdrowotna  

K_C.U9. pobierać materiał do badań laboratoryjnych i 

mikrobiologicznych oraz asystować  

lekarzowi przy badaniach diagnostycznych; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U10. stosować zabiegi przeciwzapalne; podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U11. przechowywać i przygotowywać leki zgodnie z 

obowiązującymi standardami; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U12. podawać pacjentowi leki różnymi drogami, zgodnie z 

pisemnym zleceniem lekarza lub zgodnie z 

posiadanymi kompetencjami oraz obliczać dawki 

leków; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U13. wykonywać szczepienia przeciw grypie, WZW i 

tężcowi; 

podstawy pielęgniarstwa 

podstawowa opieka 

zdrowotna  

K_C.U14. wykonywać płukanie jamy ustnej, gardła, oka, ucha, 

żołądka, pęcherza moczowego,  

przetoki jelitowej i rany; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U15. zakładać i usuwać cewnik z żył obwodowych, 

wykonywać kroplowe wlewy dożylne oraz 

monitorować i pielęgnować miejsce wkłucia 

obwodowego, wkłucia centralnego  

i portu naczyniowego; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U16. wykorzystywać dostępne metody karmienia pacjenta 

(doustnie, przez zgłębnik, przetoki odżywcze); 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U17. przemieszczać i pozycjonować pacjenta z 

wykorzystaniem różnych technik i metod; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U18. wykonywać gimnastykę oddechową i drenaż podstawy pielęgniarstwa 
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ułożeniowy, odśluzowywanie dróg oddechowych i 

inhalację; 

K_C.U19. wykonywać nacieranie, oklepywanie, ćwiczenia 

czynne i bierne; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U20. wykonywać zabiegi higieniczne; podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U21. pielęgnować skórę i jej wytwory oraz błony śluzowe 

z zastosowaniem środków farmakologicznych i 

materiałów medycznych, w tym stosować kąpiele 

lecznicze; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U22. oceniać ryzyko rozwoju odleżyn i stosować działania 

profilaktyczne; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U23. wykonywać zabiegi doodbytnicze; podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U24. zakładać cewnik do pęcherza moczowego, 

monitorować diurezę i usuwać cewnik; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U25. zakładać zgłębnik do żołądka oraz monitorować i 

usuwać  zgłębnik; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U26. prowadzić dokumentację medyczną oraz posługiwać 

się nią; 

podstawy pielęgniarstwa 

podstawowa opieka 

zdrowotna 

K_C.U28. oceniać potencjał zdrowotny pacjenta i jego rodziny 

z wykorzystaniem skal, siatek  

i pomiarów; 

promocja zdrowia  

K_C.U29. rozpoznawać uwarunkowania zachowań 

zdrowotnych pacjenta i czynniki ryzyka chorób 

prewencji chorób oraz kształtować wynikających ze 

stylu życia; 

promocja zdrowia 

K_C.U30. dobierać metody i formy profilaktyki i zachowania 

zdrowotne różnych grup społecznych; 

promocja zdrowia  

K_C.U31. uczyć pacjenta samokontroli stanu zdrowia; promocja zdrowia  

K_C.U32. opracowywać i wdrażać indywidualne programy 

promocji zdrowia pacjentów, rodzin  

i grup społecznych; 

promocja zdrowia  

K_C.U33. realizować świadczenia zdrowotne w zakresie 

podstawowej opieki zdrowotnej; 

podstawowa opieka 

zdrowotna  

K_C.U34. oceniać środowisko zamieszkania, nauczania i 

wychowania oraz pracy w zakresie  

rozpoznawania problemów zdrowotnych 

podstawowa opieka 

zdrowotna 

K_C.U35. oceniać stan odżywienia organizmu z 

wykorzystaniem metod antropometrycznych, 

biochemicznych i badania podmiotowego oraz 

prowadzić poradnictwo w zakresie żywienia; 

podstawowa opieka 

zdrowotna  

 

K_C.U36. stosować diety terapeutyczne w wybranych 

schorzeniach; 

podstawowa opieka 

zdrowotna  

K_C.U37. dobierać środki spożywcze specjalnego 

przeznaczenia żywieniowego i wystawiać na nie 

recepty w ramach realizacji zleceń lekarskich oraz 

udzielać informacji na temat ich stosowania; 

podstawowa opieka 

zdrowotna  

 

