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Leczenie ran dla pielegniarek.
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1. ZALOZENIA ORGANIZACYJNO-PROGRAMOWE

Rodzaj ksztalcenia

Kurs specjalistyczny jest to rodzaj ksztatcenia, ktéry zgodnie z ustawg z dnia 15 lipca 2011 r.
o zawodach pielegniarki i poloznej (Dz. U. 2 2018r. poz. 123, z p6zn. zm.) ma na celu uzyskanie
przez pielegniarke wiedzy 1 umiejetnosci do wykonywania okreslonych czynnos$ci
zawodowych przy udzielaniu $wiadczen pielegnacyjnych, zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych lub rehabilitacyjnych.

Efekty ksztalcenia wskazane w programie kursu specjalistycznego Leczenie ran
dla pielegniarek sa dla organizatora i uczestnika ksztalcenia obowigzkowym elementem
programu. Osiggnigcie wskazanych efektow ksztalcenia gwarantuje, ze kazdy uczestnik kursu
specjalistycznego bedzie posiadac takie same kwalifikacje, niezaleznie od miejsca ukonczenia
ksztatcenia, podmiotu organizujacego ksztatcenie oraz systemu ksztatcenia.

Cel ksztalcenia

Przygotowanie pielegniarki do samodzielnego udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie
opieki nad chorym z rang odlezynowg, Owrzodzeniem nowotworowym, oparzeniem,
odmrozeniem, rang urazowa powierzchowng, owrzodzeniem konczyn dolnych, stopa
cukrzycowg oraz do zdejmowania szwow z rany.

Czas trwania ksztalcenia

Laczna liczba godzin przeznaczonych na realizacje programu Kkursu specjalistycznego
w kontakcie z wyktadowca/opiekunem stazu wynosi 140 godzin dydaktycznych:

zajecia teoretyczne — 60 godzin,

zajecia praktyczne  — 80 godzin.

Organizator ksztatcenia w porozumieniu z kierownikiem kursu, ma prawo dokona¢ modyfikacji
czasu trwania zaje¢ teoretycznych w  wymiarze nie wigkszym niz  10%
(z wyltaczeniem ¢wiczen), ktore moze by¢ wykorzystane na samoksztatcenie.

Sposob organizacji
Za przebieg 1 organizacj¢ kursu specjalistycznego odpowiedzialny jest organizator ksztalcenia.
Planujac realizacje ksztalcenia, organizator powinien:
1. Opracowa¢ regulamin organizacyjny kursu specjalistycznego, ktory w szczegolnosci
okresla:
e Organizacjg;
o zasady i sposob naboru 0sob;
e prawa i obowiazki osob uczestniczacych;
o zakres obowigzkow kadry dydaktycznej prowadzacej nauczanie teoretyczne i praktyczne;
o zasady przeprowadzenia egzaminu koncowego.
2. Powota¢ kierownika kursu specjalistycznego.
Do zadan kierownika kursu, oprocz zadan okreslonych w przepisach Ministra Zdrowia
Z tego zakresu, powinno naleze¢:
o wspotdecydowanie o doborze kadry dydaktyczne;;
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e przedstawienie uczestnikom kursu: celu, programu i organizacji ksztatcenia,

e ocenianie placowek szkolenia praktycznego wg specyfiki i organizacji zaje¢;

e pomaganie w rozwigzywaniu problemow;

e udzielanie indywidualnych konsultacji uczestnikom kursu;

e Zzbieranie i analizowanie opinii o przebiegu kursu.

Przeprowadzi¢ postepowanie kwalifikacyjne.

Powota¢ wyktadowcow posiadajacych kwalifikacje okreslone w programie kursu.

Powota¢, w uzgodnieniu z kierownikiem kursu, opiekunow szkolenia praktycznego, ktorzy

powinni by¢ merytorycznymi pracownikami placowek, w ktorych odbywa si¢ szkolenie

praktyczne. Do zadan opiekuna szkolenia praktycznego nalezy:

e instruktaz wstepny (zapoznanie z celem szkolenia praktycznego, z organizacja pracy,
wyposazeniem placowki, jej personelem, zakresem udzielanych swiadczen i in.);

e instruktaz biezacy (organizacja i prowadzenie zaj¢¢, kontrola nad ich prawidtowym
przebiegiem, pomoc w rozwigzywaniu problemow 1i in.);

e instruktaz koncowy (omodwienie i1 podsumowanie zajeé, zaliczenie $wiadczen
zdrowotnych okreslonych w programie ksztatcenia, ocena uzyskanych wiadomosci
1 umiejetnosci).

Zapewni¢ baz¢ dydaktyczng do szkolenia teoretycznego, dostosowang do liczby

uczestnikow kursu.

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

Dobra¢ placowki stazowe zgodnie z planem nauczania, w ktérych mozliwe bedzie

zdobywanie umiejetnosci niezbednych do wykonywania okreslonych $wiadczen

zdrowotnych.

Posiada¢ wewnetrzny system monitorowania jakosci ksztatcenia.

Sposéb sprawdzania efektow ksztalcenia:
W toku realizacji programu ksztatcenia przewiduje si¢ ocenianie:
1. Biezace — rozumiane jako zaliczanie poszczegdlnych moduldw (sprawdzenie stopnia

opanowania wiedzy 1 umiejetnosci bedacych przedmiotem nauczania teoretycznego
1 praktycznego, w tym $wiadczen zdrowotnych przewidzianych w programie ksztatcenia).

2. Koncowe — zgodnie z ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i poloznej

(Dz. U. z 2018r. poz. 123, z po6zn. zm.) kurs specjalistyczny konczy si¢ egzaminem
teoretycznym, przeprowadzonym w formie pisemnej lub ustnej, albo egzaminem
praktycznym.

Rodzaj egzaminu i forme¢ egzaminu teoretycznego ustala organizator ksztalcenia,
z uwzglednieniem zakresu, w jakim prowadzony jest kurs specjalistyczny.

OGOLNE EFEKTY KSZTALCENIA

Zaswiadczenie o ukonczeniu kursu specjalistycznego Leczenie ran dla pielggniarek uzyskuje
pielegniarka, ktora:
1) w zakresie wiedzy posiada:

e specjalistyczng wiedz¢ z zakresu leczenia ran;
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znajomo$¢ regulacji prawnych 1 norm etycznych odnoszacych si¢ do udzielania
specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia ran.

2) w zakresie umiejetnos$ci potrafi:

udziela¢ samodzielnych $wiadczen zdrowotnych z zakresu profilaktyki i leczenia ran;
przygotowa¢ chorego i jego rodzing do postepowania zapobiegajacego wystagpieniu
rany, powiktan rany;

korzysta¢ z aktualnej wiedzy w zakresie leczenia ran dla zapewnienia wysokiego
poziomu $wiadczonej opieki;

doradza¢ cztonkom zespotu opieki zdrowotnej w zakresie profilaktyki i nowoczesnego
leczenia ran oraz uczestniczy¢ w ksztalceniu i szkoleniu w zakresie profilaktyki
I leczenia ran.

3) w zakresie kompetencji spotecznych:

szanuje godnos¢ 1 autonomi¢ pacjenta bez wzgledu na jego wiek, plec,
niepetnosprawnos¢, orientacje seksualng oraz pochodzenie narodowe i etniczne;
przestrzega praw pacjenta, zasad etyki ogdlnej 1 zawodowej;

wspoOlpracuje z pacjentem, jego rodzing i cztonkami zespotu terapeutycznego;

ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywanie specjalistycznych swiadczen zdrowotnych
w zakresie opieki nad chorym z rang;

krytycznie ocenia wlasne kompetencje 1 systematycznie wzbogaca swoja wiedze
zawodowag i umiejetnosci w zakresie leczenia ran.

3. SZCZEGOLOWE EFEKTY KSZTALCENIA

W zakresie wiedzy uczestnik kursu:
W1,

wW2.
W3.
W4,
W5.
W6.

W7.
WB8.
WO.

W10.

W11.
W12.
W13.
W14,

omawia wptyw czynnikow egzogennych i endogennych na zaburzenia integralnosci
skory;

charakteryzuje rany pod wzgledem ich rozleglosci, glebokosci oraz stopnia czystosci;
wyjasnia patofizjologi¢ zmian w ranie ostrej 1 przewlekle;;

omawia fazy gojenia si¢ ran;

wskazuje czynniki wptywajace na przebieg gojenia si¢ ran;

przedstawia zasady oceny rany pod wzgledem Kklinicznym, radiologicznym,
biochemicznym i bakteriologicznym;

omawia rézne metody postgpowania miejscowego z rana,

wyjasnia role hiperbarii tlenowej oraz terapii podci$nieniowej w procesie leczenia ran;
omawia wskazania i1 przeciwwskazania do zdejmowania szwow z rany;

charakteryzuje lawaseptyki i antyseptyki oraz grupy opatrunkow i zasady ich doboru
i stosowania w miejscowym leczeniu ran;

omawia mozliwo$¢ wystgpienia powiktan w leczeniu ran;

wyjasnia patofizjologi¢ bdlu zwigzanego z rang i metody jego leczenia;

omawia zasady zywienia chorego z rana;

omawia aspekty prawne zwigzane z leczeniem ran oraz zasady refundacji wyrobow
medycznych 1 sprz¢tu w leczeniu ran przewlektych;

W15. omawia warunki kompleksowej opieki nad chorym z rang przewlekia;
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W16. charakteryzuje zrodta i czynniki ryzyka ogdlnoustrojowe i miejscowe zakazenia ran;

W17. omawia zasady postepowania w profilaktyce zakazenia ran;

W18. omawia ocen¢ rany wg skali oceny stopnia ryzyka infekcji rany (W.A.R.);

W19. omawia zasady pobrania materialu biologicznego na badanie bakteriologiczne i inne
np. grzyby, wirusy;

WZ20. omawia zasady leczenia miejscowego i ogolnego ran zakazonych oraz powiktania
zakazenia ran;

W?21. charakteryzuje znaczenie biofilmu w ranach przewlektych;

W?22. omawia czynniki ryzyka, profilaktyke, kryteria rozpoznania oraz zasady postgpowania
z rang w zakazeniu miejsca operowanego (ZMO);

W?23. zna patofizjologi¢ i czynniki ryzyka odlezyn;

W24. klasyfikuje odlezyny wg skali Torrance’a;

