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1. METRYCZKA
Rok akademicki
2025/2026
Wydziat Wydziat Nauk o Zdrowiu
Kierunek studiow Pielegniarstwo
Dyscyplina wiodgaca Nauki o Zdrowiu
Profil studiow praktyczny
Poziom ksztatcenia | stopnia
Forma studiow stacjonarne
obowigzkowy

Typ modutu/przedmiotu
egzamin
ADRESY jednostek prowadzqcych dydaktyke:

Forma weryfikacji efektow
- ul. Ciotka 27, 01-445 Warszawa:
Zaktad Rozwoju Pielegniarstwa, Nauk Spotecznych i Medycznych (NZJ)

uczenia sie
Jednostka prowadzaca /jednostki
prowadzace
Zaktad Pielegniarstwa Klinicznego (NZN)
- ul. Banacha 1a, 02-097 Warszawa:
Zaktad Medycyny Laboratoryjnej (FW115)

- ul. Oczki 8, 02-007 Warszawa:
Zaktad Pielegniarstwa Nefrologicznego (NZM)

- ul. Oczki 4, 02-007 Warszawa;
Zaktad Pielegniarstwa Geriatrycznego (NZE)
ADRESY jednostek, w ktorych odbywajq sie zajecia praktyczne:
- ul. Banacha 1a, 02-097 Warszawa:
Zaktad Medycyny Laboratoryjnej (FW115)
Katedra i Klinika Choréb Wewnetrznych, Nadcisnienia Tetniczego i Angiologii (1WS)
Klinika Onkologii (Il pietro, blok E); (2W11)
- ul. Nowogrodzka 59, 02-006 Warszawa:
Klinika Medycyny Transplantacyjnej, Nefrologii i Choréb Wewnetrznych (1W22)
Klinika Immunologii, Transplantologii i Choréb Wewnetrznych (1W21)



Kierownik jednostki/kierownicy
jednostek

Koordynator przedmiotu

Osoba odpowiedzialna za sylabus

Prowadzacy zajecia

- ul. Lindleya 4, 02-005 Warszawa
Klinika Choréb Wewnetrznych i Kardiologii, Pawilon 3, Pietro |

- Szpital Grochowski ul. Grenadieréw 57/59 Warszawa
Klinika Choréb Wewnetrznych WNoZ (NZW)

Dr hab. n. med. Tomasz Kryczka (NZJ)
Dr hab. n. o zdr. Olga Ciepiela (FW115)
Prof. dr hab. n. med. Bozena Czarkowska — Pgczek (NZN)

Prof. dr hab. n. med. Magdalena Durlik (1W22)
Prof. dr hab. n. med. Zbigniew Gaciong (1WS)
Prof. dr hab. n. med. Leszek Pgczek (1W21)
Prof. dr hab. n. med. Janusz Wyzgat (NZM)

Dr hab. n. med. Michat todyga (NZW)
Prof. dr hab. n. med. Rafat Stec (2W11)
Dr hab. n. o zdr. tukasz Czyzewski (NZE)

Dr hab. n. med. Tomasz Kryczka

Zaktad Rozwoju Pielegniarstwa, Nauk Spotecznych i Medycznych (NZJ)
ul. Ciotka 27, 01-445 Warszawa

e-mail: tomasz.kryczka@wum.edu.pl

Dr hab. n. med. Tomasz Kryczka

Dr hab. n. med. Tomasz Kryczka (NZJ)

Dr n. o zdr. Anna Izik (NZJ)

Magr analityki med. Anna Kukieta (FW115)

Mgr analityki med. Agnieszka Wisniewska (FW115)
Dr n. med. Marzena Iwanowska (FW115)

Magr analityki med. Monika Paskudzka (FW115)
Prof. Janusz Wyzgat (NZM)

Magr piel. Magdalena Szymariska (NZM)

Mgr piel. Dorota Kréwczyriska (NZM)

Magr piel. Tomasz Danielewicz (NZM)

Magr piel. Mariola Kmiecicka (NZM)

Dr n. o zdr., mgr piel. Natalia Sak-Dankosky (NZN)
Magr piel. Danuta Zochowska (NZN)

Magr piel. Renata Sowiriska (NZN)

Dr n. o zdr., mgr piel. Michat Dgbrowski (NZN)

Dr n. med. i n. o zdr., mgr piel. Karolina Kruszewska (NZN)
Dr n. o zdr., mgr piel. Patrycja Zajqgc (NZN)

Magr piel. Katarzyna Lis (NZN)

Magr piel. Agnieszka Bukszowany (NZN)

Dr n. o zdr. Anna Zera (NZW)

Dr n. o zdr. Magdalena Musiot (NZW)

Magr piel. Barbara Majchrzak (NZN)

Mgr piel. Magdalena Rodek (NZN)

Dr hab. n. o zdr. tukasz Czyzewski (NZM)

piel Michat Brzostek (NZM)

mgr. piel. Anna Joriczyk (NZM)

dr hab. n. o zdr. tukasz Czyzewski (NZE)

2. INFORMACIE PODSTAWOWE

Rok i semestr I rok, Semestr Il ( letni) Liczba punktéw
studiow Il rok, Semestr 11,1V (zimowy i letni) ECTS

14.00

2/16



FORMA PROWADZENIA ZAJEC

Liczba godzin Kalkulacja punktow ECTS

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W) Catosciowo: 60 | 2.0

godzin

I rok: 30 (w
tym 24 godziny
w e-learningu)
Il rok: 30 (w
tym 24 godziny
w e-learningu)

seminarium (S) Catosciowo: 30 | 3.0

godzin
| rok: 5 godzin
Il rok: 25 godz.

¢wiczenia (C)

e-learning (e-L) patrz: Wyktady

(48 godzin)

zajecia praktyczne (ZP) Catosciowo: 4.0

120 godzin
-I rok: 40 godz.

(w tym 8 godz.
w CSM)

-1l rok: 80 godz
(wtym 16
godz. w CSM)

praktyka zawodowa (PZ) Catosciowo: 4.0

120 godzin
-1 rok: 80 godz.

