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PROJEKT PROGRAMU NAUCZANIA ZAWODU 
OPIEKUN W DOMU POMOCY SPOŁECZNEJ
opracowany w oparciu o projekt podstawy programowej kształcenia w zawodzie  

w ramach projektu „Partnerstwo na rzecz kształcenia zawodowego. Etap 3. Edukacja zawodowa odpowiadająca potrzebom rynku pracy”, współfinansowanego ze środków Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Społecznego,
realizowanego w  latach 2018 - 2019

Program przedmiotowy o strukturze spiralnej

SYMBOL CYFROWY ZAWODU 341203
KWALIFIKACJE WYODRĘBNIONE W ZAWODZIE:
SPO.03. Świadczenie usług opiekuńczo-wspierających osobie podopiecznej

Prezentowany projekt programu nauczania wymaga weryfikacji i dostosowania do przepisów prawa dotyczących podstawy programowej kształcenia w zawodzie szkolnictwa branżowego oraz przepisów dotyczących ramowych planów nauczania.
Weryfikacja projektu programu nauczania w zakresie  przepisów prawa powinna obejmować w szczególności:

1) dostosowanie do efektów kształcenia, kryteriów weryfikacji oraz warunków realizacji kształcenia w zawodzie, określonych w podstawie programowej kształcenia w zawodzie szkolnictwa branżowego (Dz.U. z 2019 r.  poz. 991);

2) wskazanie liczby godzin na realizację obowiązkowych zajęć edukacyjnych z zakresu kształcenia zawodowego zgodnie z ramowym planem nauczania (Dz. U z 2019 r. poz. 639) oraz z uwzględnieniem minimalnej liczby godzin określonej w podstawie programowej kształcenia w zawodzie szkolnictwa branżowego. 

STRUKTURA PROGRAMU NAUCZANIA ZAWODU
I. Wstęp do programu
opis zawodu,
charakterystyka programu,
założenia programowe.
II. Cele kierunkowe zawodu
III. Programy nauczania dla poszczególnych przedmiotów:
· nazwa przedmiotu,
· cele ogólne,
· cele operacyjne,
· materiał nauczania − plan wynikowy zgodnie z załączonym schematem,
· działy programowe,
· temat jednostki metodycznej,
· wymagania programowe (podstawowe, ponadpodstawowe),
· procedury osiągania celów kształcenia, propozycje metod nauczania, środków dydaktycznych do przedmiotu, obudowa dydaktyczna, warunki realizacji,
· proponowane metody sprawdzania osiągnięć edukacyjnych słuchacza,
· sposoby ewaluacji przedmiotu.
IV. Zalecana literatura do zawodu
I. WSTĘP DO PROGRAMU
OPIS ZAWODU

OPIEKUN W DOMU POMOCY SPOŁECZNEJ
SYMBOL CYFROWY ZAWODU 341203
Branża pomocy społecznej (SPO)
Poziom IV Polskiej Ramy Kwalifikacji określony dla zawodu jako kwalifikacji pełnej
Kwalifikacja wyodrębniona w zawodzie:
SPO.03. Świadczenie usług opiekuńczo-wspierających osobie podopiecznej
Poziom 4 Polskiej Ramy Kwalifikacji określony dla kwalifikacji

Opiekun w domu pomocy społecznej pracuje z osobami starszymi, często samotnymi, chorymi, niepełnosprawnymi.

Opiekun w domu pomocy społecznej wykonuje zadania zawodowe polegające na: aktywizacji i rozwoju osób podopiecznych, działaniach na rzecz pomocy osobie przebywającej w DPS w codziennych czynnościach (samoobsługa, higiena osobista, dbanie o zdrowie), pomocy w organizacji wolnego czasu, rozwijaniu zainteresowań podopiecznych, usprawnianiu ruchowym, opracowywaniu indywidualnego planu pracy osoby podopiecznej, motywowaniu do działań aktywnych oraz budowaniu relacji społecznych z innymi współmieszkańcami, określaniu stanu biopsychospołecznego mieszkańca, Rola opiekuna w domu pomocy społecznej polega na zapewnianiu kompleksowej opieki oraz aktywizacji w różnych obszarach życia osoby podopiecznej.
W celu realizacji zadań opiekun współpracuje z lekarzami, rehabilitantami, psychologami, pozostałym personelem placówki, a także z rodziną podopiecznego.

Opiekun w domu pomocy społecznej po uzyskaniu dyplomu w zawodzie może doskonalić swoją wiedzę i umiejętności poprzez uczestnictwo w kursach i szkoleniach organizowanych przez pracodawcę oraz instytucje szkoleniowe. Wobec zmian demograficznych oraz starzejącego się społeczeństwa oczekiwania rynku pracy związane będą z osobami 0posiadającymi kompetencje zawodowe w zakresie sprawowania opieki specjalistycznej i wsparcia osób starszych z zaburzeniami poznawczymi.

Absolwenci, którzy posiadają świadectwo dojrzałości, mają możliwości podnoszenia kwalifikacji na studiach wyższych I stopnia (licencjat), studiach wyższych II stopnia (magister) oraz studiach podyplomowych na podbudowie ukończonych studiów wyższych. Kierunki pokrewne dla zawodu opiekun w domu pomocy społecznej to opiekun osoby starszej, asystent osoby niepełnosprawnej, opiekun medyczny, opiekunka środowiskowa. Po studiach wyższych absolwent ma możliwość awansu w obszarze pomocy społecznej na stanowiska kierownicze (kierownik sekcji, kierownik działu terapeutyczno-opiekuńczego, dyrektor) i samodzielne stanowiska specjalistyczne.
Opiekun w domu pomocy społecznej z ukończonym kierunkiem wyższych studiów ma możliwość podjęcia pracy jako nauczyciel praktycznej nauki zawodu po ukończonym dodatkowo kursie pedagogicznym.
CHARAKTERYSTYKA PROGRAMU

Program nauczania dla zawodu Opiekun w domu pomocy społecznej 341203 dla szkoły policealnej. Przeznaczony dla osób posiadających wykształcenie średnie. Umożliwia uzyskanie dyplomu potwierdzającego kwalifikacje zawodowe po zdaniu egzaminów potwierdzających kwalifikacje w zawodzie. Program nauczania o strukturze spiralnej, gdzie materiał nauczania ułożony został od najprostszych treści po bardziej trudne, umożliwia powrót do treści zrealizowanych na początku edukacji w szkole policealnej, aby je poszerzyć w kolejnym roku nauki w celu kształtowania umiejętności wykonania czynności związanych z realizacją zadań zawodowych. Ponadto taki układ treści utrwala poznany wcześniej materiał i ułatwia zdanie egzaminu zawodowego.

Treści korelują ze sobą w ramach przedmiotów i są realizowane w postaci kształcenia teoretycznego oraz praktycznego.

Okres realizacji − 4 semestry.
ZAŁOŻENIA PROGRAMOWE
Proces starzenia się ludności objął całą Polskę, lecz jest regionalnie zróżnicowany. Zróżnicowanie to nakłada na organy samorządu terytorialnego konieczność dostosowania organizacji form pomocy społecznej do lokalnych potrzeb seniorów. Zwiększająca się liczba osób wkraczających w tzw. czwarty wiek, czyli fazę życia, w której następuje szybka utrata samodzielności, powoduje zwiększenie zapotrzebowania na pomoc przy wykonywaniu codziennych czynności. Wzrost liczebności populacji dożywającej sędziwej starości zwiększy zapotrzebowanie na miejsca w domach pomocy społecznej (DPS), przychodnie i szpitale z oddziałami geriatrycznymi, hospicja, placówki rehabilitacyjne i pielęgnacyjne. Celem pracy jest zaprezentowanie w ujęciu regionalnym obecnej liczby miejsc dla osób starszych w domach pomocy społecznej oraz prognoza zapotrzebowania na miejsca w DPS do roku 2030. Cel zostanie zrealizowany poprzez prezentację procesu demograficznego starzenia się społeczeństwa Polski do roku 2050, omówienie instytucjonalnych i nieinstytucjonalnych form pomocy osobom starszym, niepełnosprawności osób starszych i wykonanie symulacji liczby niepełnosprawnych do 2030 roku dla subpopulacji osób w wieku 75 lat i więcej. Powyższa symulacja będzie podstawą do wykonania projekcji odnośnie do zapotrzebowania na liczbę miejsc w domach pomocy społecznej dla niepełnosprawnych seniorów.
Zapotrzebowanie na pomoc społeczną ze strony osób starszych zależy od różnych czynników. Najważniejszy z nich to liczba seniorów, ich stan zdrowia, status rodzinny oraz status materialny. W kolejnych punktach przyjrzymy się tym uwarunkowaniom z punktu widzenia osób, które w perspektywie najbliższych 25 lat osiągną zaawansowany wiek. W poniższym podrozdziale zostanie omówiony proces demograficznego starzenia się populacji Polski. Należy zwrócić szczególną uwagę na dualny charakter starzenia się ludności Polski. W najbliższym ćwierćwieczu wzrastać będzie nie tylko udział osób w wieku 60 lat i więcej, lecz również wzrośnie udział najstarszej części populacji Polski, czyli osób powyżej 75 lat. Wzrost tej subpopulacji ma najistotniejsze znaczenie z punku widzenia zapotrzebowania na miejsca w domach pomocy społecznej, ponieważ po 75. roku życia szybko wzrasta niesamodzielność seniorów.