W25. zna zasady leczenia kompleksowego odlezyn;

W26. wyjasnia etiologi¢ 1 patomechanizm rozwoju owrzodzen nowotworowych;

W?27. charakteryzuje systemy klasyfikacji stosowane do oceny rany nowotworowej (Malignant
Cutaneous Wound — MCW, National Presure Ulcer Advisory Panel — NPUAP) oraz
metody leczenia Le Roux — TELER,;

W28. charakteryzuje najczestsze problemy w opiece nad chorym z rang nowotworowa;

W29.zna zasady profilaktyki, rozpoznawania i leczenia zakazonej odlezyny i rany
nowotworoweyj;

W30. zna patofizjologi¢ i charakteryzuje oparzenia, odmrozenia i powiktane rany urazowe;

Wa3L1. wskazuje metody klasyfikacji oparzen;

Wa32. charakteryzuje rodzaje pourazowych ubytkéw tkankowych oraz stosowanych zabiegow
z dziedziny chirurgii rekonstrukcyjno-plastycznej;

W33. omawia zasady leczenia oparzen, odmrozen i powiktanych ran urazowych;

W34.zna zasady profilaktyki, rozpoznawania i leczenia zakazonej rany oparzeniowej,
odmrozenia i rany urazowej;

Wa35. wyjasnia zasady pielegnacji skory i rehabilitacji chorych z rang oparzeniowa,
odmrozeniem i rang urazowg powiktana,

W36. omawia patofizjologi¢ i czynniki ryzyka oraz charakteryzuje owrzodzenia konczyn
dolnych zylnych, tetniczych i mieszanych;

W37. wskazuje metody klasyfikacji przewlektej niewydolnosci zylnej i niedokrwienia konczyn
dolnych;

Wa38. charakteryzuje metody diagnostyki w przewleklej niewydolnosci zylnej i niedokrwieniu
konczyn dolnych;

W39. omawia zasady leczenia owrzodzen zylnych, tetniczych i mieszanych konczyn dolnych;

W40. wyjasnia zasady profilaktyki choréb naczyn, powiktan i nawrotéw owrzodzen;

W41. omawia zasady stosowania kompresjoterapii;

W42. wymienia zdrowotne i psychospoteczne konsekwencje przewlektych owrzodzen konczyn
dolnych;

WA43. omawia patofizjologi¢ i czynniki ryzyka oraz charakteryzuje zespot stopy cukrzycowej;

W44, omawia elementy wywiadu, metody diagnostyczne wykonywane przez pielggniarke
w zespole stopy cukrzycowej, a takze wymienia badania obrazowe;

W45, omawia rodzaje i zastosowanie klasyfikacji zespotu stopy cukrzycowe;j;
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W49,

WA50.
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Omawia miejscowe i 0golne sposoby leczenia zespotu stopy cukrzycowe;;

omawia rodzaje i techniki opracowania podiatrycznego ran;

zna zasady edukacji chorego z cukrzycg w zakresie samokontroli i samopielegnacji stop
oraz rodzaje zaopatrzenia konczyny w zespole stopy cukrzycowej;

charakteryzuje neuroosteoartropati¢ Charcota i omawia metody leczenia w zaleznosci
od fazy;

charakteryzuje powiktania w zespole stopy cukrzycowe;.

W zakresie umiejetnosci uczestnik kursu potrafi:

Ul.
u2.
us3.

U4.
us.
u6.
u7.

us.

uo.

u10.
U1l
uiz.
uU1s.
U14.
U1s.
U16.
uU17.
U18.

u19.
uU20.
U21.
u22.

u23.

rozpozna¢ czynniki zaburzajace integralno$¢ skory;

dokona¢ podziatu ran ze wzgledu na czynnik powstania, rodzaj urazu;

oceni¢ proces gojenia si¢ rany, dobra¢ metody, Srodki i opatrunki specjalistyczne
do zaopatrzenia rany oraz zastosowaé terapi¢ podci$nieniowg w ranach
powierzchownych;

oceni¢ bol 1 zastosowaé metody tagodzenia bolu;

rozpozna¢ powiklania rany;

usung¢ szwy z rany oraz zalozy¢ sterii-stripy;

oceni¢ wptyw rany przewlektej na stan fizyczny, psychiczny i funkcjonowanie spoteczne
chorego oraz udzieli¢ wsparcia spotecznego choremu z rang przewlekly i jego rodzinie;
wskaza¢ choremu i jego rodzinie mozliwosc¢ leczenia specjalistycznego oraz zaopatrzenia
w wyroby medyczne 1 sprzet w profilaktyce i1 leczeniu ran przewlektych ze $rodkow
publicznych;

edukowaé chorego i jego rodzing w zakresie zmiany opatrunku, aseptyki i antyseptyki,
pielegnacji skory, odzywiania, aktywnosci fizycznej;

dokumentowac dziatania pielegnacyjne 1 lecznicze zwigzane z zaopatrywaniem rany;,
oceni¢ ryzyko 1 rozpozna¢ ran¢ zakazong;

stosowac profilaktyke zakazenia ran;

zastosowac skale oceny stopnia ryzyka infekcji rany (W.A.R);

pobra¢ materiat biologiczny z rany na badanie bakteriologiczne i inne np. grzyby, wirusy;
wykona¢ oczyszczenie i zaopatrzy¢ rang zakazona;

rozpozna¢ powiktania zakazenia rany;

klasyfikowa¢ odlezyne wg skali Torrance’a;

zastosowac systemy klasyfikacji stosowane do oceny rany nowotworowej (Malignant
Cutaneous Wound — MCW, National Presure Ulcer Advisory Panel — NPUAP) oraz
metodg leczenia Le Roux — TELER;

zastosowa¢ metody leczenia miejscowego odlezyny 1 rany nowotworowej;

prowadzi¢ edukacje chorego z odlezyna i/lub rang nowotworowg oraz jego rodziny
w zakresie opieki nad rang;

rozpoznaé, ocenic i sklasyfikowac oparzenie, odmrozenie i ran¢ urazowa powiktana;
dobra¢ metody, $rodki 1 opatrunki specjalistyczne do zaopatrzenia oparzenia,
odmrozenia, rany urazowej powierzchownej powiklanej w zaleznosci od stopnia
uszkodzenia tkanek;

nauczy¢ chorego opieki w przypadku oparzenia, odmrozenia, rany Urazowej
powierzchownej powiktanej;
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u24.

uU25.

U26.

u27.
u28.

uU29.
u30.
U3l
U32.
U33.
u34.
uU3s.
uU36.
u37.
U38.
uU39.
U40.

u4l.
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przygotowac chorego i/lub jego rodzing do pielegnacji skory oparzonej, odmrozone;j

lub blizny po przeszczepie;

rozpozna¢ czynniki ryzyka przewlekltej niewydolnosci zylnej, choroby zakrzepowej
i niedokrwiennej konczyn dolnych;

przygotowac chorego do badan diagnostycznych;

Zbadac¢ tetno na konczynie dolnej oraz wykonac i oceni¢ wskaznik kostka/ramig;
rozpozna¢ i ro6znicowa¢ owrzodzenie zylne, tetnicze 1 mieszane oraz dobra¢ metody
i srodki, a takze opatrunki specjalistyczne do miejscowego leczeniu owrzodzen konczyn
dolnych w zaleznosci od rodzaju i fazy gojenia rany;

zastosowac kompresjoterapig;

wykona¢ pomiar obrzeku;

dobra¢ indywidualnie dla chorego program edukacji w zakresie profilaktyki owrzodzen
zylnych 1 tetniczych;

przeprowadzi¢ wywiad z pacjentem i rozpoznac czynniki wptywajace na rozwoj zespotu
stopy cukrzycowej;

wykona¢ diagnostyke zespotu stopy cukrzycowej w tym wskaznik paluch/ramig i badania
zaburzenia czucia oraz zinterpretowac ich wyniki;

oceni¢ i sklasyfikowaé rang w przebiegu zespotu stopy cukrzycoweyj;

rozpozna¢ zmiany skérne na stopie oraz schorzenia paznokcia u chorego na cukrzyce;
dobra¢ metody, $rodki i opatrunki specjalistyczne do zaopatrzenia rany w zespole stopy
cukrzycowej oraz do pielggnacji skory stop u chorego z cukrzyca;

réznicowa¢ 1 usuna¢ nagniotki, modzele oraz pielggnowaé skore stop wokol rany
u chorego z cukrzyca;

przygotowac pacjenta do zastosowania metod wspomagajacych proces leczenia;
zastosowa¢ metody odcigzenia rany i1 dobra¢ obuwie terapeutyczne, wktadki 1 skarpety;
rozpozna¢ powiktania w zespole stopy cukrzycowej w tym zakazenie rany zagrazajgce
zyciu chorego;

prowadzi¢ dziatania profilaktyczno-edukacyjne wobec pacjenta z zespotem stopy
cukrzycowej i jego rodziny.

W zakresie kompetencji spolecznych uczestnik kursu:

K1.
K2.
K.

K4.

