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1. Aktualizacje programow szkolen specjalizacyjnych, kursow kwalifikacyjnych i kursow
specjalistycznych w obszarze miejsca realizacji stazu zgodnie z zapisami rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012r. w sprawie systemu resortowych kodow

identyfikacyjnych oraz szczegétowego sposobu ich nadawania (Dz. U. poz. 594), zatwierdzong

przez Ministra Zdrowia w dniu 31.08.2017 r.
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

PROGRAM PRZYGOTOWANY PRZEZ ZESPOL. PROGRAMOWY W SKEADZIE!

1.

dr n. med. Anna Pilewska-Kozak — Przewodniczaca Zespolu; Katedra i Klinika
Ginekologii 1 Endokrynologii Ginekologicznej Wydzial Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet
Medyczny w Lublinie

dr n. o zdr. Agnieszka Balanda-Baldyga — Samodzielna Pracownia Umiej¢tnosci
Potozniczych, Wydziat Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Medyczny w Lublinie

dr n. med. Anna Lewandowska — Instytut Ochrony Zdrowia, Panstwowa Wyzsza Szkota
Techniczno-Ekonomiczna w Jarostawiu

mgr Alicja Mikulska — Zaktad Pielggniarstwa Klinicznego Wydziat Nauk 0 Zdrowiu,
Warszawski Uniwersytet Medyczny

lek. med. Agnieszka Turzanska — Oddzial Neonatologii Szpital Bielanski SP ZOZ
im. ks. Jerzego Popietuszki w Warszawie

dr n. med. Barbara Zych — Instytut Potoznictwa i Ratownictwa Medycznego Wydziat
Medyczny, Uniwersytet Rzeszowski

RECENZENCI PROGRAMU

1.

prof. dr hab. n. med. Ewa Helwich — Konsultant Krajowy w dziedzinie neonatologii
Klinika Neonatologii i Intensywnej Terapii Noworodka, Instytut Matki i Dziecka
w Warszawie

dr n. med. Krystyna Piskorz-Ogoérek — Konsultant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa
pediatrycznego

Wojewodzki Specjalistyczny Szpital Dziecigcy; Katedra Pielegniarstwa Wydziat Nauk

Medycznych Uniwersytet Warminsko-Mazurski w Olsztynie

! Powolany Zarzgdzeniem Dyrektora Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych Nr 72/13
z dnia 20 listopada 2013 r. w sprawie powotania Zespotu do Sspraw Opracowania Programu Ksztalcenia
Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych.
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

AKTUALIZACJA zatwierdzona przez Ministra Zdrowia w dniu 31.08.2017r.

PRZYGOTOWANA PRZEZ ZESPOL ds. EWALUACJI W SKEADZIE*

1. dr hab. n. hum. Maria Kozka, prof. UJ - Konsultant Krajowy w dziedzinie
pielegniarstwa

2. dr n. o zdr. Grazyna Wajcik — Prezes Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego

3. mgr Sabina Wiatkowska — Przewodniczaca Komisji Nauki, Ksztalcenia i Rozwoju
Zawodowego w Naczelnej Radzie Pielegniarek i Potoznych

* Powotany Zarzadzeniem Nr 32/17 Dyrektora Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Pielegniarek
i Potoznych z dnia 19 maja 2017 r. w sprawie powotania zespotu do spraw ewaluacji programéw szkolen
specjalizacyjnych, kursow kwalifikacyjnych i kursow specjalistycznych w obszarze miejsca realizacji stazu
zgodnie z zapisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012 r. w sprawie systemu resortowych
kodoéw identyfikacyjnych oraz szczegdlowego sposobu ich nadawania (Dz. U. poz. 594).
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1. ZALOZENIA ORGANIZACYJNO-PROGRAMOWE

Rodzaj ksztalcenia

Kurs kwalifikacyjny jest to rodzaj ksztalcenia, ktéry zgodnie z ustawa z dnia
15 lipca 2011r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2014r., poz. 1435 z p6zn. zm.)
ma na celu uzyskanie przez pielegniarke lub potozng wiedzy i umiejetnosci do udzielania
okreslonych §wiadczen zdrowotnych wchodzacych w zakres danej dziedziny pielegniarstwa
lub dziedziny majacej zastosowanie w ochronie zdrowia.

Efekty ksztalcenia wskazane w programie kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie
pielegniarstwa neonatologicznego, dla pielegniarek sa dla organizatora 1 uczestnika
ksztatcenia obowigzkowym elementem programu. Osiagnigcie wskazanych efektow
ksztalcenia gwarantuje, ze kazdy uczestnik kursu kwalifikacyjnego bedzie posiadat takie same
kwalifikacje, niezaleznie od miejsca ukonczenia ksztalcenia, podmiotu organizujacego
ksztatcenie oraz systemu ksztalcenia.

Cel ksztalcenia
Przygotowanie pielggniarki do profesjonalnego pielegnowania noworodka zdrowego,
chorego, wymagajacego intensywnego nadzoru i jego rodziny.

Czas trwania ksztalcenia

Laczna liczba godzin przeznaczonych na realizacje programu kursu kwalifikacyjnego
w kontakcie z wyktadowca/opiekunem stazu wynosi 290 godzin dydaktycznych:

zajecia teoretyczne — 115 godzin,

zajecia praktyczne  — 175 godzin.

Organizator ksztalcenia w porozumieniu z kierownikiem kursu, ma prawo dokonaé
modyfikacji czasu trwania zaj¢é teoretycznych. Oznacza to, ze 80% tacznej liczby godzin
przeznaczonych na realizacj¢ programu nie podlega zmianie. Wskazane 20%, co stanowi nie
wiecej niz 58 godzin, moze by¢ wykorzystane na samoksztalcenie.

Sposob organizacji
Za przebieg i organizacj¢ kursu kwalifikacyjnego odpowiedzialny jest organizator
ksztatcenia.
Planujac realizacj¢ ksztalcenia, organizator powinien:
1. Opracowa¢ regulamin organizacyjny kursu kwalifikacyjnego, ktory w szczego6lnosci
okresla:
e Organizacjg;
o zasady i sposob naboru 0soOb;
prawa i obowiazki 0osob uczestniczacych;
zakres obowigzkow kadry dydaktycznej prowadzacej nauczanie teoretyczne 1 praktyczne;
o zasady przeprowadzenia egzaminu koncowego.
2. Powota¢ kierownika kursu kwalifikacyjnego.
Do zadan kierownika kursu oprocz zadan okre§lonych w przepisach Ministra Zdrowia z tego
zakresu powinno nalezec:
o wspoldecydowanie o doborze kadry dydaktycznej;
e przedstawienie uczestnikom kursu: celu, programu i organizacji ksztatcenia;
e ocenianie placowek szkolenia praktycznego wg specyfiki i organizacji zaj¢¢;
e pomaganie w rozwigzywaniu problemow;
e udzielanie indywidualnych konsultacji uczestnikom kursu;
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e Zzbieranie i analizowanie opinii o przebiegu kursu.

Przeprowadzi¢ postgpowanie kwalifikacyjne.

Powota¢ wyktadowcow posiadajacych kwalifikacje okreslone w programie kursu.

5. Powota¢ w uzgodnieniu z kierownikiem kursu opiekunéw szkolenia praktycznego, ktorzy
powinni by¢ merytorycznymi pracownikami placowek, w ktorych odbywa si¢ szkolenie
praktyczne. Do zadan opiekuna szkolenia praktycznego nalezy:

e instruktaz wstgpny (zapoznanie z celem szkolenia praktycznego z organizacjg pracy,
wyposazeniem placowki, jej personelem, zakresem udzielanych §wiadczen i in.);

e instruktaz biezacy (organizacja i prowadzenie zaje¢, kontrola nad ich prawidlowym
przebiegiem, pomoc w rozwigzywaniu problemow i in.);

e instruktaz koncowy (omoOwienie i podsumowanie =zaj¢¢, zaliczenie $wiadczen
zdrowotnych okreslonych w programie ksztatcenia, ocena uzyskanych wiadomosci
1 umiejetnos$ci).

6. Zapewni¢ baze dydaktyczng do szkolenia teoretycznego, dostosowang do liczby

uczestnikow kursu.

Zapewni¢ $rodki dydaktyczne, o ktérych mowa w programie poszczegdlnych modutow.

8. Dobra¢ placowki stazowe zgodnie z planem nauczania, w ktérych mozliwe bedzie
zdobywanie umiejetnosci niezbednych do wykonywania okreslonych $§wiadczen
zdrowotnych.

9. Posiada¢ wewngtrzny system monitorowania jakosci ksztatcenia.

How

~

Sposob sprawdzania efektow ksztalcenia

W toku realizacji programu przewiduje si¢ ocenianie:

1. Biezace — rozumiane jako zaliczanie poszczegdlnych modutéw (sprawdzenie stopnia
opanowania wiedzy 1 umiejetnosci bedacych przedmiotem nauczania teoretycznego
1 praktycznego, w tym $wiadczen zdrowotnych przewidzianych w programie ksztalcenia).

2. Koncowe — zgodnie z ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki
i poloznej (Dz. U. z 2014r, poz. 1435 z pozn. zm.) kurs kwalifikacyjny konczy si¢
egzaminem teoretycznym, przeprowadzonym w formie pisemnej lub ustnej, albo
egzaminem praktycznym.
Rodzaj egzaminu 1 form¢ egzaminu teoretycznego ustala organizator ksztatcenia,
z uwzglednieniem dziedziny, w jakiej prowadzony jest kurs kwalifikacyjny.

2. OGOLNE EFEKTY KSZTALCENIA

Zaswiadczenie o ukonczeniu kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie pielggniarstwa
neonatologicznego otrzymuje pielggniarka, ktora:
1) w zakresie wiedzy posiada:
e specjalistyczng wiedz¢ w zakresie pielegnowania noworodka zdrowego 1 chorego
w warunkach szpitalnych i pozaszpitalnych;
e znajomo$¢ regulacji prawnych i norm etycznych w neonatologii w odniesieniu do
udzielania $wiadczen zdrowotnych noworodkowi w zaleznosci od jego stanu.
2) w zakresie umiejetnos$ci potrafi:
e sprawowac zindywidualizowana opieke nad noworodkiem w zaleznosci od jego stanu;
e ocenia¢ wydolnos¢ opiekuncza rodzicow noworodka zdrowego i chorego;
e przygotowa¢ rodzicow do sprawowania opieki nad noworodkiem w warunkach
szpitalnych i pozaszpitalnych;
e wspOtpracowaé w zespole terapeutycznym oddzialu neonatologicznego;
e opracowywa¢ 1 wdraza¢ procedury wykonywania $wiadczen pielegniarskich
w odniesieniu do noworodka zdrowego i chorego;
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opracowywac¢ i wdraza¢ standardy opieki piclegniarskiej nad noworodkiem zdrowym
i chorym.

3) w zakresie kompetencji spolecznych:

szanuje godnos¢ osobowg 1 autonomi¢ noworodka oraz jego rodziny;

systematycznie wzbogaca wiedz¢ zawodowg 1 ksztaltuje umiejetnosci, dazac do
profesjonalizmu;

przestrzega praw pacjenta i tajemnicy zawodowej;

wspoOtpracuje w ramach zespotu interdyscyplinarnego w rozwigzywaniu dylematow
etycznych z zachowaniem zasad kodeksu etyki zawodowej;

dba o jako$¢ podejmowanych dziatan pielegniarskich $wiadczonych na rzecz
noworodka;

dba o bezpieczenstwo pacjenta 1 wilasne podczas wykonywania procedur
diagnostycznych, pielegnacyjnych i leczniczych;

udziela wsparcia rodzicom chorych dzieci.

3. SZCZEGOLOWE EFEKTY KSZTALCENIA

W zakresie wiedzy uczestnik kursu:

W1.
w2.
Wa.

W4,
W5.
W6.
W7.
WS8.
W9

W10.
W11.

W12.

W13.
W14,
W15.
W16.
W17.
W18.
W109.
W20.
W21.

w22.
W23.