Wg danych GUS udział osób w wieku 75 lat w Polsce będzie rósł, a prognoza do roku 2035 przewiduje, że już w roku 2020 będzie to prawie 5 mln. osób, narastająco o 0,5 mln. osób co 5 lat.
Opiekun w domu pomocy społecznej ma szereg możliwości zatrudnienia na rynku pracy w obszarze pomocy społecznej, w placówkach realizujących zadania własne powiatu i gminy z zakresu udzielania świadczeń pieniężnych i niepieniężnych w pomocy społecznej. Najbardziej oczekiwanym i pożądanym na rynku przez pracodawców jest świadczenie usług opiekuńczo-wspierających w domach pomocy społecznej oraz dziennych ośrodkach wsparcia.

Zawód opiekun w domu pomocy społecznej posiada wspólne efekty kształcenia z zawodami z obszaru zawodowego medyczno-społecznego, które stanowią podbudowę w kształceniu zawodach: Opiekun osoby starszej, Asystent osoby niepełnosprawnej, Opiekun medyczny i Opiekunka środowiskowa.

Opiekun w domu pomocy społecznej ma możliwość zdobywania dodatkowych kwalifikacji zawodowych w ramach kwalifikacyjnych kursów zawodowych na kierunkach: Opiekunka środowiskowa, Opiekun medyczny czy Opiekun osoby starszej. Absolwent po ukończeniu KKZ zwiększa swoje szanse na rynku pracy poprzez możliwość zatrudnienia w instytucjach realizujących świadczenia opieki długoterminowej domowej i stacjonarnej, klubach seniora, medycznych dziennych domach opieki typu Senior, Vigor itp.
Wykaz przedmiotów w toku kształcenia
Przedmioty teoretyczne zawodowe:
· Bhp w domu pomocy społecznej,
· Pierwsza pomoc przedmedyczna,
· Podstawy psychologii, pedagogiki i socjologii,
· Polityka społeczna,
· Komunikacja społeczna,
· Podstawy opieki zdrowia i choroby,
· Pielęgnacja osób niesamodzielnych,
· Podstawy anatomii i fizjologii człowieka,
· Język obcy opiekuna w DPS,
· Rewalidacja psychoruchowa,
· Język migowy.
Przedmioty realizowane w formie zajęć praktycznych:
· Pracownia czynności opiekuńczych,
· Pracownia aktywizacji i usprawniania ruchowego,
· Praktyki zawodowe.
Propozycja dodatkowej umiejętności:

· Przygotowanie osoby niepełnosprawnej do samodzielności.

II. CELE KIERUNKOWE ZAWODU
1. Zindywidualizowana całościowa opieka mieszkańca DPS.
2. Diagnozowanie stanu biopsychospołecznego osoby podopiecznej.
3. Utrzymanie aktywności i sprawności psychofizycznej oraz intelektualnej osoby podopiecznej.
4. Współpraca z zespołem terapeutycznym w celu jak najlepszego sprawowania opieki nad osobą podopieczną.

5. Motywowanie i wspieranie osoby podopiecznej w aktywnym spędzaniu czasu wolnego oraz rozwoju własnych zainteresowań.
III. PROGRAMY NAUCZANIA DLA POSZCZEGÓLNYCH PRZEDMIOTÓW

NAZWA PRZEDMIOTU
Bezpieczeństwo i higiena pracy w DPS 
Cele ogólne
1. Poznanie przepisów dotyczących bezpieczeństwa i higieny pracy.
2. Przestrzeganie bhp w zawodzie opiekuna w DPS.
3. Organizacja stanowiska pracy zgodnie z przepisami bhp.
Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) wymienić akty normatywne w zakresie bhp ochrony przeciwpożarowej i ochrony środowiska,
2) rozróżnić prawa i obowiązki pracownika oraz pracodawcy,
3) stosować środki ochrony indywidualnej i zespołowej,
4) posiadać wiedzę i stosować różne sposoby radzenia sobie z zagrożeniami psychicznymi i fizycznymi.
MATERIAŁ NAUCZANIA

	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Akty normatywne określające wymagania w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożaroweji ochrony środowiska
	1. Bezpieczeństwo i higiena pracy, ochrona przeciwpożarowa, ochrona środowiska i ergonomia

	
	- wskazać akty prawne (krajowe i unijne) związane z bezpieczeństwem i higieną pracy, ochroną przeciwpożarową oraz ergonomią stanowiska pracy

- wskazać akty prawne i przepisy związane z zawodem z zakresu bezpieczeństwa i higieny pracy, ochroną przeciwpożarową oraz ergonomią stanowiska pracy

- wskazać akty prawne (krajowe i unijne) związane z ochroną środowiska

- wskazać akty prawne i przepisy związane z zawodem z zakresu ochrony środowiska

- wyjaśnić pojęcia bhp, ergonomia, ochrona przeciwpożarowa, ochrona środowiska

- wyszukiwać w internecie informacje związane z najnowszymi przepisami i interpretacjami związanymi ze specyfiką swojego zawodu

- stosować akty prawa dotyczące ochrony pracy 

- korzystać ze źródeł informacji dotyczących norm i procedur oceny zgodności (w tym korzystać z zasobów cyfrowych)

- wymienić rodzaje środków gaśniczych

- omówić możliwe sytuacje zagrożenia pożarowego w DPS

- omówić i zastosować procedurę postępowania dla każdego z rodzajów zagrożenia pożarowego

- dobrać środek gaśniczy do sytuacji zagrożenia pożarowego 

- rozróżnić i zastosować procedury postępowania w przypadku wystąpienia pożaru w różnych częściach DPS

- rozróżniać procedury postępowania ze względu na rodzaj pożaru
	- wyszukiwać w internecie informacje związane z najnowszymi przepisami i interpretacjami związanymi z bhp, ochroną przeciwpożarową, ergonomią, ochroną środowiska 

- wyjaśnić różnię w przepisach krajowych i unijnych związanych z bhp, ochroną przeciwpożarową, ergonomią stanowiska pracy, ochroną środowiska

- wskazać akty normatywne określające wymagania w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożarowej, ochrony środowiska

- wskazać źródła przepisów dotyczących ergonomii stanowiska pracy
- podać cele normalizacji krajowej 

- podać definicje i cechy normy 

- odróżnić oznaczenia norm międzynarodowych, europejskich i krajowych 

- wyjaśnić sposób działania środków gaśniczych

- uzasadnić procedurę postępowania dla poszczególnych rodzajów zagrożeń pożarowych

- omówić i zastosować procedury postępowania w przypadku wystąpienia pożaru na terenie budynku DPS

- omówić procedury postępowania ze względu na rodzaj pożaru

	Semestr I



	
	2.Rodzaje znaków bezpieczeństwa i alarmów


	
	- rozróżniać rodzaje znaków bezpieczeństwa i stosowanych alarmów 

- stosować się do znaków bezpieczeństwa i stosowanych alarmów

- rozróżniać znaki zakazu, nakazu, ostrzegawcze, ewakuacyjne i ochrony przeciwpożarowej oraz sygnały alarmowe
	- omówić znaki bezpieczeństwa oraz alarmy stosowane w budynkach

- omówić znaki zakazu, nakazu, ostrzegawcze, ewakuacyjne i ochrony przeciwpożarowej oraz sygnały alarmowe
	Semestr I



	II. Zadania i uprawnienia instytucji oraz służb działających w zakresie ochrony pracy i ochrony środowiska w Polsce


	1.Instytucje działające w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy, przepisów przeciwpożarowych i ochrony środowiska w Polsce


	
	- wskazać zadania instytucji oraz służb działających w zakresie ochrony pracy i ochrony środowiska w Polsce 

- wskazać miejsca i kontakt z instytucjami oraz służbami działającymi w zakresie ochrony pracy i ochrony środowiska w Polsce
	- opisać uprawnienia instytucji oraz służb działających w zakresie ochrony pracy i ochrony środowiska w Polsce

- opisać sposoby kontaktu z instytucjami oraz służbami działającymi w zakresie ochrony pracy i ochrony środowiska w Polsce


	Semestr I



	
	2.Zadania służb i instytucji zajmujących się ochroną pracy i ochroną środowiska w Polsce


	
	- wskazać uprawnienia instytucji oraz służb zajmujących się ochroną pracy i ochroną środowiska w Polsce 

- podać przykłady problemów rozwiązywanych przez służby i instytucje zajmujące się ochroną pracy i ochroną środowiska
	- opisać uprawnienia instytucji oraz służb zajmujących się ochroną pracy i ochroną środowiska w Polsce 

- opisać przykłady problemów rozwiązywanych przez służby i instytucje zajmujące się ochroną pracy i ochroną środowiska