K5.
K6.

szanuje godno$¢ i autonomi¢ chorego;

przestrzega praw pacjenta;

ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane §wiadczenia zdrowotne w zakresie opieki nad
pacjentem z rang,

wspolpracuje z cztonkami zespolu terapeutycznego w zakresie opieki nad pacjentem
Z rang;

zachowuje zasady etyki zawodowej i krytycznie ocenia wtasne kompetencje;

stale aktualizuje wiedzg¢ 1 umiejgtnosci w zakresie leczenia ran.
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4. PLAN NAUCZANIA
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Liczba Liczba | Laczna liczba
Lp. | Nazwa modulu | godzin Miejsce realizacji stazu godzin godzin
teorii stazu | kontaktowych
Ambulatorium chirurgiczne;
. . Poradnia chirurgii ogdlne;;
Patofizjologia -
. J. g 10 |Poradnia chorob naczyn; 10 20
i leczenie ran . .
Poradnia leczenia ran
przewlektych
Ambulatorium chirurgiczne;
Poradnia chirurgii ogolne;j;
Il |Zakazenia ran 10  |Poradnia chorob naczyn; 10 20
Poradnia leczenia ran
przewlektych
Oddziat medycyny paliatywnej;
" Odlezyny i rany 10 Oddziat onkologiczny; Hospicjum 15 25
nowotworowe stacjonarne; Zaktad/Oddziat
opiekunczo - leczniczy
_ o1 chirureii ol -
Oparzenia, Oddz¥a chirurgii p astycznej;
odmrozenia. rana Oddziat chirurgii urazowo-
v ’ 6 ortopedycznej; Oddziat leczenia 15 21
urazowa , . . .
. oparzen; Oddziat chirurgiczny
powiktana ]
og6lny
Poradnia choréb naczyn; Poradnia
. leczenia ran przewlektych;
Owrzodzenia o N
V , 14 | Poradnia chirurgii ogdlnej; 15 29
konczyn dolnych . . o
Oddziat chirurgii naczyniowej;
Oddziat chirurgiczny ogdlny
Oddziat chirurgii naczyniowe;j;
Zespol sto Oddziat diabetologiczny; Poradnia
Vi p Py 10 |stopy cukrzycowej; Poradnia 15 25
cukrzycowej .
leczenia ran przewlektych,
Poradnia chirurgii ogolne;j
Lacznie 60* 80 140

* Organizator ksztalcenia w porozumieniu z kierownikiem kursu, ma prawo dokonac
modyfikacji czasu trwania zaje¢ teoretycznych w wymiarze nie wigkszym niz 10%

(z wylaczeniem ¢wiczen), ktére moze by¢ wykorzystane na samoksztalcenie.
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

S. MODULY KSZTALCENIA
5.1 MODUL I

Nazwa modutu PATOFIZJOLOGIA | LECZENIE RAN

Cel ksztalcenia Przedstawienie aktualnej wiedzy z zakresu mechanizmow powstawania ran, procesu gojenia
I nowoczesnych metod ich leczenia.

Efekty ksztatcenia dla modutu W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:

W zakresie wiedzy:

W1. omawia wplyw czynnikow egzogennych i endogennych na zaburzenia integralnosci skory;

W2. charakteryzuje rany pod wzgledem ich rozleglo$ci, glebokosci oraz stopnia czystosci;

Wa3. wyjasnia patofizjologi¢ zmian w ranie ostrej i przewleklej;

W4. omawia fazy gojenia si¢ ran;

WS5. wskazuje czynniki wplywajace na przebieg gojenia si¢ ran;

W6. przedstawia zasady oceny rany pod wzgledem klinicznym, radiologicznym, biochemicznym
I bakteriologicznym;

WY7. omawia r6zne metody postgpowania miejscowego z rang,

W8. wyjasnia rolg hiperbarii tlenowej oraz terapii podcisnieniowej w procesie leczenia ran;

W9. omawia wskazania i przeciwwskazania do zdejmowania szwow z ranyj;

W10. charakteryzuje preparaty lawaseptyki i antyseptyki oraz grupy opatrunkow i zasady ich doboru
i stosowania w miejscowym leczeniu ran;

W11. omawia mozliwo$¢ wystapienia powiktan w leczeniu ran;

W12. wyjasnia patofizjologie bolu zwigzanego z rang i metody jego leczenia;

W13. omawia zasady zywienia chorego z rang;

W14. omawia aspekty prawne zwigzane z leczeniem ran oraz zasady refundacji wyrobow medycznych
1 sprz¢tu w leczeniu ran przewlektych;

W15. omawia warunki kompleksowej opieki nad chorym z rang przewlekla.

MODUL I PATOFIZJOLOGIA | LECZENIE RAN str. 10



CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Ul.
u2.
us3.

U4.
us.
u6.
u7.

us.

uo.

K1.
K2.
K3.

K4.
K5.
K6.

U10.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

rozpozna¢ czynniki zaburzajace integralnos¢ skory;

dokona¢ podziatu ran ze wzglgdu na czynnik powstania, rodzaj urazu;

oceni¢ proces gojenia si¢ rany, dobra¢ metody, $rodki i opatrunki specjalistyczne do zaopatrzenia
rany, oraz zastosowac terapi¢ podcisnieniowg w ranach powierzchownych,;

oceni¢ bol 1 zastosowaé metody tagodzenia bolu;

rozpozna¢ powiktania rany;

usung¢ szwy z rany oraz zatozy¢ sterii-Stripy;

oceni¢ wplyw rany przewlektej na stan fizyczny, psychiczny i funkcjonowanie spoteczne chorego
oraz udzieli¢ wsparcia spotecznego choremu z rang przewlekla i jego rodzinie;

wskazaé¢ choremu i jego rodzinie mozliwos$¢ leczenia specjalistycznego oraz zaopatrzenia w wyroby
medyczne i sprzet w profilaktyce i leczeniu ran przewlektych ze srodkéw publicznych;

edukowac chorego 1 jego rodzing w zakresie zmiany opatrunku, aseptyki i antyseptyki, pielegnacji
skory, odzywiania, aktywnosci fizycznej;

dokumentowa¢ dziatania pielegnacyjne i lecznicze zwigzane z zaopatrywaniem rany.

W zakresie kompetencji spolecznych:

szanuje godnos¢ 1 autonomi¢ chorego;

przestrzega praw pacjenta;

ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane §wiadczenia zdrowotne w zakresie opieki nad pacjentem
Z rang;

wspotpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego w zakresie opieki nad pacjentem z rang;
zachowuje zasady etyki zawodowej i1 krytycznie ocenia wlasne kompetencje;

stale aktualizuje wiedz¢ 1 umiejetnosci w zakresie leczenia ran.

MODUL I
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Kwalifikacje os6b
prowadzacych ksztatcenie

Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w zakresie odpowiadajacym
tematyce prowadzonych zaje¢ oraz spetnia co najmniej jeden z warunkoéw:
1. Pielegniarka:
1) stopien naukowy doktora;
2)
3)
4)

tytut magistra pielegniarstwa;
tytut specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa chirurgicznego lub opieki dlugoterminowej;
tytut magistra w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony kurs
specjalistyczny Leczenie ran;

5) tytul licencjata pielegniarstwa i ukonczony kurs specjalistyczny Leczenie ran;
2. Lekarz specjalista lub specjalizujacy si¢ w dziedzinie chirurgii ogdlne;j.

Wymagania wstgpne

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

Wyktad — 5 godz.
Cwiczenia — 5 godz.
Staz — 10 godz.

Proponowane metody dydaktyczne

Wyktad informacyjny, wyktad problemowy, studium przypadku, pokaz, ¢wiczenia.

Proponowane srodki dydaktyczne

Zestaw multimedialny. Fantom z zestawami do pozoracji ran z mozliwoscig zdejmowania szwow
i zaktadania opatrunkéw. Opatrunki specjalistyczne do leczenia ran.

Metody sprawdzania efektow
ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modutu

Test jednokrotnego wyboru (20 pytan) — minimum zaliczajace stanowi 60% poprawnych odpowiedzi.

Tres$ci modutu ksztalcenia

1. Podzial i rodzaje ran (0,5 godz.):
e zaburzenia integralnosci skory;
e reakcja organizmu na uraz;

MODUL I

PATOFIZJOLOGIA | LECZENIE RAN
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

e rany ostre i przewlekte — kryteria r6znicowania.

2. Patofizjologia ran (1 godz.):

o fazy gojenia ran (okres oczyszczania — faza wysickowa, okres odbudowy — faza wytworcza,
naprawcza i przebudowy);

e czynniki egzogenne powstania ran (mechaniczne, chemiczne, termiczne);

e czynniki endogenne predysponujace do rozwoju ran (ukrwienie, niedozywienie, choroby
wspolistniejace, wiek, zaburzenia immunologiczne, uzywki, przyjmowane leki np.: steroidy);

e sposoby gojenia ran (rychtozrost, odroczone, przez ziarninowanie, zamkniecie przeszczepem skory
posredniej grubosci).

3. Rana chirurgiczna (0,5 godz.):
e zdejmowanie szwow chirurgicznych (czas utrzymania w okolicach ciata, rodzaje szwow, rodzaje
powiktan gojenia ran chirurgicznych i postepowanie w przypadku ich wystapienia);
o zakladanie sterii-stripéw (wskazania i przeciwskazania do zblizania brzegow ran).

4. Ocena rany (2 godz.):
e diagnostyka rany (umiejscowienie, ocena fazy gojenia rany, powierzchni rany metoda planimetrii,
glebokosci rany, tozyska i brzegow rany, wysigku, cech zakazenia);
e stopnie czystosci ran wg Crusa,
e ocena uktadu kostnego 1 cech ewentualnego zapalenia kosci.

5. Metody zaopatrywania ran (2,5 godz.):
o lawaseptyka i antyseptyka — wskazania i przeciwwskazania do zastosowania;
e metody opracowania ran (chirurgiczne, autolityczne, enzymatyczne);
e nowoczesne metody wspomagajace leczenie ran (larwoterapia, terapia podci$nieniowa, hiperbaria
tlenowa, system Versa Jet, sonoterapia i inne);

MODUL I PATOFIZJOLOGIA | LECZENIE RAN str. 13




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

e strategia leczenia ran TIME;
e opatrunki specjalistyczne (rodzaje i charakterystyka nowoczesnych opatrunkéw, kryteria doboru
opatrunku, prawidtowa aplikacja opatrunku).

6. Profilaktyka tezca, wscieklizny i zgorzeli gazowej (1 godz.):
e szczepienia p/tezcowi, wskazania do podawania antytoksyny;
e poekspozycyjne szczepienia p/wsciekliznie;
e wczesne oczyszczenie rany oraz usunigcie ciat obcych).

7. Ocena stanu ogélnego i edukacja chorego z rang (1,5 godz.):
e zasady zywienia chorych (ocena niedoborow, wskazania i rodzaje wspomagania zywieniowego,
rodzaje preparatow);
e mMmonitorowanie i leczenie bolu (wywiad, skale oceny, metody tagodzenia bolu farmakologiczne
i fizyczne);
e jakosc¢ zycia chorego (czynniki wptywajace na jako$¢ zycia);
e obszar edukacji (czynniki ryzyka, zmiana opatrunku, aseptyka i antyseptyka, pielggnacja skory,
odzywianie, aktywnos¢ fizyczna, nalogi);
metody i techniki edukacji chorych i ich rodzin.

8. Aspekty prawne w leczeniu ran (1 godz.):
e Kkompetencje pielegniarki w leczeniu ran;
¢ dokumentowanie procesu leczenia ran;
e zasady refundacji wyrobéw medycznych i sprzetu w leczeniu ran przewlektych.