W24,
W25.

okresla kierunki rozwoju pielggniarstwa neonatologicznego;

rozumie zasady trojstopniowe]j organizacji opieki perinatalnej;

zna cele i zatozenia programowe towarzystw naukowych dziatajacych na rzecz opieki
nad noworodkiem;

zna zasady zapobiegania zakazeniom w oddziale neonatologii;

rozumie zatozenia opieki hospicyjnej nad noworodkiem;

rozumie idee programéw: ,,Szpital Przyjazny Dziecku” 1 ,,Bezpieczne Macierzynstwo”;
omawia metody oceny stopnia dojrzatosci noworodka;

omawia badania przesiewowe wykonywane u noworodkow;

przedstawia normy podstawowych badan laboratoryjnych u noworodka;
charakteryzuje sposoby monitorowania stanu zdrowia noworodka przy pomocy
aparatury stosowanej w oddziatach neonatologicznych;

charakteryzuje przyczyny zaburzen w fizycznym i psychicznym rozwoju dziecka
w okresie prenatalnym;

wymienia znaczenie i metody diagnostyki prenatalnej oraz omawia zakres
wspotuczestniczenia pielggniarki w wykonywaniu badan i1 zabiegéw stosowanych
w oddziatach neonatologicznych;

omawia metody zywienia noworodka;

omawia zasady opieki nad noworodkiem w warunkach szpitalnych;

omawia zasady opieki nad noworodkiem w warunkach domowych;

omawia zabiegi wykonywane w oddziatach neonatologicznych;

charakteryzuje metody komunikacji z dzieckiem i rodzicami;

wymienia metody stymulujace rozwoj psychomotoryczny noworodka;

charakteryzuje rozwigzania organizacyjne w oddziale dla wcze$niakow;

omawia najwazniejsze przyczyny wczesniactwa,

charakteryzuje gldwne zatoZenia programowe ograniczenia umieralnosci okotoporodowej
noworodkow przedwczes$nie urodzonych;

analizuje problemy pielggnacyjne u noworodka przedwcze$nie urodzonego
wynikajace z niedojrzatosci oraz odrebnosci anatomiczno-fizjologicznych;
przedstawia plan opieki nad noworodkiem przedwczesnie urodzonym;

wyjasnia znaczenie wczesnej stymulacji rozwoju noworodka przedwczesnie urodzonego;
omawia znaczenie dotyku dla rozwoju wcze$niaka;
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W26. przedstawia problemy pielegnacyjne 1 omawia szczegotowe postgpowanie w stanach
patologicznych z uwzglednieniem noworodkéw z urazem okotoporodowym, wada
wrodzong i wewngtrzmacicznym zahamowaniem wzrostu;

W27. omawia zasady pielegnowania noworodkow matek z wybranymi chorobami
przewlektymi (cukrzyca, padaczka, choroby tarczycy), infekcyjnymi (WZW,
zakazonych HIV) oraz uzaleznionych;

W28. omawia zasady i metody zywienia noworodka chorego;

W29. omawia zasady przygotowania noworodka chorego do badan diagnostycznych;

W30. omawia zasady przygotowania programu edukacji dla rodzicow w zakresie opieki nad
chorym noworodkiem;

W31. charakteryzuje organizacje oddzialu intensywnej terapii noworodka i procedury
postgpowania w OITN;

W32. omawia patofizjologi¢, objawy kliniczne i powiklania stanéw zagrozenia zdrowia
i zycia noworodka;

W33. zna standardy i1 procedury postepowania w stanach zagrozenia zycia 1 zdrowia
noworodkKa;

W34. omawia zasady pielegnowania noworodka w stanach zagrozenia zycia 1 zdrowia
w zaleznos$ci od jego dojrzatosci 1 stanu klinicznego.

W zakresie umiejetnosci uczestnik kursu potrafi:

Ul. konstruowa¢ standardy zapobiegania zakazeniom w oddziale neonatologii;

U2. dyskutowa¢ w zespole terapeutycznym o problemach etycznych w opiece nad
noworodkiem i1 wspdlnie podejmowac wazne decyzje;

U3.  wykonac¢ badanie fizykalne i oceni¢ stan zdrowia noworodka;

U4.  ocenic¢ stopien dojrzatosci noworodka;

U5.  rozpozna¢ noworodki z grup ryzyka;

U6.  rozpozna¢ U noworodka objawy zagrozenia zycia;

U7. modyfikowaé¢ opieke nad noworodkiem po urodzeniu w zaleznosci od jego stanu
zdrowia;

U8. stosowac¢ w praktyce metody i techniki zywienia noworodka;

U9. promowa¢ karmienie naturalne oraz rozwigzywac problemy laktacyjne;

U10. planowac szczepienia ochronne w okresie noworodkowym;

Ull. stosowa¢ zasady opieki nad noworodkiem w warunkach szpitalnych i domowych;

Ul2. wykona¢ fototerapig;

U13. wspotuczestniczy¢ w wykonywaniu badan i zabiegdw stosowanych w oddziatach
neonatologicznych;

Ul4. komunikowac si¢ z rodzicami;

U15. stymulowac rozwoj psychomotoryczny noworodka;

U16. edukowac rodzicow w zakresie opieki nad noworodkiem;

Ul7. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczna;

U18. pielegnowac noworodka przedwczesnie urodzonego;

U19. podejmowa¢ dzialania majagce na celu ograniczenie wystepowania zakazen
w oddziatach wczesniakow;

U20. obserwowac i oceni¢ stan zdrowia noworodka urodzonego przedwczesnie;

U21. wspotuczestniczy¢ w wykonywaniu badan przesiewowych u wezesniakow;

U22. pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych;

U23. wspotuczestniczy¢ w zywieniu dojelitowym i pozajelitowym u wcze$niaka;

U24. stosowac¢ metody minimalizowania stresu u noworodka przedwczesnie urodzonego;

U25. monitorowa¢ funkcje zyciowe noworodka chorego;

U26. uczestniczy¢ w farmakoterapii noworodka chorego;
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edukowac rodzicow w zakresie opieki nad noworodkiem chorym;

dobiera¢ optymalne metody zywienia noworodka chorego;

oceni¢ stan zdrowia noworodka za pomoca aparatury W OITN;

identyfikowa¢ diagnozy pielggniarskie i planowac interwencje pielegniarskie w opiece
nad noworodkiem w zaleznosci od dojrzatosci 1 stanu klinicznego dziecka;
podejmowac dziatania opiekuncze nad noworodkiem w zaleznos$ci od dojrzatosci
organizmu dziecka i stanu klinicznego;

realizowa¢ opieke wynikajaca z przepisOow prawa, standardow postepowania
pielegniarskiego i funkcji zawodowych;

wspotdziala¢  z  zespotem interdyscyplinarnym — w  zakresie  holistycznej,
interdyscyplinarnej opieki nad noworodkiem;

przygotowa¢ noworodka w stanie zagrozenia zycia do transportu.

W zakresie kompetencji spolecznych uczestnik kursu:

K1.
K2.

K3.
K4.

K5.
K®6.

K7.
K8.

KO.

K10.

K11.

postrzega noworodka w r6znym stanie zdrowia jako osobe/podmiot opieki;
wykorzystuje rézne sposoby komunikacji interpersonalnej podczas dyskusji
dydaktycznej;

szanuje godnos¢ i autonomi¢ noworodka i jego najblizszych;

systematycznie wzbogaca wiedze¢ zawodowg 1 ksztaltuje umiejetnosci, dazac do
profesjonalizmu;

przestrzega praw pacjenta i tajemnicy zawodowej;

wspoélpracuje w ramach zespotu interdyscyplinarnego w rozwigzywaniu dylematoéw
etycznych z zachowaniem zasad kodeksu etyki zawodowej;

odpowiedzialnie i sumiennie wykonuje powierzone obowiazki;

ocenia jako$¢ podjetych dziatan pielggniarskich $wiadczonych na rzecz podmiotu
opieki;

dba o bezpieczenstwo pacjenta 1 wilasne podczas wykonywania procedur
diagnostycznych, pielegnacyjnych i leczniczych;

udziela rodzicom wsparcia w sytuacji niepomyslnego rokowania i/lub $mierci
noworodkKa,;

udziela wsparcia rodzicom noworodkow leczonych w oddziale intensywnej terapii
neonatologiczne;j.
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4. PLAN NAUCZANIA

Liczba

Laczna liczba

. - NPT Liczba )
Lp. Nazwa modulu godzin Miejsce realizacji stazu . godzin
.. godzin
teorii kontaktowych

| Organizacja opieki 5 5

neonatologicznej

_ o1 voloznictwa i

Opieka nad Oddzia po'f)zmc w'a i
1] ) 40 neonatologii; Oddziat 35 75

noworodkiem zdrowym .

neonatologiczny
Opieka nad
P . Oddziat patologii noworodka;

noworodkiem S . "

11 redwegednic 10 Oddziat intensywnej terapii 35 45
Z Z

przeaw noworodka (OITN)

urodzonym

Opieka nad
v P . 30 Oddziat patologii noworodka 35 65

noworodkiem chorym

Opieka nad
Vv noworodkiem o 30 Oddziat intensywnej terapii 20 100

w stanach zagrozenia noworodka (OITN)

zycia
Razem 115 175 290*

* Organizator ksztatcenia w porozumieniu z kierownikiem kursu, ma prawo dokona¢ modyfikacji

czasu trwania zajgc¢ teoretycznych. Oznacza to, ze 80% tacznej liczby godzin przeznaczonych na
realizacj¢ programu nie podlega zmianie. Wskazane 20%, co stanowi nie wiecej niz 58 godzin, moze

by¢ wykorzystane na samoksztalcenie.
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5. MODULY KSZTALCENIA
51 MODUL I

Nazwa modutu

ORGANIZACJA OPIEKI NEONATOLOGICZNEJ

Cel ksztalcenia

Celem modulu jest zapoznanie pielegniarki z kierunkami rozwoju pielggniarstwa neonatologicznego i organizacja
opieki nad noworodkiem.

Efekty ksztatcenia dla modutu

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu

W zakresie wiedzy:

W1.  okresla kierunki rozwoju pielggniarstwa neonatologicznego;

W2.  rozumie zasady trojstopniowej organizacji opieki perinatalnej;

W3.  zna cele i zaloZenia programowe towarzystw naukowych dziatajacych na rzecz opieki nad noworodkiem;

W4.  zna zasady zapobiegania zakazeniom w oddziale neonatologii;

W5.  rozumie zalozenia opieki hospicyjnej nad noworodkiem;

W6.  rozumie idee programow: ,,Szpital Przyjazny Dziecku™ i ,,Bezpieczne Macierzynstwo”.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

Ul.  konstruowac standardy zapobiegania zakazeniom w oddziale neonatologii;

u2. dyskutowa¢ w zespole terapeutycznym o problemach etycznych w opiece nad noworodkiem i wspolnie
podejmowac wazne decyzje.

W zakresie kompetencji spolecznych:

K1.  postrzega noworodka w réoznym stanie zdrowia jako osobg/podmiot opieki;
K2.  wykorzystuje rdzne sposoby komunikacji interpersonalnej podczas dyskusji dydaktycznej;
K4. systematycznie wzbogaca wiedz¢ zawodowa i ksztattuje umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu.

Kwalifikacje os6b
prowadzacych ksztatcenie

Wykladowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowej dziedzinie,
doswiadczenie dydaktyczne oraz speinia co najmniej jeden z warunkow:
1. Pielegniarka
1) posiada tytul magistra pielegniarstwa i tytut specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa neonatologicznego,
pediatrycznego;
2) posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, pediatrycznego;
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3) posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut magistra
pielegniarstwa
2. Potozna
1) posiada tytut magistra pielggniarstwa lub potoznictwa i tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa
neonatologicznego, potozniczego;
2) posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, potozniczego;
3) posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul magistra
pielegniarstwa
lub potoznictwa
oraz
3. Lekarz, ktory posiada specjalizacj¢ w dziedzinie neonatologii lub pediatrii

Wymagania wstepne -

Rodzaj i liczba godzin zajeé Wyktady 5 godz.

dydaktycznych wymagajacych

bezposredniego udziatu

prowadzacego zajgcia

Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 5 godz.
e wyklady — 5 godz.
Praca wlasna uczestnika kursu: 15 godz.
e opanowanie materialu wymaganego do zaliczenia modutu — 15 godz.
Lacznie naklad pracy uczestnika kursu 20 godz.

Stosowane metody dydaktyczne Wyktad informacyjny, dyskusja.

Stosowane $rodki dydaktyczne Srodki audiowizualne: sprzet audiowizualny, kasety wideo; rzutnik pisma, foliogramy, literatura do lektury.
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Metody sprawdzania efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modulu

Test wiedzy — 20 pytan jednokrotnego wyboru, uzyskanie 14 pozytywnych odpowiedzi z testu (70% poprawnych
odpowiedzi).
Obecno$¢ na wyktadach.

