CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

PROGRAM KURSU SPECJALISTYCZNEGO
OPIEKA NAD KOBIETA Z CUKRZYCA W OKRESIE OKOLOPORODOWYM

dla poloznych

Program zostat zatwierdzony przez Ministra Zdrowia w dniu 19.08.2015r.

uwzglednia:

1. Aktualizacj¢ 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
kodoéw identyfikacyjnych oraz szczegdtowego sposobu ich nadawania

(Dz. U. poz. 594), zatwierdzong przez Ministra Zdrowia w dniu 31.08.2017 r.

Warszawa 2017
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PROGRAM PRZYGOTOWANY PRZEZ ZESPOL. PROGRAMOWY W SKEADZIE!

1. dr n. med. Agnieszka Bien — Przewodniczaca Zespolu; Samodzielna Pracownia
Umiejetnosci  Potozniczych, Wydzial Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Medyczny
w Lublinie

2. mgr Magdalena Krauze — Wydziat Nauki o Zdrowiu, Warszawski Uniwersytet
Medyczny

3. dr hab. n. med. Beata Matyjaszek-Matuszek — Katedra i Klinika Endokrynologii,
Uniwersytet Medyczny w Lublinie

RECENZENT PROGRAMU

dr n. med. Beata Naworska — Oddziat Kliniczny w Ginekologii i Potoznictwie w Rudzie
Slaskiej; Katedra Zdrowia Kobiety Wydziat Nauk o Zdrowiu, Slaski Uniwersytet Medyczny
w Katowicach

! Powolany Zarzgdzeniem Dyrektora Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych Nr 58/14
z dnia 17 lipca 2014 r. w sprawie powolania Zespotu do Spraw Opracowania Programu Ksztalcenia
Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych.
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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 Wojcik — Prezes Polskiego Towarzystwa Piclegniarskiego

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

Powolany 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 kurséw specjalistycznych w obszarze miejsca realizacji stazu
zgodnie z zapisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012 r. w sprawie systemu resortowych
kodow identyfikacyjnych oraz szczegétowego sposobu ich nadawania (Dz. U. poz. 594).
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1. ZALOZENIA ORGANIZACYJNO-PROGRAMOWE

Rodzaj ksztalcenia

Kurs specjalistyczny jest to rodzaj ksztalcenia, ktory zgodnie z ustawa z dnia
15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2014 r., poz. 1435, z pdzn. zm.)
ma na celu uzyskanie przez pielegniarke lub potozng wiedzy i umiejetnosci do wykonywania
okreslonych czynnosci zawodowych przy udzielaniu $wiadczen pielegnacyjnych,
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych lub rehabilitacyjnych.

Efekty ksztalcenia wskazane w programie Kkursu specjalistycznego Opieka nad kobietg
z cukrzycqg w okresie okotoporodowym, dla poloinych sa dla organizatora i uczestnika
ksztatcenia obowigzkowym elementem programu. Osiagniecie wskazanych efektow
ksztatcenia gwarantuje, ze kazdy uczestnik kursu specjalistycznego bedzie posiadaé takie
same kwalifikacje, niezaleznie od miejsca ukonczenia ksztatcenia, podmiotu organizujacego
ksztatcenie oraz systemu ksztalcenia.

Cel ksztalcenia
Przygotowanie potoznej do sprawowania opieki nad kobieta z cukrzyca w okresie
przedkoncepcyjnym, podczas cigzy, porodu i pologu.

Czas trwania ksztalcenia

Laczna liczba godzin przeznaczonych na realizacje programu kursu specjalistycznego
w kontakcie z wyktadowca/opiekunem stazu wynosi 180 godz. dydaktycznych:

zajecia teoretyczne — 44 godz.,

zajecia praktyczne  — 136 godz.

Organizator ksztatcenia w porozumieniu z kierownikiem kursu, ma prawo dokonac
modyfikacji czasu trwania zaj¢¢ teoretycznych. Oznacza to, ze 90% lacznej liczby godzin
przeznaczonych na realizacje programu nie podlega zmianie. Wskazane 10%, co stanowi nie
wiecej niz 18 godzin, moze by¢ wykorzystane na samoksztalcenie.

Sposdb organizacji
Za przebieg 1 organizacje¢ kursu specjalistycznego odpowiedzialny jest organizator ksztatcenia.
Planujac realizacje ksztalcenia, organizator powinien:
1. Opracowa¢ regulamin organizacyjny kursu specjalistycznego, ktory w szczegoélno$ci
okresla:
e organizacjg;
o zasady i sposdb naboru osob;
e prawa i obowigzki 0sob uczestniczacych;
o zakres obowiazkow 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¢:
e wspotdecydowanie o doborze kadry dydaktycznej;
e przedstawienie uczestnikom kursu: celu, programu i organizacji ksztatcenia;
e ocenianie placéwek szkolenia praktycznego wg specyfiki i organizacji zajec;
e pomaganie w rozwigzywaniu probleméw;
e udzielanie indywidualnych konsultacji uczestnikom kursu;
e zbieranie i analizowanie opinii o przebiegu kursu.
Przeprowadzi¢ postepowanie kwalifikacyjne.
4. Powota¢ wykladowcodw posiadajacych kwalifikacje okre§lone w programie kursu.

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

powinni by¢ merytorycznymi pracownikami placéwek, 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 $wiadczen i in.);

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

e instruktaz koncowy (omowienie i podsumowanie zaje¢é, zaliczenie $wiadczen
zdrowotnych okre§lonych w programie ksztalcenia, ocena uzyskanych wiadomosci
1 umiejetnosci).

Zapewni¢ bazg dydaktyczng do szkolenia teoretycznego, dostosowang do liczby

uczestnikow kursu.

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

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

zdobywanie umiejetnosci niezbednych do wykonywania okreslonych $wiadczen

zdrowotnych.

Posiada¢ wewnetrzny system monitorowania jako$ci ksztatcenia.

Sposdb sprawdzania efektow ksztalcenia
W toku realizacji programu przewiduje si¢ ocenianie:

1.

2.

Biezace — rozumiane jako zaliczanie poszczegélnych moduldw (sprawdzenie stopnia
opanowania wiedzy 1 umiejetnosci bedacych przedmiotem nauczania teoretycznego
i praktycznego, w tym $wiadczen zdrowotnych przewidzianych w programie ksztatcenia).
Koncowe — zgodnie z ustawg z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej
(Dz. U. z 2014 r., poz. 1435, z pdzn. zm.) kurs specjalistyczny konczy si¢ egzaminem
teoretycznym, przeprowadzonym w formie pisemnej lub ustnej albo egzaminem
praktycznym.

Rodzaj egzaminu i1 form¢ egzaminu teoretycznego ustala organizator ksztalcenia
z uwzglednieniem zakresu, w jakim prowadzony jest kurs specjalistyczny.

OGOLNE EFEKTY KSZTALCENIA

Zaswiadczenie o ukonczeniu kursu specjalistycznego Opieka nad kobietqg 7 cukrzycq
w okresie okoloporodowym otrzymuje potozna, ktora:
1) w zakresie wiedzy posiada:

e specjalistyczng wiedze z zakresu opieki nad kobieta z cukrzyca w okresie
przedkoncepcyjnym, ci¢zarna, rodzaca i potoznica;

e znajomos¢ regulacji prawnych 1 norm etycznych odnoszacych si¢ do udzielania
specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych w zakresie opieki nad kobietg cigzarng
z cukrzyca

2) w zakresie umiejetnosSci potrafi:

e korzysta¢ z aktualnej wiedzy dla zapewnienia wysokiego poziomu opieki nad kobieta
z cukrzycg w okresie okotoporodowym;

e sprawowac opieke przedkoncepcyjna nad kobieta z cukrzyca oraz prowadzi¢ czynne
poradnictwo w celu przygotowania jej do swiadomego planowania rodziny i petnienia
funkcji prokreacyjnej;

e udziela¢ samodzielnie okreslonych §wiadczen specjalistycznych z zakresu opieki nad
kobieta ci¢zarng, rodzaca i potoznica z cukrzyca i jej dzieckiem obejmujacych
planowanie, realizowanie, interpretowanie i ocenianie podejmowanych dziatan;
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podejmowacé decyzje zapewniajace bezpieczenstwo opieki 1 poprawe jakosSci
pielegniarskich $wiadczen zdrowotnych oraz bezpieczenstwo pracy personelu
pielegniarskiego;

udziela¢ wsparcia emocjonalnego i1 informacyjnego kobiecie chorej na cukrzyce
Ww czasie cigzy, porodu i potogu;

wykonywa¢ $wiadczenia specjalistyczne zgodnie z najnowszg wiedzg, zasadami etyki
zawodu i poszanowaniem praw pacjenta

3) w zakresie kompetencji spolecznych:

szanuje godno$¢ 1 autonomi¢ pacjenta bez wzgledu na jego wiek, plec,
niepetnosprawnos¢, orientacj¢ seksualng oraz pochodzenie narodowe i etniczne;
wykazuje empati¢ 1 gotowo$¢ dziatania w przypadku wystgpienia problemow
pacjentki;

ponosi odpowiedzialnos¢ za wykonywanie okreslonych specjalistycznych $wiadczen
zdrowotnych;

podejmuje wspolprace z innymi cztonkami zespotu terapeutycznego w celu
zapewnienia pacjentce skutecznej pomocy polozniczej na wysokim poziomie, zgodnie
z aktualng wiedza, uwzgledniajac swoisty zakres kompetencji poszczegdlnych
cztonkow zespotu terapeutycznego;

aktualizuje wiedz¢ zawodowg 1 ksztattuje umiejetnosci w zakresie opieki nad kobietg
z cukrzyca podczas cigzy, porodu i potogu.