- opisać sposoby postępowania w przypadku wystąpienia problemów związanych z ochroną pracy i ochroną środowiska
	Semestr I



	III. Rozróżnianie praw i obowiązków pracownika oraz pracodawcy w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy
	1. Prawa i obowiązki pracownika i pracodawcy w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy oraz konsekwencje ich nieprzestrzegania

	
	- wskazać prawa i obowiązki pracownika oraz pracodawcy w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy
- wskazać konsekwencje nieprzestrzegania obowiązków pracownika i pracodawcy w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy w pracy opiekuna osoby starszej
	- posługiwać się aktami prawnymi regulującymi zadania i uprawnienia instytucji oraz służb działających w zakresie ochrony pracy i ochrony środowiska w Polsce

- opisać konsekwencje nieprzestrzegania obowiązków pracownika i pracodawcy w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy w pracy opiekuna osoby starszej
	Semestr I



	IV. Określa skutki oddziaływania czynników szkodliwych na organizm człowieka
	1. Źródła czynników szkodliwych w miejscu pracy i sposoby zapobiegania zagrożeniom

	
	- wskazać przepisy regulujące zadania i obowiązki opiekuna osób starszych w DPS

- wskazać zadania i obowiązki opiekuna osoby starszej w zakresie oddziaływania czynników szkodliwych na organizm człowieka oraz środowisko
- stosować przepisy prawa dotyczące ochrony przeciwpożarowej i ochrony środowiska

- wskazać czynniki szkodliwe (fizyczne i psychiczne) oraz zagrożenia w swoim środowisku pracy

- wskazać czynniki stresogenne w swoim zawodzie

- radzić sobie z czynnikami stresogennymi

- rozróżnić zagrożenia różnego rodzaju w pracy opiekuna osoby starszej

- rozróżnić procedury postępowania w różnych przypadkach zagrożeń

- współpracować z innymi członkami zespołu w zapobieganiu zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych

- zapobiegać zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych
	- posługiwać się aktami prawnymi dotyczącymi ochrony przeciwpożarowej i ochrony środowiska pracy 

- charakteryzować czynniki szkodliwe w środowisku pracy opiekuna osoby starszej

- określić skutki oddziaływania czynników szkodliwych (fizycznych i psychicznych) na organizm człowieka 
 - charakteryzować zasady etykiety w komunikacji z przełożonym i ze współpracownikami w codziennych kontaktach i w sieci 

- wprowadzać rozwiązania techniczne i organizacyjne wpływające na poprawę warunków i jakość pracy

- rozróżniać procedury postępowania w różnych przypadkach zagrożeń

- wspomagać innych członków zespołu w zapobieganiu zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych
- wprowadzać rozwiązania techniczne i organizacyjne wpływające na poprawę warunków i jakość pracy

- rozróżniać procedury postępowania w różnych przypadkach zagrożeń

- wspomagać innych członków zespołu w zapobieganiu zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych
	Semestr II


	
	2. Objawy typowych chorób zawodowych w branży pomocy społecznej
	
	- wymienić typowe schorzenia związane ze swoim zawodem

- wskazać schorzenie zawodowe w powiązaniu z czynnościami opiekuńczymi

- opisać i zastosować zasady ergonomii dla danej czynności opiekuńczej

- wskazać zagrożenia związane z ergonomią pracy opiekuna osób starszych

- wskazać wymagania związane z ergonomią pracy opiekuna osoby starszej

- wskazać typowe choroby zawodowe w branży pomocy społecznej
	- podać akty prawne i rozporządzenia związane z ergonomią swojego stanowiska pracy

- uzasadnić sposób ergonomicznego postępowania

- wymienić akty normatywne określające wymagania w zakresie ergonomii 

- planować opiekę nad osobą starszą zgodnie z bhp
 - analizować i korygować podejmowane działania

	Semestr II


	
	3. Organizacja stanowiska pracy i środki ochrony indywidulanej i zbiorowej
	
	- wskazać sprzęt, technologie pozwalające na uzyskanie większej ergonomiki danej czynności

- przygotować stanowisko pracy zgodnie z wymaganiami ergonomii, przepisami bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożarowej

- przygotować stanowisko pracy zgodnie z ergonomią danej czynności

- stosować poznane zasady ergonomii, bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożarowej

- użytkować narzędzia i sprzęt na stanowisku pracy zgodnie z zasadami bezpieczeństwa

- opisywać środki ochrony indywidualnej i zbiorowej

- używać środków ochrony indywidualnej i zbiorowej na stanowisku pracy
	- ocenić, czy dane stanowisko zostało przygotowane zgodnie z zasadami ergonomii

- ocenić organizację stanowiska pracy zgodnie z wymaganiami ergonomii, przepisami bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożarowej i ochrony środowiska przy planowaniu czynności opiekuńczych
- zapobiegać przypadkom naruszania norm i procedur postępowania 

- opisać techniki organizacji czasu pracy 


	Semestr II
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PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania: prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku.
Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do specyfiki pracy opiekuna w domu pomocy społecznej.
Obudowa dydaktyczna
Warunki realizacji: zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej, wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową. Na niektórych zajęciach – praca na terenie budynku szkoły – przegląd zabezpieczeń przeciwpożarowych w szkole oraz procedur związanych z ewakuacją. Praca warsztatowa na terenie budynku szkoły – przegląd zabezpieczeń przeciwpożarowych oraz procedur związanych z ewakuacją, próbna ewakuacja, wycieczka tematyczna.
Literatura:

1. Wojciechowska-Piskorska H., Skuza L., Bezpieczeństwo i higiena pracy w zakładach opieki zdrowotnej: podstawowe wymagania bhp, identyfikacja zagrożeń, przegląd najważniejszych czynników chemicznych, ryzyko zawodowe, Ośrodek Doradztwa i Doskonalenia Kadr, Gdańsk 2002.
2. Słowińska A.M., BHP w podmiotach leczniczych, Ośrodek Doradztwa i Doskonalenia Kadr, 2016.
PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, praktyczne sprawdzenie wiedzy (symulacja sytuacji i pożądanych zachowań).

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

· ewaluacja końcowa obejmująca całą grupę uczniów/słuchaczy.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta – kwestionariusz ankiety.


Pierwsza pomoc przedmedyczna w WYKONYWANIE CZYNNOŚCI OPIEKUŃCZO-WSPIERAJACYCH
Cele ogólne
1. Poznanie przepisów dotyczących pierwszej pomocy.
2. Rozpoznanie stanów zagrożenia życia i zdrowia.
3. Udzielanie pierwszej pomocy przedmedycznej.
Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) opisać system pierwszej pomocy przedmedycznej,

2) znać zasady bezpiecznego udzielania pomocy,
3) wymienić stany zagrożenia życia i zdrowia,

4) opisać schemat wywiadu ratowniczego, 

5) wymienić elementy łańcucha przeżycia,

6) opisać schemat postępowania w NZK,

7) ocenić stan zdrowia osoby poszkodowanej,

8) rozpoznać uraz na podstawie objawów zewnętrznych,

9) wykonać samodzielnie resuscytację krążeniowo-oddechową,

10) wykonać czynności ratownicze w stanach zagrożenia życia i zdrowia,

11) wykonać unieruchomienie złamanych kości i stawów,

12) stosować pozycję bezpieczną u poszkodowanego,
13) znać konsekwencje prawne w udzielaniu pierwszej pomocy.

MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Zasady postępowania w stanach zagrożenia życia i zdrowia 


	1. System ratownictwa medycznego w Polsce
	
	- opisać system pomocy medycznej w stanach zagrożenia zdrowia i życia

-wymienić sposoby powiadamiania w stanach zagrożenia życia i zdrowia

-opisać etapy udzielania pierwszej pomocy

- wymienić warunki organizacji pierwszej pomocy

-opisać koncepcje łańcucha przeżycia

- opisać wyposażenie apteczki pierwszej pomocy

- wymienić zastosowanie koca termicznego (folii życia)
- omówić zasady postępowania w przypadku kolizji i wypadku drogowego
	- opisać przepisy prawne dotyczące udzielania pierwszej pomocy

- podać pojęcie wypadku komunikacyjnego

- opisać zbiór przepisów „Dobry Samarytanin”
	Semestr I

	
	2. Stan poszkodowanego i podstawowych funkcji życiowych
	
	- rozpoznać stany zagrożenia zdrowia i życia

- wymienić stany zagrożenia zdrowia i życia

- ocenić stan przytomności osoby poszkodowanej

- opisać podstawowe funkcje życiowe

- opisać funkcjonowanie organizmu ludzkiego

- opisać objawy chorobowe schorzeń zagrażających życiu i zdrowiu

- wymienić zagrożenia związane z utratą przytomności

- wymienić zasady postępowania przy nagłym zatrzymana krążenia

- opisać postępowanie ABC w schemacie ratowniczym

- wymienić elementy wywiadu ratowniczego z osobą poszkodowaną
-opisać postępowanie z osobą nieprzytomną

- zastosować pozycję bezpieczną
	- opisać znaczenie prawidłowego funkcjonowania układu oddechowego, krążenia, nerwowego, kostnego człowieka
	Semestr I