Tresci modutu ksztalcenia

Rozwoj neonatologii i pielegniarstwa neonatologicznego w Polsce i na swiecie (2 godz.)
1) kierunki rozwoju neonatologii i pielggniarstwa neonatologicznego;
2) trojstopniowy system opieki i organizacja opieki nad noworodkiem w Polsce;
3) Polskie Towarzystwo Neonatologiczne i Polskie Towarzystwo Pielegniarek i Potoznych Neonatologicznych;
4) zatozenia opieki hospicyjnej nad noworodkiem.
Zapobieganie zakazeniom w oddzialach neonatologicznych (1 godz.)
1) epidemiologia zakazen w oddziatach neonatologicznych;
2) kryteria rozpoznawania zakazen;
3) zasady monitorowania i zapobiegania zakazeniom.
Problemy deontologiczno-etyczne i prawne w pracy pielegniarki neonatologicznej (2 godz.)
1) humanizacja procesu leczenia i pielggnowania noworodka:
a) noworodek jako osoba,
b) noworodek na granicy mozliwos$ci przezycia i uporczywa terapia,
C) eutanazja w okresie noworodkowym,
d) noworodek jako dawca organow.

Wykaz literatury podstawowej
i uzupetniajacej, obowigzujace;j
do zaliczenia danego modutu

Literatura podstawowa:
1.

Dobrowolska B.: Problemy etyczne i prawne w opiece nad noworodkiem urodzonym przedwczesnie {w:]
Pilewska-Kozak A.B. (red.): Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009,
249-259.

Lumsden H., Holmes D.: Noworodek i jego rodzina. Praktyka Poloznicza. Iwanowicz-Palus G. (red. wyd.
polskiego). Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

Pilewska-Kozak A.: Organizacja oddziatu intensywnej opieki neonatologicznej. OPM 2012, 11, 12-16
Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce. Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego,
Warszawa 2015
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Literatura uzupekniajaca:
1. Mazurek M., Czyzewska M.: Doktor Inkubator i piecioraczki Dionne, czyli o publicznych pokazach wezesniakow.
Dental Med. Problems 2006, 43 (2), 313-516

Wymiar, zasady i forma odbywania
stazy, w przypadku, gdy program
ksztalcenia przewiduje

Nie dotyczy.
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5.2 MODUL 11

Nazwa modulu OPIEKA NAD NOWORODKIEM ZDROWYM

Cel ksztatcenia Celem modulu jest przygotowanie pielegniarki do sprawowania opieki nad noworodkiem zdrowym.
Efekty ksztalcenia dla modutu W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu

W zakresie wiedzy:

W7. omawia metody oceny stopnia dojrzatosci noworodka;

W8.  omawia badania przesiewowe wykonywane u noworodkdw;

W9.  przedstawia normy podstawowych badan laboratoryjnych u noworodka;

W10. charakteryzuje sposoby monitorowania stanu zdrowia noworodka przy pomocy aparatury stosowanej
w oddziatach neonatologicznych;

WI11. charakteryzuje przyczyny zaburzen w fizycznym i psychicznym rozwoju dziecka w okresie prenatalnym;

W12, wymienia znaczenie i metody diagnostyki prenatalnej oraz oméwi zakres wspotuczestniczenia pielegniarki
w wykonywaniu badan i zabiegéw stosowanych w oddziatach neonatologicznych;

W13. omawia metody zywienia noworodka;

W14, omawia zasady opieki nad noworodkiem w warunkach szpitalnych;

W15. omawia zasady opieki nad noworodkiem w warunkach domowych;

W16. omawia zabiegi wykonywane w oddziatach neonatologicznych;

W17. charakteryzuje metody komunikacji z noworodkiem i rodzicami,

W18. wymienia metody stymulujace rozwoj psychomotoryczny noworodka.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

us3. wykona¢ badanie fizykalne i oceni¢ stan zdrowia noworodka;

u4. ocenic¢ stopien dojrzatosci noworodka;

U5.  rozpoznaé¢ noworodki z grup ryzyka;

Ue. rozpozna¢ u noworodka objawy zagrozenia zycia;

u7. modyfikowa¢ opieke nad noworodkiem po urodzeniu w zaleznosci od jego stanu zdrowia;
Us. stosowa¢ w praktyce metody i techniki zywienia noworodka;

U9.  promowa¢ Karmienie naturalne oraz rozwigzywaé problemy laktacyjne;
U10. planowa¢ szczepienia ochronne w okresie noworodkowym:;
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Ull. stosowac zasady opieki nad noworodkiem w warunkach szpitalnych i domowych;

Ul2. wykona¢ fototerapig;

U13. wspotuczestniczy¢é w wykonywaniu badan i zabiegdéw stosowanych w oddziatach neonatologicznych;
Ul4. komunikowa¢ sie z rodzicami;

U15. stymulowaé rozwdj psychomotoryczny noworodka;

U16. edukowac rodzicow w zakresie opieki nad noworodkiem;

Ul7. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczna;

U22. pobiera¢ material do badan laboratoryjnych.

W zakresie kompetencji spolecznych:

K3.  szanuje godno$¢ i autonomi¢ noworodka i jego najblizszych;

K4. systematycznie wzbogaca wiedzg zawodowa i ksztattuje umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu;
K5.  przestrzega praw pacjenta i tajemnicy zawodowej;

K6.  wspotpracuje w ramach zespotu interdyscyplinarnego w rozwigzywaniu dylematow etycznych

z zachowaniem zasad kodeksu etyki zawodowej;
K7.  odpowiedzialnie i sumiennie wykonuje powierzone obowigzki;

KS8. ocenia jako$¢ podjetych dziatan pielegniarskich $wiadczonych na rzecz podmiotu opieki;
K9.  dba o bezpieczenstwo pacjenta i wlasne podczas wykonywania procedur diagnostycznych, pielegnacyjnych
i leczniczych.
Kwalifikacje os6b Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz S-letni staz zawodowy w przedmiotowej dziedzinie,
prowadzacych ksztalcenie® doswiadczenie dydaktyczne oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:

1. Pielegniarka
1) posiada tytul magistra pielegniarstwa i tytut specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa neonatologicznego,

pediatrycznego;
2) posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut specjalisty
w dziedzinie pielggniarstwa neonatologicznego, pediatrycznego;
3) posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut magistra
pielegniarstwa
2. Potozna
1) posiada tytut magistra pielegniarstwa lub potoznictwa i tytut specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa

MODUL II OPIEKA NAD NOWORODKIEM ZDROWYM str. 15




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK 1 POLOZNYCH

neonatologicznego, potozniczego;
2) posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, potozniczego;
3) posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul magistra
pielegniarstwa lub poloznictwa
oraz
3. Lekarz, ktory posiada specjalizacj¢ w dziedzinie neonatologii lub pediatrii
*Ponadto osoba realizujaca tresci dotyczace oceny stanu noworodka posiada ukonczony kurs w zakresie skali

Brazeltona.
Wymagania wstepne —
Rodzaj i liczba godzin zajeé Wyktady — 20 godz.
dydaktycznych wymagajacych Cwiczenia — 20 godz.
bezposredniego udziatu Staz — 35 godz.
prowadzacego zajecia
Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 75 godz.

e wyklady — 20 godz.

e (¢wiczenia — 20 godz.

e staz— 35 godz.

Praca wlasna uczestnika szkolenia: 35 godz.
e przygotowanie si¢ do ¢wiczen — 20 godz.

e opanowanie materiatu do zaliczenia modut — 15 godz.

Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 110 godz.

Stosowane metody dydaktyczne Whyktad informacyjny, wyktad konwersatoryjny, seminarium, dyskusja dydaktyczna, pogadanka, metoda przypadku,
metoda sytuacyjna, wyjasnianie, omawianie, instruktaz, pokaz, algorytm, ¢wiczenia teoretyczne, ¢wiczenia
w warunkach symulowanych, np. na fantomach, zajecia praktyczne.
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Stosowane $rodki dydaktyczne Srodki audiowizualne: sprzet audiowizualny, kasety wideo; rzutnik pisma, foliogramy, sprzet diagnostyczny:
stetofonendoskop, otoskop, rinoskop, mtoteczek neurologiczny, kamerton, ci$nieniomierz, nagrania dzwigkowe
zjawisk ostuchowych serca i ptuc, atlasy anatomiczne, plansze, modele narzadéw i uktadow, literatura.

Metody sprawdzania efektow Test wiedzy — 30 pytan jednokrotnego wyboru, uzyskanie 21 pozytywnych odpowiedzi z testu (70% poprawnych
ksztatcenia uzyskanych przez odpowiedzi).

uczestnika kursu i warunki Opracowanie standardu opieki nad noworodkiem zdrowym.

zaliczenia modutu Kryterium zaliczenia stazu jest:

e praca indywidualna uczestnika kursu, dyskusja dydaktyczna, zaliczenie wykazu $wiadczen;

e samoocena — rzeczywisty obraz samego siebie (zdolno$¢ do samooceny, znajomos¢ swoich mocnych i stabych
stron, odpowiedzialno$¢ za uczenie si¢ i wlasny rozwoj).

Obecnos¢ i aktywno$¢ na wyktadach i ¢wiczeniach.

Treéci modutu ksztatcenia 1. Specyfika organizmu noworodka (4 godz.)
1) fizjologia noworodka:
a) wewnatrzmaciczny rozwoj ptodu,
b) pordd dziecka zdrowego;
2) mechanizmy adaptacyjne:
a) adaptacja uktadu oddechowego,
b) adaptacja uktadu krazenia,
c) adaptacja osrodkowego uktadu nerwowego,
d) adaptacja uktadu pokarmowego,
e) adaptacja uktadu wydalniczego,
f) adaptacja uktadu krwiotworczego,
g) adaptacja uktadu hormonalnego,
h) adaptacja metaboliczna;
3) odpornos¢:
a) charakterystyka uktadu odpornosciowego u noworodka,
b) adaptacja uktadu odpornosciowego;
4) termoregulacja:
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a) utrzymanie statej cieptoty ciala,
b) temperatura neutralna,
¢) hipotermia i hipertermia,
d) drogi utraty ciepta przez noworodka,
e) konsekwencje zaburzen gospodarki cieplne;j,
f) ochrona skory noworodka i zasady termoregulacji;
5) gospodarka wodno-elektrolitowa:
a) mechanizmy regulacji homeostazy wodno-elektrolitowej,
b) niewidzialna utrata wody i inne straty,
C) zapotrzebowanie na kalorie,
d) zaburzenia gospodarki sodem i potasem,
e) gospodarka wapniowo-fosforowa,
f) zasady leczenia zaburzen rownowagi kwasowo-zasadowej,
g) regulacja ci$nienia krwi,
h) regulacja objgtosci krwi krazacej,
i) obliczanie dobowego zapotrzebowania na ptyny i sktad podawanych ptynow,
j) techniki infuzji,
k) powiktania leczenia ptynami;
6) interakcja matka—dziecko.
2. Badanie fizykalne i ocena stanu zdrowia noworodka (4 godz.)
1) auksologia;
2) normy rozwojowe;
3) antropometria;
4) wybrane metody kontroli rozwoju;
5) badanie podmiotowe: wywiad matczyny, ocena stanu ogolnego po urodzeniu, ocena wieku ptodowego;
6) badanie wstepne:
a) ocena objawdw bezposrednio zagrazajacych zyciu howorodka,
b) ocena zdolnosci adaptacyjnych do srodowiska pozamacicznego,

€) badanie ptynu owodniowego,
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d) badanie pgpowiny i tozyska,

e) skala Apgar;
7) szczegbtowe badanie noworodka

a) skora,

b) glowa,

c) oczy,

d) matzowiny uszne,

e) nos,

f) jama ustna,

9) szyja,

h) klatka piersiowa (obwdd, brodawki sutkowe),

i) pluca,

j) serce,

k) jama brzuszna,

I) narzady moczowo-piciowe,

m) uktad kostno-stawowy,

n) uklad nerwowy.
Ocena dojrzalosci noworodka (1 godz.)
1) Skala Dubowitz;
2) Skala Ballard.
Rozpoznawanie noworodkow z grup ryzyka (1 godz.)
1) przewidywanie wystapienia stanu zagrozenia noworodka;
2) wyposazenie kacika noworodka na sali porodowe;j;
3) oOcena parametréw zyciowych po porodzie.
Testy przesiewowe u noworodkéw (2 godz.)
1) testy w kierunku fenyloketonurii, hipotyreozy, mukowiscydozy;
2) badania w kierunku dysplazji stawu biodrowego;
3) badanie stuchu;
4) badania okulistyczne;
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5) pomiar masy ciata, dlugosci ciata, obwodu glowy i klatki piersiowe;j;
6) ocena droznoS$ci przetyku;
7) ocena droznosci odbytu;
8) ocena obecnosci jader w mosznie u chtopcow;
9) inne badania przesiewowe.
6. Badania diagnostyczne noworodka oraz interpretacja wynikow (3 godz.)
1) normy uktadu krwiotworczego;
2) normy badan biochemicznych;
3) badania krwi;
4) badania moczu;
5) badanie katu;
6) badanie potu,
7) badania bioptyczne;
8) badania mikrobiologiczne;
9) diagnostyka obrazowa;
10) endoskopia;
11) badania czynno$ciowe narzadow;
12) badania genetyczne;
13) ocena parametrow zyciowych i ich normy.