K_C.U46. przeprowadzać kompleksowe badanie podmiotowe i 

przedmiotowe pacjenta, dokumentować wyniki 

podstawy pielęgniarstwa  
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badania oraz dokonywać ich analizy dla potrzeb 

opieki pielęgniarskiej; 

K_C.U48. wdrażać standardy postępowania zapobiegającego 

zakażeniom szpitalnym; 

podstawy pielęgniarstwa 

K_C.U49. stosować środki ochrony własnej, pacjentów i 

współpracowników przed zakażeniami; 

podstawy pielęgniarstwa 

D. NAUKI W ZAKRESIE OPIEKI SPECJALISTYCZNEJ  
(choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo pediatryczne,  

chirurgia i pielęgniarstwo chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i pielęgniarstwo położniczo-

ginekologiczne, psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, anestezjologia i pielęgniarstwo w 

zagrożeniu życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, neurologia i pielęgniarstwo 

neurologiczne, geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka paliatywna,) 

 

 

 

 

 

 

 

K_D.U1. gromadzić informacje, 

formułować diagnozę 

pielęgniarską, ustalać cele i 

plan opieki pielęgniarskiej, 

wdrażać interwencje 

pielęgniarskie oraz dokonywać 

ewaluacji opieki 

pielęgniarskiej; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i 

pielęgniarstwo położniczo-ginekologiczne, 

psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U2. prowadzić poradnictwo w 

zakresie samoopieki pacjentów 

w różnym wieku i stanie 

zdrowia dotyczące wad 

rozwojowych, chorób i 

uzależnień; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i 

pielęgniarstwo położniczo-ginekologiczne, 

psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U3. prowadzić profilaktykę 

powikłań występujących w 

przebiegu chorób; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i 

pielęgniarstwo położniczo-ginekologiczne, 

psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U4. organizować izolację pacjentów 

z chorobą zakaźną w miejscach 

publicznych i w warunkach 

domowych; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, anestezjologia i pielęgniarstwo 

w zagrożeniu życia, neurologia i 

pielęgniarstwo neurologiczne,  
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K_D.U5. oceniać rozwój psychofizyczny 

dziecka, wykonywać testy 

przesiewowe i wykrywać  

zaburzenia w rozwoju; 

pediatria i pielęgniarstwo pediatryczne  

K_D.U6. dobierać technikę i sposoby 

pielęgnowania rany, w tym 

zakładania opatrunków; 

chirurgia i pielęgniarstwo chirurgiczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U7. dobierać metody i środki 

pielęgnacji ran na podstawie 

ich klasyfikacji; 

chirurgia i pielęgniarstwo chirurgiczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U8. rozpoznawać powikłania po 

specjalistycznych badaniach 

diagnostycznych i zabiegach  

operacyjnych; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, anestezjologia i pielęgniarstwo w 

zagrożeniu życia, neurologia i pielęgniarstwo 

neurologiczne, geriatria i pielęgniarstwo 

geriatryczne, opieka paliatywna 

K_D.U9. doraźnie podawać pacjentowi 

tlen i monitorować jego stan 

podczas tlenoterapii; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, neurologia i pielęgniarstwo 

neurologiczne, opieka paliatywna, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia 

K_D.U10. wykonywać badanie 

elektrokardiograficzne i 

rozpoznawać zaburzenia 

zagrażające życiu; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, anestezjologia i pielęgniarstwo 

w zagrożeniu życia, geriatria i pielęgniarstwo 

geriatryczne 

K_D.U11. modyfikować dawkę stałą 

insuliny szybko- i 

krótkodziałającej; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne,  geriatria i pielęgniarstwo 

geriatryczne 

K_D.U12. przygotowywać pacjenta 

fizycznie i psychicznie do 

badań diagnostycznych; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, neurologia i pielęgniarstwo 

neurologiczne, 

K_D.U13. wystawiać skierowania na 

wykonanie określonych badań 

diagnostycznych; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, neurologia i pielęgniarstwo 

neurologiczne, 

K_D.U14. przygotowywać zapisy form 

recepturowych substancji 

leczniczych w ramach  

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, , pielęgniarstwo opieki 

długoterminowej, podstawowa opieka 
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kontynuacji leczenia; zdrowotna  