3. SZCZEGOLOWE EFEKTY KSZTALCENIA

W zakresie wiedzy uczestnik kursu:

W1.
wW2.
Wa.
W4,

W5.
WG.
W7.
WS8.

W9

W10.
W11.
W12.
W13.
W14,
W15.
W16.

W17.
W18.
W109.

W20.
W21.

omawia epidemiologie i1 klasyfikacje cukrzycy;

wyjasnia podstawowe pojecia w zakresie gospodarki weglowodanowej;

omawia metody planowania cigzy dla kobiet z cukrzyca przedciazowa;

przedstawia wskazania i przeciwwskazania do stosowania doustnych tabletek
antykoncepcyjnych;

wymienia przeciwwskazania do zajscia w cigze wynikajace z obecnosci przewlektych
powiktan choroby;

wyjasnia wptyw cukrzycy na przebieg cigzy, stan ptodu 1 noworodka;

omawia wplyw ciazy na przebieg cukrzycy;

wymienia metody nadzoru nad ptodem, uwzgledniajgc ultrasonografig, kardiotokografie
1 profil biofizyczny ptodu;

przedstawia wskazniki dlugofalowego wyréwnania cukrzycy;

omawia diagnostyke hiperglikemii w przebiegu cigzy;

przedstawia obraz kliniczny cukrzycy u kobiety w ciazy;

wymienia czynniki ryzyka wystgpienia cukrzycy cigzowej;

przedstawia algorytm diagnostyczny cukrzycy cigzowej;

przedstawia powiktania dla matki i ptodu wynikajace z cukrzycy cigzowe;;
charakteryzuje badania diagnostyczne wykonywane u ci¢zarnych z cukrzyca;
wymienia i omawia metody nadzoru nad ptodem w przypadku rozpoznania cukrzycy
cigzowej;

omawia kwalifikacje ci¢zarnej do sposobu ukonczenia cigzy;

omawia zasady postgpowania podczas porodu u rodzacej z cukrzyca;

przedstawia specyfike przygotowania kobiety z cukrzyca w cigzy do zabiegu
chirurgicznego;

charakteryzuje zasady postgpowania terapeutycznego u potoznicy;

wymienia zalety karmienia piersia dla matki i dziecka wynikajace ze specyfiki choroby;
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w2z2.
W23.
w24,

W25s.
W26.

wa7.
W28.
W209.
Wa30.
W31
Wa32.
W33.

W34,
W35.
W36.
War.
W38.
Wa309.
WA40.
Wi4l.
W42.
W43.
W44,
W45,

W46.
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opisuje postepowanie z noworodkiem po porodzie matki z cukrzyca w cigzy;

omawia problemy kliniczne u noworodkéw matek chorych na cukrzyce;

opisuje postgpowanic z noworodkiem w przypadku hipoglikemii, hipokalcemii,
hipomagnezemii;

wyjasnia zasady diagnostyki cukrzycy w cigzy po urodzeniu dziecka;

wyjasnia zasady postepowania terapeutycznego w zaleznosci od klasyfikacji cukrzycy
w trakcie cigzy;

okresla cele wyrownania metabolicznego w leczeniu cukrzycy wiklajacej ciaze;
omawia diet¢ jako integralng cz¢s¢ terapii cukrzycy;

omawia znaczenie wysitku fizycznego w leczeniu cukrzycy;

przedstawia wskazania do wdrozenia insulinoterapii;

omawia rodzaje insulin stosowanych u kobiet w cigzy;

omawia og6lne zasady insulinoterapii;

wymienia algorytmy insulinoterapii z uwzglgdnieniem insulinoterapii metoda ciagtego
podskérnego wlewu insuliny;

omawia przydatno$¢ zastosowania pomp insulinowych;

omawia zasady diety cukrzycowej;

wyjasnia pojecie wymiennikow weglowodanowych, indeksu glikemicznego;

ocenia zapotrzebowanie energetyczne positkow dla kobiety w cigzy;

przedstawia prawidtowy rozktad positkow w diecie cukrzycowej;

wyjasnia technike obstugi wstrzykiwacza;

przedstawia wlasciwe miejsca wktucia;

opisuje zasady przechowywania insuliny;

przedstawia zasady obstugi glukometru;

wyjasnia kryteria oceny przygotowania pacjentki do podiaczenia pompy insulinowej;
przedstawia miejsca zatozenia zestawu infuzyjnego;

omawia najczgstsze przyczyny kwasicy ketonowej w trakcie stosowania pomp
insulinowych;

wskazuje zasady samokontroli i monitorowania glikemii, glikozurii i acetonurii.

W zakresie umiejetnosci uczestnik kursu potrafi:

Ul.
u2.

u3.
U4.

U5.
u6.
u7.
us.

uo.

U10.
U1l
uU12.

u1ls.
Ul4.

wspotuczestniczy¢ w opiece interdyscyplinarnej nad ci¢zarng z cukrzyca;
rozpoznawa¢ zagrozenia dla matki i1 dziecka wynikajace z cigzy nieplanowanej
1 planowanej u kobiety z cukrzyca;

opracowa¢ indywidualny plan opieki nad kobietg z cukrzyca;

okresli¢ role potoznej w zakresie udzielania wsparcia emocjonalnego i informacyjnego
kobiecie cigzarnej z cukrzyca;

rozpozna¢ zaburzenia gospodarki weglowodanowej w cigzy;

roznicowac zaburzenia gospodarki weglowodanowej w cigzy;

odrézniaé hiperglikemi¢ od normoglikemii 1 hipoglikemii;

interpretowa¢ kryteria wyrdwnania cukrzycy na podstawie gléwnych kryteriow:
glikemii, HbA1c, RR;

monitorowa¢ dobrostan ptodu;

interpretowa¢ wyniki dostgpnych metod nadzoru nad ptodem;

uczestniczy¢ w wykonaniu 1 interpretacji badan diagnostycznych;

interpretowac¢ wyniki pomiaru stezenia glukozy w surowicy krwi w trakcie trwania I,
I, 11i IV okresu porodu;

prowadzi¢ pordd kobiety rodzacej z cukrzyca;

monitorowac stan rodzgcego si¢ dziecka;
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U1ls.

U16.

u17.
u1s.
U109.
uU20.
U21.
u22.
u23.

u24.
U25.

U26.
u27.

u28.

u29

U32

U33.
U34.
U3s.
U36.
uU37.
uU3s.
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wdraza¢ zasady postepowania terapeutycznego w przypadku hipo- i hiperglikemii
u rodzacej;

przygotowac cigzarng do cigcia cesarskiego z uwzglednieniem zasad postepowania
terapeutycznego;

dokona¢ pomiaru glukozy u noworodka;

zacheci¢ matke do jak najszybszego przystawiania dziecka do piersi po porodzie;
oceni¢ efektywnos$¢ karmienia piersia;

udzieli¢ porad i wskazowek dotyczacych karmienia piersia;

okresli¢ cele wyrownania metabolicznego w leczeniu cukrzycy wiktajacej ciaze;
opracowac zalozenia dietetyczne w zaleznosci od BMI cig¢zarnej i trymestru cigzy;
roznicowaé stosowanie insuliny w zalezno$ci od aktualnej glikemii, aktywnosci
fizycznej, nawykow zywieniowych;

rozpozna¢ powiklania insulinoterapii miejscowe i ogdlne;

ustali¢ wartos¢ odzywcza sktadnikow pokarmowych 1 ilo$¢ wymiennikéw
weglowodanowych;

obliczy¢ warto$¢ odzywcza sktadnikéw pokarmowych;

konstruowac diete pod wzgledem jakosci 1 ilosci sktadnikéw adekwatnie do trymestru
cigzy i masy ciata;

przeprowadzi¢ edukacj¢ kobiety cigzarnej dotyczacg planowania i rozktadu positkdw;

. udzieli¢ porad i wskazéwek dotyczacych obstugi glukometru;
uU30.
U3l

pomoc prowadzi¢ dzienniczek samokontroli w celach edukacyjnych;
rozpozna¢ objawy hipoglikemii;

. nadzorowac stosowanie insulinoterapii w zaleznos$ci od aktualnej glikemii, aktywnosci

fizycznej, nawykow zywieniowych;

przedstawi¢ wlasciwg technike obstugi wstrzykiwacza;

instruowac cig¢zarng w zakresie wyboru odpowiednich miejsc podawania insuliny;
podac¢ instruktazowo insuling ci¢zarnej w trakcie edukacji;

oceni¢ 1 korygowac postgpowanie ci¢zarnej z cukrzycg w trakcie insulinoterapii;
zapoznac¢ cigzarng z wlasciwymi zasadami przechowywania insuliny;

oceni¢ przygotowanie ci¢zarnej do uzytkowania pompy insulinowe;.

W zakresie kompetencji spolecznych:

K1.
K2.
K3.
K4.

K5.
K®6.

K7.