(3 godz.)
1) analizator tlenowy;
2) oksymetr pulsacyjny;
3) monitorowanie pracy serca (EKG);
4) monitorowanie cieptoty ciata;
5) monitorowanie oddechu.
8. Wplyw przebiegu okresu prenatalnego na rozwoj i zdrowie noworodka (6 godz.)
1) wybrane zagadnienia z psychologii prenatalnej:
a) psychologiczny, spoteczny i biologiczny aspekt rodzicielstwa,

7. Monitorowanie stanu zdrowia dziecka przy pomocy aparatury stosowanej w oddzialach neonatologicznych
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2)

3)

b) odchylenia od normy w macierzynstwie,
C) problemy emocjonalne zwigzane z ciagza,
d) problemy emocjonalne zwigzane z porodem,

e) zaburzenia w fizycznym i psychicznym rozwoju dziecka w okresie prenatalnym,

f) higiena zdrowia psychicznego;
higiena okresu przedkoncepcyjnego i cigzy:
a) planowanie rodziny:
b) czynniki wptywajace na rozwdj ptodu:
— czynniki genetyczne,
— czynniki §rodowiskowe,
C) wazrost i rozwdj ptodu oraz sposoby jego oceny,
d) gonadotropina kosmoéwkowa,
e) ultrasonografia,
f) USG dopplerowskie,
g) kardiotokografia,
h) badanie krwi wto$niczkowej ptodu,
i) ruchy ptodu,
j) poradnictwo prenatalne,
k) dolegliwos$ci zwigzane z cigza oraz sposoby ich zwalczania,
I) badania diagnostyczne w czasie ciazy,
m) szczepienia ochronne w czasie cigzy,
n) aktywno$¢ fizyczna w czasie cigzy,
0) odzywianie w czasie cigzy,
p) stres w czasie cigzy,
q) edukacja na temat zmian fizjologicznych i psychologicznych w czasie ciazy;
wybrane choroby matki:
a) cukrzyca,
b) nadci$nienie tetnicze;
€) nadcisnienie indukowane ciaza,
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d) cukrzyca cigzarnych (GDM),
e) cholestaza,
f) konflikt serologiczny w uktadzie grupowym Rh,
g) patologie tozyskowe,
h) pordd przedwcezesny;
4) zewngetrzne czynniki teratogenne:
a) promieniowanie jonizujace,
b) promieniowanie ultrafioletowe,
c) leki,
d) uzywki,
e) srodki chemiczne,
f) Zywnos¢,
g) czynniki zakazne;
5) wybrane zagadnienia z psychologii perinatalnej:
a) znaczenie wczesnego kontaktu matki z dzieckiem po porodzie,
b) zalety porodow rodzinnych.
Problematyka zwiazana z karmieniem naturalnym (3 godz.)
1) znaczenie rozpoczecia wezesnego karmienia naturalnego noworodka;
2) dziesi¢¢ krokow skutecznego karmienia piersia;
3) fizjologia laktacji i sktad mleka kobiecego;
4) korzysci dla dziecka i matki wynikajace z karmienia piersia;
5) wybor czasu pierwszego karmienia,
6) technika karmienia;
7) czas trwania i czesto$¢ karmienia;
8) uzupehianie ptyndw u dzieci i matek;
9) dieta karmigcej matki;
10) problemy zwigzane z karmieniem piersia (uszkodzenie brodawki sutkowej, zastoj mleka, wcigganie
brodawki sutkowej, stan zapalny piersi, plesniawki jamy ustnej u dzieci),
11) choroby zakazne matki a karmienie piersia;
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12) leki a karmienie piersia;
13) metody odciagania i przechowywania pokarmu.
10. Problematyka zwiazana z karmieniem sztucznym (2 godz.)
1) Dyrektywy UE;
2) podziat mleka modyfikowanego oraz jego sktad;
3) schemat zywienia mlekiem modyfikowanym, wytyczne ESPEGAN.
11. Opieka nad noworodkiem po porodzie w szpitalu i po wypisie do domu (4 godz.)
1) opieka nad noworodkiem zdrowym:
a) organizacja oddzialéw potozniczo-noworodkowych (system klasyczny, system rooming-in), organizacja
porodow w domu;
2) postepowanie z noworodkiem na sali porodowe;j:
a) zabezpieczenie pgpowiny,
b) ocena stanu noworodka (skala Apgar),
c) oznakowanie noworodka po urodzeniu,
d) pomiary ciala,
e) zabieg Credego,
f) umacnianie wigzi miedzy matka a dzieckiem;
3) pielegnacja w pierwszych godzinach zycia;
4) dokumentacja pierwszego badania lekarskiego;
5) kapiel noworodka;
6) pielegnacja pepowiny;
7) szczepienia ochronne u noworodka:
a) podziat preparatow szczepionkowych,
b) czynniki wptywajace na efektywno$¢ szczepienia,
€) wskazania i przeciwwskazania do szczepien,
d) =zasady realizacji szczepien,
e) odczyny poszczepienne;
8) edukacja rodzicéw odnosnie do opieki nad noworodkiem w warunkach domowych
a) wyjasnienie istoty naglej Smierci t6zeczkowej i zasad profilaktyki w tym kierunku,

MODUL II OPIEKA NAD NOWORODKIEM ZDROWYM str. 23




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK 1 POLOZNYCH

b) nauczenie matki prawidlowej techniki karmienia dziecka piersig (zapoznanie z zasadami prawidtowego
przystawiania do piersi, dokonanie oceny efektywnosci karmienia piersig, nauka postgpowania
w przypadku zalegania pokarmu.
12. Wybrane zabiegi wykonywane w oddzialach neonatologicznych (3 godz.)
1) pobieranie krwi arterializowanej z naktucia pigty;
2) pobieranie krwi do badan z t¢tnicy promieniowej i z innych tgtnic;
3) zaktadanie wlewow kroplowych (dostep zylny z uzyciem kaniuli, infuzja do zyt czaszkowych
Z zastosowaniem iglty motylkowe;j);
4) tlenoterapia,
5) pobieranie moczu do badan;
6) pobieranie smotki do badan;
7) pobieranie wymazow.
13. Wspieranie dziecka w rozwoju (2 godz.)
1) komunikacja i kontakt z dzieckiem i rodzicami (metody komunikacji, podnoszenie umiejetnosci
komunikowania si¢, oczekiwania rodzicow, obiektywno$¢ obserwacji, postawy sprzyjajace komunikacji;
2) znaczenie dotyku;
3) system,,rooming-in”;
4) metoda kangura.
14. Stres i b6l noworodka (2 godz.)
1) noworodkowa percepcja bolu;
2) ocena bolu u noworodkow;
3) niefarmakologiczne sposoby tagodzenia bolu u noworodka.

Wykaz literatury podstawowej Literatura podstawowa:
i uzupetniajacej, obowigzujace;j 1. Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009
do zaliczenia danego modutu 2. Bien A. (red.): Opieka nad kobietg ciezarng. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009
3. Lumsden H., Holmes D. (red.): Noworodek i jego rodzina. Praktyka poloznicza. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2012

4. Salamonczyk M., Lozinska-Czerniak A., Dmoch-Gajzlerska E.: Neonatologia. Praktyczne umiejetnosci w opiece
nad noworodkiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014
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5. Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce. Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego,
Warszawa 2015

6. Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. Wydawnictwo PZWL, Warszawa 2008

Literatura uzupelniajaca:

1. Dudenhausen J.W., Pschyrembel W.: Pofoznictwo praktyczne i operacje potoznicze. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2000

2. Lepecka-Klusek C. (red.): Pielegniarstwo we wspotczesnym poloznictwie i ginekologii. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2010

3. Rutter C.: Badanie noworodka po urodzeniu [w:] Chapman V., Charles C. (red.): Prowadzenie porodu.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

Wymiar, zasady i forma odbywania
stazy, W przypadku, gdy program
ksztatcenia przewiduje

Liczebnos$¢ grupy — 5 osob.
Czas trwania zaj¢¢ praktycznych (staz) — 35 godz. zajec¢ praktycznych w Oddziale potoznictwa i neonatologii albo
Oddziale neonatologicznym (5 dni x 7 godz.)

MODUL II

OPIEKA NAD NOWORODKIEM ZDROWYM str. 25




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK 1 POLOZNYCH

5.3 MODUL 111

Nazwa modutu OPIEKA NAD NOWORODKIEM PRZEDWCZESNIE URODZONYM

Cel ksztatcenia Celem modulu jest przygotowanie pielegniarki do udzielania $wiadczen specjalistycznych w zakresie opieki nad
noworodkiem przedwczesnie urodzonym.

Efekty ksztatcenia dla modutu W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:

W zakresie wiedzy:

W19. charakteryzuje rozwigzania organizacyjne w oddziale dla wezesniakow;

W20. omawia najwazniejsze przyczyny wczesniactwa;

W21. charakteryzuje gtéwne zatozenia programowe ograniczenia umieralnosci okotoporodowej noworodkoéw
przedwczes$nie urodzonych;

W22. analizuje problemy pielggnacyjne u noworodka przedwczesnie urodzonego wynikajace z niedojrzatosci oraz
odrgbnosci anatomiczno-fizjologicznych;

W23. przedstawia plan opieki nad noworodkiem przedwcze$nie urodzonym;

W24, wyjasnia znaczenie wczesnej stymulacji rozwoju noworodka przedwczesénie urodzonego;

W25. omawia znaczenie dotyku dla rozwoju wcze$niaka.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

U13. wspodtuczestniczy¢ w wykonywaniu badan i zabiegoéw stosowanych w oddziatach neonatologicznych;

Ul7. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczna;

U18. pielegnowac noworodka przedwczesnie urodzonego;

U19. podejmowac dziatania majace na celu ograniczenie wystepowania zakazen w oddzialach wcze$niakow;

U20. obserwowac i oceni¢ stan zdrowia noworodka urodzonego przedwczesnie;

U21. wspodluczestniczy¢ w wykonywaniu badan przesiewowych u wczesniakow;

U22. pobiera¢ materiat do badan laboratoryjnych;

U23. wspoluczestniczy¢é w zywieniu dojelitowym i pozajelitowym u wezesniaka;

U24. stosowa¢ metody minimalizowania stresu u noworodka przedwczesnie urodzonego.

W zakresie kompetencji spotecznych:

K3.  szanuje godno$¢ i autonomi¢ noworodka i jego najblizszych;

K4.  systematycznie wzbogaca wiedze zawodowa i ksztaltuje umiejetno$ci, dazac do profesjonalizmu;
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K5.
K®6.

K7.
Ka8.
KO.

przestrzega praw pacjenta i tajemnicy zawodowej;

wspoOltpracuje w ramach zespotu interdyscyplinarnego w rozwigzywaniu dylematow etycznych

z zachowaniem zasad kodeksu etyki zawodowej;

odpowiedzialnie i sumiennie wykonuje powierzone obowiazki;

ocenia jako$¢ podjetych dziatan pielegniarskich $wiadczonych na rzecz podmiotu opieki;

dba o bezpieczenstwo pacjenta i wlasne podczas wykonywania procedur diagnostycznych, pielggnacyjnych
i leczniczych.