K_D.U15. dokumentować sytuację 

zdrowotną pacjenta, dynamikę 

jej zmian i realizowaną opiekę 

pielęgniarską, z 

uwzględnieniem narzędzi 

informatycznych do 

gromadzenia danych; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i 

pielęgniarstwo położniczo-ginekologiczne, 

psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U16. uczyć pacjenta i jego opiekuna 

doboru oraz użytkowania 

sprzętu pielęgnacyjno 

rehabilitacyjnego i wyrobów 

medycznych; 

pediatria i pielęgniarstwo pediatryczne, 

chirurgia i pielęgniarstwo chirurgiczne, 

pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna, podstawy rehabilitacji 

K_D.U17. prowadzić u osób dorosłych i 

dzieci żywienie dojelitowe 

(przez zgłębnik i przetokę 

odżywczą) oraz żywienie 

pozajelitowe; 

chirurgia i pielęgniarstwo chirurgiczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U18. rozpoznawać powikłania 

leczenia farmakologicznego, 

dietetycznego, 

rehabilitacyjnego i leczniczo-

pielęgnacyjnego; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i 

pielęgniarstwo położniczo-ginekologiczne, 

psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U19. pielęgnować pacjenta z 

przetoką jelitową oraz rurką 

intubacyjną i tracheotomijną; 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia 

K_D.U20. prowadzić rozmowę 

terapeutyczną; 

psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne 

K_D.U21. prowadzić rehabilitację 

przyłóżkową i aktywizację z 

wykorzystaniem elementów 

terapii zajęciowej; 

psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, 

pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, 

podstawy rehabilitacji  

K_D.U22. przekazywać informacje 

członkom zespołu 

terapeutycznego o stanie 

zdrowia pacjenta; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i 

pielęgniarstwo położniczo-ginekologiczne, 
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psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U23. asystować lekarzowi w trakcie 

badań diagnostycznych; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i 

pielęgniarstwo położniczo-ginekologiczne, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne,  

K_D.U24. oceniać poziom bólu, reakcję 

pacjenta na ból i jego nasilenie 

oraz stosować farmakologiczne 

i niefarmakologiczne 

postępowanie przeciwbólowe; 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia 

K_D.U25. postępować zgodnie z 

procedurą z ciałem zmarłego 

pacjenta; 

opieka paliatywna 

K_D.U26. przygotowywać i podawać 

pacjentom  leki różnymi 

drogami, samodzielnie lub na  

zlecenie lekarza; 

choroby wewnętrzne i pielęgniarstwo 

internistyczne, pediatria i pielęgniarstwo 

pediatryczne, chirurgia i pielęgniarstwo 

chirurgiczne, położnictwo, ginekologia i 

pielęgniarstwo położniczo-ginekologiczne, 

psychiatria i pielęgniarstwo psychiatryczne, 

anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia, pielęgniarstwo opieki długoterminowej, 

neurologia i pielęgniarstwo neurologiczne, 

geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, opieka 

paliatywna 

K_D.U27. udzielać pierwszej pomocy w 

stanach bezpośredniego 

zagrożenia życia; 

 anestezjologia i pielęgniarstwo w zagrożeniu 

życia 

W zakresie kompetencji społecznych: 

K_K.01. kierowania się dobrem 

pacjenta, poszanowania 

godności i autonomii osób 

powierzonych opiece, 

okazywania zrozumienia dla 

różnic światopoglądowych i 

kulturowych oraz empatii w 

relacji z pacjentem i jego 

rodziną 

Oceniane  podczas wszystkich zajęć 

praktycznych  

K_K.02. przestrzegania praw pacjenta; Oceniane  podczas wszystkich zajęć 

praktycznych  

K_K.03. samodzielnego i rzetelnego 

wykonywania zawodu zgodnie 

z zasadami etyki, w tym 

Oceniane  podczas wszystkich zajęć 

praktycznych  
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przestrzegania wartości i 

powinności moralnych w 

opiece nad pacjentem; 

K_K.04. ponoszenia odpowiedzialności 

za wykonywane czynności 

zawodowe; 

Oceniane  podczas wszystkich zajęć 

praktycznych  

K_K.05. zasięgania opinii ekspertów w 

przypadku trudności z 

samodzielnym rozwiązaniem 

problemu; 

Oceniane  podczas wszystkich zajęć 

praktycznych  

K_K.06. przewidywania i uwzględniania 

czynników wpływających na 

reakcje własne i pacjenta; 

Oceniane  podczas wszystkich zajęć 

praktycznych  

K_K.07. dostrzegania i rozpoznawania 

własnych ograniczeń w 

zakresie wiedzy, umiejętności i 

kompetencji społecznych oraz 

dokonywania samooceny 

deficytów i potrzeb 

edukacyjnych. 