-l rok: 40 godz

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen 35 1.0
3. CELE KSZTALCENIA

c1 Poznanie patofizjologii, objawéw klinicznych, metod rozpoznawania oraz powiktan schorzen somatycznych u cztowieka
dorostego.
Dostarczenie wiedzy o mozliwosciach wykorzystania parametréw laboratoryjnych w ocenie stanu klinicznego pacjenta z

e uwzglednieniem przygotowania do samodzielnego wykonywania wybranych badan laboratoryjnych przewidzianych do
wykonywania w miejscu pobytu pacjenta oraz zdobycie podstawowych umiejetnosci wspdtpracy pielegniarki z medycznym
laboratorium diagnostycznym.

Cc3 Przedstawienie zasad postepowania farmakologicznego, dietetycznego, rehabilitacyjnego u cztowieka dorostego ze
schorzeniami somatycznymi.

Cc4 Okreslenie zasad planowania opieki nad cztowiekiem dorostym ze schorzeniami somatycznymi z uwzglednieniem
przygotowania chorego do badan diagnostycznych, opieki w trakcie i po badaniu.

Cc5 Objecie opieka cztowieka dorostego w oddziale internistycznym - wskazanie doboru metod i sposobdw pielegnowania w

zaleznosci od stanu klinicznego z uwzglednieniem standw zagrozen zycia i zdrowia:
1. Zapoznanie ze specyfika pracy oddziatu choréb wewnetrznych.
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Poznanie zadan personelu lekarskiego, pielegniarskiego i pozostatych pracownikéw oddziatu.
Zapoznanie z obrazem klinicznym najczestszych choréb wewnetrznych.

Udziat w diagnostyce, leczeniu i opiece nad chorymi.

Nauczenie podstawowych zasad relacji miedzy pacjentem a personelem medycznym.

o W

4. STANDARD KSZTALCENIA — SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Symbol Efekty w zakresie (zgodnie z zatqcznikiem do Rozporzqdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019)
i numer efektu

uczenia sie

zgodnie ze

standardami

uczenia sie

Wiedzy — Absolwent* zna i rozumie:

D.W1. czynniki ryzyka i zagrozenia zdrowotne u pacjentéw w réznym wieku

D.w2. etiopatogeneze, objawy kliniczne, przebieg, leczenie, rokowanie i zasady opieki
pielegniarskiej nad pacjentami w wybranych chorobach, w tym w chorobach
nowotworowych

D.W3. rodzaje badan diagnostycznych, ich znaczenie kliniczne i zasady ich zlecania oraz

uprawnienia zawodowe pielegniarki w zakresie wystawiania skierowan na badania
diagnostyczne w poszczegolnych stanach klinicznych

D.w4. zasady przygotowania pacjenta w roznym wieku i stanie zdrowia do badan oraz
zabiegow diagnostycznych, a takze zasady opieki w ich trakcie oraz po tych badaniach
i zabiegach

D.W5. zasady i zakres farmakoterapii w poszczegdlnych stanach klinicznych

D.We. wiasciwosci grup lekow i ich dziatanie na uktady i narzgdy organizmu pacjenta w

réznych chorobach w zalezno$ci od wieku i stanu zdrowia, z uwzglednieniem dziatan
niepozgdanych, interakcji z innymi lekami i drog podania

D.W7. zasady organizacji opieki specjalistycznej (internistycznej, chirurgicznej, w bloku
operacyjnym, pediatrycznej, geriatrycznej, neurologicznej, psychiatrycznej, w
szpitalnym oddziale ratunkowym, intensywnej opieki, opieki paliatywne;j i
dtugoterminowej oraz nad pacjentem z chorobg nowotworowg)

D.W8. standardy i procedury pielegniarskie stosowane w opiece nad pacjentem w roznym
wieku i stanie zdrowia

D.wo. reakcje pacjenta w réznym wieku na chorobe, przyjecie do szpitala i hospitalizacje

D.w1o0. metody i techniki komunikowania sie z pacjentem niezdolnym do nawigzania i
podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane
leczenie

D.W11. zasady zywienia pacjentéw z uwzglednieniem leczenia dietetycznego, wskazan przedi

pooperacyjnych wedtug obowigzujgcych wytycznych, zalecen i protokotéw (Enhanced
Recovery After Surgery, ERAS)

D.w12. rodzaje i zasady stosowania srodkow specjalnego przeznaczenia zywieniowego w
okreslonych stanach klinicznych

Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:
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D.U1.

D.u2.

D.U3.

D.u4.

D.US.

D.U6.

D.U7.

D.Uo.

D.U10.

D.U11.

D.U15.

D.U16.

D.U17.

D.U18.

D.U19.

D.U20.

D.U21.

D.U22.

D.U23.

D.U27.

gromadzi¢ informacje, formutowaé diagnoze pielegniarskg, ustalac cele i plan opieki
pielegniarskiej, wdrazac¢ interwencje pielegniarskie oraz dokonywa¢ ewaluacji opieki
pielegniarskiej

stosowac skale i kwestionariusze do oceny stanu pacjenta lub jego wydolno$ci
funkcjonalnej w okreslonych sytuacjach zdrowotnych;

dokonywac réznymi technikami pomiaru parametréw zyciowych (w tym cisnienia
tetniczego na tetnicach konczyn gérnych i dolnych, oddechu, temperatury ciata,
saturacji, Swiadomosci) i ocenia¢ uzyskane wyniki oraz wykorzystywac¢ je do
planowania opieki w roznych stanach klinicznych

przeprowadzi¢ kompleksowe badanie podmiotowe i badanie fizykalne w réznych
stanach klinicznych do planowania i realizacji opieki pielegniarskiej

ocenia¢ poziom bdlu, reakcje pacjenta na bdl i jego nasilenie oraz stosowac
farmakologiczne i niefarmakologiczne metody postepowania przeciwbolowego;

asystowac lekarzowi w trakcie badan diagnostycznych jam ciata (naktucia jamy
brzusznej, naktucia jamy optucnowej, pobierania szpiku, punkcji ledzwiowej) oraz
endoskopii

przygotowywac i podawac pacjentowi leki roznymi drogami zgodnie z posiadanymi
uprawnieniami zawodowymi pielegniarki lub pisemnym zleceniem lekarza w
okreslonych stanach klinicznych oraz produkty lecznicze z zestawdw
przeciwwstrzgsowych ratujgcych zycie;

rozpoznawac powikfania farmakoterapii, leczenia dietetycznego oraz wynikajgce z
dziatan terapeutycznych i pielegnacji