K.
KO.

postepuje zgodnie z zasadami etyki ogolnej 1 zawodowej;

przestrzega praw pacjenta;

docenia potrzebg poufnosci w profesjonalnej opiece;

wykazuje empati¢ 1 gotowos¢ dziatania w przypadku wystapienia problemow
pacjentki;

wykazuje odpowiedzialno$¢ za wykonywane §wiadczenia zdrowotne;

wspolpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego oraz cztonkami innych zespotow
pozamedycznych;

systematycznie aktualizuje wiedz¢ zawodowa 1 ksztattuje swoje umiejgtnosci, dazac
do profesjonalizmu;

akceptuje obowigzujace standardy opieki;

ocenia jakos$¢ swojej pracy.
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4, PLAN NAUCZANIA
Liczba Liczba | Laczna liczba
Lp. Nazwa modulu godzin Miejsce realizacji stazu godzin godzin
teorii stazu | kontaktowych
) Poradnia diabetologiczna,;

Cukr dcigz 9 . . 24
: vXizyca przedeiazowa Poradnia endokrynologiczna 33
1 Cukrzyca cigzowa 7 Poradnia diabetologiczna 16 23

Sala porodowa 24

Zasady postgpowania

w czasie porodu Oddziat potoznictwa i
m i potogu u kobiety 6 neonatologii; Oddzial 24 54

z cukrzyca potozniczy; Oddziat

potozniczo-ginekologiczny

Postgpowanie

terapeutyczne wobec . o
v 9 Oddziat patol 24

kobiety ciezarnej zial patologii cigzy 33

z cukrzyca

Edukacja kobiety

cigzarnej z cukrzyca
\% w zakresie 13 Poradnia diabetologiczna 24 37

postepowania

terapeutycznego

Lacznie 44 136 180*

* Organizator ksztatcenia w porozumieniu z kierownikiem kursu, ma prawo dokona¢ modyfikacji
czasu trwania zaje¢ teoretycznych. Oznacza to, ze 90% tacznej liczby godzin przeznaczonych na
realizacj¢ programu nie podlega zmianie. Wskazane 10%, co stanowi nie wiecej niz 18 godzin, moze
by¢ wykorzystane na samoksztalcenie.
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

5. MODULY KSZTALCENIA
5.1. MODUL 1

Nazwa modulu

CUKRZYCA PRZEDCIAZOWA

Cel ksztalcenia

Przygotowanie potoznej do objecia kompleksowa opieka kobiety z cukrzyca w okresie przedkoncepcyjnym
1w czasie ciazy.

Efekty ksztalcenia dla modutu

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:

W zakresie wiedzy:

W1. omawia epidemiologi¢ i klasyfikacje cukrzycy;

W2.  wyjasnia podstawowe pojecia w zakresie gospodarki weglowodanowej;

W3.  omawia metody planowania cigzy dla kobiet z cukrzyca przedciazowa;

W4,  przedstawia wskazania i przeciwwskazania do stosowania doustnych tabletek antykoncepcyjnych;

W5.  wymienia zagrozenia dla matki i ptodu w przypadku nieplanowanego zaj$cia w cigze, wynikajace z obecnosci
przewlektych powiktan choroby;

W6.  wyjasnia wpltyw cukrzycy na przebieg ciazy, stan ptodu i noworodka;

W7.  omawia wplyw ciazy na przebieg cukrzycy;

W8.  wymienia metody nadzoru nad ptodem, uwzgledniajac ultrasonografie, kardiotokografie i profil biofizyczny
ptodu;

W9.  przedstawia wskazniki dtugofalowego wyrdéwnania cukrzycy.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

Ul.  wspodtuczestniczyé w opiece interdyscyplinarnej nad ci¢zarng z cukrzyca;

u2. rozpoznawac zagrozenia dla matki i dziecka wynikajace z ciazy nieplanowanej i planowanej;

u3. opracowa¢ indywidualny plan opieki nad kobietg z cukrzyca.

W zakresie kompetencji spolecznych;

K1.  postepuje zgodnie z zasadami etyki ogolnej i zawodowe;;

K2. przestrzega praw pacjenta;

K3.  docenia potrzebg poufnosci w profesjonalnej opiece;

K4.  wykazuje empati¢ i gotowos¢ dzialania w przypadku wystgpienia problemow pacjentki;
K5.  wykazuje odpowiedzialno$¢ za wykonywane $wiadczenia zdrowotne;.

MODUL I
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

K6.  wspdlpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego oraz cztonkami innych zespotdw pozamedycznych;
K7. systematycznie aktualizuje wiedzg zawodowa i ksztattuje swoje umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu;
K8.  akceptuje obowiagzujace standardy opieki;

K9. ocenia jako$¢ swojej pracy.

Kwalifikacje osob
prowadzacych ksztalcenie

Wyktadowca moze by¢ osoba majgca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowym zakresie, doswiadczenie
dydaktyczne oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:
1. Potozna:
1) posiada stopien naukowy co najmniej doktora;
2) posiada tytul magistra potoznictwa/piel¢gniarstwa;
3) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa potozniczego lub w dziedzinie pielggniarstwa
ginekologiczno-potozniczego;
4) posiada ukonczone studia wyzsze na kierunku majacym zastosowanie w ochronie zdrowia oraz kurs
specjalistyczny Opieka nad kobietq z cukrzycg w okresie okotoporodowym.
2. Pielegniarka:
1) posiada tytut magistra pielegniarstwa i ukonczony kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa
diabetologicznego;
2) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa diabetologicznego dla pielegniarek.
3. Lekarz:
1) posiada specjalizacj¢ lekarska w dziedzinie diabetologii/endokrynologii lub potoznictwa i ginekologii.

Wymagania wstepne

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

Wyktad — 5 godz.
Cwiczenia — 4 godz.
Staz — 24 godz.

Naktad pracy uczestnika kursu

Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 33 godz.
o wyktad — 5 godz.
e (¢wiczenia — 4 godz.

MODUL I
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

e staz — 24 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 9 godz.
e przygotowanie si¢ do ¢wiczen — 4 godz.

e opanowanie materiatu wymaganego do zaliczenia modutu — 5 godz.

Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 42 godz.
Stosowane metody dydaktyczne Wyktad problemowy, wyktad konwersatoryjny, ¢wiczenia teoretyczne, studium przypadku.
Stosowane $rodki dydaktyczne Projektor multimedialny, film dydaktyczny, sprzet do odtwarzania no$nikow elektronicznych, tablica i flamastry.
Metody sprawdzania efektow Testy dydaktyczne (jednokrotnego wyboru, wyboru tak/nie, typu prawda/falsz, dopasowania, uzupetnien/z luka).
ksztalcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu
Warunki zaliczenia modutu Obecnos¢ na wyktadach i ¢wiczeniach.

Uzyskanie 70% pozytywnych odpowiedzi z testu wiedzy.

Tres$ci modutu ksztalcenia 1. Epidemiologia cukrzycy w Polsce i na $wiecie (wyklad 1 godz.)
2. Definicja i klasyfikacja cukrzycy przedciazowej (PGDM) (wyklad 1 godz.)
3. Planowanie ciazy (wyklad 1 godz., ¢éwiczenia 2 godz.)
1) metody planowania cigzy:
e antykoncepcja hormonalna — warunki do stosowania, przeciwwskazania, kontrola wyré6wnania glikemii,
parametrow lipidowych, cisnienia tetniczego i masy ciata,
e wkladka wewnatrzmaciczna;
2) rozpoznanie i ocena przewleklych powiktan cukrzycy;
3) przeciwwskazania do zaj$cia w ciazg;
4) badania laboratoryjne dla kobiet planujacych ciazg:
e Dbadanie ogdlne moczu (ewentualnie posiew),
e Kklirens kreatyniny, dobowa utrata biatka,
e badanie hormono6w tarczycy;
5) kontrola i leczenie nadcis$nienia tetniczego;
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

6) badanie dna oka;

7) EKG, proba wysitkowa;

8) ocena obecnos$ci polineuropatii;

9) kryteria wyrdwnania cukrzycy w okresie przedkoncepcyjnym;

10) odstawienie lekéw przeciwwskazanych w okresie cigzy (antagonisci receptora angiotensyny, inhibitory
enzymu konwertujacego angiotensyne, statyny).

Manifestacja kliniczna cukrzycy u kobiety ci¢zarnej (wyklad 1 godz.)

1) fizjologia cigzy a gospodarka weglowodanowa;

2) Dbariera tozyskowa;

3) diabetogenne dziatanie cigzy;

4) hiperglikemia jako ryzyko dla matki i dziecka.

Zasady postepowania u ciezarnych chorych na cukrzyce (wyklad 1 godz., ¢wiczenia 2 godz.)

1) wptyw cukrzycy na przebieg ciazy, stan ptodu i noworodka;

2) wplyw ciazy (w poszczegdlnych trymestrach) na przebieg cukrzycy;

3) kryteria wyr6wnania glikemii, lipidow, masy ciata w czasie ciazy;

4) wskazniki dtugofalowego wyréwnania cukrzycy (HbA1c);

5) specjalistyczne badania diagnostyczne wykonywane w poszczegélnych trymestrach cigzy;

6) monitorowanie stanu wewngtrzmacicznego dziecka: metody biofizyczne, metody biochemiczne, ocena
dobrostanu ptodu.

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

Literatura podstawowa:
1.

Breborowicz G., Paszkowski T.: Poloznictwo t. 2. Medycyna matczyno-ptodowa. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2012

Zalecenia kliniczne dotyczgce postegpowania u chorych na cukrzyce 2014. Stanowisko Polskiego Towarzystwa
Diabetologicznego. ,,Diabetologia Kliniczna” 2014, 3, suplement A

Cypryk K., Wender-Ozegowska E.: Cigza powiktana cukrzycg [w:] Moczulski D. (red.): Wielka interna.
Diabetologia. Medical Tribune Polska, Warszawa 2010, s.108-118

Literatura uzupekiajaca:
1.

Szczeklik A., Gajewski P.: Interna Szczeklika. Podrecznik chorob wewnetrznych 2014. Medycyna Praktyczna,
Krakow 2014

MODUL I
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

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

Staz: Poradnia diabetologiczna albo Poradnia endokrynologiczna — 24 godz.

MODUL I
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5.2. MODUL IT

CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Nazwa modutu

CUKRZYCA CIAZOWA (GDM)

Cel ksztalcenia

Przygotowanie potoznej do objecia kompleksowa opieka kobiety z cukrzyca cigzows.

Efekty ksztatcenia dla modutu

U4,

Us.
u6.
u7.
us.
uo.
U10.
U1l

K1.
K2.
K3.
K4.
K5.