Wykaz literatury podstawowej Literatura podstawowa:
I uzupetniajacej, obowigzujacej 1. Szewczyk MT, Jawien A. Leczenie ran przewleklych. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2012
do zaliczenia danego modutu 2. Krasowski G. Leczenie ran przewlektych — cz. I. Medycyna Praktyczna Chirurgia 2013;4:63-73

MODUL I PATOFIZJOLOGIA | LECZENIE RAN str. 14




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

3. Gibinski M, Ciemierz R. Dokumentacja medyczna w praktyce pielegniarki i potoznej. Wyd. Lekarskie
PZWL; Warszawa, 2016

4. Obowiazujacy Komunikat Gtéwnego Inspektora Sanitarnego w sprawie Programu Szczepien
Ochronnych

Literatura uzupelniajaca:

1. Klimek M, Szaraniec W, Rojczyk E. i wsp. Rola tlenu w procesie gojenia ran. Leczenie Ran
2017;14(3):103-108

2. Woda L, Banaszkiewicz Z, Jawien A. Terapia podci$nieniowa w leczeniu trudno gojacych si¢ ran.
Leczenie Ran 2012;9(4):141-145

3. Nowak A, Baran M. Terapia podcisnieniowa nowa metoda leczenia ran. Wybrane zadania pielegniarki
sprawujacej opieke nad chorym objetym terapig podcis$nieniowa. Pielegniarstwo Chirurgiczne
i Angiologiczne 2016;1:9-15

4. Moscicka P, Szewczyk MT, Cwajda-Biatasik J. Nowoczesne opatrunki w ambulatoryjnym leczeniu ran
zakazonych. Chirurgia po Dyplomie 2018;3:36-42

5. Paszkowska M. Prawo dla pielggniarek. Wyd. Difin SA; Warszawa, 2017

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

Staz: Ambulatorium chirurgiczne; Poradnia chirurgii ogdlnej; Poradnia chordb naczyn; Poradnia leczenia
ran przewlektych — 10 godz.

MODUL I
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

52. MODULII

Nazwa modutu ZAKAZENIA RAN
Cel ksztalcenia Przedstawienie aktualnej wiedzy z zakresu zakazenia ran, w tym zapobiegania i leczenia.
Efekty ksztatcenia dla modutu W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:

W zakresie wiedzy:

W16. charakteryzuje zrddha i czynniki ryzyka ogoélnoustrojowe i miejscowe zakazenia ran;

W17. omawia zasady postepowania w profilaktyce zakazenia ran;

W18. omawia ocene¢ rany wg skali oceny stopnia ryzyka infekcji rany (W.A.R.);

W19. omawia zasady pobrania materiatu biologicznego na badanie bakteriologiczne i inne np. grzyby,
wirusy;

W20. omawia zasady leczenia miejscowego 1 ogdlnego ran zakazonych oraz powiktania zakazenia ran;

W?21. charakteryzuje znaczenie biofilmu w ranach przewlektych;

W?22. omawia czynniki ryzyka, profilaktyke, kryteria rozpoznania oraz zasady postgpowania zZ rana
w zakazeniu miejsca operowanego (ZMO).

W zakresie umiejetnosci potrafi:

U1l. oceni¢ ryzyko i rozpozna¢ ran¢ zakazona;

Ul2. stosowac profilaktyke zakazenia ran;

U13. zastosowac skalg oceny stopnia ryzyka infekcji rany (W.A.R.);

Ul4. pobra¢ materiat biologiczny z rany na badanie bakteriologiczne i inne np. grzyby, wirusy;
U15. wykonac oczyszczenie i1 zaopatrzy¢ ran¢ zakazona,

U16. rozpoznac powiklania zakazenia rany.

W zakresie kompetencji spolecznych:
K1.  szanuje godno$¢ i autonomi¢ chorego;
K2.  przestrzega praw pacjenta;
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

K3.

K4.
K5.
K6.

ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane s§wiadczenia zdrowotne w zakresie opieki nad pacjentem
Z rang;

wspotpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego w zakresie opieki nad pacjentem z rana;
zachowuje zasady etyki zawodowej i krytycznie ocenia wtasne kompetencje;

stale aktualizuje wiedz¢ 1 umiejetnosci w zakresie leczenia ran.

Kwalifikacje os6b
prowadzacych ksztatcenie

Wyktadowcag moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w zakresie odpowiadajagcym
tematyce prowadzonych zaje¢ oraz spelnia co najmniej jeden z warunkow:

1.

2.

Pielegniarka:

1) stopien naukowy doktora;

2) tytul magistra pielegniarstwa;

3) tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego lub epidemiologicznego lub opieki
dhlugoterminowe;j;

4) tytul magistra w dziedzinie majgcej zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony kurs
specjalistyczny Leczenie ran;

5) tytut licencjata pielegniarstwa i ukonczony kurs specjalistyczny Leczenie ran.

Lekarz specjalista lub specjalizujacy si¢ w dziedzinie epidemiologii lub mikrobiologii klinicznej lub

chirurgii ogélnej lub naczyniowe;j.

Wymagania wstgpne

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

Wyktad — 6 godz.
Cwiczenia — 4 godz.
Staz — 10 godz.

Proponowane metody dydaktyczne

Wyktad informacyjny, wyktad problemowy, ¢wiczenia, studium przypadku.

Proponowane srodki dydaktyczne

Zestaw multimedialny. Fantom z zestawami do pozoracji ran z mozliwoS$cig pobierania materiatu

bio

logicznego do badania bakteriologicznego.

Opis przypadkow z rang zakazong do planowania opieki.

MODUL I
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Metody sprawdzania efektow
ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modutu

Test jednokrotnego wyboru (20 pytan) — minimum zaliczajace stanowi 60% poprawnych odpowiedzi.

Tre$¢ modutu ksztalcenia

1. Zrédla zakazenia ran i rodzaje patogenéw (1 godz.):
e czynniki etiologiczne zakazen ran (rodzaje drobnoustrojow, drogi i wektory zakazen);
e czynniki ryzyka zakazen ran (ogélnoustrojowe i miejscowe);
e profilaktyka zakazen ran (przecigcie drogi transmisji, zapobieganie zakazeniom, mycie
i dezynfekcja rak, zasady aseptyki i antyseptyki, odziez ochronna, zasady izolacji chorych,
postgpowanie z odpadami).

2. Diagnostyka zakazen ran (3 godz.):
¢ kliniczne objawy infekcji oraz ocena ran wg skali W.A.R.;
e wskazania do pobierania materiatu biologicznego na badanie mikrobiologiczne i inne;
e pobieranie materialu biologicznego na badanie bakteriologiczne, mykologiczne (rodzaje materiatu,
techniki pobierania i zabezpieczenie materiatu), interpretacja wynikoéw badan.

3. Leczenie miejscowe i ogolne zakazenia ran (4 godz.):
e antyseptyki (rodzaje, wskazania i przeciwwskazania do zastosowania);
e wskazania do antybiotykoterapii ogolne;j;
e znaczenie biofilmu w procesie leczenia miejscowego ran;
e Oczyszczanie rany zakazonej.

4. Zakazenia miejsca operowanego (ZMO) (2 godz.):
e czynniki ryzyka;
o profilaktyka;
e kryteria rozpoznania;

MODUL I
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

e postepowanie z rang w przebiegu zakazenia miejsca operowanego.

Wykaz literatury podstawowej
I uzupetiajgcej, obowigzujacej
do zaliczenia danego modutu

Literatura podstawowa:

1.
2.

Szewczyk MT, Jawien A. Leczenie ran przewlektych. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2012
Jawien A, Bartoszewicz M, Przondo-Mordarska A. i wsp. Wytyczne postepowania miejscowego

1 ogdlnego w ranach objetych procesem infekceji. Leczenie Ran 2012;9(3):59-75

Gospodarek E, Szpoinski J, Mikucka A. Zakazenie miejsca operowanego — postaci kliniczne, czynniki
ryzyka, profilaktyka, etiologia, diagnostyka. Forum Zakazen 2013;4(5):275-282

Bartoszewicz M, Junka A, Smutnicka D. i wsp. Mikrobiologiczny aspekt skali oceny rany zagrozone;j
ryzykiem infekcji W.A.R. Forum Zakazen 2011;2(3):85-88

Bartoszewicz M, Junka A. Biofilm Based Wound Care: Strategia leczenia ran przewlektych objetych
procesem infekcyjnym wywolanym przez drobnoustroje w formie biofilmowe;j. Leczenie Ran
2012;9(1):1-6

Literatura uzupelniajaca:

1.

Szewczyk MT, Gospodarek E, Moscicka P. 1 wsp. Zakazenia ran przewleklych — powazny problem
medyczny. Pielegniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2015;1:1-6

Szewczyk MT, Cwajda-Biatasik J, Moscicka P. i wsp. Zalecenia profilaktyki zakazen miejsca
operowanego i stosowania antybiotykoterapii w okresie przedoperacyjnej opieki pielegniarskiej na
oddziatach zabiegowych. Pielggniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2015;2:39-55

Szewczyk MT, Moscicka P, Cwajda-Biatasik J. 1 wsp.: Zalecenia profilaktyki zakazen miejsca
operowanego w okresie pooperacyjnej opieki pielggniarskiej na oddziatach zabiegowych.
Pielegniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2015;2:73-91

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

Staz: Ambulatorium chirurgiczne; Poradnia chirurgii ogdlnej; Poradnia chordb naczyn; Poradnia leczenia
ran przewlektych — 10 godz.
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53. MODUL III

CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Nazwa modulu

ODLEZYNY I RANY NOWOTWOROWE

Cel ksztalcenia

Przygotowanie do samodzielnego udzielania §wiadczen zdrowotnych w zakresie opieki nad chorym
z odlezyng oraz rang nowotworowa.

Efekty ksztatcenia dla modutu

ul7.
U18.

u19.
uU20.

W28.
W209.