Oceniane  podczas wszystkich zajęć 

praktycznych  

 

Program i metody weryfikacji efektów uczenia się  

§ 5 

1. Szczegółowy opis programu zajęć praktycznych z poszczególnych przedmiotów znajduje 

się w karcie zajęć (sylabusie). 

2. Szczegółowy opis weryfikacji efektów uczenia się z zajęć praktycznych  

z poszczególnych przedmiotów znajduje się w karcie zajęć (sylabusie). 

3. Do metod weryfikacji efektów uczenia się z zajęć praktycznych zalicza się kontrolę ustną 

(odpowiedź ustna), kontrolę pisemną (sprawdzian wejściowy, proces pielęgnowania) oraz 

kontrolę praktyczną (interpretacja sytuacji klinicznej, wykonanie umiejętności, kontrola 

dokumentacji pacjenta, analiza studium przypadku). 

4. Potwierdzenia uzyskania przez studenta efektów uczenia się dokonuje nauczyciel 

akademicki sprawujący opiekę nad studentem w trakcie trwania zajęć praktycznych,  

w „Karcie umiejętności uczenia się w zawodzie pielęgniarki/pielęgniarza” –załącznik nr 8 

oraz w „Dzienniku zajęć praktycznych” – załącznik nr 9. 

 

Nadzór nad przebiegiem zajęć praktycznych  

§ 6 

1. W Instytucie Nauk Społecznych i Ochrony Zdrowia PWSW realizację zajęć praktycznych 

koordynuje jego Dyrektor oraz Kierownik Kierunku Pielęgniarstwo. 
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2. Dyrektor Instytutu Nauk Społecznych i Ochrony Zdrowia w porozumieniu  

z Kierownikiem Kierunku Pielęgniarstwo powołuje Kierunkowego koordynatora praktyk, 

do którego zadań należy m. in., nadzór nad realizacją zajęć praktycznych. 

3. Na Kierunkowego koordynatora praktyk, zostaje powołana osoba która spełnia 

następujące kryteria: 

1) posiada co najmniej pięcioletnie doświadczenie zawodowe,  

2) posiada doświadczenie w organizacji zajęć praktycznych, praktyk zawodowych, staży.  

4. Kierunkowy koordynator praktyk w swoim zakresie obowiązków: 

1) współpracuje z Działem Nauczania; 

2)  sporządza harmonogramy zajęć praktycznych dla całego rocznika studentów; 

3)  kompletuje dokumentację związaną z przebiegiem zajęć praktycznych; 

4)  czuwa nad terminowym przekazywaniem dokumentacji do podmiotów, gdzie 

realizowane są zajęcia praktyczne; 

5) organizuje i przeprowadza spotkania Uczelnianych opiekunów praktyk dla kierunku 

pielęgniarstwo, nie rzadziej niż raz w semestrze;  

6) organizuje i nadzoruje spotkania Uczelnianych opiekunów ze studentami kierunku 

pielęgniarstwo; 

7) przeprowadza hospitacje nauczycieli akademickich realizujących zajęcia praktyczne; 

8) sporządza semestralne zestawienia z przebiegu realizacji zajęć praktycznych, w tym 

odbytych hospitacji, przekazuje analizę wyników ankiet studentów - „Arkusz oceny 

realizacji zajęć praktycznych i praktyki zawodowej przez studenta” – załącznik nr 12 

– i zakładowych opiekunów praktyk - Ankieta oceniająca przygotowanie studentów 

kierunku pielęgniarstwo w zakresie wiedzy, umiejętności i kompetencji społecznych 

do realizacji zajęć praktycznych i praktyk zawodowych” – załącznik nr 13 – do 

Kierownika Kierunku Pielęgniarstwo; 

9) czuwa nad ewaluacją organizacji i przebiegu zajęć praktycznych, w celu poprawy 

jakości uczenia. 