Kwalifikacje osob
prowadzacych ksztatcenie™

1)
2)
3)
1)
2)
3)

oraz

Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz S-letni staz zawodowy w przedmiotowej dziedzinie,
doswiadczenie dydaktyczne oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:

1. Pielegniarka

posiada tytul magistra pielggniarstwa i tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego,
pediatrycznego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul specjalisty

w dziedzinie pielggniarstwa neonatologiczneg0, pediatrycznego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul magistra pielggniarstwa

2. Polozna

posiada tytul magistra pielggniarstwa lub potoznictwa i tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa
neonatologicznego, potozniczego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, potozniczego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut magistra
pielegniarstwa lub poloznictwa

3. Lekarz, ktory posiada specjalizacj¢ w dziedzinie neonatologii lub pediatrii
*Ponadto magister fizjoterapii z przynajmniej 3-letnim doswiadczeniem zawodowym w zakresie wczesnej
stymulacji rozwojowej noworodkow.

Wymagania wstepne

Rodzaj i liczba godzin zajgé

Wyktady — 5 godz.
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dydaktycznych wymagajacych Cwiczenia — 5 godz.
bezposredniego udziatu Staz — 35 godz.
prowadzacego zajecia

Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe) 45 godz.
e wyklady — 5 godz.

e (¢wiczenia — 5 godz.

e staz — 35 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 20 godz.
e przygotowanie si¢ do é¢wiczen — 10 godz.

e opanowanie materialu do zaliczenia modutu — 10 godz.

Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 65 godz.

Stosowane metody dydaktyczne Wyktad informacyjny, wyktad konwersatoryjny, seminarium, dyskusja dydaktyczna, pogadanka, metoda przypadku,
metoda sytuacyjna, wyjasnianie, omawianie, instruktaz, pokaz, algorytm, ¢wiczenia teoretyczne, ¢wiczenia
w warunkach symulowanych, np. na fantomach, zaj¢cia praktyczne.

Stosowane $rodki dydaktyczne Srodki audiowizualne: sprzet audiowizualny — filmy dydaktyczne (rozne noéniki: kasety, ptyty, przenosne nosniki
pamieci USB); wideo, DVD, tablice (plansze) dydaktyczne, wzory dokumentacji, rzutnik pisma, foliogramy, tablica,
kreda, modele dydaktyczne, sprzet diagnostyczny: pulsoksymetr, kardiomonitor z osprzg¢tem, inkubatory, fantom
noworodka, literatura do lektury.

Metody sprawdzania efektow Test wiedzy — 30 pytan jednokrotnego wyboru, uzyskanie 21 pozytywnych odpowiedzi z testu (70% poprawnych
ksztatcenia uzyskanych przez odpowiedzi).

uczestnika kursu i warunki Opracowanie standardu opieki nad noworodkiem przedwczesnie urodzonym.

zaliczenia modutu Kryteria zaliczenia stazu:

e sprawdzian praktycznych umiej¢tnosci w czasie stazu,

e samoocena — rzeczywisty obraz samego siebie (zdolnos¢ do samooceny, znajomo$é swoich mocnych i stabych
stron, odpowiedzialno$¢ za uczenie si¢ i wlasny rozwoj).

Obecnos¢ i aktywno$¢ na wyktadach i ¢wiczeniach.
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Tres$ci modutu ksztalcenia 1. Przyczyny porodow przedwczesnych i podstawowe problemy pielegnacyjne wynikajace z wezeSniactwa
(4 godz.)
1) przyczyny wczesniactwa;
2) programy zapobiegania porodom przedwczesnym;
3) zadania pielggniarki w opiece nad noworodkiem przedwcze$nie urodzonym z problemami wynikajacymi
z niedojrzatosci ze strony podstawowych uktadow, funkcji
a) uktadu sercowo-naczyniowego,
b) uktadu nerwowego,
¢) uktadu moczowego,
d) uktadu pokarmowego,
e) uktadu odpornosciowego,
f) skory,
g) termoregulacji,
h) gospodarki wodno-elektrolitowe;j.
2. Glowne zalozenia stymulacji i wspierania rozwoju noworodka przedwczes$nie urodzonego
(3 godz.)
1) zasady wspierania rozwoju wczesniaka,
2) stymulacja dotykowa i somatyczna;
3) zasady minimalizowania stresu u wcze$niaka;
4) wspotuczestniczenie rodzicow w opiece rozwojowej wezesniaka;
5) wspdtuczestniczenie w rehabilitacji wezesniaka.
3. Opieka nad noworodkiem przedwcze$nie urodzonym (3 godz.)
1) zasady stosowania zywienia pozajelitowego u noworodka przedwczesnie urodzonego;
2) zasady zywienia jelitowego wcze$niaka;
3) udziat pielegniarki w zywieniu noworodka przedwczesnie urodzonego;
4) pielegnowanie skory i bton §luzowych;
5) utrzymanie komfortu cieplnego;
6) zasady pobierania materialu biologicznego u weze$niaka do podstawowych badan biochemicznych
i bakteriologicznych.
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Wykaz literatury podstawowej
i uzupelniajgcej, obowigzujacej
do zaliczenia danego modutu

Literatura podstawowa:

1.
2.

6.

Batanda A. (red.): Opieka nad noworodkiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009

Lumsden H., Holmes D.: Noworodek i jego rodzina. Praktyka Potoznicza. Iwanowicz-Palus G. (red. wyd.
polskiego). Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

Pilewska-Kozak A.B. (red.): Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009

Salamonczyk M., Lozinska-Czerniak A., Dmoch-Gajzlerska E.: Neonatologia. Praktyczne umiejetnosci w opiece

nad noworodkiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014

Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce. Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego,

Warszawa 2015
Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2008

Literatura uzupelniajaca:

1.

UNICEF. Stan dzieci na $wiecie 2011. Nowy Jork: United Nations Children’s Fund, 2011

Wymiar, zasady i forma odbywania
stazy, w przypadku, gdy program
ksztatcenia przewiduje

Liczebnos¢ grupy — 5 0sob.
Czas trwania zaje¢ praktycznych (staz) — 35 godz. zaje¢ praktycznych w Oddziale patologii noworodka albo
w Oddziale intensywnej terapii noworodka (5 dni x 7 godz.).
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Nazwa modutu

OPIEKA NAD NOWORODKIEM CHORYM

Cel ksztalcenia

Celem modutu jest przygotowanie pielggniarki do sprawowania opieki nad noworodkiem z matg masa urodzeniowa,
urazem okotoporodowym, wadg wrodzonag i innymi schorzeniami.

Efekty ksztatcenia dla modutu

u1s.
uU17.
U25.
u26.
u27.
u28.

K3.
K4.
KS5.
K6.

K7.

wa7.

W28.
W29.
W30.
W zakresie umiejetnosci potrafi:

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu
W zakresie wiedzy:
W26.

przedstawia problemy pielegnacyjne i omawia szczegdlowe postgpowanie w stanach patologicznych

z uwzglednieniem noworodkéw z niedotlenieniem okotoporodowym, urazem okotoporodowym, wada
wrodzong i wewnatrzmacicznym zahamowaniem wzrostu;

omawia zasady pielggnowania noworodkéw matek z wybranymi chorobami przewlektymi (cukrzyca,
padaczka, choroby tarczycy), infekcyjnymi (WZW, zakazonych HIV) oraz uzaleznionych;

omawia zasady i metody zywienia noworodka chorego;

omawia zasady przygotowania noworodka chorego do badan diagnostycznych;

omawia zasady przygotowania programu edukacji dla rodzicow w zakresie opieki nad chorym noworodkiem.

wspotuczestniczy¢ w wykonywaniu badan i zabiegéw stosowanych w oddziatach neonatologicznych;
prowadzi¢ dokumentacje medyczna;

monitorowa¢ funkcje zyciowe noworodka chorego;

uczestniczy¢ w farmakoterapii noworodka chorego;

edukowac rodzicow w zakresie opieki nad noworodkiem chorym;

dobiera¢ optymalne metody zywienia noworodka chorego.

W zakresie kompetencji spolecznych:

szanuje godno$¢ i autonomi¢ noworodka i jego najblizszych;

systematycznie wzbogaca wiedz¢ zawodowa i ksztattuje umiejetnosci, dgzac do profesjonalizmu;
przestrzega praw pacjenta i tajemnicy zawodowej;

wspotpracuje w ramach zespotu interdyscyplinarnego w rozwigzywaniu dylematow etycznych

z zachowaniem zasad kodeksu etyki zawodowej;

odpowiedzialnie i sumiennie wykonuje powierzone obowigzki;
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Ka8.
KO.

K10.

ocenia jako$¢ podjetych dziatan pielegniarskich $wiadczonych na rzecz podmiotu opieki;

dba o bezpieczenstwo pacjenta i wlasne podczas wykonywania procedur diagnostycznych, pielggnacyjnych

i leczniczych;
udziela rodzicom wsparcia w sytuacji niepomys$lnego rokowania i/lub $mierci noworodka.

Kwalifikacje osob
prowadzacych ksztalcenie

1)
2)

3)

1)
2)

3)

oraz

Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowej dziedzinie,
doswiadczenie dydaktyczne oraz speinia co najmniej jeden z warunkow:

1. Pielegniarka

posiada tytul magistra pielggniarstwa i tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego,
pediatrycznego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul specjalisty

w dziedzinie pielggniarstwa neonatologicznego, pediatrycznego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul magistra
pielegniarstwa

2. Polozna

posiada tytul magistra pielegniarstwa lub potoznictwa i tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa
neonatologicznego, potozniczego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, potozniczego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut magistra
pielegniarstwa

lub potoznictwa

3. Lekarz, ktory posiada specjalizacje w dziedzinie neonatologii lub pediatrii

Wymagania wstepne

Rodzaj i liczba godzin zajec
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

Wyktady — 15 godz.
Cwiczenia — 15 godz.
Staz — 35 godz.
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Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 65 godz.
e wyktady — 15 godz.

e (¢wiczenia — 15 godz.

e staz — 35 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 35 godz.
e przygotowanie si¢ do ¢wiczen — 20 godz.

e opanowanie materiatu do zaliczenia modutu — 15 godz.

Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 100 godz.

Stosowane metody dydaktyczne Whyktad informacyjny, wyktad konwersatoryjny/problemowy, seminarium, dyskusja dydaktyczna, pogadanka, metoda
przypadku, wyjasnianie, omawianie, instruktaz, pokaz-praca w grupach, algorytm, ¢wiczenia teoretyczne, ¢wiczenia
w warunkach symulowanych, np. na fantomach, zajecia praktyczne.

Stosowane srodki dydaktyczne Srodki audiowizualne: sprzet audiowizualny — filmy dydaktyczne (rozne no$niki: kasety, plyty, przenosne no$niki
pamieci USB); wideo, DVD, tablice (plansze) dydaktyczne, wzory dokumentacji, rzutnik pisma, foliogramy, tablica,
kreda, modele dydaktyczne, sprzet diagnostyczny: pulsoksymetr, kardiomonitor z osprzetem, sprzet do prowadzenia
wsparcia oddechowego lub wentylacji zastepczej, lampy do fototerapii, inkubatory, fantom noworodka, literatura

do lektury.
Metody sprawdzania efektow Test wiedzy — 30 pytan jednokrotnego wyboru, uzyskanie 21 pozytywnych odpowiedzi z testu (70% poprawnych
ksztalcenia uzyskanych przez odpowiedzi).
uczestnika kursu i warunki Opracowanie standardu opieki nad noworodkiem chorym.
zaliczenia modutu Kryteria zaliczenia stazu:

e sprawdzian praktycznych umiejetnoSci w czasie stazu;

e samoocena — rzeczywisty obraz samego siebie (zdolno$¢ do samooceny, znajomos¢ swoich mocnych i stabych
stron, odpowiedzialno$¢ za uczenie si¢ i wlasny rozwoj).