dobierac i stosowac dietoterapie oraz prowadzic¢ u dzieci i dorostych zywienie
dojelitowe (przez zgtebnik do zotgdka i przetoke odzywczg) oraz zywienie pozajelitowe

prowadzi¢ profilaktyke powiktarh wystepujgcych w przebiegu chordb
prowadzi¢ rozmowe terapeutyczng

stosowa¢ metody komunikowania sie z pacjentem niezdolnym do nawigzania i
podtrzymania efektywnej komunikacji ze wzgledu na stan zdrowia lub stosowane
leczenie

komunikowac¢ sie z cztonkami zespotu interprofesjonalnego w zakresie pozyskiwania i
przekazywania informacji o stanie zdrowia pacjenta

organizowac izolacje pacjentéw z zakazeniem i chorobg zakazng w podmiotach
leczniczych

doraznie podawac¢ pacjentowi tlen i monitorowac jego stan podczas tlenoterapii w
réznych stanach klinicznych

wykonac¢ badanie EKG u pacjenta w roznym wieku w spoczynku oraz rozpozna¢ stan
zagrazajgcy zdrowiu i zyciu

oblicza¢ dawki insuliny okotopositkowej z uwzglednieniem wynikow badan pacjenta, w
tym modyfikowa¢ dawke statg insuliny

przygotowac pacjenta fizycznie i psychicznie do badan diagnostycznych oraz zabiegu
operacyjnego w trybach pilnym i planowym

rozpoznawac powikiania po specjalistycznych badaniach diagnostycznych i zabiegach
operacyjnych

przekazac pacjenta, zgodnie z procedurami, na blok operacyjny na badania inwazyjne
lub przyjg¢ pacjenta z bloku operacyjnego po badaniach inwazyjnych, przekazaé
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pacjenta z oddziatu do innego oddziatu, pracowni, podmiotu leczniczego oraz
przekazac informacje o pacjencie zgodnie z zasadami protokotu SBAR (Situation —
sytuacja, Background — tlo, Assessment — ocena, Recommendation — rekomendacja)

Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotow do:

kierowania sie dobrem pacjenta, poszanowania godnosci i autonomii osob
K1 powierzonych opiece, okazywania zrozumienia dla réznic swiatopoglgdowych i
kulturowych oraz empatii w relacji z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem

K2 przestrzegania praw pacjenta i zasad humanizmu

K3 samodzielnego i rzetelnego wykonywania zawodu zgodnie z zasadami etyki, w tym
przestrzegania warto$ci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem

k4 ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane czynnos$ci zawodowe

K5 zasiegania opinii ekspertéw w przypadku trudnosci z samodzielnym rozwigzaniem
problemu

Ké przewidywania i uwzgledniania czynnikdw wptywajgcych na reakcje wtasne i pacjenta

K7 dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen w zakresie wiedzy, umiejetnosci i
kompetencji spotecznych oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

*W zatqcznikach do Rozporzgdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019 wspomina sie o ,,absolwencie”, a nie studencie

5. POZOSTALE EFEKTY UCZENIA SIE

Numer efektu
uczenia sie Efekty w zakresie

Wiedzy — Absolwent zna i rozumie:
w1

Umiejetnosci — Absolwent potrafi:
U1l

Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotéw do:

K1
6. ZAIECIA
Forma zajec Tresci programowe Efekty uczenia sie
W1- (5 godz.). Temat: Holistyczne podejscie do postepowania D.W1.D.W7., D.W8., D.W9.,
internistycznego. Specyfika opieki internistycznej w wieku podesztym; | D.W10., D.W11., D.W12.
Wyktady Rola pielegniarki w postepowaniu internistycznym; czes¢ kliniczna

(I rok studiow)
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W2- (5 godz.). Temat: Choroby uktadu oddechowego.

Definicja, etiologia i patogeneza najczestszych choréb uktadu D.W2.,D.W3., D.W4., D.W5,,
oddechowego; diagnostyka, leczenie i postepowanie pielegniarskie u D.We6., D.W8., D.W9.
pacjentow z chorobami uktadu oddechowego; zapalenie gardta,

zapalenie oskrzeli, zapalenie ptuc, infekcje wirusowe i bakteryjne drog

oddechowych; POCHP; astma; gruzlica; czes¢ kliniczna

(I rok studiow)

W3- (5 godz.). Temat: Choroby uktadu krazenia.

Definicja, etiologia i patogeneza choroby niedokrwiennej serca;

diagnostyka, leczenie i postepowanie pielegniarskie u pacjentéw z D.W2., D.W3., D.W4. D.WS5.,
ChNS;

Definicja, etiologia, patogeneza i powikfania nadcisnienia tetniczego
oraz niewydolnosci uktadu krazenia; diagnostyka EKG; leczenie i
postepowanie pielegniarskie u pacjentow z nadcisnieniem tetniczym i
niewydolnoscig krgzeniowo-oddechowsg;

Definicja, etiologia i patogeneza zaburzen rytmu serca, zapaleniem m.
sercowego; diagnostyka, leczenie i postepowanie pielegniarskie u
pacjentow z zaburzeniami rytmu serca; czes¢ kliniczna

(I rok studiow)

D.Wé., D.W8., D.WS.

W4- (5 godz.). Temat: Postepowanie w stanach nagtych w internie.
Przyczyny stanéw nagtych w internie; postepowanie pielegniarskie w

stanach nagtych; cze$¢ kliniczna D.w2., D.W3.,D.W4., D.W5.,,
(I rok studiow) D.We6., D.W8., D.W9.

WS5- (5 godz.). Temat: Podstawy immunologii.

Podstawowe zagadnienia zwigzane z funkcjonowaniem uktadu

odpornosciowego cztowieka; udziat uktadu immunologicznego w D.W1.D.W2.
rozwoju choréb autoimmunologicznych; czes¢ kliniczna

(I rok studiow)

W6- (5 godz.). Temat: Epidemiologia choréb zakaznych i

cywilizacyjnych.

Definicja, etiologia i patogeneza chordb zakaznych i cywilizacyjnych D.W1., D.W2.
bedacych zagrozeniem dla cztowieka w niedalekiej przesztosci i

obecnie; czes¢ kliniczna

(I rok studiow)

W7- (2 godz.). Temat: Choroby uktadu pokarmowego I.