	
	3.Warunki udzielania pierwszej pomocy
	
	- zapewnić bezpieczeństwo osobie poszkodowanej

- omówić zasady zabezpieczenia miejsca wypadku

- podać zasady zapobiegania zakażeniom 

- opisać zasady aseptyki i antyseptyki bezpiecznego postępowania ratownika

- charakteryzować schemat segregacji osób poszkodowanych w wypadku

- omówić sposoby przenoszenia i ewakuacji poszkodowanego 

- organizować osoby do współpracy w udzielaniu pierwszej pomocy

- opisać stan poszkodowanego pod kątem możliwości transportu do szpitala
	-omówić znaczenie i zastosowanie chwytu Rauteka, 

- wymienić zasady układania poszkodowanego na noszach
	Semestr I

	II. Udzielanie pierwszej pomocy przedmedycznej


	1.Pierwsza pomocy przedmedyczna
	
	- rozpoznać stany zagrożenia zdrowia i życia

- wymienić nieurazowe stany zagrożenia życia i zdrowia

- podać podstawowe zabiegi resuscytacyjne

- opisać przyczyny, rodzaje i objawy złamań, zwichnięć, skręceń i uszkodzeń stawów 

- opisać metodę unieruchomienia złamanych kości, stawów

- omówić rodzaje i skutki krwawień i krwotoków, zna sposoby udzielania pierwszej pomocy odpowiednio do rodzaju krwawienia
- wymienić najprostsze opatrunki tamujące krwawienia

- opisać sposób postępowania w przypadku urazów głowy i kręgosłupa

- podać przyczyny i rodzaje oparzeń

- omówić ogólne zasady postępowania przy oparzeniach

- wymienić skutki działania niskich temperatur na organizm człowieka

- omówić podział odmrożeń ze względu na głębokość uszkodzonych tkanek

- omówić ogólne zasady postępowania przy odmrożeniach

- opisać schemat postępowania przy napadzie padaczkowym

- opisać postępowanie przy omdleniu, bólu w klatce piersiowej, zawale serca

- omówić pojęcia epilepsji, duszności i udaru mózgu

- podać techniki stabilizowania w podejrzeniu urazu kręgosłup

- omówić przyczyny i objawy wstrząsu, zna pozycje przeciwwstrząsową

- omówić postępowanie przy porażeniu prądem, 

- omówić sposoby i metody udzielania pomocy osobom tonącym

- opisać postępowanie przy ukąszeniach, użądleniach i pogryzieniach przez zwierzęta

- wymienić objawy i podział niedrożności dróg oddechowych

− opisać udzielanie pierwszej pomocy przy zadławieniach i zachłyśnięciach
	- charakteryzować skutki porażenia prądem elektrycznym zmiennym i stałym

- opisać regułę Potta (zna jej zastosowania)
- scharakteryzować wstrząs krwotoczny

- opisać skutki działania wysokich temperatur na organizm ludzki

- opisać zatrucie jadem kiełbasianym

- opisać ocenę rozległości oparzeń (zna regułę dłoni)
	Semestr II

	
	2.Pierwsza pomoc w stanach zagrożenia życia i zdrowia
	
	- przeprowadzić dialog z dyspozytorem przy udzielaniu pomocy

- wykonać czynności związane z udzielaniem pierwszej pomocy przedmedycznej zgodnie z procedurami i zasadami

- wykonać resuscytację krążeniowo-oddechową z wykorzystaniem maseczki 

- wykonywać opatrywanie ran różnych okolic ciała stosownie do urazu

- udrożnić drogi oddechowe osobie poszkodowanej

- udzielić pierwszej pomocy przy zakrztuszeniu lub zadławieniu (potrafi zastosować chwyt Heimlicha)
- ułożyć poszkodowanego w pozycji bezpiecznej

-wykonać unieruchomienie w przypadku złamania lub zwichnięcia

- wykonać opatrunek z zastosowaniem chusty trójkątnej

- udzielić wsparcia emocjonalnego osobie poszkodowanej 
- monitorować stan osoby poszkodowanej 
	- określić okoliczności użycia defibrylatora automatycznego AED

- opisać rekomendacje Polskiej Rady Resuscytacji w postępowaniu przy nagłym zatrzymaniu krążenia 

- omówić sposoby postępowania z ciałem obcym w jamie ustnej
	Semestr II

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
prezentacja, wykład informacyjny z wykorzystaniem środków wizualnych, wykład konwersatoryjny, klasyczna metoda problemowa aktywizująca, metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, opowiadanie, anegdota, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość działań ratowniczych w stanach nagłych zagrażających życiu i zdrowiu mieszkańców.

Obudowa dydaktyczna:
Proponowane podręczniki:

1. Goniewicz M., Pierwsza pomoc, PZWL, Warszawa, 2014.
2. Chrząszczewska A., Bandażowanie, PZWL, Warszawa 2005.
3. Andres J., Pierwsza pomoc i resuscytacja krążeniowo-oddechowa, PZWL, Kraków 2010.

Proponowane czasopisma branżowe:

1. „Magazyn Pielęgniarki i Położnej” − oficjalne pismo Naczelnej Izby Pielęgniarek i Położnych. 

Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni czynności opiekuńczych wyposażonej w: defibrylator AED, fantomy osoby dorosłej i dziecka do resuscytacji krążeniowo-oddechowej, torby sanitarne z wyposażeniem, folie izotermiczne, chusty trójkątne, aparat do pomiaru ciśnienia, termometry, materiały higieniczne i opatrunkowe, urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, literaturę zawodową.

PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu. Prezentacja poprawności wykonania zleconego zadania.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy.

Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego − „na wejściu” − zwaną również diagnozującą.

Ewaluację końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety;

· obserwacja – arkusz obserwacji;

· wywiad, rozmowa – lista pytań.
VII Podstawy psychologii, pedagogiki i socjologii w Orgaznizacji prac opiekuńczo wspierajacych
Cele ogólne
1. Charakteryzowanie rozwoju człowieka.
2. Opisywanie procesów w życiu społecznym.

3. Charakteryzowanie przyczyn i skutków stresu.

4. Udzielanie wsparcia emocjonalnego.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) opisać rozwój człowieka w różnych okresach życia,
2) wymienić typy i cechy osobowości człowieka,
3) opisać zachowania społeczne jednostki i zbiorowości,
4) stosować sposoby radzenia sobie ze stresem,
5) rozpoznać potrzeby i emocje mieszkańca.
MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Charakterystyka rozwoju człowieka
	1.Wpływ osobowości człowieka na stosunki z otoczeniem
	
	- opisać typy i cechy osobowości człowieka 

− wymienić zaburzenia osobowości człowieka

- opisać przyczyny zaburzeń osobowości człowieka

- wskazać zależność między osobowością człowieka a relacją z otoczeniem

- charakteryzować zależność między osobowością człowieka a relacją z otoczeniem
	- podać definicje osobowości człowieka

-- wskazać teorie osobowości człowieka
	Semestr I



	
	2 Rozwój człowieka w różnych okresach życia
	
	- opisać rozwój człowieka w różnych okresach życia

- rozpoznać objawy zaburzeń rozwojowych

- określić wpływ procesów emocjonalno-motywacyjnych na sprawność działania człowieka
	- podać definicje zaburzeń emocjonalnych człowieka
	Semestr I

	
	3.Modele i funkcje rodziny
	
	- wymieniać funkcje rodziny

- opisać modele rodziny

- określać wpływ rodziny na funkcjonowanie człowieka

- wskazuje pojęcie i kontekst zdrowia rodziny

- wymienić konsekwencje choroby w rodzinie

-wskazać typy relacji opiekuńczych w rodzinie
	- charakteryzować wpływ rodziny na funkcjonowanie człowieka

- opisać wydolność opiekuńczą rodziny
	Semestr I

	II. Hierarchia potrzeb człowieka


	1.Potrzeby biopsychospołeczne człowieka i możliwości ich zaspokajania


	
	- opisać teorie potrzeb człowieka

-podać definicję potrzeby indywidualnej i społecznej

- wymienić potrzeby biologiczne, psychiczne i społeczne.

- opisać hierarchię potrzeb człowieka

- rozpoznać potrzeby podopiecznego

- pomagać w zaspokajaniu potrzeb podopiecznemu
	- charakteryzować skutki niezaspokajania potrzeb człowieka

- charakteryzować piramidę potrzeb człowieka

- mobilizować podopiecznego do samodzielności w zaspokajaniu potrzeb dnia codziennego


	Semestr I

	
	2. Problemy wynikające z braku zaspokojenia indywidualnych potrzeb człowieka 

	
	- wymieniać problemy w zaspokajaniu potrzeb człowieka

- opisać hierarchię potrzeb człowieka

- przewidzieć skutki niezaspokajania potrzeb człowieka

- oceniać efekty pomocy w zaspokojeniu potrzeby
	- opisać skutki niezaspokajania potrzeb człowieka

- oceniać efekty pomocy w zaspokojeniu potrzeby


	Semestr I

	
	3. Wsparcie emocjonalne człowieka w różnych okresach życia
	
	- określać przyczyny problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej

- proponować możliwe rozwiązania dotyczące problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej

- wspierać osobę podopieczną w rozwiązywaniu problemów

- współpracować z członkami zespołu terapeutycznego w zakresie problemów osobistych i społecznych 
− udzielać wsparcia w rozwiązywaniu problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej
	-opisywać zaburzenia emocjonalne osoby podopiecznej


	Semestr I

	III. Stres i wypalenie zawodowe w pracy opiekuna DPS
	1. Zapobieganie wypaleniu zawodowemu i techniki radzenia siebie ze stresem.
	