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:
W zakresie wiedzy:

W10.
W11.
wWi12.
W13.
W14,
W15.
W16.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

omawia diagnostyke hiperglikemii w przebiegu cigzy;
przedstawia obraz kliniczny cukrzycy u kobiety w ciazy;
wymienia czynniki ryzyka wystgpienia cukrzycy ciagzowej;
przedstawia algorytm diagnostyczny cukrzycy cigzowe;j;
przedstawia powiktania dla matki i ptodu wynikajace z cukrzycy cigzowej;
charakteryzuje badania diagnostyczne wykonywane u ci¢zarnych z cukrzyca;
wymienia i omawia metody nadzoru nad ptodem w przypadku rozpoznania cukrzycy cigzowe;.

okresli¢ rolg potoznej w zakresie udzielania wsparcia emocjonalnego i informacyjnego kobiecie
cigzarnej z cukrzyca;

rozpozna¢ zaburzenia gospodarki weglowodanowej w ciazy;

réznicowac zaburzenia gospodarki weglowodanowej w ciazy;

odréznia¢ hiperglikemie od normoglikemii i hipoglikemii;

interpretowac kryteria wyrownania cukrzycy na podstawie glikemii, HbAic, RR;

monitorowa¢ dobrostan ptodu;

interpretowa¢ wyniki dostgpnych metod nadzoru nad ptodem;

uczestniczy¢ w wykonaniu i interpretacji badan diagnostycznych.

W zakresie kompetencji spotecznych:

postepuje zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej;

przestrzega praw pacjenta;

docenia potrzebe poufnosci w profesjonalnej opiece;

wykazuje empati¢ i gotowos¢ dziatania w przypadku wystgpienia probleméw pacjentki;
wykazuje odpowiedzialno$¢ za wykonywane $wiadczenia zdrowotne;

MODUL II
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

K6.  wspotpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego oraz cztonkami innych zespotow pozamedycznych;
K7. systematycznie aktualizuje wiedzg zawodowa i ksztattuje swoje umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu;
K8. akceptuje obowigzujace standardy opieki;

K9. ocenia jako$¢ swojej pracy.

Kwalifikacje osob
prowadzacych ksztalcenie

Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowym zakresie, doswiadczenie
dydaktyczne oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:
1. Potozna:
1) posiada stopien naukowy co najmniej doktora;
2) posiada tytul magistra potoznictwa/pielegniarstwa;
3) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa potozniczego lub w dziedzinie pielggniarstwa
ginekologiczno-potozniczego;
4) posiada ukonczone studia wyzsze na kierunku majacym zastosowanie w ochronie zdrowia oraz kurs
specjalistyczny Opieka nad kobietq z cukrzycg w okresie okotoporodowym.
2. Lekarz:
1) posiada specjalizacj¢ lekarska w dziedzinie diabetologii/endokrynologii lub potoznictwa i ginekologii.

Wymagania wstepne

Rodzaj i liczba godzin zajeé
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajgcia

Wyktad — 6 godz.
Cwiczenia — 1 godz.
Staz — 16 godz.

MODUL II
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 23 godz.

e wyktad — 6 godz.

e (¢wiczenia — 1 godz.

e staz— 16 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu:

e przygotowanie si¢ do ¢wiczen — 2 godz.

e opanowanie materialu wymaganego do zaliczenia modutu — 5 godz.
Lacznie nakladu pracy uczestnika kursu: 30 godz.

Stosowane metody dydaktyczne Wyktad problemowy, wyktad konwersatoryjny, ¢wiczenia teoretyczne, studium przypadku.
Stosowane $rodki dydaktyczne Projektor multimedialny, film dydaktyczny, sprzet do odtwarzania no§nikoéw elektronicznych, tablica i flamastry.
Metody sprawdzania efektow Testy dydaktyczne (jednokrotnego wyboru, wyboru tak/nie, typu prawda/fatsz, dopasowania, uzupetnien/z luka)

ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu

Warunki zaliczenia modutu Obecnos¢ na wyktadach i éwiczeniach.
Uzyskanie 70% pozytywnych odpowiedzi z testu wiedzy.

Tres$ci modutu ksztatcenia 1. Definicja i klasyfikacja hiperglikemii w cigzy (wyklad 1 godz.)
e cukrzyca cigzowa (GDM);
e cukrzyca w cigzy.
2. Kryteria rozpoznania zaburzen gospodarki weglowodanowej w czasie ciazy (wyklad 1 godz.)
e algorytm postgpowania i testy diagnostyczne dla cukrzycy cigzowej.
3. Czynniki ryzyka wystapienia cukrzycy ciazowej (wyklad 2 godz.)
4. Powiklania cukrzycy ciazowej (wyklad 1 godz.)
e dla matki: poronienie, porod przedwczesny, nadcisnienie tetnicze, stanu przedrzucawkowy, wielowodzie,
zakazenia drog moczowych, zakazenia drog rodnych, poréd urazowy, pordd operacyjny;
e dla ptodu: wady ptodu, makrosomia, zgon wewnatrzmaciczny, zgon okotoporodowy, uraz okotoporodowy,
przerost narzadow wewnetrznych dziecka, przejSciowe zaburzenia oddychania, zespdt zaburzen oddychania,
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

hipoglikemia, hiperbilirubinemia, hipokalcemia, hipomagnezemia, policytemia;
e mozliwos$ci zapobiegania powiklaniom.
6. Zasady postepowania w przypadku rozpoznania cukrzycy ciazowej (wyklad 1 godz., ¢wiczenia 1 godz.)
¢ interdyscyplinarna opieka nad cigzarna;

e monitorowanie stanu ptodu.

Wykaz literatury podstawowej
i uzupelniajgcej, obowigzujacej
do zaliczenia danego modutu

Literatura podstawowa:

1. Zalecenia kliniczne dotyczgce postegpowania u chorych na cukrzyce 2014. Stanowisko Polskiego Towarzystwa
Diabetologicznego. ,,Diabetologia kliniczna” 2014, 3, suplement A

2. Cypryk K., Wender-Ozegowska E.: Cigza powiktana cukrzycg [w:] Moczulski D. (red.): Wielka interna.
Diabetologia. Medical Tribune Polska, Warszawa 2010, s. 108-118

3. Breborowicz G., Paszkowski T.: Poloznictwo t. 2. Medycyna matczyno-ptodowa. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa 2012

Literatura uzupelniajaca:

1. Kopacz K., Mysliwiec M., Techmanska 1., Brandt A., Wolnik B., Preis K., Polom W., Wojtyla A., Blinski P.:
Cukrzyca cigzowa — narastajgcy problem diagnostyczny i epidemiologiczny. ,,Diabetologia Praktyczna” 2011, 12,
(3), s. 96-102

2. Megczekalski B. (red.): Endokrynologia cigzy. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2012

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

Staz: Poradnia diabetologiczna — 16 godz.

MODUL II
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Nazwa modutu

ZASADY POSTEPOWANIA W CZASIE PORODU I POLOGU U KOBIETY Z CUKRZYCA

Cel ksztalcenia

Przygotowanie potoznej do opieki nad kobietg z cukrzycg i jej dzieckiem w czasie porodu i potogu.

Efekty ksztatcenia dla modutu

ul2.

U13.
ul4.
U15s.
U16.
uU17.
u18.
u19.
uU20.

K1.
K2.

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:
W zakresie wiedzy:

W17.
W18.
W19.
W20.
W21.
W22.
W23.
W24,
W25.
W zakresie umiejetnosci potrafi:

omawia kwalifikacje ci¢zarnej do sposobu ukonczenia cigzy;

omawia zasady postepowania podczas porodu u rodzacej z cukrzyca;

przedstawia specyfike przygotowania kobiety z cukrzyca w ciazy do zabiegu chirurgicznego;
charakteryzuje zasady postepowania terapeutycznego u poloznicy;

wymienia zalety karmienia piersia dla matki i dziecka wynikajace ze specyfiki choroby;

opisuje postgpowanie z noworodkiem po porodzie matki z cukrzyca w ciazy;

omawia problemy kliniczne u noworodkéw matek chorych na cukrzyce;

opisuje postgpowanie z noworodkiem w przypadku hipoglikemii, hipokalcemii, hipomagnezemia;
wyjasnia zasady diagnostyki cukrzycy po urodzeniu dziecka.

interpretowa¢ wyniki pomiaru stezenia glukozy w surowicy krwi w trakcie trwania I, II, 111 i IV
okresu porodu;

prowadzi¢ porod kobiety rodzacej z cukrzyca;

monitorowac¢ stan rodzacego si¢ dziecka;

wdraza¢ zasady post¢powania terapeutycznego w przypadku hipo- i hiperglikemii u rodzacej;
przygotowac cig¢zarng do cigcia cesarskiego z uwzglednieniem zasad postgpowania terapeutycznego;
dokona¢ pomiaru glukozy u noworodka;

zacheci¢ matke do jak najszybszego przystawiania dziecka do piersi po porodzie;

oceni¢ efektywnos¢ karmienia piersia;

udzieli¢ porad i wskazowek dotyczacych karmienia piersia.

W zakresie kompetencji spotecznych:

postepuje zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej;
przestrzega praw pacjenta;

MODUL Il

ZASADY POSTEPOWANIA W CZASIE PORODU I POLOGU U KOBIETY Z CUKRZYCA

str. 19




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

K3. docenia potrzebe poufnosci w profesjonalnej opiece;

K4.  wykazuje empati¢ i gotowos¢ dzialania w przypadku wystapienia problemow pacjentki;

K5.  wykazuje odpowiedzialno$¢ za wykonywane §wiadczenia zdrowotne;

K6.  wspdtpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego oraz cztonkami innych zespotéw pozamedycznych;

K7. systematycznie aktualizuje wiedzg zawodowa i ksztaltuje swoje umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu;

KS8. akceptuje obowiazujace standardy opieki;

K9. ocenia jako$¢ swojej pracy.
Kwalifikacje osob Wyktadowcg moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowym zakresie, doswiadczenie
prowadzacych ksztatcenie dydaktyczne oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:

1. Potozna:

1) posiada stopien naukowy co najmniej doktora;

2) posiada tytul magistra potoznictwa/magistra pielegniarstwa;

3) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa potozniczego lub w dziedzinie piclegniarstwa
ginekologiczno-potozniczego lub w dziedzinie pielegniarstwa opieki przed i okotoporodowej;

4) posiada ukonczone studia wyzsze na kierunku majacym zastosowanie w ochronie zdrowia oraz kurs
specjalistyczny Opieka nad kobietq z cukrzycg w okresie okotoporodowym.