Obecnos¢ i aktywnos¢ na wyktadach i ¢wiczeniach.
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Tresci modutu ksztalcenia

1)

2)
3)

4)

1)

2)

1. Pielegnowanie noworodka z zaburzeniami w zakresie ukladu oddechowego (4 godz.)
okreslanie dzieci z grupy ryzyka i najczestszych przyczyny zaburzen oddychania w okresie okotoporodowym

— postgpowanie terapeutyczno-pielggnacyjne przy okreslonych patologiach:

a) Zespot Zaburzen Oddychania — RDS,

b) przemijajacy szybki oddech noworodka — TTN,

C) =zespot aspiracji smotki MAS,

d) infekcja wrodzona — zmiany zapalne ptuc,

e) bezdechy,

f) zachtysniecie;

wady wrodzone (hipoplazja ptuc, przepuklina przeponowa, wady serca);

objawy niewydolnosci oddechowej noworodka, zarowno ze strony uktadu oddechowego, jak i sercowo-

naczyniowe oraz neurologiczne, konieczne do identyfikowania noworodka z zaburzeniami oddychania;

realizacja czynno$ci diagnostycznych i profilaktyczno-leczniczych podejmowanych w stosunku

do noworodka z zaburzeniami oddychania:

a) zasady monitorowania, metody diagnostyczne, okreslajace charakter i glgboko$¢ zaburzen oddychania,
w tym metody obrazowe,

b) prowadzenie monitorowania i przygotowanie pacjenta do badan diagnostycznych zaburzen oddychania:

C) ocenarownowagi kwasowo-zasadowej,

d) nieinwazyjne metody oceny preznosci tlenu (O2) i dwutlenku wegla (CO),

e) zakresy norm oraz odrgbnosci i sposob nadzoru w zakresie monitorowania noworodkow leczonych
tlenem,

f) edukacja rodzicoéw w zakresie zapobiegania zachty$nieciu oraz rozpoznawania zaburzen oddychania u
noworodka.

2. Pielegnowanie noworodka z zaburzeniami w zakresie ukladu krazenia (sercowo-naczyniowego) (3 godz.)

przyczyny sinicy i sposoby réznicowania kardiologicznych oraz pozakardiologicznych przyczyn sinicy
u noworodkow;

diagnostyka zaburzen uktadu krazenia i wrodzonych wad serca

a) zaburzenia uktadu krazenia w okresie noworodkowym — objawy,

b) roéznicowanie wrodzonych wad serca (wws),
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3)

4)

1)

2)

3)

4)

c) podstawowe metody diagnostyczne stosowane w diagnostyce uktadu krazenia (badania radiologiczne
klatki piersiowej, elektrokardiograficzne, echo serca),

d) prowadzenie monitorowania, przygotowanie pacjenta oraz sprz¢tu do badan diagnostycznych zaburzen
uktadu sercowo-naczyniowego;

podstawowe metody leczenia krazeniowego u noworodka:

a) noworodek wymagajacy podazy amin katecholowych — drogi podania i nadzor,

b) zasady przygotowania i podazy Prostinu (Prostaglandyna E1), u noworodka z wrodzong prawozalezng
wada serca,

€) podstawowe objawy uboczne lekow kragzeniowych i Prostinu;

udziat pielggniarki w czynnos$ciach diagnostycznych i profilaktyczno-leczniczych podejmowanych

w stosunku do noworodka z problemami uktadu krazenia/sercowo-naczyniowego.

3. Pielegnowanie noworodka z zaburzeniami w zakresie ukladu nerwowego (3 godz.)

dzieci z grupy ryzyka, u ktorych istnieje mozliwo$¢ wystapienia zaburzen ze strony OUN:

a) encefalopatii niedokrwienno-niedotlenienioweyj,

b) krwawien dokomorowych i $rédczaszkowych,

c) leukomalacji okotokomorowe;.

d) wrodzonych wad OUN ( wodogtowie, rozszczep kregostupa z przepukling oponowo-rdzeniowa, inne
wady mozgowia);

udziat pielggniarki w badaniu neurologicznym:

a) ocena napiecia migsniowego, stanu zachowania, reakcji ruchowych,

b) rdéznicowanie drzen i drgawek u noworodka, rozpoznawanie ekwiwalentow drgawek u noworodka,

c) rodzaje skal stosowanych w badaniach neurologicznych;

udziat pielggniarki w diagnostyce OUN:

a) badanie ultrasonograficzne (USG),

b) ocena w skalach neurologicznych,

C) przygotowanie dziecka i sprzetu do badan diagnostycznych oraz dodatkowych badan obrazowych OUN
(m.in. monitorowania podstawowych funkcji zyciowych, wykonania punkcji ledzwiowej);

udziat pielggniarki w czynnos$ciach diagnostycznych i profilaktyczno-leczniczych podejmowanych

w stosunku do noworodka z problemami neurologicznymi;
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5)

1)
2)
3)

4)
5)

6)

7)

1)
2)
3)
4)
5)
6)

1)
2)

kwalifikacja i przygotowanie pacjenta do zastosowania hipotermii (coolingu).

4. Pielegnowanie noworodka z problemami hematologicznymi (2 godz.)

niedokrwisto§¢ w okresie noworodkowym;

Zespoty hemolityczne;

z6ltaczki patologiczne:

a) sposdb oceny nasilenia zottaczki u noworodka,

b) okreslanie poziomu bilirubiny kwalifikujacych noworodka do leczenia,

c) rola pielggniarki w trakcie prowadzenia fototerapii i w zabiegu transfuzji wymiennej;
policytemia noworodka;

choroba krwotoczna noworodka

a) postgpowanie w okresie okotoporodowym,

b) objawy,

c) zalecenia po wypisie ze szpitala;

krwawienia i zaburzenia krzepnigcia — DIC — zespdt wykrzepiania wewngtrznaczyniowego:
a) objawy zwigzane z zaburzeniami hemostazy,

b) podstawowe i szczegbtowe badania laboratoryjne;

realizacja czynnos$ci diagnostycznych i profilaktyczno-leczniczych podejmowanych w stosunku
do noworodka z problemami hematologicznymi.

5. Pielegnowanie noworodka z zaburzeniami metabolicznymi i endokrynologicznymi (1 godz.)

zaburzenia przemiany weglowodanowej okresu noworodkowego;

zaburzenia gospodarki wapniowo-fosforanowej;

zaburzenia jonowe jako przyczyna drgawek u noworodka;

hiper- i hipotyreoza w okresie noworodkowym;

wrodzone zaburzenia metaboliczne;

udziat pielggniarki w czynnos$ciach diagnostycznych i profilaktyczno-leczniczych podejmowanych
w stosunku do noworodka z zaburzeniami metabolicznymi i endokrynologicznymi.

6. Pielegnowanie noworodka z zaburzeniami w zakresie ukladu pokarmowego (2 godz.)

zaburzenia ze strony przewodu pokarmowego charakterystyczne dla okresu noworodkowego;
patologie stanowiace zagrozenie zycia i objawy;
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3)

4)
5)

1)

2)

3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

wrodzone wady przewodu pokarmowego oraz wady zwigzane z zaburzeniami przyjmowania pokarmu

i pasazu jelitowego;

badania laboratoryjne;

planowanie, realizowanie i ocena procesu pielggnowania dziecka z zaburzeniami przewodu pokarmowego.

7. Pielegnowanie noworodka z zaburzeniami w zakresie ukladu kostnego, miesniowego i skory (2 godz.)

postgpowanie pielegnacyjne przy zmianach dotyczacych powlok skoéry u noworodka:

a) problemy skorne wymagajace prawidtowego postepowania pielegnacyjnego,

b) zmiany skérne towarzyszace okreslonym problemom patologicznym,

c) wrodzone zmiany naczyniowe i barwnikowe,

specyfika pielegnacji noworodka z wadami wrodzonymi powlok brzucha (wytrzewienie, przepuklina sznura
pepowinowego) przed i po leczeniu operacyjnym;

wady wrodzone czegsci twarzowej czaszki,

nieprawidtowa budowa lub ustawienia konczyn wynikajace z ciasnoty wewnatrzmacicznej i wad wrodzonych;
planowanie, realizowanie i ocena procesu pielggnowania

8. Pielegnowanie noworodka z chorobg infekcyjna (3 godz.)

odporno$¢ noworodka i patogeneza zakazen okresu noworodkowego, transmisja matczyno-ptodowa zakazenia;

drogi zakazenia;

objawy;

profilaktyka zakazen w okresie okotoporodowym,;

zakazenia okresu noworodkowego:

a) etiologia,

b) objawy wczesne i p6zne u noworodka,

C) postgpowanie,

d) monitorowanie przebiegu zakazenia i funkcji zyciowych,

e) postacie kliniczne zakazen u noworodka,

f) zasady stosowania antybiotykow w leczeniu infekcji u noworodkéow,

g) zasady izolowania noworodkow i matek,

h) wudziat pielegniarki w czynno$ciach diagnostycznych i profilaktyczno-leczniczych podejmowanych
w stosunku do noworodka w chorobach infekcyjnych.
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9.

10.

11.

12.

13.

Pielegnowanie noworodka z urazem okoloporodowym (2 godz.)
1) skory i tkanki podskorne;j:
a) przedgtowie oraz krwiak nad- i podokostnowy czaszki,
b) martwica tkanki podskérne;j,
C) naciecie skory i otarcia;
2) uktadu kostnego:
a) zlamanie obojczyka,
b) wglobienie kosci czaszki i ztamania,.
C) zlamania kosci dtugich;
3) uktadu nerwowego: m.in. porazenie splotu barkowego;
4) oka:
a) krwiak podspojowkowy i krwawienia do siatkowki;
5) narzadow jamy brzuszne;.
Przystawianie dziecka do piersi w sytuacjach utrudniajacych karmienie ze strony noworodka (1 godz.)
1) rozszczep wargi, podniebienia;
2) cofniecie zuchwy;
3) zaburzenia koordynacji oddychania, ssania i potykania.
Zadania pielegniarki w procesie rehabilitacji noworodka z wada wrodzona/urazem okotoporodowym
(1 godz.)
1) sposoby terapeutycznego uktadania i noszenia noworodka;
2) przygotowanie rodzicow do wspomagania procesu rehabilitacji noworodka w warunkach domowych.
Edukacja rodzicow w zakresie opieki nad dzieckiem z wadq wrodzong/urazem okoloporodowym (1 godz.)
1) przygotowanie rodzicow do opieki w warunkach domowych,;
2) przekazanie rodzicom niezbednych kontaktow do specjalistow, fundacji, grup wsparcia oraz opieki
hospicyjnej.
Wewnatrzmaciczne zahamowanie rozwoju (IUGR) (2 godz.)
1) definicja pojecia IUGR;
2) patofizjologia;
3) Klasyfikacja (symetryczne/asymetryczne),
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14.

15.

16.

4) monitorowanie wymiar6w noworodka;

5) pourodzeniowe okreslenie wieku cigzowego;

6) postepowanie z noworodkiem z IUGR

Pielegnowanie noworodka matki zakazonej wirusowym zapaleniem watroby (1 godz.)

1) postepowanie z noworodkiem po porodzie matki zakazonej HCV;

2) karmienie noworodka matki zakazonej HCV;

3) szczepienia dziecka matki zakazonej HCV.

Pielegnowanie noworodka matki zakazonej wirusem HIV (1 godz.)

1) postepowanie z noworodkiem matki zakazonej wirusem HIV;

2) szczepienia dzieci matek zakazonych HIV.

Pielegnowanie noworodka matki uzaleznionej od alkoholu, narkotykéw, tytoniu (1 godz.)

1) wptyw nikotyny, alkoholu i narkotykoéw na noworodka;

2) objawy glodu narkotycznego u noworodka;

3) udziat pielegniarki w czynno$ciach diagnostycznych i profilaktyczno-leczniczych podejmowanych
w stosunku do noworodka matki uzaleznione;.

Wykaz literatury podstawowej
i uzupetniajacej, obowigzujace;j
do zaliczenia danego modutu

1.
2.
3.

Literatura podstawowa:

Batanda A. (red.).: Opieka nad noworodkiem. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2009
Cantor R.M., Sadowitz P.D.: Stany naglgce u noworodka. Wyd. Lekarskie PZWL, Warszawa 2011
Jaroszewska-Swiatek B., Szwatkiewicz-Warowicka E.: Wybrane patologie okresu noworodkowego [w:]

Kaczmarski M., Piskorz-Ogorek K. (red.): Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne. Wybrane zagadnienia.