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:
W zakresie wiedzy:

W23.
w24.
W25.
W26.
wa7.

zna patofizjologi¢ 1 czynniki ryzyka odlezyn;

klasyfikuje odlezyny wg skali Torrance’a;

zna zasady leczenia kompleksowego odlezyn;

wyjasnia etiologi¢ 1 patomechanizm rozwoju owrzodzen nowotworowych;

charakteryzuje systemy klasyfikacji stosowane do oceny rany nowotworowej (Malignant Cutaneous
Wound — MCW, National Presure Ulcer Advisory Panel — NPUAP) oraz metody leczenia Le Roux
— TELER,;

charakteryzuje najczgstsze problemy w opiece nad chorym z rang nowotworowa;

zna zasady profilaktyki, rozpoznawania i leczenia zakazonej odlezyny i rany nowotworowey.

W zakresie umieje¢tnosci potrafi:

klasyfikowa¢ odlezyng wg skali Torrance’a;

zastosowac systemy klasyfikacji stosowane do oceny rany nowotworowej (Malignant Cutaneous
Wound — MCW, National Presure Ulcer Advisory Panel — NPUAP) oraz metodg leczenia Le Roux —
TELER;

zastosowa¢ metody leczenia miejscowego odlezyny 1 rany nowotworowej;

prowadzi¢ edukacje chorego z odlezyng i/lub rang nowotworowg oraz jego rodzing w zakresie
opieki nad rana.
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

W zakresie kompetencji spolecznych:

K1. szanuje godno$¢ i autonomi¢ chorego;

K2.  przestrzega praw pacjenta;

K3.  ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane $§wiadczenia zdrowotne w zakresie opieki nad pacjentem
Z rang;

K4.  wspolpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego w zakresie opieki nad pacjentem z rang;

K5.  zachowuje zasady etyki zawodowej i krytycznie ocenia wlasne kompetencje;

K6. stale aktualizuje wiedze 1 umiejetnosci w zakresie leczenia ran.

Kwalifikacje osob
prowadzacych ksztatcenie

Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w zakresie odpowiadajacym
tematyce prowadzonych zaje¢ oraz spetnia co najmniej jeden z warunkoéw:
1. Pielggniarka:
1) stopien naukowy doktora;
2) tytul magistra pielegniarstwa;
3) tytut specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa chirurgicznego lub opieki dlugoterminowej lub opieki
paliatywnej;
4) tytut magistra w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony kurs
specjalistyczny Leczenie ran;
5) tytut licencjata pielegniarstwa i ukonczony kurs specjalistyczny Leczenie ran.
2. Lekarz specjalista lub specjalizujacy si¢ w dziedzinie chirurgii ogolnej lub chirurgii naczyniowej lub
medycyny paliatywnej.

Wymagania wstepne

Rodzaj 1 liczba godzin zajec¢
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

Wyktady — 7 godz.
Cwiczenia — 3 godz.
Staz — 15 godz.

Proponowane metody dydaktyczne

Wyktad, ¢wiczenia.
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Proponowane $rodki dydaktyczne

Zestaw multimedialny. Fantom z ranami. Opatrunki specjalistyczne do leczenia ran. Opisy przypadkéw do
planowania opieki. Formularze dokumentacji medycznej pozwalajace na dokumentowanie dziatan
profilaktycznych i metod leczenia ran.

Metody sprawdzania efektéw
ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modutu

Test jednokrotnego wyboru (20 pytan) — minimum zaliczajace stanowi 60% poprawnych odpowiedzi.
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Tresci modutu ksztalcenia 1. Patofizjologia i czynniki ryzyka odlezyn (1 godz.):

e definicja odlezyny;

e patomechanizm powstania owrzodzen odlezynowych;
e ctapy rozwoju odlezyn.

2. Charakterystyka odlezyny (1 godz.):
e Czas trwania;
e rodzaje;
e miejsca powstania odlezyn;
e ocena kliniczna (ocena fazy gojenia, powierzchnia, gltgbokosé, tozysko, dno, brzegi, wysigk, cechy
zakazenia, bol).

3. Diagnostyka odlezyny (1 godz.):
e czynniki ryzyka (skale ryzyka np.: Norton, Douglas, Waterlow);
e stopnie rozwoju odlezyn wg skali Torrance’a.

4. Postepowanie miejscowe i ogolne w leczeniu odlezyn (2 godz.):
e dobor metod i srodkow do zaopatrzenia odlezyny;
o profilaktyka p/odlezynowa (odcigzenie, eliminacja tarcia, wilgoci i sit Scinajacych);
e wyrownanie niedoboréw zywieniowych;
e Kkontrola dolegliwosci bolowych.

5. Postepowanie z zakazona odlezyna (1 godz.):
e rozpoznanie zakazenia odlezyny;
e metody oczyszczania, dobor antyseptykow, opatrunkow specjalistycznych;
e postepowanie ogdlne w zakazeniu.
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Powiklania odlezyn (1 godz.):
e przetoki skérne, do jam i narzadow;
e zapalenie kosci i szpiku kostnego.

Edukacja chorego i jego rodziny w zakresie odlezyn (1 godz.):
e profilaktyka przeciwodlezynowa,;

e technika zmiany opatrunku;

e zapobieganie zakazeniu.

Etiopatogeneza rany nowotworowej, ocena i metody leczenia (1 godz.):

e definicja rany nowotworowej i mechanizm powstania, czesto$¢ wystepowania, lokalizacja i obraz
Kliniczny;

e systemy klasyfikacji stosowany do oceny rany nowotworowej — MCW, NPUAP;

e metoda leczenia Le Roux — TELER.

Najczestsze problemy w opiece nad chorym z rana nowotworowa (1 godz.):
e nieprzyjemny zapach;

e wysi¢k z rany;

e krwawienie z rany;

e Dbol;

e problemy psychospoteczne.
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Wykaz literatury podstawowej Literatura podstawowa:
I uzupetiajacej, obowigzujace;j 1. Szewczyk MT, Jawien A. Leczenie ran przewlektych. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2012
do zaliczenia danego modutu 2. Szewczyk MT, Sopata M, Jawien A. i wsp. Zalecenia profilaktyki i leczenia odlezyn. Leczenie Ran

2010;7(3-4):79-106
3. Kempa S, Klich D, Zaporowska-Stachowiak 1. i wsp. Odlezyny u pacjentow w terminalnej fazie
choroby. Leczenie Ran 2016;13(4):147-155

Literatura uzupelniajaca:

1. Rosinczuk J, Uchmanowicz I. Profilaktyka i leczenie odlezyn. Wyd. Continuo; Wroctaw, 2014

2. Cwajda-Biatasik J, Moscicka P, Szewczyk MT. Wybrane aspekty profilaktyki ran odlezynowych.
Pielegniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2017;2:41-48

3. Cwajda-Biatasik J, Moscicka P, Szewczyk MT. Odlezyny: temat wcigz niewyczerpany? Chirurgia po
Dyplomie 2017;5:21-29

Wymiar, zasady i forma Staz: Oddziat medycyny paliatywnej; Oddziat onkologiczny; Hospicjum stacjonarne; Zaktad/Oddziat
odbywania stazy, w przypadku, opiekunczo-leczniczy — 15 godz.

gdy program ksztalcenia
przewiduje
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54. MODUL IV

CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Nazwa modulu

OPARZENIA, ODMROZENIA, RANA URAZOWA

Cel ksztalcenia

Aktualizacja wiedzy i uksztatltowanie umiejg¢tnosci w zakresie leczenia oparzen, odmrozen
I powierzchownych ran urazowych.

Efekty ksztatcenia dla modutu

U21.
U22.

u23.

u24.

W33.
W34.

W35.

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:
W zakresie wiedzy:

Wa30.
Wa3l.
Wa32.

zna patofizjologi¢ i1 charakteryzuje oparzenia, odmrozenia i rany urazowe powiklane;

wskazuje metody klasyfikacji oparzen;

charakteryzuje rodzaje pourazowych ubytkow tkankowych oraz stosowanych zabiegdéw z dziedziny
chirurgii rekonstrukcyjno-plastycznej;

omawia zasady leczenia oparzen, odmrozen i ran urazowych powiktanych;

zna zasady profilaktyki, rozpoznawania i leczenia zakazonej rany oparzeniowej, odmrozenia i rany
urazowej;

wyjasnia zasady pielggnacji skory i rehabilitacji chorych z rang oparzeniowa, odmrozeniem i rang
urazowg powiktang.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

rozpoznac, oceni¢ i sklasyfikowaé oparzenie, odmrozenie i rang urazowa powiklana,

dobra¢ metody, $rodki i opatrunki specjalistyczne do zaopatrzenia oparzenia, odmrozenia, rany
urazowej powierzchownej w zaleznos$ci od stopnia uszkodzenia tkanek;

nauczy¢ chorego opieki w przypadku oparzenia, odmrozenia, rany urazowej powierzchownej
powiktanej;

przygotowa¢ chorego i/lub jego rodzing do pielggnacji skory oparzonej, odmrozonej lub blizny
PO przeszczepie.
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

W zakresie kompetencji spolecznych:

K1. szanuje godno$¢ i autonomi¢ chorego;

K2. przestrzega praw pacjenta;

K3. ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane $wiadczenia zdrowotne w zakresie opieki nad pacjentem
Z rang;

K4. wspolpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego w zakresie opieki nad pacjentem z rang;

K5. zachowuje zasady etyki zawodowej i krytycznie ocenia wlasne kompetencje;

K6. stale aktualizuje wiedze¢ i umiejetnosci w zakresie leczenia ran.

Kwalifikacje osob Wyktadowca moze by¢ osoba majgca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w zakresie odpowiadajacym
prowadzacych ksztatcenie tematyce prowadzonych zaje¢ oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:
1. Pielggniarka:
1) stopien naukowy doktora;
2) tytul magistra pielggniarstwa;
3) tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego;
4) tytul magistra w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony kurs
specjalistyczny Leczenie ran;
5) tytut licencjata pielggniarstwa i ukonczony kurs specjalistyczny Leczenie ran.
2. Lekarz specjalista lub specjalizujacy si¢ w dziedzinie chirurgii ogélnej lub traumatologii i ortopedii
narzadu ruchu.

Wymagania wstepne —

Rodzaj i liczba godzin zajeé Wyktady — 4 godz.
dydaktycznych wymagajacych Cwiczenia — 2 godz.
bezposredniego udziatu Staz — 15 godz.

prowadzacego zajecia

Proponowane metody dydaktyczne | Wyktad problemowy, ¢wiczenia.
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Proponowane srodki dydaktyczne

Zestaw multimedialny. Fantom z oparzeniami. Opatrunki specjalistyczne do leczenia ran. Opisy
przypadkoéw do planowania opieki z dokumentacjg fotograficzng. Formularze dokumentacji medycznej
pozwalajace na dokumentowanie dziatan diagnostycznych i metod leczenia ran.