	- rozpoznać przyczyny stresu i wypalenia zawodowego

- określać skutki stresu i wypalenia zawodowego

- opisywać sposoby radzenia sobie ze stresem i wypaleniem zawodowym
	- opisywać konstruktywne metody radzenia sobie ze stresem i wypaleniem zawodowym
	Semestr II

	
	2.Empatia i asertywność w pracy opiekuna wyjaśnia


	
	- wymieniać czynniki wpływające na poziom empatii

- opisywać umiejętność przyjmowania pochwał i krytyki

- opisywać treningi asertywności

- przewidywać skutki braku empatii i asertywności w pracy opiekuna
	- podawać definicję empatii i asertywności


	Semestr II

	
	3. Kompetencje i rozwój zawodowy opiekuna
	
	- opisywać podstawowy zakres wiedzy i umiejętności zawodowych

- wyznaczać sobie cele rozwojowe

- planować własny rozwój zawodowy

- aktualizować wiedzę i doskonali umiejętności zawodowe

- rozpoznawać sytuacje nietypowe w środowisku pracy

- podejmować działania w sytuacji trudnej

- wymienić skutki podejmowanych działań w sytuacjach trudnych.
	- charakteryzować zestaw umiejętności i kompetencji niezbędnych w wybranym zawodzie

- wyjaśniać znaczenie zmiany w życiu człowieka

- analizować własne kompetencje


	Semestr II

	IV .Procesy społeczne w życiu jednostki i zbiorowości
	1. Relacje zachodzące w życiu społecznym
	
	- opisać zachowania społeczne jednostki i zbiorowości 

- opisać interakcje interpersonalne 

- opisać nieprawidłowe relacje występujące w życiu społecznym
	- charakteryzować nieprawidłowe relacje występujące w życiu społecznym
	Semestr III

	
	2. Problemy psychospołeczne osoby podopiecznej i jej rodziny
	
	- rozpoznać problemy psychospołeczne osoby podopiecznej i jej rodziny

- opisać problemy psychospołeczne osoby podopiecznej i jej rodziny

- określać przyczyny powstania problemów psychospołecznych osoby podopiecznej i jej rodziny

- opisać sposoby zapobiegania problemom psychospołecznym osoby podopiecznej i jej rodziny

- podać definicje zdrowia i choroby w naukach społecznych
	- charakteryzować przyczyny powstania problemów psychospołecznych osoby podopiecznej i jej rodzin

- analizować sposoby zapobiegania problemom psychospołecznym osoby podopiecznej i jej rodziny
	Semestr III

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość budowy i funkcji skóry uzyskane na lekcjach z podstaw anatomii i fizjologii.

Obudowa dydaktyczna:
Proponowane podręczniki:

1. Ciechaniewicz W., Pedagogika, PZWL, Warszawa 2008.
2. Zimbardo P., Ruch F., Psychologia i życie, PWN, Warszawa 1997.
3. Malim T., Birch A., Wadeley A., Wprowadzenie do psychologii, PWN, Warszawa 1995.
4. Przetacznik-Gierowska M., Makiełło-Jarża G., Podstawy psychologii ogólnej, WSiP, 1989.
5. Mellibruda L., Psychologiczne aspekty zarządzania zespołami ludzkimi – motywacja, ocena, edukacja, „Remedium” nr 11/98.
6. Grzybek H., Węgorzewicz L., Spójrz inaczej, „Charaktery” nr 11/97.
7. Grzybek H., Węgrzynowicz L., Motywacja do sukcesu, „Charaktery” nr 4/98.
Proponowane czasopisma branżowe:

1. „Wspólne tematy. Pismo dla pracowników socjalnych, terapeutów, personelu pielęgniarskiego i opiekuńczego”.
2. „ Praca socjalne” − Wydawnictwo Akademii Pedagogiki Specjalnej.
3. „ Charaktery” − magazyn psychologiczny.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową.

PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę uczniów/słuchaczy.

· Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego −„na wejściu” − zwana również diagnozującą.

· Ewaluacja końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,

· obserwacja – arkusz obserwacji,
· wywiad, rozmowa – lista pytań.
Polityka społeczna w PODSTAWY POMOCY SPOŁECZNEJ
Cele ogólne
1. Określanie celów, zadań i instrumentów polityki społecznej państwa.
2. Charakteryzowanie skutków problemów psychospołecznych.

3. Zapoznanie z przepisami prawa dotyczącymi pomocy społecznej.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) wymienić cele polityki społecznej,
2) rozpoznać problemy psychospołeczne mieszkańca,
3) wymienić przepisy prawa dotyczące pomocy społecznej,
4) wymienić modele i funkcje rodziny.
MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Polityka społeczna
	1.Realizacja polityki społecznej w Polsce 


	
	- wymienić cele polityki społecznej państwa

- opisać zadania polityki społecznej państwa 

- omawiać instrumenty polityki społecznej państwa i możliwości ich stosowania
	- opisać przepisy prawa dotyczące funkcjonowania domów pomocy społecznej w Polsce
	Semestr III

	
	2.Postawy i problemy społeczne występujące we współczesnym społeczeństwie
	
	- opisywać przyczyny i skutki problemów społecznych

- opisywać przyczyny i skutki problemów społecznych

- wykazać wpływ zróżnicowanych postaw na funkcjonowanie jednostki i zbiorowości

- wykazać wpływ zróżnicowanych postaw na funkcjonowanie jednostki i zbiorowości

-identyfikować postawy i problemy społeczne występujące we współczesnym społeczeństwie

-opisać role społeczne
	- charakteryzować wpływ zróżnicowanych postaw na funkcjonowanie jednostki i zbiorowości


	Semestr III



	
	3 Wykluczenie społeczne jednostki i grupy. Problemy osoby podopiecznej i jej rodziny
	
	- opisać czynniki wpływające na wykluczenie społeczne jednostki i grupy

- określić skutki wykluczenia społecznego jednostki i grupy

- charakteryzować czynniki wpływające na wykluczenie społeczne jednostki i grupy

- rozpoznać problemy psychospołeczne osoby podopiecznej i jej rodziny

- opisać problemy psychospołeczne osoby podopiecznej i jej rodziny

- określić przyczyny powstania problemów psychospołecznych osoby podopiecznej i jej rodziny

- opisać sposoby zapobiegania problemom psychospołecznym osoby podopiecznej i jej rodziny
	- opisać sposoby zapobiegania problemom psychospołecznym osoby podopiecznej i jej rodziny

-charakteryzować skutki problemów psychospołecznych osoby podopiecznej i jej rodziny

- podać definicje wykluczenia społecznego


	Semestr III

	II. Przepisy prawa w pomocy społecznej
	1. Przepisy prawa dotyczące pomocy społecznej i ubezpieczeń społecznych
	
	- wymienić przepisy prawa dotyczące pomocy społecznej i ubezpieczeń społecznych

- opisać zadania z zakresu zabezpieczenia społecznego osoby podopiecznej

- opisać warunki świadczonych usług w DPS

- wymienić typy domów pomocy społecznej
	- opisać zadania z zakresu zabezpieczenia społecznego osoby podopiecznej

- opisać status prawny pracowników samorządowych
	Semestr III

	
	2. Odpowiedzialność prawna opiekuna DPS
	
	-przestrzegać reguł i procedur obowiązujących w środowisku pracy

-przestrzegać zasad etycznych i prawnych związanych z ochroną danych

- wyjaśnić pojęcie „odpowiedzialność”.

- podać przykłady zachowań nieodpowiedzialnych podczas realizacji zadań zawodowych

- ponosić odpowiedzialność za podejmowane działania

- analizować zasady i procedury wykonania zadania 
- ocenić przypadki naruszania norm i procedur postępowania

- wskazać obszary odpowiedzialności prawnej za podejmowane działania
	-wymieniać konsekwencje braku odpowiedzialności przy wykonywaniu zadań zawodowych

-analizować zasady i procedury wykonania zadania 
-rozpoznawać sytuacje nietypowe w środowisku pracy

-podejmować działania w sytuacji trudnej

- ocenić skutki podejmowanych działań w sytuacjach trudnych

- wyjaśnić znaczenie zmiany w życiu człowieka
	Semestr III

	
	3. Etyka zawodowa w pracy opiekuna DPS
	
	- wymienić zapisy zawodowego kodeksu etycznego.