Wydawnictwo Help-Med, Krakow 2014

Mtynarska K.: Wybrane diagnozy i interwencje pielegniarskie w patologiach okresu noworodkowego [W:]
Kaczmarski M., Piskorz-Ogorek K. (red.): Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne. Wybrane zagadnienia.
Wydawnictwo Help-Med, Krakéw 2014

Lumsden H., Holmes D.: Noworodek i jego rodzina. Praktyka Potoznicza. Iwanowicz-Palus G. (red. wyd.
polskiego). Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

Pilewska-Kozak A.B. (red.): Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 wrzesnia 2012 r. w sprawie standardow postepowania medycznego

przy udzielaniu §wiadczen zdrowotnych z zakresu opieki okotoporodowej sprawowanej nad kobietg w okresie

MODUL 1V

OPIEKA NAD NOWORODKIEM CHORYM

str. 39




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK 1 POLOZNYCH

fizjologicznej ciazy, fizjologicznego porodu, potogu oraz opieki nad noworodkiem (Dz.U. z 2012 r., poz. 1100)

8. Salamonczyk M., Lozinska-Czerniak A., Dmoch-Gajzlerska E.: Neonatologia. Praktyczne umiejetnosci w opiece
nad noworodkiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2014

9. Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce. Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego,
Warszawa 2015

Literatura uzupekiajaca

1. Piagtek A. (red.): Standardy opieki pielegniarskiej w praktyce. Przewodnik metodyczny. Naczelna Izba Pielggniarek
i Potoznych, Warszawa 1999

2. Szczapa J. (red.): Podstawy neonatologii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2008

Wymiar, zasady i forma odbywania
stazy, w przypadku, gdy program
ksztatcenia przewiduje

Liczebnos$¢ grupy — 5 osob.
Czas trwania zaje¢ praktycznych (staz) — 35 godz. w Oddziale patologii noworodka (5 dni x 7 godz.).
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Nazwa modutu

OPIEKA NAD NOWORODKIEM W STANACH ZAGROZENIA ZYCIA

Cel ksztalcenia

Celem modulu jest przygotowanie pielegniarki do sprawowania profesjonalnej, kompleksowej opieki nad
noworodkiem w stanie zagrozenia zycia.

Efekty ksztatcenia dla modutu

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu

W zakresie wiedzy:

W31. charakteryzuje organizacje oddziatu intensywnej terapii noworodka i procedury postgpowania w OITN;

W32. omawia patofizjologie, objawy kliniczne i powiktania stanow zagrozenia zdrowia i zycia noworodka;

W33. zna standardy i procedury postgpowania w stanach zagrozenia zycia i zdrowia noworodka;

W34. omawia zasady pielegnowania noworodka w stanach zagrozenia zycia i zdrowia w zaleznosci od jego
dojrzato$ci i stanu klinicznego.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

Ul7. prowadzi¢ dokumentacj¢ medyczna;

U29. ocenic stan zdrowia noworodka za pomoca aparatury w OITN;

U30. identyfikowac diagnozy pielegniarskie i planowa¢ interwencje pielegniarskie w opiece nad noworodkiem
w zaleznosci od dojrzatosci i stanu klinicznego dziecka;

U31l. podejmowa¢ dziatania opiekuncze nad noworodkiem w zaleznosci od dojrzatosci organizmu dziecka
i stanu klinicznego;

U32. realizowac opieke wynikajaca z przepiséw prawa, standardow postgpowania pielegniarskiego i funkcji
zawodowych;

U33. wspotdziatac¢ z zespotem interdyscyplinarnym w zakresie holistycznej, interdyscyplinarnej opieki nad
noworodkiem;

U34. przygotowac noworodka w stanie zagrozenia zycia do transportu.

W zakresie kompetencji spolecznych:

K3. szanuje godno$¢ 1 autonomi¢ noworodka i jego najblizszych;

K4.  systematycznie wzbogaca wiedz¢ zawodowg i ksztaltuje umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu;
K5.  przestrzega praw pacjenta i tajemnicy zawodowej;

K6.  wspdtpracuje w ramach zespotu interdyscyplinarnego w rozwigzywaniu dylematow etycznych

z zachowaniem zasad kodeksu etyki zawodowej;
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K7.
Ka8.
KO.

K10.
K11.

odpowiedzialnie i sumiennie wykonuje powierzone obowigzki;
ocenia jako$¢ podjetych dziatan pielegniarskich §wiadczonych na rzecz podmiotu opieki;

dba o bezpieczenstwo pacjenta i wlasne podczas wykonywania procedur diagnostycznych, pielegnacyjnych

i leczniczych;
udziela rodzicom wsparcia w sytuacji niepomyslnego rokowania i/lub $mierci noworodka;
udziela wsparcia rodzicom noworodkow leczonych w oddziale intensywnej terapii neonatologiczne;.

Kwalifikacje osob
prowadzacych ksztatcenie

1)
2)

3)

1)
2)
3)

oraz

Wyktadowca moze by¢ osoba majgca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowej dziedzinie,
doswiadczenie dydaktyczne oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:

1. Pielegniarka

posiada tytut magistra pielggniarstwa i tytut specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa neonatologicznego,
pediatrycznego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul specjalisty

w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, pediatrycznego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych Iub doktora nauk o zdrowiu i tytul magistra
pielegniarstwa

2. Potozna

posiada tytul magistra pielggniarstwa lub potoznictwa i tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa
neonatologicznego, potozniczego;

posiada stopien naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytul specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, potozniczego;

posiada stopiefn naukowy doktora nauk medycznych lub doktora nauk o zdrowiu i tytut magistra
pielegniarstwa lub potoznictwa

3. Lekarz, ktory posiada specjalizacj¢ w dziedzinie neonatologii lub pediatrii

Wymagania wstgpne
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Rodzaj i liczba godzin zajeé Wyktady — 15 godz.
dydaktycznych wymagajacych Cwiczenia — 15 godz.
bezposredniego udziatu Staz — 70 godz.

prowadzacego zajecia

Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 100 godz.
o wyklady — 15 godz.

e (¢wiczenia — 15 godz.

e staz— 70 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 40 godz.
e przygotowanie si¢ do ¢wiczen — 20 godz.

e opanowanie materiatu do zaliczenia modutu — 20 godz.

Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 140 godz.

Stosowane metody dydaktyczne Wyktad konwersatoryjny, wyktad informacyjny, dyskusja dydaktyczna, studium przypadku, burza moézgow, metoda
algorytmow, ¢wiczenia teoretyczne, ¢wiczenia w warunkach symulowanych, pokaz z wyjasnieniem, pokaz z
instruktazem, zajecia praktyczne.

Stosowane $rodki dydaktyczne Prezentacja multimedialna, rzutnik, laptop-sprzet do odtwarzania no$nikow elektronicznych, foliogramy, tablice
(plansze) dydaktyczne, modele dydaktyczne, fantom noworodka, zestaw do intubacji, laryngoskopy, kleszczyki
Magilla, worki samorozprezalne i maski twarzowe, filmy dydaktyczne, wideo, wzory dokumentaciji, literatura
do samoksztalcenia, wzory dokumentacji, sprzet medyczny.

Metody sprawdzania efektow Test wiedzy — 30 pytan jednokrotnego wyboru, uzyskanie 21 pozytywnych odpowiedzi z testu (70% poprawnych
ksztalcenia uzyskanych przez odpowiedzi).

uczestnika kursu i warunki Opracowanie standardu opieki nad noworodkiem w wybranym stanie zagrozenia zycia.

zaliczenia modutu Kryterium zaliczenia stazu jest:

e praca indywidualna uczestnika kursu, dyskusja dydaktyczna, zaliczenie wykazu §wiadczen;

e samoocena — rzeczywisty obraz samego siebie (zdolno$¢ do samooceny, znajomos¢ swoich mocnych i stabych
stron, odpowiedzialno$¢ za uczenie si¢ i wlasny rozwoj).

Obecno$¢ i aktywnos¢ na wyktadach i ¢wiczeniach.
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Tresci modutu ksztalcenia

Organizacja oddzialu intensywnej terapii nad noworodkiem (2 godz.)
1) sprzeti aparatura (dezynfekcja i sterylizacja), rozwigzania architektoniczne;
2) rezim sanitarny;
3) obowigzujaca dokumentacja medyczna;
4) zadania i obowigzki pielegniarki — organizacja pracy.
Stany zagrozenia Zycia u noworodka (5 godz.)
1) ostra niewydolno$¢ oddechowa;
2) niewydolnos$¢ krazenia;
3) utrata przytomnosci;
4) drgawki i stan drgawkowy;
5) zaburzenia neurologiczne;
6) zaburzenia wodno-elektrolitowe;
7) wstrzas u noworodka;
8) postepowanie piclegniarskie w stanach zagrozenia zycia noworodka.
Resuscytacja i reanimacja noworodka (5 godz.)
1) organizacja dziatan;
2) stosowane leki;
3) problemy etyczne.
Noworodek leczony z wykorzystaniem respiratora (4 godz.)
1) techniki wentylacji:

a) CPAP,

- nCPAP (statoprzeptywowy, babelkowy),
- Infant Flow SiPAP (zmiennoprzeptywowy),

b) wentylacja oszczedzajaca ptuca (HFOV);
2) pielggnowanie drzewa oskrzelowego i fizykoterapia klatki piersiowe;j.
Kaniulacja naczyn centralnych i obwodowych (3 godz.)
1) wskazania, przeciwwskazania, sprzet, srodki ostroznosci, miejsca zaktadania wktu¢ w zaleznosci

od lokalizacji, technika, powiktania);
2) pielggnacja wktug;
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3) profilaktyka powiktan.
6. Zasady przetaczania krwi i preparatéw krwiopochodnych (3 godz.)
1) akty prawne dotyczace postgpowania podczas przetaczania krwi i szkolenia pielegniarek w tym zakresie
a) zasady przetaczania krwi w neonatologii,
b) transfuzja wymienna u noworodkéw (wskazania, postepowanie pielggniarskie),
c) transfuzja uzupehiajaca.
7. Bol u noworodka w stanie zagrozenia zZycia (2 godz.)
1) Zrédia bolu u noworodka;
2) kryteria rozpoznawania bolu;
3) udziat pielegniarki w leczeniu bolu.
8. Zywienie noworodkéw w stanach zagrozenia zycia (3 godz.)
1) zywienie dojelitowe;
2) zywienie pozajelitowe
a) wskazania, rekomendacje, monitorowanie, powiktania, pielegnacja i profilaktyka powiktan.
9. Transport noworodka (3 godz.)
1) transport in utero, wewnatrzszpitalny, do osrodka nadrz¢dnego;
2) wskazania i przeciwwskazania do transportu noworodka;
3) przygotowanie noworodka do transportu (sprzet, badania, dokumentacja);
4) ryzyko i powiktania transportu
a) udzial pielegniarki w przygotowaniu noworodka do transportu i podczas transportu,
b) komunikowanie sie z rodzicami dziecka przygotowywanego do transportu.

Wykaz literatury podstawowej Literatura podstawowa:
i uzupetniajgcej, obowigzujacej 1. Bozkowa K., Kaminska E.: Dawkowanie lekow u noworodkéw dzieci i miodziezy. Wydawnictwo Lekarskie
do zaliczenia danego modutu PZWL, Warszawa 2013

2. Gajewska E.: Wentylacja nieinwazyjna u noworodkéw. Wydawnictwo Lekarskie PZWL i WOSP, Warszawa 2012

3. Jaroszewska-Swiatek B., Szwatkiewicz-Warowicka E.: Wybrane patologie okresu noworodkowego [w:]
Kaczmarski M., Piskorz-Ogorek K. (red.): Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne. Wybrane zagadnienia.
Wydawnictwo Help-Med, Krakow 2014

4. Mtynarska K.: Wybrane diagnozy i interwencje pielegniarskie w patologiach okresu noworodkowego [w:]
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9.

Kaczmarski M., Piskorz-Ogorek K. (red.): Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne. Wybrane zagadnienia.
Wydawnictwo Help-Med, Krakow 2014

Helwich E. (red. wydania polskiego): Resuscytacja noworodka. Wydawnictwo Elsevier, Urban & Partner,
Wroctaw 2013

Ksigzyk I.: Standardy leczenia zywieniowego w pediatrii 2013. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2013
Pilewska-Kozak A.B.: Opieka nad wczesniakiem. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2009

Standardy opieki medycznej nad noworodkiem w Polsce. Zalecenia Polskiego Towarzystwa Neonatologicznego,
Warszawa 2015

Szczapa J. (red. nauk.).: Stany naglgce u noworodka. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

Literatura uzupelniajaca:

1.

Batanda-Batdyga A., Pilewska-Kozak A., Lepecka-Klusek C.: Wentylacja noworodka — nowoczesne rozwigzania
technologiczne. Ogoélnopolski Przeglad Medyczny, 2013, 3, 22-25.