Metody sprawdzania efektéw
ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modutu

Test jednokrotnego wyboru (15 pytan) — minimum zaliczajace stanowi 60% poprawnych odpowiedzi.

Tres$ci modutu ksztalcenia

1. Patofizjologia i charakterystyka oparzen, odmrozen i ran urazowych (2 godz.):
e rodzaj urazu;
e Czas trwania,
e umiejscowienie;
e ocena kliniczna ran.

2. Diagnostyka oparzenia ( 1 godz.):
e klasyfikacja kliniczna oparzen;
e podziat cigzkosci oparzen TBSA (total body surface area);
e karta Lunda i Browdera;

3. Postepowanie miejscowe i ogélne (1 godz.):
e dobor metod i Srodkow do zaopatrzenia oparzenia, odmrozenia, rany urazowej;
e rozpoznanie powiktan;
e Kkontrola bolu;
e przeszczep skorny.

4. Postepowanie z zakazonym oparzeniem, odmrozeniem i rana urazowa (1 godz.):
e dobor metod oczyszczania, antyseptyka;

MODUL IV
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

e zastosowanie opatrunkoéw specjalistycznych;
e pobieranie materiatu biologicznego do badania mikrobiologicznego.

5. Edukacja chorego i jego rodziny (1 godz.):
e technika zmiany opatrunku;
e profilaktyka zakazen;
¢ rehabilitacja chorego po urazie.

Wykaz literatury podstawowej
I uzupetniajacej, obowigzujacej
do zaliczenia danego modutu

Literatura podstawowa:

1. Szewczyk MT, Jawien A. Leczenie ran przewleklych. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2012

2. Oleksy M, Junka A, Bartoszewicz M. Zastosowanie antyseptykow w leczeniu zakazen ran
oparzeniowych. Chirurgia Plastyczna i Oparzenia 2017;5(2):53-58

3. Wronski K, Bocian R. Leczenie odmrozen. Pielegniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2010;4:114-
118

4. Grey JE, Harding KG. Leczenie ran w praktyce. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2015

5. Struzyna J. Wczesne leczenie oparzen. Wyd. lekarskie PZWL; Warszawa, 2006

Literatura uzupelniajaca:

1. Hettiarachy S, Papini R, Dziewulski P. ABC oparzen. Gornicki Wydawnictwo Medyczne; Wroclaw,
2007

2. Noszczyk W. Chirurgia tom 1, Rozdz. 35-39 Chirurgia urazowa. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa,
2016

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

Staz: Oddziat chirurgii plastycznej; Oddziat chirurgii urazowo-ortopedycznej; Oddziat leczenia oparzen;
Oddziat chirurgiczny og6lny — 15 godz.
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5.5. MODUL YV

CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Nazwa modulu

OWRZODZENIA KONCZYN DOLNYCH

Cel ksztalcenia

Aktualizacja wiedzy i uksztaltowanie umiej¢tnosci w zakresie profilaktyki i leczenia owrzodzen konczyn

dolnych.

Efekty ksztatcenia dla modutu

U25.

U26.
u27.
u28.

uU29.
u30.

Wa37.
W38.

W30.
W40.
wi4l.
W42.

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:
W zakresie wiedzy:
W36.

omawia patofizjologi¢ i czynniki ryzyka oraz charakteryzuje owrzodzenia konczyn dolnych
zylnych, tetniczych i mieszanych;

wskazuje metody klasyfikacji przewleklej niewydolnosci zylnej i niedokrwienia konczyn dolnych;
charakteryzuje metody diagnostyki w przewlektej niewydolnosci zylnej i niedokrwienia konczyn
dolnych;

omawia zasady leczenia owrzodzen zylnych, tetniczych i mieszanych konczyn dolnych;

wyjasnia zasady profilaktyki chordb naczyn, powiktan i nawrotow owrzodzen;

omawia zasady stosowania kompresjoterapii;

wymienia zdrowotne i psychospoteczne konsekwencje przewlektych owrzodzen konczyn dolnych.

W zakresie umiejetnosSci potrafi:

rozpozna¢ czynniki ryzyka przewleklej niewydolnosci zylnej, choroby zakrzepowej

i niedokrwiennej konczyn dolnych;

przygotowac chorego do badan diagnostycznych;

zbadac¢ tetno na konczynie dolnej oraz wykonac i oceni¢ wskaznik kostka/ramig;

rozpozna¢ i roznicowa¢ owrzodzenie Zylne, t¢tnicze i mieszane oraz dobra¢ metody 1 $rodki a takze
opatrunki specjalistyczne do miejscowego leczenia owrzodzen w zalezno$ci od rodzaju i fazy
gojenia rany;

zastosowa¢ kompresjoterapi¢;

wykona¢ pomiar obrzeku;

MODUL V

OWRZODZENIA KONCZYN DOLNYCH str. 30
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U31l. dobra¢ indywidualnie dla chorego program edukacji w zakresie profilaktyki owrzodzen zylnych
1 tetniczych.

W zakresie kompetencji spolecznych:

K1.  szanuje godno$¢ i autonomi¢ chorego;

K2.  przestrzega praw pacjenta;

K3.  ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane §wiadczenia zdrowotne w zakresie opieki nad pacjentem
Z rang;

K4.  wspotpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego w zakresie opieki nad pacjentem z rana;

K5.  zachowuje zasady etyki zawodowej i krytycznie ocenia whasne kompetencje;

K6. stale aktualizuje wiedze i umiejetnosci w zakresie leczenia ran.

Kwalifikacje osob Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w zakresie odpowiadajacym
prowadzacych ksztatcenie tematyce prowadzonych zaje¢ oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:
1. Pielggniarka:
1) stopien naukowy doktora;
2) tytul magistra pielegniarstwa,
3) tytul specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa chirurgicznego;
4) tytul magistra w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony kurs
specjalistyczny Leczenie ran lub kurs specjalistyczny Kompresjoterapia,;
5) tytut licencjata pielegniarstwa i ukonczony kurs specjalistyczny Leczenie ran lub kurs specjalistyczny
Kompresjoterapia.
2. Lekarz specjalista lub specjalizujacy si¢ w dziedzinie chirurgii ogélnej lub naczyniowe;j.

Wymagania wstepne —

Rodzaj i liczba godzin zajec Wyktady — 9 godz.
dydaktycznych wymagajacych Cwiczenia — 5 godz.
Staz — 15 godz.

MODUL V OWRZODZENIA KONCZYN DOLNYCH str. 31
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bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

Proponowane metody dydaktyczne

Wyktad problemowy, ¢wiczenia.

Proponowane srodki dydaktyczne

Zestaw multimedialny. Fantom z owrzodzeniem goleni. Opatrunki specjalistyczne do leczenia ran.

Opisy przypadkow do planowania opieki. Formularze dokumentacji medycznej pozwalajace na
dokumentowanie dziatan profilaktycznych i metod leczenia ran. Materiaty uciskowe: bandaze kompresyjne
o réznym stopniu rozciggliwosci, probniki wyrobow dziewiarskich do kompresjoterapii, systemy kompresji
wielowarstwowej do bandazowania konczyny dolnej. Miara krawiecka.

Metody sprawdzania efektow
ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modutu

Test jednokrotnego wyboru (20 pytan) — minimum zaliczajace stanowi 60% poprawnych odpowiedzi.

Tres$ci modutu ksztalcenia

1. Patofizjologia i czynniki ryzyka (2 godz.):
e przewleklej niewydolnosci zylne;;
e zakrzepicy zyt powierzchownych i glebokich;
e niedokrwienia konczyn dolnych.

2. Charakterystyka owrzodzenia zylnego, tetniczego i mieszanego (2 godz.):
e Czas trwania, rodzaj urazu;
e umiejscowienie;
e ocena kliniczna rany (ocena fazy gojenia, powierzchni rany, glebokosci, tozyska, dna, brzegow,
wysieku, cech zakazenia, bolu).

3. Diagnostyka owrzodzenia zylnego i tetniczego (4 godz.):
e badanie palpacyjne t¢tna na konczynach;
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e wskaznik kostka/ramig;
e diagnostyka roznicowa (owrzodzenie zylne, t¢tnicze, mieszane);
e rozpoznanie zakazenia.

4. Postepowanie miejscowe i ogolne w owrzodzeniach (4 godz.):
e dobodr metod i sSrodkow do zaopatrzenia owrzodzenia (oczyszczenie, lawaseptyka, antyseptyka,
opatrunki i inne);
e komresjoterapia (wskazania i przeciwskazania, pomiar konczyny i dobor srodkow, zasady
stosowania);
e kontrola dolegliwosci bolowych;
e rodzaje i metody leczenia przewlektej niewydolnos$ci zylnej;

e metody zachowawcze leczenia przewlektej niewydolno$ci zylnej, zakrzepicy konczyn dolnych
1 niedokrwienia konczyn dolnych;
e wskazania do operacji naczyniowych.

5. Postepowanie z zakazonym owrzodzeniem (1 godz.):
e dobodr metod oczyszczania, antyseptyka i opatrunki specjalistyczne;
e postepowanie ogdlne w zakazeniu owrzodzen zylnych, tetniczych i mieszanych.

6. Edukacja chorego i jego rodziny (1 godz.):
e profilaktyka owrzodzen zylnych 1 t¢tniczych, zakrzepicy zyt glebokich 1 powierzchownych;
e technika zmiany opatrunku;
e kompresjoterapia;
e profilaktyka zakazenia ran.
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Wykaz literatury podstawowej Literatura podstawowa:
| uzupetiajgcej, obowigzujacej 1. Szewczyk MT, Jawien A. Leczenie ran przewleklych. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2012
do zaliczenia danego modutu 2. Szewczyk MT, Jawien A. Pielegniarstwo angiologiczne. Wyd. Medyczne Termedia; Poznan, 2010

3. Jawien A, Szewczyk MT, Kaszuba A. i wsp. Wytyczne Grupy Ekspertow w sprawie gojenia owrzodzen
zylnych goleni. Leczenie Ran 2011;8(3):59-80
4. Jawien A, Szewczyk MT. Kompresjoterapia. Wyd. Termedia; Poznan, 2009

Literatura uzupelniajaca:

1. Szewczyk MT. Rola pielegniarki w specjalistycznej opiece nad chorym z owrzodzeniem Zylnym goleni.
Pielegniarstwo chirurgiczne 1 Angiologiczne 2007;1:35-38

2. Grey JE, Harding KG. Leczenie ran w praktyce. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2015

Wymiar, zasady i forma odbywania | Staz: Poradnia chorob naczyn; Poradnia leczenia ran przewlektych; oddziat chirurgii ogélnej; Oddziat
stazy, w przypadku, gdy program |chirurgii naczyniowej — 15 godz.
ksztatcenia przewiduje
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Nazwa modulu

ZESPOL STOPY CUKRZYCOWEJ

Cel ksztalcenia

Przygotowanie do samodzielnego udzielania $wiadczen zdrowotnych w zakresie opieki nad chorym
z zespotem stopy cukrzycowe;j.