Definicja, etiologia i patogeneza choroby wrzodowej; diagnostyka, D.W2., D.W3., D.W4., D.W5.,
leczenie i postepowanie pielegniarskie u pacjentéw z chorobg
wrzodowa; czes$¢ kliniczna

(I rok studidw)

D.W6., D.W8., D.W9.

WS- (2 godz.). Temat: Choroby uktadu pokarmowego Il. Definicja,
etiologia i patogeneza chordb watroby i drég zétciowych; diagnostyka
przyczyn zéttaczki, leczenie i postepowanie pielegniarskie u pacjentow
z chorobami watroby i drég z6tciowych; czes¢ kliniczna

(I rok studidw)

D.w2.,D.W3., D.W4., D.W5,,
D.W6., D.W8., D.W9.

W9- (2 godz.). Temat: Choroby uktadu pokarmowego lIl.

Definicja, etiologia i patogeneza najczestszych choréb jelit; podstawy

leczenia i postepowanie pielegniarskie u pacjentéw z chorobami jelit; D.W2., D.W3., D.W4., D.W5,,
czeéé kliniczna D.W6., D.W8., D.W9.

(Il rok studiow)

W10- (2 godz.). Temat: Choroby uktadu krwiotwdrczego.
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Definicja, etiologia i patogeneza niedokrwistosci, czerwienicy, D.w2., D.W3., D.W4., D.W5.,
leukopenii, leukocytozy; matoptytkowosci, zaburzen krzepniecia; D.W6., D.W8., D.W9.
diagnostyka, leczenie i postepowanie pielegniarskie; czes¢ kliniczna

(Il rok studiow)

W11- (2 godz.). Temat: Choroby uktadu moczowego.

Definicja, etiologia i patogeneza najczestszych choréb uktadu D.W2., D.W3., D.W4., D.WS5.,
moczowego: kamica nerkowa; zakazenie drég moczowych; ostra i D.W6., D.W8., D.W9.
przewlekta niewydolnos¢ nerek; diagnostyka, leczenie i postepowanie

pielegniarskie u pacjentow z chorobami uktadu moczowego; czes¢

kliniczna

(Il rok studiow)

W12- (2 godz.). Temat: Choroby endokrynologiczne I.

Cukrzyca; Spigczka cukrzycowa; insulinoterapia; diagnostyka, leczenie i
postepowanie pielegniarskie u pacjentéw z cukrzycg; czesc kliniczna

(Il rok studiow)

D.w2.,D.W3., D.W4., D.W5,,
D.W6., D.W8., D.W9.

W13- (2 godz.). Temat: Choroby endokrynologiczne.

Definicja, etiologia i patogeneza nadczynnosci i niedoczynnosci
tarczycy, kory nadnerczy, przysadki; diagnostyka, leczenie i
postepowanie pielegniarskie u pacjentow z zaburzeniami
endokrynnymi; czesc kliniczna

(I rok studidw)

D.W2.,D.W3., D.W4., D.W5,,
D.W6., D.W8., D.W9.

W14- (2 godz.). Temat: Choroby reumatyczne.

Definicja, etiologia i patogeneza reumatoidalnego zapalenia stawdw,

zesztywniajacego zapalenia stawdw, tuszczycowe zapalenie stawdw; D.W2, D.W3,, D.W4., D.W5.,
postepowanie pielegniarskie w tych chorobach; cze$¢ kliniczna D.W6., D.W8., D.WS.

(I rok studidw)

W15- (2 godz.). Temat: Problemy internistyczne w cigzy.

Najczestsze choroby internistyczne podczas cigzy; postepowanie D.W2,, D.W3., D.W4,, D.W5,,
pielegniarskie w tych chorobach; czes¢ kliniczna D.W6., D.W8., D.W9.

(I rok studidw)

W16- (2 godz.). Temat: Rola pielegniarki w profilaktyce chordb

przewlektych. Programy profilaktyczne wybranych choréb D.W2., D.W3., D.W4., D.WS5.,
internistycznych i cywilizacyjnych; czes¢ kliniczna D.W6., D.W8., D.W9.

(I rok studidw)

W17- (2 godz.). Temat: Pojecie diagnostyki laboratoryjnej i jej rola w
diagnostyce narzadowe;j.

1.Diagnostyka laboratoryjna jako czes¢ medycyny laboratoryjne;j.
2.Diagnostyka laboratoryjna jako czes¢ medycyny kliniczne;j.

3.Udziat diagnostyki laboratoryjnej w rozpoznawaniu i postepowaniu
medycznym w chorobach

narzgdowych, uktadowych i ogélnoustrojowych.

4.Badania laboratoryjne w ochronie zdrowia i profilaktyce choréb
cywilizacyjnych; cze$¢ kliniczna

(Il rok studiow)

D.W3., D.w4.

W18- (2 godz.). Temat: Wartos¢ diagnostyczna wyniku badania

laboratoryjnego, formy przedstawiania wynikow i podstawy ich

interpretacji z uwzglednieniem wieku; D.W3., D.W4., D.Wé.
1.Znaczenie czutosci i swoistosci diagnostycznej wyniku w odniesieniu

do stanu zdrowia.

2.Czynniki poza laboratoryjne wptywajace na jakos$¢ wyniku badania

laboratoryjnego.
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Seminaria

3.Wptyw lekéw na wynik badania laboratoryjnego.
4.Podstawowe przyczyny réznic w zasadach interpretacji wyniku u
noworodkoéw, dorostych i oséb w podesztym wieku czesc kliniczna
(Il rok studiow)

W19- (2 godz.). Temat: Badania laboratoryjne w stanach nagtych.

1. Rola badan laboratoryjnych w zawale miesnia sercowego.

2.Rola badan laboratoryjnych w diagnostyce stanu zapalnego i sepsy w
tym OB, leukocytozy, CRP i PCT.

3.Mozliwosci diagnostyki laboratoryjnej w zatruciach; czes¢ kliniczna
(Il rok studiow)

W20- (2 godz.). Temat: Podstawowe badania laboratoryjne dla celéw
transfuzjologii.

1.Zasady oznaczania grup krwi.

2.Zasady doboru krwi do toczenia.

3.Zasady wykonywania préby zgodnosci serologicznej.