2. Lekarz:
1) posiada specjalizacje lekarska w dziedzinie diabetologii/endokrynologii lub potoznictwa i ginekologii.

Wymagania wstepne -

Rodzaj i liczba godzin zajgé Wyktad — 4 godz.
dydaktycznych wymagajacych Cwiczenia — 2 godz.
bezposredniego udziatu Staz — 48 godz.

prowadzacego zajgcia
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Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 54 godz.
e wyktad — 4 godz.

e (¢wiczenia — 2 godz.

e staz — 48 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 8 godz.
e przygotowanie si¢ do ¢wiczen — 3 godz.

e opanowanie materialu wymaganego do zaliczenia modutu — 5 godz.

Lacznie nakladu pracy uczestnika kursu: 62 godz.
Stosowane metody dydaktyczne Wyktad problemowy, wyktad konwersatoryjny, ¢wiczenia teoretyczne, studium przypadku.
Stosowane $rodki dydaktyczne Projektor multimedialny, film, sprzet do odtwarzania nosnikow elektronicznych, tablica i flamastry.
Metody sprawdzania efektow Testy dydaktyczne (jednokrotnego wyboru, wyboru tak/nie, typu prawda/fatsz, dopasowania, uzupetnien/z luka).
ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu
Warunki zaliczenia modutu Obecnos¢ na wyktadach i ¢wiczeniach.

Uzyskanie 70% pozytywnych odpowiedzi z testu wiedzy.

Treéci modutu ksztatcenia 1. Specyfika prowadzenia porodu (wyklad 1 godz.)
1) zalecenia do wczesniejszego zakonczenia cigzy:
e w oparciu o przebieg cukrzycy w cigzy,

e W zwiazku z cigza wysokiego ryzyka;
2) kwalifikacja do porodu drogami natury:

e na podstawie badania USG,

e na podstawie oceny dobrostanu ptodu,

e na podstawie oceny stanu matki z uwzglednieniem parametrow przebiegu cukrzycy w ciazy;
3) wskazania do cigcia cesarskiego:

e ze strony matki,

e ze strony ptodu;
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4) przygotowanie terapeutyczne do cigcia cesarskiego:
e postepowanie w przeddzien operacji.
e postgpowanie w dniu zabiegu:
— postepowanie srodoperacyjne.

Postepowanie w czasie porodu drogami natury (¢wiczenia 1 godz.)

1) zapewnienie normoglikemii w czasie porodu:

e pomiar stgzenia glukozy w trakcie trwania I i II okresu porodu,
e postepowanie w zaleznosci od stezenia glukozy;

2) monitorowanie stanu rodzacej: glikemia, jonogram, gazometria;

3) wskazania do uzupehiania potasu w krwi;

4) postepowanie potoznicze jak w przypadku prowadzenia porodu u kobiety z wysokim stopniem
ryzyka cigzowego;

5) wdrazanie postgpowania w trakcie porodu wg standardu opieki okotoporodowej w Polsce
(postgpowanie w poszczegolnych okresach porodu, strategie usmierzania bolu podczas porodu,
prowadzenie dokumentacji medycznej, wspolpraca z zespotem potoznikéw i neonatologow);

6) $érodporodowe monitorowanie stanu ptodu w trakcie porodu:

e ocena zapisu kardiotokograficznego,
e ocena postepu porodu,
e ocena zabarwienia ptynu owodniowego;

Opieka nad poloznica z cukrzyca (¢wiczenia 1 godz.)

1) modyfikacja diety w zalezno$ci od typu cukrzycy i insulinoterapii;

2) zmniejszenie dawki insuliny u potoznicy w PGDM;

3) proba odstawienia insuliny u kobiet z GDM;

4) rutynowe pomiary poziomu glikemii na czczo i 2 godziny po positku;

5) karmienie naturalne:

e pierwsze karmienia piersig po porodzie,
e zalety karmienia piersia dla matki i dziecka wynikajace ze specyfiki choroby;

Postepowanie z noworodkiem po porodzie (wyklad 1 godz.)
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1)
2)
3)
4)

5)
6)
7)

1)
2)
3)
4)

5)

6)
7)

kontrola rownowagi kwasowo-zasadowej z naczyn pgpowinowych;

oznaczenie stgzenia hemoglobiny oraz hematokrytu w ciagu pierwszych 12 godz. zycia;
monitorowanie stezen glukozy, Ca i Mg wciagu pierwszych 3 dni zycia;

monitorowanie wystgpienia objawow typowych dla hipokalcemii lub hipomagnezemii oraz objawow
hipoglikemii;

badanie USG jamy brzusznej, badanie przezciemigczkowe, echokardiografia serca, RTG rentgen koscca;
wczesne rozpoczecie karmienia — miedzy 1. a 2. godz. zycia;

dalsza ocena rozwoju dziecka do konca 3. roku zycia:

e somatycznego,

e neurologicznego,

e ocena gospodarki weglowodanowo-lipidowej,

e ocena ryzyka wystapienia cukrzycy w okresie dziecinstwa;

5. Problemy Kliniczne u noworodkow matek chorych na cukrzyce i ich diagnostyka (wyklad 1 godz.)

makrosomia;

hipotrofia wewnatrzmaciczna u noworodkoéw matek z cukrzyca powiktang zmianami naczyniowymi;

niedotlenienie okotoporodowe.;

urazy okotoporodowe — uszkodzenia narzadow jamy brzusznej, uszkodzenia splotu barkowego, krwiak

podokostnowy, ztamanie obojczyka, porazenie nerwu przeponowego;

wady rozwojowe;

e zespot zanikowy kosci krzyzowej ze skroceniem kosci udowe;,

e duze wady serca (przetozenie duzych naczyn, VSC, ASD, atrezja tetnicy ptucnej, wspolny pien tetniczy,
koarktacja aorty),

e wady OUN — bezmdzgowie, wodoglowie, rozszczep kregostupa;

zaburzenia oddychania, przejsciowe zaburzenia oddychania;

zaburzenia metaboliczne: hipoglikemia, hipokalcemia, hipomagnezemia, policytemia, hiperbilirubinemiza;

e postgpowanie w hipoglikemii w zaleznosci od stezenia glukozy we krwi i objawow klinicznych
hipoglikemii,

e postepowanie W hipokalcemii,
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e postepowanie W hipomagnezemii,
e leczenie policytemii;

8) zakazenia — zapalenie ptuc, zakazenie uktadu moczowego, zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych,
odczyny zapalne w miejscach wktucia dozylnego, zmiany ropne na skorze.

6. Rediagnostyka cukrzycy ciazowej po urodzeniu dziecka (wyklad 1 godz.)

1) krzywa obciazenia 75 g glukozy — wykonywana 6—12 tygodni po porodzie — w sytuacji nieprawidtowego
wyniku dalsza opieka diabetologiczna;

2) kontrola glikemii na czczo — wykonywana raz w roku;

3) kontrola glikemii przed kolejng planowanag cigza.

Wykaz literatury podstawowej
i uzupehniajacej, obowiazujace;j
do zaliczenia danego modutu

Literatura podstawowa:

1. Program wczesnej stymulacji laktacji dla osrodkow neonatologicznych i potozniczych III poziomu referencyjnego.
Standardy Medyczne. ,,Pediatria” 2014,1:9-16

2. Standardy Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego postepowania u kobiet z cukrzycq — aktualizacja.
»@Ginekologia Polska” 2014, 85: 476478

3. Zalecenia kliniczne dotyczqce postepowania u chorych na cukrzyce 2014. Stanowisko Polskiego Towarzystwa
Diabetologicznego. ,,Diabetologia Kliniczna” 2014, 3, suplement A

Literatura uzupekiajaca:

1. Kinalski M.: Cigza powiklana cukrzycq. ,,Diabetologia na co dzien” 2010, (1), s. 47

2. Meczekalski B. (red.): Endokrynologia cigzy. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2012

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

Staze:
1. Sala porodowa — 24 godz.
2. Oddziat potoznictwa i neonatologii albo Oddziat potozniczy albo Oddziat potozniczo-ginekologiczny — 24 godz.
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Nazwa modutu

POSTEPOWANIE TERAPEUTYCZNE WOBEC KOBIETY CIEZARNEJ Z CUKRZYCA

Cel ksztalcenia

Rozszerzenie wiedzy potoznej z zakresu leczenia hiperglikemii w cigzy w zaleznoS$ci od typu zaburzenia gospodarki
weglowodanowe;j.

Efekty ksztatcenia dla modutu

U21.
u22.
u23.

u24.

K1.
K2.
K3.
K4.
K5.