Efekty ksztatcenia dla modutu

W45.
W46.
WA47.

u32.
uU33.
U34.
U3s.
U36.

u37.

W48.

W49,
W50.

W wyniku ksztalcenia uczestnik:
W zakresie wiedzy:

W43.
W44,

omawia patofizjologi¢ i czynniki ryzyka oraz charakteryzuje zespot stopy cukrzycoweyj;
omawia elementy wywiadu i metody diagnostyczne wykonywane przez pielegniarke w zespole
stopy cukrzycowej, a takze wymienia badania obrazowe;

omawia rodzaje i zastosowanie klasyfikacji zespotu stopy cukrzycowej;

omawia miejscowe i ogolne metody leczenia zespotu stopy cukrzycowej;

omawia rodzaje i techniki opracowania podiatrycznego ran;

zna zasady edukacji chorego z cukrzyca w zakresie samokontroli i samopielggnacji stop oraz
rodzaje zaopatrzenia konczyny w zespole stopy cukrzycoweyj;

charakteryzuje neuroosteoartropati¢ Charcota i omawia metody leczenia w zaleznosci od fazy;
charakteryzuje powiktania w zespole stopy cukrzycowe;.

W zakresie umieje¢tnosci potrafi:

przeprowadzi¢ wywiad z pacjentem i rozpozna¢ czynniki wplywajace na rozwdj zespotu stopy
cukrzycowej;

wykona¢ diagnostyke zespotu stopy cukrzycowej w tym wskaznik paluch/ramig i badania
zaburzenia czucia oraz zinterpretowac¢ ich wyniki;

ocenic¢ 1 sklasyfikowa¢ ran¢ w przebiegu zespotu stopy cukrzycowej;

rozpozna¢ zmiany skorne na stopie oraz schorzenia paznokcia u chorego na cukrzyce;

dobra¢ metody, $rodki i opatrunki specjalistyczne do zaopatrzenia ran w zespole stopy cukrzycowej
oraz do pielegnacji skory stop u chorego z cukrzyca;

roznicowaé 1 usung¢ nagniotki, modzele oraz pielegnowac skore stop wokot rany u chorego

z cukrzyca;
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K1.
K2.
K3.

K4.
K5.
K6.

u3s.
uU39.
u40.

U4l.

przygotowac pacjenta do zastosowania metod wspomagajacych proces leczenia;

zastosowa¢ metody odcigzenia rany i dobra¢ obuwie terapeutyczne, wktadki i skarpety;
rozpozna¢ powiklania w zespole stopy cukrzycowej w tym zakazenie rany zagrazajace zyciu
chorego;

prowadzi¢ dziatania profilaktyczno-edukacyjne wobec pacjenta z zespotem stopy cukrzycowej
i jego rodziny.

W zakresie kompetencji spolecznych:

szanuje godnos¢ 1 autonomi¢ chorego;

przestrzega praw pacjenta;

ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane swiadczenia zdrowotne w zakresie opieki nad pacjentem
Z rang;

wspotpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego w zakresie opieki nad pacjentem z rana;
zachowuje zasady etyki zawodowej i krytycznie ocenia wtasne kompetencje;

stale aktualizuje wiedzg¢ 1 umiejgtnosci w zakresie leczenia ran.

Kwalifikacje osob
prowadzacych ksztatcenie

Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w zakresie odpowiadajacym
tematyce prowadzonych zaj¢¢ oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:
1. Pielggniarka:
1) stopien naukowy doktora;
2) tytul magistra pielegniarstwa;
3) tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego lub diabetologicznego;
4) tytul magistra w dziedzinie majgcej zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony kurs
specjalistyczny Leczenie ran lub kurs specjalistyczny Medyczna pielggnacja stop.
5) tytut licencjata pielegniarstwa i ukonczony kurs specjalistyczny Leczenie ran lub kurs specjalistyczny
Medyczna pielggnacja stop.
2. Lekarz specjalista lub specjalizujacy si¢ w dziedzinie chirurgii ogolnej lub naczyniowej lub diabetologii.

Wymagania wstgpne
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Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

Wyktad — 5 godz.
Cwiczenia — 5 godz.
Staz — 15 godz.

Proponowane metody dydaktyczne

Wyktad problemowy, ¢wiczenia.

Proponowane srodki dydaktyczne

Zestaw multimedialny. Fantom z ranami. Opatrunki specjalistyczne do leczenia ran. Opisy przypadkow
do zaplanowania opieki. Formularze dokumentacji medycznej pozwalajace na dokumentowanie dziatan
profilaktycznych i metod leczenia ran.

Metody sprawdzania efektow
ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modutu

Test jednokrotnego wyboru (20 pytan) — minimum zaliczajace stanowi 60% poprawnych odpowiedzi.

Tres$ci modutu ksztalcenia

1. Patofizjologia i czynniki ryzyka zespotu stopy cukrzycowej (1 godz.):

2. Wplyw cukrzycy na jakos$¢ leczenia zespolu stopy cukrzycowej (1 godz.):

epidemiologia;
patofizjologia;
etiologia;
czynniki ryzyka.

typy cukrzycy;

wyrownanie metaboliczne;
powiklania ostre;
powiklania przewlekle;
metody leczenia cukrzycy.
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3. Wywiad z chorym i diagnostyka w zespole stopy cukrzycowej (3 godz.):

ukierunkowany wywiad obejmujacy: czas trwania choroby; rodzaje powiktan; dotychczasowe
leczenie; stan wyrownania metabolicznego; czas trwania rany; rodzaj urazu; zglaszane objawy
1 dolegliwosci bélowe;

Ocena stanu ogolnego chorego;

ocena rany w zespole stopy cukrzycowej;

ocena zmian skornych i schorzen paznokci w zespole stopy cukrzycoweyj;

badanie wskaznika paluch/ramig i zaburzen czucia przy uzyciu monofilamentu, tip-termu,
kamertonu;

inne badania stosowane w diagnostyce zespotu stopy cukrzycowej np.: ocena radiologiczna;
przezskorny pomiar preznosei tlenu (TcpO2), badania obrazowe i badania dodatkowe;
diagnostyka réznicowa rodzajow zespotu stopy cukrzycowe;;

skala PEDIS (Perfusion, Extent, Depth, Infection, Sensation) i klasyfikacja University of Texas.

4. Postepowanie miejscowe i ogolne w leczeniu zespotu stopy cukrzycowej (3 godz.):

zabiegi podiatryczne tkanek migkkich, modzeli i nagniotkow;

oczyszczenie i zaopatrzenie rany;

przyczyny braku postgpu gojenia rany;

metody wspomagajace proces leczenia zespotu stopy cukrzycowej np.: zel ptytkowy, ozonoterapia,
hiperbaria tlenowa, komoérki macierzyste;

wyrownanie metaboliczne cukrzycy;

metody odcigzenia rany;

¢wiczenia wspomagajace leczenie ran;

wskazania i rodzaje zaopatrzenia ortopedycznego i ortotycznego;

poprawa ukrwienia konczynyj;

postepowanie ogolne i miejscowe w zakazeniu ran W zespole stopy cukrzycowey;
antybiotykoterapia celowana, wskazania i zastosowanie antybiotykoterapii miejscowej (gabka
kolagenowa z garamycna);
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e Kontrola dolegliwosci bolowych;
e inne powiklania zespotu stopy cukrzycoweyj.

5. Neuroosteoartropatia Charcota (1 godz.):

dysfunkcja stopy w neuroosteoartropatii Charcota w fazie ostrej i przewleklej;

diagnostyka neuroosteoartropatii Charcota;

leczenie ortopedyczne neuroosteoartropatii Charcota;

metody odcigzenia i unieruchomienia w neuroosteoartropatii Charcota oraz mozliwosci refundacji.

6. Edukacja i profilaktyka u chorego zagrozonego rozwojem zespotu stopy cukrzycowej
(1 godz.):
e badania przesiewowe w cukrzycy;
e dobdr i zastosowanie srodkow pielegnacyjnych, skarpet, indywidualnych wktadek i butow;
e samopielegnacja i samoopieka stop u chorego z cukrzyca;
e technika zmiany opatrunku przez pacjenta, rodzing lub inne osoby;
e profilaktyka zakazenia ran;
e rola pielegniarki w edukacji chorego z zespotem stopy cukrzycowe;.

Wykaz literatury podstawowej Literatura podstawowa:
I uzupetiajgcej, obowigzujacej 1. Karnafel W. Zespot stopy cukrzycowej. Patogeneza, diagnostyka, klinika, leczenie. Wyd. Lekarskie
do zaliczenia danego modutu PZWL; Warszawa, 2014

2. Katsilambros N, Dounis E, Makrilakis K. i wsp. Atlas stopy cukrzycowej. Wyd. Edra Urban & Partner;
Wroctaw, 2012

3. Mrozikiewicz-Rakowska B, Jawien A, Sopata M. i wsp. Organizacja opieki nad chorymi z zespotem
stopy cukrzycowej. Wytyczne Polskiego Towarzystwa Leczenia Ran. Leczenie Ran 2015;12(3):83—
112
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4.

Chadwick P, Edmonds M, McCardle J. i wsp. Wytyczne w zakresie najlepszej praktyki
miedzynarodowej: Leczenie ran w przypadku zespotu stopy cukrzycowej Wyd. Wounds International,
2013

Szewczyk A, Mlynarczuk M, Stefanowicz A. i wsp. Zalecenia w opiece diabetologicznej Polskiej
Federacji Edukacji w Diabetologii. Dostep z: www.pfed.org.pl

Szewczyk A. Pielggniarstwo diabetologiczne. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2013

Literatura uzupelniajaca:

1.
2.