4.Zasady dokumentacji obowigzujgce pielegniarki w zakresie
gospodarowania krwig /ksiegi transfuzjologiczne; czes¢ kliniczna

(I rok studidw)

W21- (2 godz.) Temat: Badania specjalistyczne ze szczegdlnym
uwzglednieniem HBV, HCV, HIV.

1.Zakres badan podstawowych i specjalistycznych.

2.Markery laboratoryjne zakazen wirusami HBV, HCV, HIV.

3.Pojecie ,test przesiewowy” i ,test potwierdzenia”. Zasady zlecania;
czes$¢ kliniczna

(Il rok studiow)

S1 — (5 godz.) Tresci ksztatcenia: Zasady komunikacji z chorym i zadania
pielegniarki w opiece nad pacjentem rozpoznang chorobg z zakresu
choréb wewnetrznych; czes¢ pielegniarska

(I rok studiow)

S2 — (2 godz.) Tresci ksztatcenia: Zasady wspétpracy pielegniarki z
laboratorium medycznym. Materiat do badan, grupy badan. Pojecie z
zakresu wartosci prawidtowych i krytycznych. Zapoznanie sie z
zasadami dziatania laboratoryjnego systemu informatycznego /LIS/ i
jego wspdtpracy ze szpitalnym systemem informatycznym /HIS/; cze$¢
kliniczna

(Il rok studiow)

S3 — (2 godz.) Tresci ksztatcenia: Wptyw etapu przygotowania pacjenta
i pobierania prébek na jako$¢ wyniku laboratoryjnego. Zasady i cele
przygotowania pacjentéw do badan laboratoryjnych. Znaczenie
systemu uzytego do pobierania krwi zylnej i kapilarnej /systemy
strzykawko — probéwkowe, podcisnieniowe, kapilary. Zasady
pobierania innych niz krew materiatéw /mocz, kat, plwocina, slina/.
Zasady znakowania i identyfikacji probek. Przechowywanie i transport
prébek; czesé pielegniarska

(I rok studiow)

S4 — (2 godz.) Tresci ksztatcenia: Rola analizy parametréw krytycznych z
uwzglednieniem badan gazometrycznych, podstawowych elektrolitow,
glukozy. Pobieranie prébek krwi do badan gazometrycznych.
Interpretacja wynikdw oznaczen parametréw krytycznych /gazometria,
elektrolity, glukoza/; cze$¢ kliniczna

D.W3., D.W4., D.W6.

D.W3., D.w4.

D.W3., D.W4.

D.W4, D.WS5., D.W7., D.WS.,
D.W9., D.W10.,

D.U1, D.U2., D.U3., D.U4.,
D.U5., D.U7., D.U9., D.U15,
D.U16., D.U18, D.U21., D.U22.,
D.U23.

D.W3., D.w4.

D.U1,D.Us, D.U11,, D.U17.,
D.U18, D.U19,, D.U.20., D.U21.,
D.U22, D.U23.

D.W4.,D.W5.

D.U1,D.Us, D.U11,, D.U17.,
D.U18,D.U19, D.U.20., D.U21.,
D.U22, D.U23.

D.w1., D.W3., D.W4., D.W7,,
D.u1, D.Us,, D.U11,, D.U17.,
D.U18,D.U19, D.U.20., D.U21.,
D.U22, D.U23.
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Zajecia praktyczne
dlalill roku

(I rok studidw)

S5 — (2 godz.) Tresci ksztatcenia: Podstawy badan z zakresu hematologii
i uktadu krzepniecia. Interpretacja wyniku morfologii krwi.
Interpretacja wyniku badania podstawowych parametréw uktadu
krwiotwdrczego; czesc kliniczna

(Il rok studiow)

S6 - (2 godz.) Tresci ksztatcenia: Oznaczenia zdecentralizowane oparte
o tzw. szybkie testy/paski do badania moczu, préba cigzowa, krew
utajona w kale, testy do wykrywania narkotykéw w moczu. Zasada
testéow immunochromatograficznych. Pomiary stezenia glukozy w przy
pomocy glukometrow. Wymagania jakosciowe stawiane glukometrom;
czesc kliniczna

(Il rok studiow)

S7— (5 godz.) Tresci ksztatcenia: Profilaktyka chordb cywilizacyjnych
(uktadu krazenia, uktadu oddechowego itd.) i dziatania rehabilitacyjne z
nimi zwigzane; czes¢ pielegniarska

(I rok studidw)

S8 — (5 godz.) Tresci ksztatcenia: Wybrane metody diagnostyki choréb
uktadu krazenia, w tym podstawy elektrokardiografii; kardiologiczna
diagnostyka nieinwazyjna; czes¢ kliniczna

(Il rok studiow)

S9 — (5 godz.) Tresci ksztatcenia: Stany nagte w chorobach
internistycznych; cze$¢ kliniczna
(I rok studidw)

Opieka pielegniarska nad pacjentem:

Zajecia praktyczne 1 — Zasady komunikacji z pacjentem w chorobie.

Zajecia praktyczne 2 — Przedstawienie zasad organizacji opieki
internistycznej w systemie ochrony zdrowia, organizacja srodowiska
opieki szpitalnej i domowej, poznanie specyfiki kliniki, organizacji pracy
oraz zadan pielegniarki w oddziale choréb wewnetrznych.

Zajecia praktyczne 3 — Przedstawienie procedury przyjecia chorego do
kliniki internistycznej. Zatozenie dokumentacji medycznej choremu
dorostemu.

Zajecia praktyczne 4 —-Omdwienie pielegniarskich procedur
praktycznych, rGwniez w oparciu o przygotowane scenariusze do zajec
w Centrum Symulacji Medycznej: wykonanie wktucia obwodowego,
postepowanie z wktuciem centralnym —zmiana opatrunku, pobranie
krwi z wktucia centralnego, podanie leku do wktucia centralnego,
zatozenie cewnika Foley’a do pecherza moczowego, obliczanie dawek
lekow).

Zajecia praktyczne 5 — Analiza indywidualnych proceséw
pielegnowania wybranych pacjentéw przebywajgcych w szpitalu;
opracowanie indywidualnych algorytmoéw postepowania.

D.W3.,D.W4.,
D.U19.,D.U23., D.U27.

D.W3.,D.W4,,
D.U3., D.U22., D.U23.