- przestrzegać zasad zawartych w kodeksie etycznym podczas wykonywania zadań zawodowych

- rozwiązywać dylematy etyczne podczas realizacji zadań zawodowych

- przestrzegać zasad kultury i etyki

- opisywać zasady etyki w wyuczonym zawodzie

- wyrażać swoje opinie zgodnie z przyjętymi normami
	- opisywać skutki łamania zasad etycznych


	Semestr IV

	III. Środowisko społeczne mieszkańca w DPS
	1.Charakterystyka zasobów środowiska podopiecznego
	
	- opisywać środowisko życia osoby podopiecznej

- określać zasoby środowiska osoby podopiecznej

- wykorzystywać zasoby środowiska osoby podopiecznej

- określać potrzeby i możliwości w zakresie tworzenia gospodarstwa domowego w warunkach DPS

- organizować pomoc w tworzeniu gospodarstwa domowego w warunkach DPS

- wymienić zasoby środowiska rodzinnego oraz instytucjonalnego osoby podopiecznej 
	- charakteryzować zasoby środowiska podopiecznego

- ocenić środowisko życia osoby podopiecznej

- ocenić efekty pracy z podopiecznym
	Semestr IV

	
	2. Koalicja wsparcia na rzecz osoby podopiecznej w środowisku


	
	- utrzymać pozytywne relacje osoby podopiecznej z osobami z najbliższego otoczenia

- rozpoznawać najbliższe otoczenie podopiecznego

- zachęcać podopiecznego do nawiązania kontaktu z osobami z najbliższego otoczenia

- opisywać najbliższe otoczenie podopiecznego 

- mobilizować podopiecznego do budowania pozytywnych relacji z najbliższym otoczeniem

- wspierać podopiecznego w kontaktach z osobami z najbliższego otoczenia

- rozpoznawać zasoby środowiska rodzinnego oraz instytucjonalnego osoby podopiecznej

- mobilizować środowisko rodzinne oraz instytucjonalne osoby podopiecznej

- współpracować ze środowiskiem rodzinnym oraz instytucjonalnym osoby podopiecznej

- organizować prawidłowe relacje ze środowiskiem rodzinnym i instytucjonalnym
	- opisywać zasoby środowiska lokalnego w zakresie pomocy osobie podopiecznej

- zachęcać środowisko rodzinne i instytucjonalne do działań na rzecz osoby podopiecznej


	Semestr IV

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość celów i zadań polityki społecznej państwa uzyskaną na lekcjach z polityki społecznej.

Obudowa dydaktyczna:

Proponowane podręczniki:

1. Golinowska S., Polityka społeczna: koncepcje, Poltext, Warszawa 2000.
2. Golinowska S., Polityka społeczna państwa w gospodarce rynkowej: studium ekonomiczne., PWN, Warszawa 2000.
3. Kowalik T., Polityka społeczna: wybrane zagadnienia (zarys wykładu), wyd. 2 uzup. i zaktualizowane, Wydaw. Wyższej Szkoły Ekonomicznej, Białystok 2002.
Proponowane czasopisma branżowe: 
1. „Wspólne Tematy. Pismo dla pracowników socjalnych, terapeutów, personelu pielęgniarskiego i opiekuńczego”.
2. „Praca Socjalna” − Wydawnictwo Akademii Pedagogiki Specjalnej.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową.

PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy.

· Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego − „na wejściu” − zwana również diagnozującą.

· Ewaluacja końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,
· obserwacja – arkusz obserwacji,
· wywiad, rozmowa – lista pytań.
Komunikacja społeczna 

Cele ogólne 
1. Stosowanie zasad komunikacji interpersonalnej.
2. Charakteryzowanie metod komunikacji społecznej.
3. Identyfikowanie naturalnych potrzeb człowieka.
4. Współpraca w zespole i przestrzeganie zasad kultury i etyki w zawodzie opiekuna DPS.
Cele operacyjne 

Uczeń potrafi:
1) dobierać sposób komunikacji z mieszkańcem,

2) rozpoznać problemy psychospołeczne mieszkańca,

3) opisać aktywne metody komunikacji,

4) interpretować mowę ciała w komunikacji,

5) wyjaśniać pojęcie konfliktu,

6) utrzymać poprawne relacje z mieszkańcem.

MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Komunikowanie jako proces społeczny
	1. Pojęcie i funkcje komunikacji społecznej 
	
	- wymienić zasady komunikacji interpersonalnej i aktywne metody słuchania

-opisywać zasady komunikacji interpersonalnej

- stosować zasady komunikacji interpersonalnej

-opisywać aktywne metody słuchania
	- ocenić zasady komunikacji interpersonalnej
- ocenić poziomy procesu komunikowania
	Semestr II


	
	2.Elementy i poziomy procesu komunikowania
	
	- opisywać elementy procesu komunikowania

- wymienić poziomy procesu komunikowania
	
	Semestr II

	II .Komunikacja interpersonalna
	1. Model komunikacji dwustronnej, style i zakłócenia komunikacji
	
	- wymienić zasady komunikacji interpersonalnej i aktywne metody słuchania

- stosować zasady komunikacji interpersonalnej

- opisywać warunki aktu komunikacyjnego, bariery komunikacyjne, zakłócenia komunikacji
	
	Semestr II



	
	2.Komunikacja werbalna i niewerbalna; rodzaje przesyłanych komunikatów


	
	- wymienić zasady komunikacji interpersonalnej i aktywne metody słuchania

- opisać zasady komunikacji interpersonalnej

- opisać aktywne metody słuchania

- stosować zasady komunikacji interpersonalnej

- wymienić zasady komunikacji interpersonalnej i aktywne metody słuchania

- opisać zasady komunikacji interpersonalnej

- opisać aktywne metody słuchania

- stosować zasady komunikacji interpersonalnej
	- opisać komunikację niewerbalną i kanały ekspresji niewerbalnej
	Semestr II

	II Konflikt i skuteczne techniki negocjacyjne
	1.Pojęcie konfliktu, rodzaje przyczyny i sposoby rozwiązywania konfliktów
	
	- wyjaśnić pojęcie „konflikt”

- zapobiegać przyczynom powstawania konfliktów

- opisać fazy konfliktu

- wymienić skutki konfliktów międzyludzkich w życiu rodzinnym, społecznym i zawodowym

- wymienić zasady utrzymywania poprawnych relacji z podopiecznym i współpracownikami

- stosować zasady utrzymywania poprawnych relacji z podopiecznym i współpracownikami
	- analizować przyczyny konfliktów międzyludzkich
	Semestr III

	
	2. Techniki i style negocjacji społecznych


	
	- wymienić metody komunikowania się z podopiecznym

- opisać zasady komunikacji werbalnej i niewerbalnej

- rozróżnić sposoby negocjacji

- określić zasady skutecznej negocjacji

- rozpoznać sytuacje nietypowe w środowisku pracy

- podjąć działania w sytuacji trudnej

- ocenić skutki podejmowanych działań w sytuacjach trudnych

- wyjaśnić znaczenie zmiany w życiu człowieka
	 - scharakteryzować style i techniki negocjacji w relacjach interpersonalnych
	Semestr III

	
	3. Metody i techniki rozwiązywania konfliktów społecznych
	
	- opisać metody i techniki rozwiązywania problemów 

- podać propozycje rozwiązania problemów

- ocenić skuteczność podjętych działań

-stosować metody i techniki rozwiązywania problemów

-opisać techniki twórczego rozwiązywania problemów
	- podać propozycje rozwiązania problemów

- przedstawić alternatywne rozwiązania problemu, aby osiągnąć założone cele


	Semestr III

	III. Komunikacja w Zespole Terapeutycznym
	1.Członkowie i zadania Zespołu Terapeutycznego
	
	- rozpoznać zadania zespołu 

- wyznaczać zadania członkom zespołu

- wyjaśnić instrukcję wykonania zadania

- określić pojęcia: zespół, praca zespołowa, lider

- przydzielić zadania członkom zespołu

- wykonać przydzielone zadania

- pomagać pozostałym członkom zespołu w realizacji zadań

- korzystać z pracy członków zespołu 
	- analizować efekty pracy zespołu
	semestr III


	
	2. Współpraca z Zespołem Terapeutycznym


	
	- dobrać osoby do wykonania przydzielonych zadań

- rozpoznać możliwości i umiejętności członków zespołu 

- wskazać osoby do wykonania zadania

- ustalać kolejność wykonywania zadań

- monitorować proces wykonywania zadań

- określać zaangażowanie w pracę członków zespołu 

- ocenić efekty pracy zespołu 

- udzielić informacji zwrotnej w celu prawidłowego wykonania przydzielonych zadań

- współpracować w zespole

- dzielić się zadaniami 

- uwzględnić opinie innych 

-organizować pracę zespołową
	- analizować efekty pracy zespołu

- przewidywać skutki niewłaściwego doboru osób do zadań

- angażować się w realizację przypisanych zadań 


	Semestr III

	
	3. Organizacja pracy w Zespole Terapeutycznym
	
	- planować pracę zespołu w celu wykonania przydzielonych zadań

- kontrolować prace zespołu

- wprowadzić rozwiązania techniczne

- dokonać analizy rozwiązań technicznych i organizacyjnych warunków i jakości pracy

- dokonać prostych modernizacji stanowiska pracy

- oceniać jakość wykonania przydzielonych zadań 

- ustalać kolejność wykonywania zadań

- monitorować proces wykonywania zadań

- dokonać prostych modernizacji stanowiska pracy
	- kierować wykonaniem przydzielonych zadań

- monitorować jakość wykonania przydzielonych zadań 

- dokonać analizy rozwiązań technicznych, warunków organizacyjnych i jakości pracy


	 Semestr III

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość komunikacji, współpracy w grupie, stylów negocjacji oraz radzenia sobie ze stresem w pracy uzyskaną na lekcjach z komunikacji społecznej.