Szewczyk MT, Jawien A. Leczenie ran przewlektych. Wyd. Lekarskie PZWL; Warszawa, 2012
Korzonek M, Markiel A, Czrnota-Chlewicka J. Zespot stopy cukrzycowej — problem wcigz aktualny.
Pielggniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2016;1:1-8

Mrozikiewicz-Rakowska B, Nowocien J, Rowinski O. i wsp. Przezskorny pomiar ci$nienia parcjalnego
tlenu u chorych z cukrzyca — szczegdlne wskazania — na podstawie analizy przypadkow. Leczenie Ran
2016;13(3):85-90

Drela E, Mielcarz G. Zespo6t stopy cukrzycowej niedokrwiennej — od epidemiologii do diagnostyki.
Pielggniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne 2017;11(3):73-77

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

Staz: Oddziat chirurgii naczyniowej; Oddziat diabetologiczny; Poradnia stopy cukrzycowej; Poradnia

leczenia ran przewlektych; Poradnia chirurgii ogdlnej — 15 godz.
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6. PROGRAM ZAJEC PRAKTYCZNYCH

6.1. STAZ: Ambulatorium chirurgiczne albo Poradnia chirurgii ogélnej albo
Poradnia chorob naczyn albo Poradnia leczenia ran przewleklych

Cel stazu: Nabycie umiej¢tnosci zaopatrywania ran czystych, zaktadania sterii-stripow oraz
usuwania SZwWOw.

Wskazowki metodyczne dotyczace realizacji stazu:

Liczba godzin: 10 godz.
Liczebno$¢ grupy: 5—6 0s0b
Opiekun stazu: pielegniarka z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowym

zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:

— tytul magistra pielggniarstwa;

— tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego lub
opieki paliatywnej lub opieki dlugoterminowej;

— ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa
chirurgicznego lub opieki paliatywnej lub opieki
dlugoterminowej;

— tytut licencjata oraz ukonczony kurs specjalistyczny Leczenie
ran.

Wykaz $wiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1. Wykonanie i interpretacja pomiaru gtebokos$ci i planimetrii rany.
2. Zaopatrzenie rany czystej.

3. Usunigcie szwow z ran.

4. Zalozenie sterii-stripow.

Warunki zaliczenia stazu:

e 100% obecnosci.
e Praktyczne zaopatrzenie jednej rany czystej.

6.2. STAZ: Ambulatorium chirurgiczne albo Poradnia chirurgii ogélnej albo
Poradnia chordob naczyn albo Poradnia leczenia ran przewleklych
Cel stazu: Nabycie umiej¢tnosci zaopatrywania ran zakazonych.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 10 godz.
Liczebno$¢ grupy: 5-6 0s6b
Opiekun stazu: pielegniarka z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowym

zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:
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— tytul magistra pielegniarstwa;

—  tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego lub
opieki paliatywnej lub opieki dlugoterminowej;

— ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa
chirurgicznego lub opieki paliatywnej lub opieki
dhugoterminowe;;

— tytul licencjata pielggniarstwa oraz ukonczony kurs
specjalistyczny Leczenie ran.

Wykaz §wiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:
1. Ocena i zaopatrzenie rany zakazonej.
2. Przeprowadzenie edukacji chorego w zakresie profilaktyki zakazen.

WarunKki zaliczenia stazu:
e 100% obecnosci.
e Zaopatrzenie jednej rany z zakazeniem.

6.3STAZ: Oddzial medycyny paliatywnej albo Oddzial onkologiczny albo Hospicjum
stacjonarne albo Zaklad/Odzial opiekunczo - leczniczy

Cel stazu: Przygotowanie pielggniarki do pielegnowania pacjenta z odlezyng oraz z rang
NowWotworowa.

Wskazowki metodyczne dotyczace realizacji stazu:
Liczba godzin: 15 godz.
Liczebnos¢ grupy: 5—6 0s6b
Opiekun stazu: pielegniarka z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowym
zakresie, spetniajgca co najmniej jeden z warunkow:

— tytul magistra pielegniarstwa;

— tytul specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa chirurgicznego lub
onkologicznego lub opieki paliatywnej lub opieki
dlugoterminowej;

— ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa
chirurgicznego lub onkologicznego lub opieki paliatywnej lub
opieki dlugoterminowej;

— tytul licencjata pielegniarstwa oraz ukonczony Kurs
specjalistyczny Leczenie ran.

Wykaz $wiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:
1. Sklasyfikowanie odlezyn wg skali Torrance’a.

2. Zaopatrzenie rany odlezynowej i udokumentowanie.
3. Zaopatrzenie rany nowotworowej i udokumentowanie.
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Warunki zaliczenia stazu:
e 100% obecnosci.
e Zaopatrzenie jednej odlezyny.

6.4 STAZ: Oddzial chirurgii plastycznej albo Oddzial chirurgii urazowo-
ortopedycznej albo Oddzial leczenia oparzen albo Oddzial chirurgiczny
ogolny

Cel stazu: Przygotowanie pielegniarki do opieki nad chorym z oparzeniem, odmrozeniem
i rang powierzchowng urazowa powiktang.

Wskazowki metodyczne dotyczace realizacji stazu:
Liczba godzin: 15 godz.
Liczebno$¢ grupy: 5—6 0s0b
Opiekun stazu: pielegniarka z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowym
zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:
— tytul magistra pielegniarstwa;
— tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego;
— ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa
chirurgicznego;
—  tytul licencjata pielggniarstwa oraz ukonczony kurs
specjalistyczny Leczenie ran.

Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:
1. Zrbéznicowanie oparzenia, odmrozenia i rany urazoweyj.
2. Zaopatrzenie jednego rodzaju rany, np.: oparzenia, odmrozenia, rany urazowej.

Warunki zaliczenia stazu:
e 100% obecnosci.
e Zaopatrzenie jednego oparzenia lub odmrozenia lub rany urazowe;.

6.5 STAZ: Poradnia choréb naczyn albo Poradnia leczenia ran przewleklych albo
Poradnia chirurgii ogolnej albo Oddzial chirurgii naczyniowej albo Oddzial
chirurgiczny ogélny

Cel stazu: Przygotowanie pielegniarki do opieki nad chorym z owrzodzeniem konczyn
dolnych.

Wskazowki metodyczne dotyczace realizacji stazu:
Liczba godzin: 15 godz.
Liczebno$¢ grupy: 56 0s6b
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Opiekun stazu: pielegniarka z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowym

zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:

—  tytul magistra pielegniarstwa;

—  tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego;

— ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa
chirurgicznego lub opieki paliatywnej lub opieki
dhlugoterminowe;;

—  tytul licencjata pielegniarstwa oraz ukonczony kKurs
specjalistyczny Leczenie ran lub Kompresjoterapia.

Wykaz §wiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1. Wykonanie badania tgtna na konczynach.

2. Wykonanie i interpretacja badania wskaznik kostka/ramig.

3. Zastosowanie kompresjoterapii.

5. Zaopatrzenie owrzodzenia zylnego, tetniczego lub mieszanego.

Warunki zaliczenia stazu:
e 100% obecnosci.
e Zaopatrzenie jednego owrzodzenia o etiologii haczyniowe;j.

6.6. STAZ: Oddzial chirurgii naczyniowej albo Oddzial diabetologiczny albo Poradnia
stopy cukrzycowej albo Poradnia leczenia ran przewleklych albo Poradnia
chirurgii ogolnej

Cel stazu: Nabycie umiejetnosci niezbgdnych do zapewnienia opieki pielegniarskiej choremu
z zespotem stopy cukrzycowe;j.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 15 godz.
Liczebnos$¢ grupy: 5—6 0s0b
Opiekun stazu: pielegniarka z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowym

zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:

tytut magistra pielegniarstwa;

— tytul specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa chirurgicznego lub
diabetologicznego lub opieki paliatywnej lub opieki
dhugoterminoweyj;

— ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa
chirurgicznego lub diabetologicznego lub opieki paliatywnej lub
opieki dlugoterminowej;

— tytul licencjata pielegniarstwa oraz ukonczony kurs

specjalistyczny Leczenie ran lub Medyczna pielegnacja stop.
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Wykaz $wiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1. Przeprowadzenie wywiadu z pacjentem z zespotem stopy cukrzycowe;.

2. Wykonanie i zinterpretowanie badan diagnostycznych oraz sklasyfikowanie zespotu stopy
cukrzycowe;j.

3. Opracowanie i zaopatrzenie rany w przebiegu zespotu stopy cukrzycowe;j.

4. Edukacja chorego z zespotem stopy cukrzycowej, rodziny w zakresie samokontroli
1 pielggnacji stop.

Warunki zaliczenia stazu:
e 100% obecnosci;

e zaopatrzenie jednej rany w zespole stopy cukrzycowej oraz przeprowadzenie edukacji
chorego na temat pielggnacji stop.
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7. WYKAZ SWIADCZEN ZDROWOTNYCH, DO KTORYCH JEST UPRAWNIONA
PIELEGNIARKA PO UKONCZENIU KURSU SPECJALISTYCZNEGO
LECZENIE RAN DLA PIELEGNIAREK

=

Dobor sposobdéw leczenia ran w zaleznosci od fazy gojenia si¢ ran.

no

Pobranie materialu biologicznego z rany do badania bakteriologicznego i innych
np. grzybow i wirusow.

Wykonanie i interpretacja wskaznika kostka/rami¢ oraz paluch/ramig.

Usuwanie szwOw z rany i zaktadanie sterii-stripow.

Badanie tetna na tetnicach konczyn gérnych i dolnych.

Zastosowanie kompresjoterapii.

Wykonanie i interpretacja badan zaburzen czucia przy uzyciu monofilamentu, tip-termu
i kamertonu.

8. Wykonanie i interpretacja pomiaru gtebokosci i planimetrii rany.

9. Stosowanie terapii podcisnieniowej W leczeniu ran powierzchownych.

10. Edukacja chorego i rodziny w zakresie profilaktyki i leczenia ran przewlektych.

No ok o

*Niniejszy program wchodzi w zycie 14 dni od zatwierdzenia przez Ministra Zdrowia
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