D.W1., D.W7.
D.u1,D.U2,D.U3., D.U4.,
D.Us5,, D.U9,, D.U10., D.U11,,
D.u15, Db.U17,, D.U.20., D.U21.,
D.U22, D.U23.

D.W3.,D.W4.,
D.U1, D.U2., D.U3., D.U4.,
D.U5., D.U9., D.U10., D.U11.,
D.U15, D.U17., D.U.20., D.U21.,
D.U22., D.U23., D.U27.

D.W1., W10, D.W11l. D.W12.,
D.U1, D.U2., D.U3., D.U4.,
D.U5., D.U6., D.U7., D.U9.,
D.U11., D.U16., D.U17., D.U19.,
D.U.20., D.U21., D.U22., D.U23,,
D.U27.

D.w10.

D.U1,D.U2,D.U3., D.U4.,
D.Us5,, D.U15, D.U16., D.U22.

D.W7.,
D.U1, D.U17., D.U18, D.U27.

D.w7.,D.W8., D.W9., D.W10.,
D.U16., D.U17., D.U27.

D.W3.,D.W4., D.W5., D.W6.
D.U1, D.U3,, D.U4., D.U5.,
D.U7.,D.U9,, D.U17., D.U21,,

D.wW7.,D.W8., D.W9., D.W10.,
D.W11., D.W12.
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D.U1,D.U2,D.U3, D.U4,,
D.Us,, D.U6., D.U7,, D.U9,,
D.v10, D.U11,, D.U15, D.U16.,

Zajecia praktyczne 6-20 dotyczg opieki nad zdefiniowanym D.U17.,D.U19, D.U.20,, D.U21,,
PACJENTEM: D.U22., D.U23.

Zajeci kt 6 -ze stabilng choroba wien ; dcisnieni
ajecia praktyczne 6 -ze stabilng chorobg wiericowg; z nadci$nieniem D.UL-D.U7., D.U9.-D.U1L,,

D.U15-D.U17., D.U19.-D.U23,,
D.U27. (dla zajec praktycznych
6-20)

tetniczym; z przewlektg niewydolnoscig serca; (profilaktyka pierwotna i
wtdrna), przygotowanie pacjenta do samoopieki.

Zajecia praktyczne 7 -z zakrzepowym zapaleniem zyt; z
niedokrwistoscig; Zasady realizacji opieki pielegniarskiej nad pacjentem
po udarze niedokrwiennym

Zajecia praktyczne 8 -z chorobami zapalnym uktadu oddechowego, z
POChP

Zajecia praktyczne 9. -z chorobg wrzodowg zofadka i dwunastnicy, z
choroba refluksowg przetyku

Zajecia praktyczne 10 - z chorobg pecherzyka i drég zotciowych
Zajecia praktyczne 11 - z chorobami trzustki

Zajecia praktyczne 12 -z zespotem jelita drazliwego; z wrzodziejgcym
zapaleniem jelita grubego

Zajecia praktyczne 13 - z chorobg hemoroidalng; z zylakami podudzi
Zajecia praktyczne 14 - z chorobg zapalng nerek i drég moczowych

Zajecia praktyczne 15 -z kamica nerkowa; z przewlektg niewydolnoscia
nerek

Zajecia praktyczne 16 -z reumatoidalnym zapaleniem stawéw; z
zesztywniajgcym zapaleniem stawow kregostupa

Zajecia praktyczne 17 -z osteoporoza; z dng moczanowa; prewencja i
edukacja zdrowotna

Zajecia praktyczne 18 -z nadczynnoscig przytarczyc; z niedoczynnoscia
przytarczyc; z nadczynnoscig tarczycy; z niedoczynnoscig tarczycy

Zajecia praktyczne 19 -z cukrzycy; profilaktyka pierwotna i wtérna w
cukrzycy, przygotowanie pacjenta do samoopieki.

Zajecia praktyczne 20 -z alergicznym niezytem nosa; z atopowym
zapaleniem skory; z astma

Il ROK ($rédroczne) -Tredci ksztatcenia: - charakterystyka kliniki D.U1.-D.U5., D.U15-D.U17.
internistycznej, rodzaju $wiadczonych ustug medycznych; - organizacja | K1-K7

Srodowiska opieki szpitalnej; - organizowanie i planowanie pracy na

wtasnym stanowisku pracy; - nawigzanie kontaktu z pacjentami; -

ocena stanu zdrowia chorego dorostego dla potrzeb diagnozy

pielegniarskiej w oparciu o wszystkie metody zbierania danych o

chorym, z wykorzystaniem standardowych narzedzi pomiaru — skala

oceny poziomu zagrozenia powstania odlezyn (Waterlow), skala oceny

odlezyn;

Praktyka zawodowa Il rok

11/16



Il ROK (podczas wakacji) - Tresci ksztatcenia: - rozpoznanie D.U1-D.U7., D.U9.-D.U11,,
probleméw pielegnacyjnych, planowanie, realizacja i ocena podjetych | D.U15-D.U17., D.U19.-D.U23,,
dziatan u pacjentéw ze schorzeniami internistycznymi; - holistyczne i D.U27.
zindywidualizowane podejscie do pacjenta, z poszanowaniem i K1-K7

respektowaniem jego praw; - podejmowanie wspétpracy z cztonkami

zespotu terapeutycznego w procesie zapobiegania, diagnozowania,

terapii, rehabilitacji i pielegnowania; - przygotowanie chorego

dorostego do badan diagnostycznych, objecie opiekg w czasie badania,

prowadzenie ukierunkowanej obserwacji po zabiegach

diagnostycznych (ze szczegdlnym uwzglednieniem badan inwazyjnych)

oraz interwencja w przypadku wystgpienia powikfan; - zaplanowanie i

podjecie dziatan zapobiegajacych skutkom unieruchomienia pacjenta

dorostego w tozku; - doskonalenie umiejetnosci w zakresie

respektowania praw pacjenta oraz przestrzegania etyki zawodowej w

oddziale internistycznym;

Opracowanie dokumentu - prezentacji lub opracowania tekstowego -
do jednostek chorobowych wskazanych przez nauczyciela
akademickiego, zawierajgce:

-zadania diagnostyczne;

-zadania terapeutyczne;

-zadania rehabilitacyjne;

-zadania profilaktyczne;

-zadania edukacyjne;