5. Kierunkowemu koordynatorowi praktyki przysługuje dodatkowe wynagrodzenie, 

określone odrębnymi przepisami w postaci dodatku zadaniowego. 

6. Dyrektor Instytutu Nauk Społecznych i Ochrony Zdrowia powołuje Uczelnianych 

opiekunów praktyk do poszczególnych przedmiotów, z których realizowane są zajęcia 

praktyczne, zgodnie z dziedziną danego przedmiotu. 

7. Na Uczelnianego opiekuna praktyk z danego przedmiotu, zostaje powołana osoba która 

spełnia następujące kryteria: 
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1) posiada co najmniej roczne doświadczenie zawodowe, zdobyte poza uczelnią, zgodne 

z dziedziną danego przedmiotu z którego realizowane są zajęcia praktyczne i praktyki 

zawodowe, 

2) posiada doświadczenie w realizacji zajęć praktycznych z danego przedmiotu. 

8. Uczelniany opiekun praktyk z danego przedmiotu sporządza program zajęć praktycznych, 

ich cel i zakres oraz współpracuje przy tworzeniu programu z nauczycielami 

akademickimi, którzy realizują zajęcia zgodnie z dziedziną danego przedmiotu. 

9.  Uczelniany opiekun praktyk z danego przedmiotu nadzoruje działania związane  

z realizacją zajęć praktycznych. 

10. Do Uczelnianego opiekuna praktyk z danego przedmiotu należy: 

1) nawiązywanie kontaktów z placówkami i podmiotami w celu skierowania studentów 

na zajęcia praktyczne; 

2) weryfikacja zgodności profilu podmiotu leczniczego lub innej placówki, w której 

odbywa się praktyczna nauka zawodu,  przyjmującego studentów/studenta na zajęcia 

praktyczne zgodnie z  kierunkiem studiów – załącznik nr 10 ” Kryteria doboru 

placówki”; 

3) współpraca z placówkami i podmiotami przyjmującymi studentów na zajęcia 

praktyczne oraz nauczycielem prowadzącym zajęcia w zakresie ich realizacji; 

4) kontrola dokumentów niezbędnych do rozpoczęcia zajęć praktycznych, 

5)  potwierdzanie uzyskania przez studenta efektów uczenia się, przewidywanych  

w programie studiów i zaliczenia zajęć praktycznych i praktyk zawodowych na 

podstawie „Karty umiejętności kształcenia w zawodzie pielęgniarki/pielęgniarza” - 

załącznika nr 8 oraz „Dziennika zajęć praktycznych” – załącznik nr 9; 

6)  weryfikowanie kompletności wypełnionych dokumentów związanych z realizacją 

zajęć praktycznych w danym semestrze i przekazanie ich do sekretariatu Instytutu po 

zakończeniu tego semestru; 

7)  organizowanie spotkań instruktażowych dla studentów i nauczycieli akademickich; 

8) aktualizacja informacji dotyczącej organizacji zajęć praktycznych na stronie 

internetowej kierunku; 

9) weryfikacja złożonej dokumentacji potwierdzającej realizację zajęć praktycznych 

przez studenta; 

10) wyznaczanie terminów, czasu i osób, w przypadku odrabiania nieobecności studenta 

na zajęciach praktycznych; 

11) potwierdzenie zaliczenia zajęć praktycznych w „Karcie umiejętności uczenia się  
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w zawodzie pielęgniarki/pielęgniarza” – załącznik nr 8 oraz indeksie studenta. 

 

Sposób dokumentowania przebiegu zajęć praktycznych   

§ 7 

 

1. Zaliczenia zajęć praktycznych dokonuje Uczelniany opiekun praktyk z danego 

przedmiotu. 

2. Zajęcia praktyczne zaliczane są na ocenę, według skali ocen 5,0 bdb (bardzo dobry), 4,5 

+db (plus dobry), 4,0 db (dobry), 3,5 +dst (plus dostateczny), 3,0 dst (dostateczny), 2,0 

ndst (niedostateczny). 