Obudowa dydaktyczna:
Proponowane podręczniki: 
1. McQuail D., Goban-Klas T., Teoria komunikowania, Warszawa 2018.
2. Nęcki Z., Komunikacja międzyludzka, Kraków 2013.

Proponowane czasopisma branżowe: 
1. „Wspólne Tematy. Pismo dla pracowników socjalnych, terapeutów, personelu pielęgniarskiego i opiekuńczego”.
2. „Praca Socjalna” − Wydawnictwo Akademii Pedagogiki Specjalnej.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową.

PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy.

Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego − „na wejściu” − zwana również diagnozującą.

Ewaluacja końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,
· obserwacja – arkusz obserwacji,
· wywiad, rozmowa – lista pytań.
Pielęgnacja osób przewlekle chorych, starszych i niepełnosprawnych 
WYKONYWANIE CZYNNOŚCI OPIEKUŃCZO-WSPIERAJĄCYCH U OSOBY PODOPIECZNEJ
Cele ogólne
1. Wykonywanie usług opiekuńczo-higienicznych u mieszkańca.

2. Opracowywanie Indywidualnych planów wsparcia mieszkańca.

3. Dobieranie metod, technik i narzędzi pracy w czynnościach opiekuńczych.

4. Współpraca w zespole interdyscyplinarnym.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) realizować indywidualne potrzeby opiekuńczo-higieniczne mieszkańca,

2) dobierać metody i techniki działań opiekuńczych,

3) realizować indywidualny plan wsparcia mieszkańca,

4) wykonać podstawowe pomiary parametrów życiowych,

5) wykonać usługi higieniczno-pielęgnacyjne osobie podopiecznej,

6) stosować metody, techniki i narzędzia w pracy nad osobą podopieczną,

7) dokumentować wykonane czynności opiekuńczo-higieniczne,

8) opisać zadania zespołu interdyscyplinarnego.

MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Problemy opiekuńcze i pielęgnacyjne mieszkańca w DPS
	1 Warunki życia, potrzeby i problemy osoby podopiecznej
	
	-wymienić potrzeby biopsychospołeczne osoby podopiecznej

- wskazać warunki życia i problemy osoby podopiecznej

- opisać czynniki wpływające na samopoczucie osoby podopiecznej
	- opisać czynniki wpływająca na samopoczucie osoby podopiecznej
	Semestr I



	
	2. Diagnoza możliwości i 

deficytów biopsychospołecznych wynikających z wieku, chorób i niepełnosprawności
	
	- opisać potrzeby biopsychospołeczne osoby podopiecznej

- wymienić objawy chorobowe i rodzaje niepełnosprawności występujące u osoby podopiecznej
	- rozpoznać deficyty biopsychospołeczne osoby podopiecznej 

- posługiwać się metodami, technikami rozpoznawania deficytów biopsychospołecznych w poszczególnych fazach życia i stanach zdrowia osoby podopiecznej
	Semestr I

	
	3. Rola Zespołu Terapeutycznego w zaspokajaniu potrzeb podopiecznego
	
	- opisać członków zespołu terapeutycznego

- wymienić zadania członków zespołu terapeutycznego

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie rozpoznawania potrzeb osoby podopiecznej
	- dostosować współpracę zespołu interdyscyplinarnego w zaspokajaniu potrzeb mieszkańca
	Semestr I

	II. Standard pracy opiekuna w DPS
	1. Dokumentacja biopsychospołeczna osoby podopiecznej


	
	- wymienić rodzaje dokumentacji podopiecznego

- wskazać dane dotyczące stanu biopsychospołecznego zawarte w dokumentacji

- przetwarzać dane osobowe zawarte w dokumentacji osoby podopiecznej
	- wskazać dane dotyczące stanu biopsychospołecznego zawarte w dokumentacji


	Semestr II

	
	2.Metody, techniki i narzędzia stosowane w zaplanowanych działaniach opiekuńczych
	
	- opisać metody i techniki działań opiekuńczych 

- dobrać metody i techniki działań opiekuńczych

- dostosować metody i techniki do potrzeb i możliwości osoby podopiecznej

- posługiwać się metodami, technikami oraz narzędziami w wykonywaniu działań opiekuńczych osoby podopiecznej
	- dostosować metody i techniki do potrzeb i możliwości osoby podopiecznej


	Semestr II

	
	3. Ewaluacja pracy z osobą podopieczną.
	
	- charakteryzować procesy wsparcia i opieki z osobą podopieczną

- opisać efekty pracy z osobą podopieczną

- określić obszary zmian dotyczących wsparcia i opieki nad osobą podopieczną
	- opisać efekty pracy z osobą podopieczną


	Semestr II

	III. Indywidualny Plan Wsparcia Mieszkańca 
	1. Indywidualny Planu Wsparcia i Opieki nad osobą podopieczną
	
	- określić rolę pracownika pierwszego kontaktu

- sporządzić indywidualny plan wsparcia

- realizować indywidualny plan wsparcia

- modyfikować indywidualny plan wsparcia
	- opisać cel i zadania indywidualnego planu wsparcia

- ocenić stopień realizacji indywidualnego planu wsparcia


	Semestr II

	
	2.Diagnoza i charakterystyka zasobów środowiska podopiecznego
	
	- opisać środowisko życia osoby podopiecznej

- określić zasoby środowiska osoby podopiecznej

- wykorzystać zasoby środowiska osoby podopiecznej
	- określić środowisko życia osoby podopiecznej


	Semestr II

	IV. Opieka i pielęgnacja człowieka 
	1. Usługi opiekuńczo-higieniczne u osoby podopiecznej zgodnie z procedurami i standardami opieki
	
	- charakteryzować usługi opiekuńczo-higieniczne u osoby podopiecznej

- stosować procedury i standardy opieki w pracy z osobą podopieczną

- rozpoznać wskazania i przeciwwskazania związane z wykonywaniem czynności opiekuńczo-higienicznych u osoby podopiecznej

- realizować czynności opiekuńczo-higieniczne 

- dokumentować czynności opiekuńczo-higieniczne dla osoby podopiecznej
	- rozpoznać wskazania i przeciwwskazania związane z wykonywaniem czynności opiekuńczo-higienicznych u osoby podopiecznej

- dostosować wskazania i przeciwwskazania związane z wykonywaniem czynności opiekuńczo-higienicznych u osoby podopiecznej


	Semestr III

	
	2. Usługi opiekuńczo-higieniczne u osoby podopiecznej zgodnie z procedurami i standardami opieki
	 
	- rozpoznać deficyty biopsychospołeczne osoby podopiecznej 

- wymienić realizowane usługi zgonie ze standardami i procedurami
	- posługiwać się standardami i procedurami w świadczeniu usług
	Semestr III

	V .Zapewnienie bezpieczeństwa psychofizycznego w życiu codziennym podopiecznego 
	1. Działania terapeutyczno-opiekuńcze z osobą podopieczną
	 
	- opisać działania terapeutyczno-opiekuńcze

- dobrać działania terapeutyczno-opiekuńcze do potrzeb podopiecznego

- wykonać działania terapeutyczno-opiekuńcze do potrzeb podopiecznego
	- modyfikować działania terapeutyczno-opiekuńcze
	Semestr III

	
	2.Podstawowe pomiary parametrów życiowych i podstawowych badań diagnostycznych wykonywanych w ramach samokontroli
	 
	- wymienić parametry życiowe i podstawowe badania diagnostyczne

- opisać normy parametrów życiowych

- dokonać pomiarów podstawowych parametrów życiowych

- monitorować wartości pomiarów życiowych

- wspierać podopiecznego w samodzielnych pomiarach w ramach samokontroli
	- ocenić normy parametrów życiowych

-monitorować wartości pomiarów życiowych
	Semestr III

	
	3. Wsparcie emocjonalne w zaspokajaniu potrzeb dnia codziennego
	 
	- opisać stany emocjonalne i sposoby radzenia sobie z emocjami osoby podopiecznej

- uczestniczyć w zaspokajaniu potrzeb dnia codziennego osobie podopiecznej

- wspierać osobę podopieczną w prawidłowym utrzymaniu stanu emocjonalnego

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zaspokajania potrzeb emocjonalnych osoby podopiecznej
	- charakteryzować stany emocjonalne i sposoby radzenia sobie z emocjami osoby podopiecznej


	Semestr IV

	
	4. Asystowanie osobie podopiecznej przy przyjmowaniu leków zleconych przez lekarza
	 
	- wymienić zasady przyjmowania leków

- pomagać osobie podopiecznej w przyjmowaniu zleconych leków

- zapewnić bezpieczeństwo podopiecznemu przy przyjmowaniu leków
	- pomóc podopiecznemu przy przyjmowaniu leków zleconych przez lekarza

- nabyć wiedzę z zasad pomocy przy przyjmowaniu leków
	Semestr IV

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania: 
prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość rozpoznawania potrzeb i problemów pielęgnacyjnych osób chorych, starych i niepełnosprawnych uzyskaną na lekcjach z pielęgnowania osób przewlekle chorych, starszych i niepełnosprawnych.