1. Postepowanie z pacjentem z hipoglikemig w oddziale D.W1, D.wW2,, D.W3.,, D.W4,,
internistycznym. (wysoka wiernos¢) D.WS5.
2. Postepowanie z pacjentem z zawatem miesnia sercowego w D.U1.-D.U3., D.U15, D.U17.
CSM/Pracownia warunkach szpitalnych. (wysoka wiernos¢)
umiejetnosci (16h) 3. Pobranie krwi zylnej z naczyrn obwodowych w warunkach
szpitalnych. (niska wiernosc)
4. Kaniulacja zyt obwodowych u osoby dorostej w warunkach

szpitalnych. (niska wiernosc)

Samoksztatcenie- praca
wtasna
studenta pod

kierunkiem Lo . . Lo . D.U1.-D.U3, D.UI5.
. 1. Opieka i edukacja pacjenta z nadcisnieniem tetniczym. ’
nauczyciela

akademickiego 2. Opieka i edukacja pacjenta z cukrzyca typu II.

zgodna z efektami
uczenia sie

przypisanymi do
przedmiotu

7. LITERATURA
Obowigzkowa

1. Demkow U. (red): Diagnostyka laboratoryjna. Wydawnictwo WUM, Warszawa 2015 (i kolejne wydania).

2. Paczek L., Mucha K., Foroncewicz B.(red): Choroby wewnetrzne. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009
(i kolejne wydania).

3. Talarska D., Zozulinska-Zidtkiewicz D. (red): Pielegniarstwo internistyczne. Podrecznik dla studiow
medycznych. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2017. (i kolejne wydania).

4. Interna Szczeklika. Maty podrecznik. Wydawnictwo: Medycyna Praktyczna, Warszawa 2022

Uzupetniajaca
1. Bialobrzeska B., Debska-Slizien Alicja (red): Pielegniarstwo nefrologiczne. Wydawnictwo Lekarskie

PZWL, Warszawa 2013.
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2. Szewczyk A. (red): Pielegniarstwo diabetologiczne. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2019.
3. Malinowska-Lipien 1., Fornagiel Sz. (red): Pielegniarstwo hematologiczne. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2015.

8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

Symbol
przedmiotowego
efektu uczenia sie

Np. A.W1, A.U1, K1

D.W1.-D.W12.

D.U1.-D.U7., D.US.-
D.U11, D.U15.-
D.U23, D.U27.

K1-K7

D.w1., D.W3.-D.W5.,
D.W7.-D.W12.

D.U1.-D.U7., D.US-
D.U11., D.U15.-
D.u23., D.U27.

D.W3-D.W12.
D.U1.-D.U7., D.US-
D.U11., D.U15.-
D.U23, D.U27.

K1-K7

Sposoby weryfikacji efektu uczenia sie

Pole definiuje metody wykorzystywane do oceniania studentéw, np. kartkéwka,
kolokwium, raport z ¢wiczer itp.

Egzamin koncowy:

pisemny lub przeprowadzony w formie elektronicznej (zdalnej) w zaleznosci
od sytuacji epidemiologicznej (sktadajgcy sie z 45 pytan jednokrotnego
wyboru z jedng prawidtowg odpowiedzig).

Seminaria

Zajecia praktyczne:

Obserwacja, sprawdzian umiejetnosci praktycznych, obecnos¢ na zajeciach.

Plan opieki pielegniarskiej dla wybranego pacjenta.

Kryterium zaliczenia

Np. prog zaliczeniowy

Student uzyskuje zaliczenie z
egzaminu odpowiadajac
prawidfowo na minimum 60%
odpowiedzi.

Kryteria zaliczenia egzaminu:
2,0 (ndst): <60% (<27 pkt)
3,0 (dost): 60% -70% (27-31 pkt)
3,5 (ddb): 71%-80% (32-36 pkt)
4,0 (db): 81%-90 % (37-40 pkt)
4,5 (pdb): 91%-95% (41-42 pkt)
5,0 (bdb): 96%-100%(43-45 pkt)

100% obecnosci na
seminariach

Zaliczenie na podstawie
wykonanych ¢wiczen, zadan.

100% obecnosci absolwenta na
zajeciach praktycznych.
Pozytywna ocena
przygotowania absolwenta do
zaje¢ praktycznych.

Pozytywna ocena aktywnosci na
zajeciach praktycznych —
obserwacja uczestniczaca
absolwenta.

Poprawne odwzorowanie
procedur zawodowych z
wzorcem (standardem,
algorytmem), realizacja
zleconego zadania.

Pozytywna ocena opracowania
indywidualnie dla wybranego
pacjenta arkusza planu opieki
pielegniarskie;j.

Nzal - Praca zaliczeniowa z
licznymi btedami (w zakresie 4-
7 i powyzej) lub brak planu
opieki, planu samoopieki.

Zal - Wykonanie pracy
zaliczeniowej bezbtednie lub
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nieliczne btedy w pracy
zaliczeniowej (w zakresie -3).

Pozytywna samoocena —
rzeczywistego obrazu samego
siebie (zdolnosci do
samooceny, znajomosci swoich
mocnych i stabych stron,
odpowiedzialnosci za uczenie
sie i whasny rozwaj).

D.W3-D.W12. Praktyki zawodowe: 100% obecnosci absolwenta na
D.U1.-D.U7., D.U9- Obserwacja, sprawdzian umiejetnosci praktycznych, obecnos¢ na zajeciach zajeciach praktycznych.
D.U11., D.U15.- Pozytywna ocena

D.u23,, D.U27. przygotowania absolwenta do

zajec praktycznych.

K1-K7 Pozytywna ocena aktywnosci na
zajeciach praktycznych —
obserwacja uczestniczaca
absolwenta.

Poprawne odwzorowanie
procedur zawodowych z
wzorcem (standardem,
algorytmem), realizacja
zleconego zadania.

Pozytywna samoocena —
rzeczywistego obrazu samego
siebie (zdolnosci do
samooceny, znajomosci swoich
mocnych i stabych stron,
odpowiedzialnosci za uczenie
sie i wtasny rozwdj).
Pozytywna ocena z
wykorzystaniem metody 360

stopni.
D.W1,, D.W2., D.W3,, CSM/Pracownia umiejetnosci: 1. 100% obecnosci studenta na
D.W4., D.WS5. Realizacja scenariuszy posredniej i wysokiej wiernosci. zajeciach;
D.U1.-D.U3,, D.U15, 2. Pozytywna ocena aktywnosci
D.U17. studenta na zajeciach

symulowanych— obserwacja
K1-K7 .

uczestniczaca studenta

3. Prawidtowe wykonanie min.

1 scenariusza niskiej lub

wysokiej wiernosci.