W34.
W zakresie umiejetnoSci potrafi:

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:
W zakresie wiedzy:

W26.
W27.
W28.
W29.
Wa30.
Wa3Ll.
W32.
W33.

wyjasnia zasady postgpowania terapeutycznego w zaleznosci od klasyfikacji cukrzycy w trakcie cigzy;
okresla cele wyrownania metabolicznego w leczeniu cukrzycy wiktajacej ciaze;

omawia diet¢ jako integralng czes¢ terapii cukrzycy;

omawia znaczenie wysitku fizycznego w leczeniu cukrzycy;

przedstawia wskazania do wdrozenia insulinoterapii,

omawia rodzaje insulin stosowanych u kobiet w ciazy;

omawia ogdlne zasady insulinoterapii;

wymienia algorytmy insulinoterapii z uwzglednieniem insulinoterapii metodg cigglego podskornego wlewu
insuliny;

omawia przydatnos$¢ zastosowania pomp insulinowych.

okresli¢ cele wyrownania metabolicznego w leczeniu cukrzycy wiklajacej cigze;

opracowac zatozenia dietetyczne w zaleznosci od BMI cigzarnej i trymestru cigzy;

réznicowac stosowanie insuliny w zaleznosci od aktualnej glikemii, aktywnosci fizycznej, nawykow
zywieniowych;

rozpozna¢ powiktania insulinoterapii miejscowe i ogolne.

W zakresie kompetencji spotecznych:

postepuje zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej;

przestrzega praw pacjenta;

docenia potrzebe poufnosci w profesjonalnej opiece;

wykazuje empati¢ i gotowos¢ dziatania w przypadku wystapienia problemdw pacjentki;
wykazuje odpowiedzialno$¢ za wykonywane $wiadczenia zdrowotne;
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K6.  wspdlpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego oraz cztonkami innych zespotdw pozamedycznych;

K7. systematycznie aktualizuje wiedzg zawodowa i ksztattuje swoje umiejgtnosci, dgzac do profesjonalizmu;

K8. akceptuje obowigzujace standardy opieki;

K9. ocenia jako$¢ swojej pracy.
Kwalifikacje osob Wyktadowca moze by¢ osoba majgca nie mniej niz S-letni staz zawodowy w przedmiotowym zakresie, doswiadczenie
prowadzacych ksztalcenie dydaktyczne oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:

1. Potozna:

1) posiada stopien naukowy co najmniej doktora;

2) posiada tytul magistra potoznictwa/pielegniarstwa i ukonczony kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy albo
kurs specjalistyczny Opieka nad kobietq z cukrzycg w okresie okotoporodowym, albo kurs specjalistyczny
Opieka nad osobami z cukrzycq stosujgcymi terapie ciggtego podskornego wlewu insuliny CPWI;

3) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa potozniczego albo w dziedzinie pielggniarstwa
ginekologiczno-potozniczego;

4) posiada ukonczone studia wyzsze na kierunku majacym zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony kurs
specjalistyczny Edukator w cukrzycy albo kurs specjalistyczny Opieka nad kobietq z cukrzycg w okresie
okotoporodowym, albo kurs specjalistyczny Opieka nad osobami z cukrzycg stosujgcymi terapie cigglego
podskornego wlewu insuliny CPWIL

2. Lekarz:
1) posiada specjalizacje lekarskg w dziedzinie diabetologii/endokrynologii lub potoznictwa i ginekologii.

Wymagania wstepne -

Rodzaj i liczba godzin zajeé Wyktad — 5 godz.
dydaktycznych wymagajacych Cwiczenia — 4 godz.
bezposredniego udziatu Staz — 24 godz.

prowadzacego zajecia
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Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 33 godz.
e wyktad — 5 godz.

e (¢wiczenia — 4 godz.

e staz — 24 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 8 godz.
e przygotowanie si¢ do zaje¢ — 4 godz.

e opanowanie materialu wymaganego do zaliczenia modutu — 4 godz.

Lacznie nakladu pracy uczestnika kursu: 41 godz.
Stosowane metody dydaktyczne Wyktad problemowy, wyktad konwersatoryjny, ¢wiczenia teoretyczne, studium przypadku.
Stosowane $rodki dydaktyczne Projektor multimedialny, film dydaktyczny, sprzet do odtwarzania no$nikow elektronicznych, arkusze zadan

dla uczestnikdw, tablica i flamastry.

Metody sprawdzania efektow Testy dydaktyczne (jednokrotnego wyboru, wyboru tak/nie, typu prawda/fatsz, dopasowania, uzupetnien/z lukg).
ksztalcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu

Warunki zaliczenia modutu Obecnos¢ na wyktadach i ¢wiczeniach.
Uzyskanie 70% pozytywnych odpowiedzi z testu wiedzy.

Tres$ci modutu ksztalcenia Zasady leczenia hiperglikemii w ciazy w zaleznosci od typu zaburzenia gospodarki weglowodanowej.
1) Dieta jako integralna czes¢ terapii (wyklad 1 godz.; ¢wiczenia 1 godz.)
a) ogolne zalecenia dietetyczne;
2) Znaczenie wysilku fizycznego w terapii cukrzycy podczas cigzy (wyklad 2 godz.)
a) rodzaje wysitku fizycznego,
b) zasady ogdlne do wykonywania ¢wiczen fizycznych,
C) ¢wiczenia zalecane w cigzy, sporty niezalecane i zabronione,
d) ryzyko hipoglikemii, objawy hipoglikemii i zasady postepowania,
e) zapobieganie hipoglikemii;
3) Insulinoterapia (wyklad 2 godz.; éwiczenia 3 godz.)
a) wskazania do rozpoczecia insulinoterapii w czasie cigzy,

MODUL IV POSTEPOWANIE TERAPEUTYCZNE WOBEC KOBIETY CIEZARNE]J Z CUKRZYCA str. 27




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

b) rodzaje insulin stosowanych w cigzy,

c) algorytmy insulinoterapii,

d) insulinoterapia metoda ciagtego podskornego wlewu insuliny,

e) adaptacja dawek insuliny w zalezno$ci od aktualnej glikemii, aktywnosci fizycznej, nawykoéw zywieniowych,
f) powiktania insulinoterapii (miejscowe i ogélne),

g) ocena skuteczno$ci leczenia;

Wykaz literatury podstawowej
i uzupehniajacej, obowiazujace;j
do zaliczenia danego modutu

Literatura podstawowa:

1. Zalecenia kliniczne dotyczqce postepowania u chorych na cukrzyce 2014. Stanowisko Polskiego Towarzystwa
Diabetologicznego. ,,Diabetologia Kliniczna” 2014, 3, suplement A

2. Cypryk K., Wender-Ozegowska E.: Cigza powiktana cukrzycg [w:] Moczulski D. (red.): Wielka interna.
Diabetologia. Medical Tribune Polska, Warszawa 2010, s. 108-118

3. Jastrzebska-Wigsek M., Partyka A., Wesotowska A.: Nowoczesna farmakoterapia cukrzycy w cigzy — diagnostyka,
samokontrola, leczenie dietq, insuling i doustnymi lekami przeciwcukrzycowymi. ,,Farmacja Polska” 2012, 68, (3),
s. 190-195

Literatura uzupekiajaca:

1. Godziejewska-Zawada M.: Komentarz do artykutu pt. Cukrzyca cigzowa — czy mozna stosowac leki doustne?.
»(Ginekologia po Dyplomie” 2012, 5, s. 19-20

2. Gogola C., Kotlarz B., Naworska B., M¢zyk 1., Podsiadto B., Czajkowska M.: Opieka nad kobietq ciezarng z
cukrzycq. ,,Problemy Pielegniarstwa” 2010, 18, (3), s. 348-352

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

Staz: Oddziat patologii cigzy — 24 godz.
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Nazwa modutu

EDUKACJA KOBIETY CIEZARNEJ Z CUKRZYCA W ZAKRESIE POSTEPOWANIA
TERAPEUTYCZNEGO

Cel ksztalcenia

Przygotowanie potoznej do prowadzenia edukacji wobec kobiety ciezarnej z cukrzyca w zakresie stosowania
insulinoterapii, prowadzenia samokontroli oraz zalecen dietetycznych.

Efekty ksztalcenia dla modutu

U25.
U26.
uz27.

U28.
U29.
u30.
U31.

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:
W zakresie wiedzy:

W35.
W36.
Wa37.
W38.
W30.
W40.
W41,
W42,
W43,
W44,
W45,
W46.
W zakresie umiejetnosci potrafi:

omawia zasady diety cukrzycowej;

wyjasnia pojecie wymiennikow weglowodanowych, indeksu glikemicznego;

ocenia zapotrzebowanie energetyczne positkow dla kobiety w ciazy;

przedstawia prawidtowy rozktad positkow w diecie cukrzycowej;

wyjasnia technike obstugi wstrzykiwacza;

przedstawia wtasciwe miejsca wktucia;

opisuje zasady przechowywania insuliny;

przedstawia zasady obstugi glukometru;

wyjasnia kryteria oceny przygotowania pacjentki do podtaczenia pompy insulinowe;j;
przedstawia miejsca zatozenia zestawu infuzyjnego;

omawia najczgstsze przyczyny kwasicy ketonowej w trakcie stosowania pomp insulinowych;
wskazuje zasady samokontroli i monitorowania glikemii, glikozurii i acetonurii;

ustali¢ warto$¢ odzywczg sktadnikdw pokarmowych i ilos¢ wymiennikow weglowodanowych;
obliczy¢ warto$¢ odzywcza sktadnikow pokarmowych;

konstruowa¢ diet¢ pod wzgledem jakosci i ilosci sktadnikow adekwatnie do trymestru

cigzy i masy ciala;

przeprowadzi¢ edukacje kobiety cigzarnej dotyczacg planowania i rozktadu positkow;

udzieli¢ porad i wskazowek dotyczacych obstugi glukometru;

pomoc prowadzi¢ dzienniczek samokontroli w celach edukacyjnych;

rozpozna¢ objawy hipoglikemii,
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K1.
K2.
K3.
K4.
K5.
K6.
K7.
Ka8.
KO.

u32.