3. Warunkiem zaliczenia obowiązkowych zajęć praktycznych na kierunku pielęgniarstwo 

jest: 

1) 100% obecność studenta na zajęciach, zgodnie z harmonogramem zajęć praktycznych; 

2) w przypadku nieusprawiedliwionej nieobecności studenta na zajęciach jego 

obowiązkiem będzie ich odpracowanie w terminie i liczbie godzin określonej przez 

Uczelnianego opiekuna praktyk z danego przedmiotu oraz Kierownika Kierunku 

Pielęgniarstwo; 

3) uzyskanie pozytywnych ocen z zajęć praktycznych, zgodnie z założonymi efektami 

uczenia się. 

4. Zaliczenie zajęć praktycznych będzie się odbywać poprzez wpis do indeksu przez 

Uczelnianego opiekuna praktyk z danego przedmiotu, na podstawie dzienników zajęć 

praktycznych. 

5. Podstawą dokonania oceny są kryteria oceny efektów uczenia się zawarte w kartach zajęć. 

6. Student otrzymuje z zajęć praktycznych ocenę niedostateczną, jeżeli: 

1) nie zaliczył treści i/lub umiejętności objętych programem nauczania w danym oddziale 

lub placówce szkoleniowej; 

2) otrzymał ocenę niedostateczną z postawy; 

3) był nieobecny na zajęciach praktycznych z przyczyn nieusprawiedliwionych; 

4) miał nieobecność usprawiedliwioną, a nie odpracował zajęć. 

 

Miejsce odbywania zajęć praktycznych  

§ 8 

1. Zajęcia praktyczne realizowane są w wyznaczonych oddziałach szpitalnych w podmiotach 

leczniczych, hospicjach, innych podmiotach prawnych realizujących praktyczna naukę 
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zawodu, jak zakłady podstawowej opieki zdrowotnej, ośrodki pielęgniarskiej opieki 

domowej, środowiskowej i szkolnej, placówki nauczania i wychowania, z którymi 

Uczelnia podpisała „Umowę o organizacji zajęć praktycznych/praktyk zawodowych” na 

kierunku pielęgniarstwo.  

2. Miejsce realizacji zajęć praktycznych jest zgodne z w/w rozporządzeniem. 

3. Szczegółowe kryteria doboru miejsca odbywania zajęć praktycznych znajdują się  

w załączniku nr 10 „Kryteria oceny doboru zakładów opieki zdrowotnej i innych 

podmiotów, w których realizowana jest praktyczna nauka zawodu”. 

 

Prawa i obowiązki studenta 

§ 9 

1. Student ma prawo do zdobywania praktycznej wiedzy zawodowej przez włączenie się do 

realizacji prac prowadzonych przez podmiot przyjmujący, w którym odbywają się  zajęcia 

praktyczne.  

2. Zajęcia praktyczne mogą stanowić w szczególności przygotowanie do realizacji części 

praktycznej pracy dyplomowej studenta. 

3. Student ma obowiązek dokładnie wykonywać zadania powierzone przez nauczyciela 

akademickiego, nadzorującego jego czynności.  

4. Studenci realizujący zajęcia praktyczne mają prawo do: 

1) zapoznania się z planem studiów, kartą zajęć (sylabusem), kryteriami oceniania; 

2) zapoznania się z urządzeniami, wyposażeniem i zasadami funkcjonowania placówki; 

3) wykonywania zadań wynikających z treści kształcenia; 

4) korzystania ze sprzętu i urządzeń w zakresie umożliwiającym świadczenie usług 

opiekuńczych i pielęgnacyjnych; 

5) trzydziestominutowej przerwy na posiłek w wyznaczonym przez nauczyciela 

akademickiego czasie i miejscu; 

6) konsultacji i pomocy nauczyciela akademickiego.  