Pozytywna samoocena-
rzeczywistego obrazu samego
siebie (zdolnosci do
samooceny, znajomosci swoich
mocnych i stabych stron,
odpowiedzialnosci za uczenie
sie i wiasny rozwdj
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Samoksztatcenie-
praca witasna
studenta pod
kierunkiem
nauczyciela
akademickiego
zgodna z efektami
uczenia sie
przypisanymi do
przedmiotu
Efekty ksztatcenia
Przypisanych do
przedmiotu

Informacje
proceduralne

Dyskusja panelowa/dyskusja okragtego stotu, proces pielegnowania, test,
gra dydaktyczna, analiza artykutu pod katem EBNP, metoda problemowa,
burza moézgéw, metaplan.

Egzamin poprawkowy — wedtug zasad jak egzamin koricowy; w wyjatkowych
sytuacjach na prosbe Dziekana — ustny.

Zaliczenie nieobecnosci na seminariach lub zajeciach praktycznych (tylko
pojedyncze nieobecnosci/dni) — dopuszczalne warunkowo na podstawie
dodatkowej aktywnosci technicznej lub merytorycznej studenta/studentki
zaproponowanych przez nauczyciela akademickiego (za jego zgoda) i
zaakceptowane przez koordynatora przedmiotu.

Dopuszczenie do egzaminu koricowego — tylko przy zaliczeniu
poszczegdlnych modutéw przedmiotu (wyktady/zajecia
praktyczne/seminaria/praktyki zawodowe wedtug zasad opisanych powyzej)

9. INFORMACJE DODATKOWE

Zajecia przeprowadzane sg w zaktadach teoretycznych i klinikach zlokalizowanych:
na ulicach: Ciotka 27, Banacha 1a, Lindleya 4, Nowogrodzka 59, ul. Grenadieréw 51/59

1. Metody aktywizujgce-
aktywne uczestnictwo w pracy
samoksztatceniowej
prowadzonej w ramach
konsultacji ze studentami.

2. Test- prog zaliczeniowy 60%
prawidtowych odpowiedzi

3. Proces pielegnowania-
Student: zgromadzit niezbedne
informacje o sytuacji
zdrowotnej pacjenta (..../ 3 pkt)
okreslit prawidtowo cele
pielegnowania i problemy
zdrowotne pacjenta (..../ 4 pkt)
prawidtowo priorytetowat
problemy zdrowotne pacjenta
(..../ 2 pkt) wyczerpujaco
zaplanowat i opisat plan opieki
pielegniarskiej (..../ 5 pkt) ocenit
efekty swoich dziatan i ich
wptyw na sytuacje zdrowotna
pacjenta (..../ 2 pkt) prawidtowo
zaplanowat edukacje i wytyczne
do opieki nad pacjentem po
wypisie (uwzglednit wspdtprace
zrodzing i z POZ) (..../ 4 pkt)
Ocena:< 12 punktéw — nie
zaliczone 12,5-13,5 punktéw —
dostateczny 14-15,5 punktéw —
dostateczny plus 16-17
punktéw — dobry 17,5-18,5
punktéw — dobry plus 19-20
punktéw — bardzo dobry.

O sposobie prowadzenia zajed i grafiku prowadzonych zaje¢ mozna dowiedzied sie bezposrednio w ponizszych jednostkach

dydaktycznych:

-Zaktad Rozwoju Pielegniarstwa, Nauk Spotecznych i Medycznych (NZJ)

-Zaktad Pielegniarstwa Klinicznego (NZN)

-Katedra i Klinika Choréb Wewnetrznych, Nadcisnienia Tetniczego i Angiologii (1WS)
-Zaktad Medycyny Laboratoryjnej (FW115)

-Klinika Medycyny Transplantacyjnej, Nefrologii i Choréb Wewnetrznych (1W22)
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-Klinika Immunologii, Transplantologii i Choréb Wewnetrznych (1W21)
-Zaktad Pielegniarstwa Nefrologicznego (NZM)

-Klinika Internistyczna WNoZ (NZW)

-Klinika Onkologiczna (2W11)

-Zaktad Pielegniarstwa Geriatrycznego (NZE)

Zajecia sg przeprowadzane:

. w formie kontaktowej - w salach dydaktycznych WUM oraz w Centrum Symulacji Medycznej, w Klinikach wskazanych
powyzej (wyktady ¢éwiczenia, seminaria, zajecia praktyczne)

. w formie zdalnej za pomocg MS Teams (wyktady lub inne zajecia, tylko na podstawie decyzji wtadz Uczelni, uwarunkowane
np. zagrozeniem epidemiologicznym lub wzgledami logistycznymi; na wniosek studentéw),

. materiaty dydaktyczne beda lokowane na platformie e-learningowej WUM (po ich prezentacji w trybie synchronicznym).

Brak mozliwosci odrabiania zajec¢ praktycznych!

W wyjatkowych sytuacjach (zdarzenia losowe) dopuszczalna jest jedynie zamiana z osobg z innej grupy, po wczesniejszym
uzgodnieniu z osobg prowadzacga!

Na stronie: http://www.wum.edu.pl/node/14764 znajduja sie wszystkie informacje dotyczgce COVID-19, prosimy sledzi¢ strone na
biezgco. Prosze tez zapoznac sie z wytycznymi zawartymi na stronie Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego:
https://www.gov.pl/web/nauka/organizacja-ksztalcenia-wnowym-roku-akademickim-rekomendacje-dla-wladz-uczelni

Prawa majatkowe, w tym autorskie, do sylabusa przystuguja WUM. Sylabus moze by¢ wykorzystywany dla celdw zwigzanych z ksztatceniem na studiach
odbywanych w WUM. Korzystanie z sylabusa w innych celach wymaga zgody WUM.

UWAGA
Koricowe 10 minut ostatnich zaje¢ w bloku/semestrze/roku nalezy przeznaczy¢ na wypetnienie przez studentéw
Ankiety Oceny Zajec¢ i Nauczycieli Akademickich
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