uU33.
U34.
U35.
U36.
uU37.
uU38.
W zakresie kompetencji spotecznych:

nadzorowac stosowanie insulinoterapii w zaleznosci od aktualnej glikemii, aktywnosci fizycznej,
nawykow zywieniowych;

przestawi¢ wlasciwa technike obstugi wstrzykiwacza;

instruowac ci¢zarng w zakresie wyboru odpowiednich miejsc podawania insuliny;

podac¢ instruktazowo insuling ci¢zarnej w trakcie edukacji;

ocenic¢ 1 korygowac postepowanie cigzarnej z cukrzyca w trakcie insulinoterapii,

zapozna¢ cigzarng z wlasciwymi zasadami przechowywania insuliny;

oceni¢ przygotowanie ciezarnej do uzytkowania pompy insulinowe;.

postepuje zgodnie z zasadami etyki ogdlnej i zawodowej;

przestrzega praw pacjenta;

docenia potrzebe poufnosci w profesjonalnej opiece;

wykazuje empati¢ i gotowos¢ dziatania w przypadku wystapienia probleméw pacjentki;
wykazuje odpowiedzialno$¢ za wykonywane $wiadczenia zdrowotne;

wspotpracuje z cztonkami zespotu terapeutycznego oraz cztonkami innych zespoldéw pozamedycznych;

systematycznie aktualizuje wiedz¢ zawodowa 1 ksztaltuje swoje umiejetnosci, dazac do profesjonalizmu;

akceptuje obowiazujace standardy opieki;
ocenia jako$¢ swojej pracy.
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Kwalifikacje osob Wyktadowca moze by¢ osoba majaca nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowym zakresie, do§wiadczenie
prowadzacych ksztalcenie dydaktyczne oraz spetnia co najmniej jeden z warunkow:
1. Potozna:

1) posiada stopien naukowy co najmniej doktora;

2) posiada tytul magistra potoznictwa/pielegniarstwa i ukonczony kurs specjalistyczny Edukator
w cukrzycy albo kurs specjalistyczny Opieka nad kobietq z cukrzycg w okresie okotoporodowym, albo kurs
specjalistyczny Opieka nad osobami z cukrzycq stosujqcymi terapie cigglego podskornego wlewu insuliny
CPWI;

3) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa potozniczego albo w dziedzinie pielggniarstwa
ginekologiczno-potozniczego;

4) posiada ukonczone studia wyzsze na kierunku majacym zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony
kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy albo kurs specjalistyczny Opieka nad kobietq z cukrzycg w okresie
okotoporodowym, albo kurs specjalistyczny Opieka nad osobami z cukrzycq stosujgcymi terapie cigglego
podskornego wlewu insuliny CPWI.

2. Pielggniarka:

1) posiada tytut magistra pielggniarstwa i ukonczony kurs kwalifikacyjny z pielggniarstwa diabetologicznego
albo kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy, albo kurs specjalistyczny Opieka nad osobami z cukrzycg
stosujqcymi terapie ciggtego podskornego wlewu insuliny CPWI;

2) posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa diabetologicznego;

3) posiada ukonczone studia wyzsze na kierunku majacym zastosowanie w ochronie zdrowia i ukonczony
kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa diabetologicznego albo kurs specjalistyczny Edukator
w cukrzycy, albo kurs specjalistyczny Opieka nad osobami z cukrzycq stosujgcymi terapie cigglego
podskornego wlewu insuliny CPWI

3. Lekarz posiadajacy specjalizacje lekarska z diabetologii/endokrynologii lub potoznictwa i ginekologii.
4. Dietetyk posiadajacy tytul magistra dietetyki.

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

Wyktady — 5 godz.
Cwiczenia — 8 godz.
Staz — 24 godz.

Naktad pracy uczestnika kursu

Udzial w zajeciach (godziny kontaktowe): 37 godz.
e wyktad — 5 godz.

e (¢wiczenia — 8 godz.

e staz — 24 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 12 godz.

e przygotowanie si¢ do ¢wiczen — 6 godz.
e opanowanie materialu wymaganego do zaliczenia modutu — 6 godz.

Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 49 godz.

Stosowane metody dydaktyczne

Wyktad problemowy, wyktad konwersatoryjny, ¢wiczenia teoretyczne, studium przypadku.

Stosowane $rodki dydaktyczne

Projektor multimedialny, film, sprzet do odtwarzania no$nikow elektronicznych, arkusze zadan dla uczestnikow,
tablica i flamastry.

Metody sprawdzania efektow
ksztatcenia uzyskanych przez
uczestnika szkolenia

Testy dydaktyczne (jednokrotnego wyboru, wyboru tak/nie, typu prawda/fatsz, dopasowania, uzupetnien/z lukg).

Warunki zaliczenia modutu

Obecnos¢ na wyktadach i ¢wiczeniach.
Uzyskanie 70% pozytywnych odpowiedzi z testu wiedzy.

Tresci modutu ksztalcenia

Edukacja kobiety ciezarnej z cukrzyca w zakresie postepowania terapeutycznego:
a) Dieta cukrzycowa, zalecenia dietetyczne (wyklad 2 godz.; ¢wiczenia 3 godz.) ocena zapotrzebowania
energetycznego:
e zapotrzebowanie kaloryczne w zalezno$ci od BMI (Body Mass Index), aktywnosci fizycznej i wieku,
e przyrost masy ciala w cigzy w zaleznosci od BMI;
b) obliczanie wartosci odzywczych sktadnikéw pokarmowych i ilosci wymiennikéw weglowodanowych:

MODUL V

EDUKACJA KOBIETY CIEZARNEJ Z CUKRZYCA W ZAKRESIE POSTEPOWANIA TERAPEUTYCZNEGO
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e wartos¢ indeksu glikemicznego (IG) — sposéb klasyfikacji pokarméw (ztozonych z weglowodandw),
e dobowa ilos¢ wymiennikow weglowodanowych (WW) w okresie ciazy;

c) rozktad positkow:
o ilo$¢ positkow;
e pory spozywania positkow;
e odstepy czasowe pomigdzy positkami;
e ilos¢ wymiennikéw weglowodanowych przypadajacych na jeden positek.

d) konstrukcja diety pod wzgledem jakosci i ilosci sktadnikow, adekwatnie do trymestru cigzy i masy ciata: sktad
dziennej racji pokarmowej w zalezno$ci od stanu klinicznego.

e) zalezno$¢ pomiedzy aktywnoscia fizyczng a dieta — intensywno$¢ wysitku fizycznego na podstawie pelnego
obrazu klinicznego.

2) Edukacja w zakresie stosowania insulinoterapii (wyklad 1 godz.; éwiczenia 3 godz.)

a) technika obstugi wstrzykiwacza i przygotowanie wstrzykniec;

b) wybdr miejsc wklucia;

€) technika wykonywania wktucia;

d) zasady przechowywania insuliny;

e) terapia przy uzyciu osobistej pompy insulinowe;j:
o kwalifikacja pacjentki na postawie: wiedzy, samokontroli i umiejetnosci manualnych,
e ocena efektow szkolenia na podstawie: liczenia weglowodandw, dziatania insuliny, obstugi pompy,

zachowania w sytuacjach kryzysowych;
3) Samokontrola (wyklad 2 godz.; éwiczenia 2 godz.)

a) zasady obstugi glukometru;

b) monitorowanie glikemii, glikozurii i acetonurii;

c) prowadzenie dzienniczka samokontroli:
e notowanie wynikow pomiarow glikemii umozliwiajac ich oceng w porownaniu do wartosci docelowych

oraz dawek insuliny,

e zapisywanie wielkosci positkow, ilos¢ przyjetych weglowodanow, poziom aktywnosci, kontrola cisnienia

tetniczego, kontrola masy ciata;
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d) kontrola ci$nienia tgtniczego:

e docelowe wartosci ci$nienie tetniczego,

e docelowe wartosci cisnienie tetniczego u ciezarnych z nefropatia cukrzycows;
e) kontrola masy ciata.

Wykaz literatury podstawowej Literatura podstawowa:
i uzupetniajacej, obowiazujace;j 1. TatonJ., Czech A. (red.): Zwyciezy¢ cukrzyce. Podrecznik aktywnej samokontroli i samoopieki cukrzycy
do zaliczenia danego modutu dla pacjentow oraz ich rodzin. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2011

2. Zalecenia kliniczne dotyczgce postegpowania u chorych na cukrzyce 2014. Stanowisko Polskiego Towarzystwa
Diabetologicznego. ,,Diabetologia Kliniczna 2014”, 3, suplement A

Literatura uzupelniajaca:

1. Uchmanowicz I., Kubera-Jaroszewicz K.: Edukacja diabetologiczna. Standard opieki pielegnacyjnej chorego
na cukrzyce. Wyd. Continuo, Wroctaw 2012

Wymiar, zasady i forma odbywania  |Staz: Poradnia diabetologiczna — 24 godz.
stazy, w przypadku gdy program
ksztatcenia przewiduje
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6. PROGRAM ZAJEC STAZOWYCH
6.1. STAZ: Poradnia diabetologiczna albo Poradnia endokrynologiczna

Cel stazu: Doskonalenie umiej¢tnosci samodzielnego planowania, realizowania i oceny
podejmowanych dziatan niezbednych do objecia opiekg kobiety z cukrzyca.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 24 godz.
Liczebno$¢ grupy: 2-3 0soby
Opiekun stazu: pielegniarka posiadajgca minimum 5-letni staz pracy W

przedmiotowym zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkoéw:

— posiada tytul magistra pielegniarstwa;

— posiada tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa
diabetologicznego lub pielggniarstwa zachowawczego lub
pielegniarstwa internistycznego;

— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy.

Wykaz §wiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1. Przygotowanie kobiety z cukrzyca do zaj$cia w cigze.

2. Interpretowanie badan diagnostycznych wykonywanych u kobiet cigzarnych z cukrzyca.
3. Opracowanie indywidualnego planu opieki nad kobietg z cukrzyca.

Warunki zaliczenia stazu:
e 100% obecnosci.
e Wykonanie $wiadczef zdrowotnych wymaganych do zaliczenia.