5. Studenci mają obowiązek: 

1) podporządkowania się regulaminowi pracy i procedurom obowiązującym w danej  

placówce; 

2) posiadania aktualnego zaświadczenia lekarskiego, potwierdzającego przeprowadzone 

badanie do celów sanitarno-epidomiologicznych oraz zaświadczenia o braku 

przeciwwskazań do podjęcia nauki na kierunku pielęgniarstwo; 

3) posiadania aktualnej „Książeczki do celów sanitarno-epidemiologicznych”; 
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4) posiadania aktualnego ubezpieczenia NW i OC rozszerzonego o ekspozycję 

zawodową; 

5) zaszczepienia się przeciwko Wirusowemu Zapaleniu Wątroby typu B (jeśli nie posiada 

aktualnego szczepienia);  

6) systematycznego i aktywnego uczestniczenia w zajęciach; 

7) usprawiedliwiania każdej nieobecności na zajęciach oraz uzgodnienia terminu 

odpracowania zajęć; 

8) systematycznego zaliczania zdobywanych umiejętności; 

9) prowadzenia na bieżąco dokumentacji w „Karcie umiejętności kształcenia w zawodzie 

pielęgniarki/pielęgniarza” – załącznik nr 8; 

10)  zaopatrzenia się w odpowiedni strój, obuwie, identyfikator z imieniem i nazwiskiem, 

nazwą uczelni i kierunkiem studiów, braki w umundurowaniu stanowią podstawę do 

odmówienia przyjęcia studenta na zajęcia; 

11)  przestrzegania Kodeksu Etyki Zawodowej Polskiej Pielęgniarki i Położnej oraz Karty 

Praw Pacjenta; 

12)  dokonywania oceny placówki szkoleniowej – załącznik nr 12 – „Arkusz oceny 

realizacji zajęć praktycznych i praktyki zawodowej przez studenta”. 

6. Studentom zabrania się:  

1) noszenia biżuterii; 

2) lakierowania paznokci; 

3) nakładania dodatkowej odzieży na zalecany strój; 

4) udostępniania osobom nieupoważnionym jakichkolwiek informacji dotyczących stanu 

zdrowia pacjenta;  

5) wnoszenia telefonów komórkowych, aparatów fotograficznych, dyktafonów, kamer; 

6) samowolnego opuszczania miejsca zajęć praktycznych (w sytuacjach koniecznych 

można uzyskać zezwolenie od nauczyciela akademickiego). 

7. Student może wykonywać zabiegi i inne zlecenia tylko po uzgodnieniu z nauczycielem 

akademickim prowadzącym zajęcia praktyczne i w jego obecności. 

8. W przypadku spowodowania pomyłki lub niewykonania zlecenia student ma obowiązek 

niezwłocznie zgłosić zaistniały fakt nauczycielowi akademickiemu prowadzącemu zajęcia 

praktyczne. 

9. Student ponosi odpowiedzialność odszkodowawczą za szkody wyrządzone umyślnie  

i nieumyślnie podczas odbywania zajęć praktycznych. 

10. Studentka ciężarna jest zobowiązana do:  
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1) niezwłocznego poinformowania o tym fakcie Uczelnianego opiekuna praktyk; 

2) przedstawienia odpowiedniego zaświadczenia od lekarza, które zawiera czas trwania 

ciąży i orzeczenie o możliwości odbywania zajęć praktycznych; 

3) przedstawienia osobiście podpisanej deklaracji o poniesieniu odpowiedzialności za 

decyzję kontynuowania zajęć praktycznych.  

11. W przypadku zdarzeń losowych, długotrwałej choroby lub innych okoliczności na 

pisemną prośbę studenta Dyrektor Instytutu, po zasięgnięciu opinii Uczelnianego 

opiekuna praktyk, Kierunkowego koordynatora praktyk oraz Kierownika Kierunku 

Pielęgniarstwo i przeanalizowaniu dokumentacji złożonej przez studenta, może wyrazić 

zgodę na odbycie zajęć praktycznych w terminie późniejszym, ale przed zakończeniem 

semestru, w którym te zajęcia są realizowane.  

12. Nieobecności nieobjęte odpracowaniem przez studenta dotyczą: 

1) nieobecności z powodu zawarcia małżeństwa – 2 dni; 

2) nieobecności z powodu pogrzebu w najbliższej rodzinie – 1 dzień; 

3) nieobecności z powodu honorowego krwiodawstwa – 1 dzień; 

4) nieobecności z powodu wezwania do sądu, policji, prokuratury – 1 dzień.  

13. W przypadku wystąpienia trudności związanych z realizacją zajęć praktycznych, 

obowiązkiem studenta jest niezwłoczne poinformowanie o tym fakcie Uczelnianego 

opiekuna praktyk z danego przedmiotu. 

 