Batanda-Batdyga A.: Organizacja transportu wezesniaka i noworodka donoszonego. Ogolnopolski Przeglad
Medyczny 2012, 12, 36-39

Materiaty szkoleniowe dla pielegniarek i potoznych epidemiologicznych: Zestaw podstawowych wymogow
pielegnacji wkiucia centralnego i obwodowego. Bundle of Care. Polskie Stowarzyszenie Pielggniarek
Epidemiologicznych, Katowice 2012

Pilewska-Kozak A., Batanda-Batdyga A., Lepecka-Klusek C., Stadnicka G.: Inkubator noworodkowy

— na co nalezy zwroci¢ uwage przy wyborze. Ogolnopolski Przeglad Medyczny, 2013, 9/10, 32-34

Wymiar, zasady i forma odbywania
stazy, W przypadku, gdy program
ksztatcenia przewiduje

Liczebnos$¢ grupy — 5 osob.
Czas trwania zaj¢¢ praktycznych (staz) — 70 godz. w Oddziale intensywnej terapii noworodka (10 dni x 7 godz.).
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PROGRAM ZAJEC PRAKTYCZNYCH

6.1. STAZ: Oddzial poloznictwa i neonatologii albo Oddzial neonatologiczny

Cel stazu: Poznanie organizacji i specyfiki pracy w oddziale potozniczo-noworodkowym
oraz przygotowanie pielegniarki do sprawowania profesjonalnej opieki nad noworodkiem
oraz kobietg w okresie poporodowym w oddziale potozniczo-noworodkowym.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 35
Liczebnos¢ grupy: 5-6 0s6b
Opiekun stazu: 0soba z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowej dziedzinie,

spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:

— potozna, pielegniarka posiadajaca tytut specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa neonatologicznego;

— pielegniarka posiadajaca tytul specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa pediatrycznego;

— magister potoznictwa;

— magister pielegniarstwa z ukonczonym kursem kwalifikacyjnym
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, pediatrycznego

Wykaz §wiadczen zdrowotnych do zaliczenia:

1.
2.

14.

15.

16.

Ocena stanu zdrowia noworodka po urodzeniu wg skali Apgar.

Ocena stopnia dojrzato$ci noworodka.

Wykonanie badan przesiewowych: fenyloketonuria, hypotyreoza, badanie stuchu,
mukowiscydoza i inne rzadkie choroby metaboliczne.

Rozpoznawanie standéw fizjologicznych noworodka.

Monitorowanie parametréw zyciowych: temperatury, oddechu, ci$nienia tetniczego krwi,
powlok skornych.

Opieka nad noworodkiem z ciazy powiklanej cukrzyca.

Opieka nad noworodkiem z cigzy powiklanej nadcisnieniem.

Zabezpieczenie kikuta pgpowinowego.

Wykonanie zabiegu Credego.

. Zapobieganie ozigbieniu noworodka.

. Zapewnienie droznosci droég oddechowych.

. Wykonywanie fototerapii.

. Edukacja w zakresie karmienia naturalnego i przystawianie dziecka do piersi w sytuacjach

utrudniajacych karmienie ze strony matki.

Postgpowanie minimalizujagce dolegliwosci bolowe noworodka przed zabiegami
inwazyjnymi (naruszajacymi cigglos¢ tkanek).

Ocenianie charakteru, natgzenia i lokalizacji doznan bdélowych za pomoca dostgpnych
narzedzi do oceny bolu.

Edukowanie rodzicow w zakresie opieki nad noworodkiem.

Warunki zaliczenia stazu:

100% obecnosci.

Objecie procesem pielggnowania noworodka. Zgodnie z etapami procesu pielegnowania
sformutowanie diagnoz pielegniarskich, celow, planu i realizacji opieki oraz ocenienie
podjetych dziatan.

Udokumentowanie stanu zdrowia noworodka po porodzie wg skali Apgar.
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

e Udokumentowanie oceny funkcjonowania noworodka skalg Oceny Zachowan Noworodka
wedtug Brazeltona.
e Udokumentowane zaliczenie wymaganych $§wiadczen zdrowotnych.

6.2. STAZ: Oddzial patologii noworodka albo Oddzial intensywnej terapii noworodka
(OITN)

Cel stazu: Uksztatltowanie umiejetnosci niezbednych do zapewnienia noworodkowi
przedwczes$nie urodzonemu wysokiej jakosci opieki pielegniarskie;.

Wskazowki metodyczne dotyczace realizacji stazu:

Liczba godzin: 35
Liczebno$¢ grupy: 5
Opiekun stazu: 0soba z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowej dziedzinie,

spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:

— potozna, pielegniarka posiadajaca tytut specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa neonatologicznego;

— pielggniarka posiadajaca tytut specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa pediatrycznego;

— magister potoznictwa;

— magister pielegniarstwa z ukonczonym kursem kwalifikacyjnym
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, pediatrycznego

Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia:

1. Edukacja rodziny w zakresie pielegnacji noworodka przedwcze$nie urodzonego.

2. Ocena stanu dojrzatosci noworodka przedwczes$nie urodzonego.

3. Wykonanie i interpretacja pomiaru czynnosci zyciowych u noworodka przedwcze$nie
urodzonego.

4. Podanie lekow r6znymi drogami u noworodka przedwcze$nie urodzonego.

5. Zastosowanie wybranej techniki odzywienia noworodka przedwczes$nie urodzonego.

6. Asystowanie podczas dojrzewania umiej¢tnosci jedzenia 1 bezpieczne karmienie
wczesniaka przy uzyciu smoczka.

7. Wykonanie badan przesiewowych u noworodka przedwczesnie urodzonego.

8. Zastosowanie optymalnej pozycji utozeniowej u noworodka przedwczes$nie urodzonego.

Warunki zaliczenia stazu:

e 100% obecnosci.

e Objecie procesem pielegnowania noworodka urodzonego przedwczesnie 1 jego rodzicow.
Zgodnie z etapami procesu pielegnowania sformutowanie diagnoz pielegniarskich, celow,
planu i realizacji opieki oraz ocenienie podjetych dziatan.

e Udokumentowanie podejmowanych dziatan pielegniarskich.

e Udokumentowane zaliczenie wymaganych $wiadczen zdrowotnych.

6.3. STAZ: Oddzial patologii noworodka

Cel stazu: Uksztattowanie umiej¢tnosci niezbednych do zapewnienia opieki pielegniarskiej
noworodkowi choremu.
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Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 35
Liczebnos¢ grupy: 5-6
Opiekun stazu: 0soba z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowej dziedzinie,

spetniajgca co najmniej jeden z warunkow:

— potozna, pielegniarka posiadajaca tytut specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa neonatologicznego;

— pielggniarka posiadajgca tytut specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa pediatrycznego;

— magister poloznictwa;

— magister pielggniarstwa z ukonczonym kursem kwalifikacyjnym
w dziedzinie pielegniarstwa neonatologicznego, pediatrycznego

Wykaz §wiadczen zdrowotnych do zaliczenia:

1.
2.
3.
4.

5.

Przyje¢cie noworodka chorego do oddziatu.

Pomiar 1 ocena ci$nienia t¢tniczego krwi u noworodka chorego metoda posrednig.
Edukacja rodzicow w zakresie pielegnacji dziecka z choroba przewlekla lub urazem
okotoporodowym.

Pobranie materiatu do badan diagnostycznych (mocz, kal, krew, pot, wymazy
bakteriologiczne).

Zaktadanie zglebnika do zotadka i karmienie noworodka przez sondg.

Warunki zaliczenia stazu:

100% obecnosci.

Objecie procesem pielegnowania jednego wybranego noworodka chorego. Zgodnie
z etapami procesu piclegnowania sformutowanie diagnoz pielggniarskich, celéw, planu
i realizacji opieki oraz ocenienie podjetych dziatan.

Udokumentowanie podejmowanych dziatan pielegniarskich.

Udokumentowane zaliczenie wymaganych swiadczen zdrowotnych.

6.4. STAZ: Oddzial intensywnej terapii noworodka (OITN)

Cel stazu: Ksztattowanie umiejetnosci pielggniarki do sprawowania opieki nad noworodkiem
w stanie zagrozenia zycia.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 70
Liczebno$¢ grupy: 5—-6 0s6b
Opiekun stazu: osoba z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowej dziedzinie,

spetniajgca co najmniej jeden z warunkow:

— polozna, pielggniarka posiadajaca tytul specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa neonatologicznego;

— pielegniarka posiadajaca tytut specjalisty w dziedzinie
pielegniarstwa pediatrycznego;

— magister poloznictwa;

— magister pielggniarstwa z ukonczonym kursem kwalifikacyjnym
w dziedzinie pielggniarstwa neonatologicznego, pediatrycznego
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Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia:

NS

©CoNo O

10
11.

Pobieranie materiatu do badan diagnostycznych i interpretacja wynikéw badan.
Pomiar i ocena parametrow zyciowych noworodka w stanie zagrozenia zycia.
Wykonanie toalety drzewa oskrzelowego u noworodka zaintubowanego.
Zastosowanie niefarmakologicznych metod wspomagania uktadu oddechowego (utozenie
na brzuchu, ulozenie na boku).

Przygotowanie noworodka do transportu.

Przygotowywanie i prowadzenie zywienia dojelitowego i1 pozajelitowego.
Kontrola bilansu wodnego noworodka chorego/w stanie zagrozenia zycia.
Stosowanie dziatan minimalizujacych bol proceduralny u noworodka.
Stosowanie WCZGSI’]EJ InterWGI’ICJI neurorOZWOJOWGJ u noworodka.

Obstugiwanie sprzgtu i aparatury diagnostycznej, terapeutycznej i pielggnacyjne;j.
Sprawowanie opieki nad noworodkiem na wsparciu oddechowym.

Warunki zaliczenia stazu:

© ™

11.

12.
13.
14.

100% obecnosci na zajeciach stazowych.

Opracowanie procedury postgpowania z noworodkiem w wybranym stanie zagrozenia
zycia. Zgodnie z etapami postepowania leczniczego opracowanie dziatan pielegnacyjnych
i dokonanie ich oceny.

Udokumentowanie podejmowanych dziatan pielggniarskich.

Udokumentowane zaliczenie wymaganych $wiadczen zdrowotnych.

WYKAZ SWIADCZEN ZDROWOTNYCH, DO KTORYCH JEST UPRAWNIONA
PIELEGNIARKA PO UKONCZENIU KURSU KWALIFIKACYJNEGO
W DZIEDZINIE PIELEGNIARSTWA NEONATOLOGICZNEGO

Monitorowanie stanu zdrowia oraz rozwoju noworodka zdrowego, przedwczesnie
urodzonego 1 chorego z wykorzystaniem obowigzujacych skal 1 siatek centylowych.
Edukacja potoznicy w zakresie karmienia naturalnego i przystawianie noworodka do
piersi w sytuacjach utrudniajacych karmienie ze strony matki badz dziecka.

Ocena charakteru, natezenia i lokalizacji doznan bolowych u noworodka za pomocg
dostepnych narzgdzi do oceny bolu.

Realizacja 1 dokumentowanie procesu pielegnowania noworodka zdrowego, chorego
1 wymagajacego intensywnego nadzoru.

Edukacja rodzicow w zakresie pielegnacji noworodka z chorobg przewlekta lub urazem
okotoporodowym.

Pobieranie materiatu do badan diagnostycznych (krew, mocz, kal, pot, wymazy
bakteriologiczne).

Przygotowanie 1 podawanie lekow ré6znymi drogami (dozylng, doodbytnicza, wziewna,
doustng) u noworodka chorego.

Wykorzystywanie roznych sposobow zywienia noworodka zdrowego i chorego.
Wykonywanie toalety drzewa oskrzelowego i rurki intubacyjne;j.

. Przygotowanie noworodka w réznym stanie zdrowia do badan diagnostycznych

1 zabiegow (badania radiologiczne, cewnikowanie naczyh pgpowinowych, naktucie jamy
optucnej, fototerapia).

Przygotowanie noworodka przedwczesnie urodzonego/chorego i w stanie zagrozenia
zycia do transportu.

Sprawowanie opieki nad noworodkiem na wsparciu oddechowym.

Wspolpraca z rodzing i udzielanie wsparcia w sytuacjach trudnych.

Wykorzystywanie w opiece zatozen programu wczesnej stymulacji rozwojowej, a W tym
stosowanie metody kangura.
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