6.2. STAZ: Poradnia diabetologiczna

Cel stazu: Doskonalenie umiej¢tnosci zawodowych poloznej niezbednych do zapewnienia
profesjonalnej opieki nad kobietg ciezarng z cukrzyca.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 16 godz.
Liczebnos¢ grupy: 2-3 0soby
Opiekun stazu: pielegniarka posiadajagca minimum 5-letni staz pracy W

przedmiotowym zakresie, spetniajgca co najmniej jeden z warunkow:
— posiada tytul magistra pielggniarstwa;
— posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa
diabetologicznego lub pielegniarstwa zachowawczego,
lub pielegniarstwa internistycznego;
— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy;
— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Opieka nad osobami
z cukrzycg stosujgcymi terapig ciggtego podskornego wlewu
insuliny CPWI.
potozna posiadajgca minimum 5-letni staz pracy W przedmiotowym
zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:
— posiada tytul magistra potoznictwa/pielggniarstwa;
— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy;
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— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Opieka nad kobietg
z cukrzycq w okresie okotoporodowym.

Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1.
2.
3.
4.

Opracowanie indywidualnego planu opieki nad kobieta z cukrzyca cigzowa.
Sprawowanie opieki nad kobietg ci¢zarng z cukrzyca.

Wykonywanie pomiaroéw glikemii oraz interpretowanie ich wynikow.
Monitorowanie skutecznosci wdrozonego postgpowania terapeutycznego.

Warunki zaliczenia stazu:

100% obecnosci.
Wykonanie $wiadczen zdrowotnych wymaganych do zaliczenia.

6.3. STAZ: Sala porodowa

Cel stazu: Doskonalenie umiej¢tnosci samodzielnego planowania, realizowania i oceny
podejmowanych dziatan niezbednych do zapewnienia opieki potozniczej kobiecie rodzacej
z cukrzyca i jej dziecku.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 24 godz.
Liczebno$¢ grupy: 2-3 0soby
Opiekun stazu: potozna posiadajgca minimum 5-letni staz pracy w przedmiotowym

zakresie, spetniajgca co najmniej jeden z warunkow:

— posiada tytut magistra potoznictwa/pielegniarstwa;

— posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa potozniczego
lub pielggniarstwa ginekologiczno-potozniczego;

— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Opieka nad kobietg
z cukrzycqg w okresie okoloporodowym.

Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1.

2.

w

o

Realizowanie opieki nad kobietg rodzaca z cukrzyca zgodnie z wytycznymi, przebiegiem
porodu oraz ze zmieniajacym si¢ stanem matki i jej dziecka.

Przygotowanie cig¢zarnej/rodzacej z cukrzyca do cigcia cesarskiego z uwzglednieniem
zasad postepowania terapeutycznego.

Interpretowanie wynikow metod nadzoru nad ptodem.

Interpretowanie wynikow pomiaru stgezenia glukozy w surowicy krwi w trakcie trwania
poszczeg6lnych okresoOw porodu.

Ocena dobrostanu noworodka po porodzie.

Ocena stanu ogolnego i1 potozniczego matki po porodzie z uwzglednieniem postepowania
terapeutycznego w cukrzycy.

Warunki zaliczenia stazu:

100% obecnosci.
Wykonanie $wiadczen zdrowotnych wymaganych do zaliczenia.
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6.4.STAZ: Oddzial poleznictwa i neonatologii aloo Oddzial polezniczy albo Oddzial
polozniczo-ginekologiczny

Cel stazu: Doskonalenie umiejetnosci samodzielnego planowania, realizowania i oceny
podejmowanych dziatan potozniczych i pielegniarskich niezbednych do zapewnienia opieki

potoznicy i jej dziecku.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 24 godz.
Liczebno$¢ grupy: 2-3 0soby
Opiekun stazu: potozna posiadajgca minimum 5-letni staz pracy w przedmiotowym

zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:

— posiada tytul magistra potoznictwa/pielggniarstwa;

— posiada tytul specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa
w dziedzinie pielegniarstwa potozniczego lub pielggniarstwa
ginekologiczno-potozniczego;

— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Opieka nad kobietq
z cukrzycq w okresie okotoporodowym,

— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy.

Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1. Ocena stanu ogdlnego i potozniczego kobiety po porodzie z uwzglgdnieniem postepowania
terapeutycznego w cukrzycy.

2. Sprawowanie intensywnego nadzoru nad potoznicg z cukrzyca w poszczegolnych dobach
po cieciu cesarskim.

3. Monitorowanie samokontroli potoznicy i nadzor nad insulinoterapia, dieta i samokontrolg
glikemii.

4. Interpretacja pomiardéw glikemii u noworodka.

Warunki zaliczenia stazu:
e 100% obecnosci.
e  Wykonanie $wiadczen zdrowotnych wymaganych do zaliczenia.

6.5. STAZ: Oddzial patologii ciazy

Cel stazu: Doskonalenie umiej¢tnosci samodzielnego planowania, realizowania i oceny
podejmowanych dziatan w zakresie opieki nad kobieta cigzarng z cukrzyca.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 24 godz.
Liczebno$¢ grupy: 2-3 0soby
Opiekun stazu: potozna posiadajgca minimum 5-letni staz pracy W przedmiotowym

zakresie, spetniajaca co najmniej jeden z warunkow:

— posiada tytul magistra potoznictwa/pielggniarstwa;

— posiada tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa potozniczego
lub pielggniarstwa ginekologiczno-potozniczego;

— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Opieka nad kobietg
z cukrzycg w okresie okotoporodowym;

— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy.
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Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1. Opracowanie zatozen dietetycznych w zalezno$ci od BMI ciezarnej 1 trymestru cigzy.

2. Ustalenie dawek insuliny w zaleznos$ci od aktualnej glikemii, aktywnosci fizyczne;,
nawykow zywieniowych.

3. Ocena wiedzy ci¢zarnej w zakresie zasad samokontroli.

4. Udziat w rozwigzywaniu aktualnych probleméw ci¢zarnej zwigzanych z zastosowang
terapia.

5. Prowadzenie poradnictwa w zakresie profilaktyki powiktan cukrzycy.

Warunki zaliczenia stazu:
e 100% obecnosci.
e Wykonanie $wiadczen zdrowotnych wymaganych do zaliczenia.

6.6. STAZ: Poradnia diabetologiczna
Cel stazu: Doskonalenie umiejetnosci niezbednych do zapewnienia profesjonalnej opieki
kobiecie ci¢zarnej z cukrzyca oraz doskonalenie umiejetnosci przygotowania pacjentki do

samoopieki.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 24 godz.
Liczebno$¢ grupy: 2-3 0soby
Opiekun stazu: pielggniarka posiadajgca minimum 5-letni staz pracy w

przedmiotowym zakresie, spetniajgca co najmniej jeden z warunkow:
— posiada tytul magistra pielegniarstwa;
— posiada tytut specjalisty w dziedzinie piclggniarstwa
diabetologicznego lub pielggniarstwa zachowawczego,
lub pielegniarstwa internistycznego;
— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy;
— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Opieka nad osobami
z cukrzycq stosujgcymi terapie cigglego podskornego wlewu
insuliny CPWI.
potozna posiadajaca minimum 5-letni staz pracy w przedmiotowym
zakresie, spetniajgca co najmniej jeden z warunkow::
— posiada tytul magistra poloznictwa/pielggniarstwa;
— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy;
— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Opieka nad osobami
z cukrzycq stosujgcymi terapie cigglego podskornego wlewu
insuliny CPWI,
— posiada ukonczony kurs specjalistyczny Opieka nad kobietq
z cukrzycq w okresie okotoporodowym.

Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia na stazu:

1. Edukacja kobiety ci¢zarnej w zakresie planowania i rozktadu positkow z uwzglednieniem
jakosci 1 1losci sktadnikéw adekwatnie do trymestru cigzy 1 masy ciata.

2. Edukacja kobiety cigezarnej w zakresie insulinoterapii z uwzglednieniem obshugi
glukometru i wstrzykiwacza.

3. Edukacja kobiety ciezarnej w zakresie insulinoterapii z uwzglednieniem terapii przy
uzyciu osobistej pompy insulinowe;j.
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Ksztattowanie odpowiednich nawykéw zywieniowych 1 odpowiedzialnosci w przestrzeganiu
zasad w terapii cukrzycy w ciazy.

Warunki zaliczenia stazu:

~

100% obecnosci.
Wykonanie $wiadczen zdrowotnych wymaganych do zaliczenia.

WYKAZ SWIADCZEN ZDROWOTNYCH, DO KTORYCH JEST
UPRAWNIONA POLOZNA PO UKONCZENIU KURSU
SPECJALISTYCZNEGO OPIEKA NAD KOBIET4 Z CUKRZYCA W OKRESIE
OKOLOPORODOWYM

Sprawowanie opieki przedkoncepcyjnej nad kobietg z cukrzyca.

Prowadzenie czynnej porady w celu przygotowania kobiety do §wiadomego planowania
rodziny i petnienia funkcji prokreacyjnej.

Wspotuczestniczenie w diagnozowaniu i leczeniu kobiet chorych na cukrzyce w czasie
cigzy, porodu i potogu.

Formutowanie indywidualnego planu opieki, modyfikowanego stanem cig¢zarnej,
rodzacej, potoznicy i noworodka.

Realizowanie opieki nad ci¢zarng, rodzaca i potoznica z cukrzyca, w zaleznosci od
rozpoznanej sytuacji potoznicze;j.

Przygotowanie kobiet z cukrzyca do samoopieki i samopielegnacji.

Prowadzenie edukacji zdrowotnej dotyczacej planowania i rozktadu positkow.
Opracowanie programu edukacyjnego w odniesieniu do ci¢zarnych cukrzyca
z uwzglednieniem typu cukrzycy, stylu zycia oraz metod leczenia.
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