Obudowa dydaktyczna:
Proponowana literatura: 

1. Talarska D., Wieczorowska-Tobis K., Szwałkiewicz E., Opieka nad osobami przewlekle chorymi, w wieku podeszłym i niesamodzielnymi, PZWL, Warszawa 2009.

2. Wieczorowska-Tobis K., Talarska D., Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, PZWL, Warszawa 2008.

3. Kędziora-Kornatowska K., Muszalik M., Kompendium pielęgnowania w starszym wieku, Czelej, Lublin 2007.

4. Strugała M., Talarska D., Rehabilitacja i pielęgnowanie osób niepełnosprawnych, PZWL, Warszawa 2013.

5. Czajka D., Czekała B., Wybrane procedury postępowania pielęgniarskiego w warunkach domowych, BORGIS, Warszawa 2004.

Czasopisma branżowe:

1. „Magazyn Pielęgniarki i Położnej” − oficjalne pismo Naczelnej Izby Pielęgniarek i Położnych.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej, wyposażonej w urządzenia multimedialne, manekiny interaktywne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową. Wyjście/wizyta studyjna w placówce opiekuńczej.
PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy.

Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego − „na wejściu” − zwaną również diagnozującą.

Ewaluacja końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,
· obserwacja – arkusz obserwacji,
wywiad, rozmowa – lista pytań. 

· II Podstawy anatomii i fizjologii człowieka 
w organizacja prac 
Cele ogólne
1. Zapoznanie się z układami i narządami człowieka.
2. Poznanie funkcji fizjologicznych układów organizmu człowieka.

3. Poznanie zaburzeń postawy ciała.

4. Zapoznanie się z wpływem starzenia się człowieka na poszczególne układy.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) określić narządy człowieka,

2) opisać funkcjonowanie układów człowieka,

3) interpretować potrzeby biologiczne człowieka,

4) wymienić układ szkieletowy organizmu człowieka,
5) wyjaśniać czynniki warunkujące powstawanie potrzeb,

6) wyjaśnić podstawowe procesy życiowe organizmu człowieka,

7) wyjaśnić zmiany organizmu związane z wiekiem i płcią,

8) wymienić podstawowe schorzenia układu krążenia,

9) interpretować schorzenia układu nerwowego,

10) opisać zapobieganie wypadkom w czasie opieki nad ludźmi w podeszłym wieku.

MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Człowiek jako całość, budowa człowieka
	1. Podstawowe procesy życiowe organizmu
	
	- określić możliwości i deficyty wynikające z wieku, chorób i niepełnosprawności osoby podopiecznej

- rozróżnić zmiany procesów życiowych w poszczególnych fazach życia człowieka

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zaspokajania potrzeb osoby podopiecznej

- opisać czynniki wpływające na samopoczucie osoby podopiecznej

- opisać znaczenie prawidłowego funkcjonowania układu oddechowego, krążenia, nerwowego, kostnego człowieka
	-opisać normy procesów życiowych w poszczególnych fazach życia człowieka


	Semestr I



	
	2.Rozwój psychofizyczny człowieka w poszczególnych fazach życia
	
	- rozróżnić zagrożenia różnego rodzaju w pracy opiekuna osoby starszej

- rozróżnić procedury postępowania w różnych przypadkach zagrożeń

- współpracować z innymi członkami zespołu w zapobieganiu zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych
	- rozpoznać wskazania i przeciwwskazania związane z zagrożeniami w różnych przypadkach zagrożeń


	Semestr I

	
	3.Zmiany w narządach zmysłu, procesy w funkcjonowaniu psychospołecznym osoby podopiecznej
	
	- określić zmiany w narządach wzroku, słuchu, smaku

- zapobiegać powstawaniu powikłań

- opisać funkcjonowanie narządów zmysłów związanych ze zmianami starzejącego się mózgu

- opisać zaburzenia w narządach zmysłów człowieka 
	- charakteryzować model opieki opiekuńczo-pielęgnacyjnej osoby podopiecznej
	Semestr I

	
	4.Potrzeby życiowe człowieka w strukturze potrzeb osoby podopiecznej
	
	- opisać potrzeby biopsychospołeczne osoby podopiecznej
- wymienić objawy chorobowe i rodzaje niepełnosprawności występujące u osoby podopiecznej

- uzasadnić konieczność współpracy w procesie rozpoznania deficytu biopsychospołecznego wynikającego z wieku, chorób i niepełnosprawności osoby podopiecznej
	- opisać środowisko życia osoby podopiecznej


	Semestr II

	II .Budowa i funkcje fizjologiczne układów organizmu ludzkiego
	1.Układ oddechowy, krążenia kostno-stawowy człowieka
	
	- opisać znaczenie prawidłowego funkcjonowania układu oddechowego, krążenia, kostnego człowieka

- opisać zaburzenia wynikające z roli układu krążenia 

- wymienić rolę transportu tlenu i pokarmu do komórek organizmu

- opisać rolę termoregulacyjną, ochronę przed ciałami zewnętrznymi
	- opisać zmiany zachodzące w układzie naczyniowo-sercowym
	Semestr II

	
	2.Schorzenia układu nerwowego.
	
	- wymienić objawy zaburzeń psychofizycznych osoby 

podopiecznej

- wymienić czynniki warunkujące rozwój człowieka
	- ocenić czynniki warunkujące rozwój człowieka

	Semestr II

	
	3.Procesy starzenia się człowieka.
	
	- opisać rozwój psychofizyczny człowieka w poszczególnych fazach życia 

- ocenić możliwości i deficyty biopsychospołeczne wynikające z wieku, chorób i niepełnosprawności

- charakteryzować zasoby środowiska podopiecznego
	- rozpoznać deficyty biopsychospołeczne osoby podopiecznej


	Semestr II

	
	4.Wpływ starzenia na poszczególne układy człowieka
	
	- wymienić zmiany zachodzące w procesie starzenia

- opisać czynniki środowiskowe związane ze stylem życia

- opisać środowisko życia osoby podopiecznej

- określić zasoby środowiska osoby podopiecznej

- wykorzystać zasoby środowiska osoby podopiecznej

- posługiwać się metodami, technikami rozpoznawania deficytów biopsychospołecznych w poszczególnych fazach życia i stanach zdrowia osoby podopiecznej
	- opisać czynniki wpływające na samopoczucie osoby podopiecznej
	Semestr II

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość budowy i funkcji skóry uzyskane na lekcjach z podstaw anatomii i fizjologii.
Obudowa dydaktyczna:
proponowane podręczniki: 

1. Traczyk W., Fizjologia człowieka w zarysie, PZWL, Warszawa 2013.
2. Konturek S., Fizjologia człowieka, Elsevier Urban & Partner, Wrocław 2012.
3. Gołąb B., Traczyk W., Anatomia i fizjologia człowieka, TUR, Łódź 1997.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej, wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową. Wyjście/wycieczka edukacyjna do oddziałów szpitalnych, domów pomocy społecznej dla przewlekle somatycznie chorych.
PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy.

Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego − „na wejściu” − zwana również diagnozującą.

Ewaluacja końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,
· obserwacja – arkusz obserwacji,
· wywiad, rozmowa – lista pytań.
Rewalidacja psychoruchowa 
Cele ogólne
1. Stawianie diagnozy potrzeb i możliwości psychofizycznych mieszkańca domu pomocy społecznej.

2. Opracowanie indywidualnych czynności w zakresie aktywności ruchowej.

3. Przegląd nowych metod i technik usprawniania ruchowego stosowanych dla podopiecznych.

4. Stosowanie niezbędnego sprzętu pomocniczego i ortopedycznego.

5. Stosowanie profilaktyki prawidłowego chodu i upadków.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) planować indywidulane czynności w zakresie aktywności ruchowej,

2) wymieniać różne formy aktywności fizycznej i intelektualnej,

3) rozpoznawać dysfunkcje i potrzeby zdrowotne mieszkańca domu pomocy społecznej,

4) dobierać odpowiednie środki i przedmioty ortopedyczne do rodzaju schorzenia,

5) dobierać mieszkańcowi odpowiednie metody, formy i techniki ruchowe w zależności od schorzenia,
6) pomagać w czynnościach dnia codziennego osobie podopiecznej.
MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	Rewalidacja psychoruchowa
	1.Pomoc w czynnościach dnia codziennego osoby podopiecznej


	
	- skategoryzować czynności dnia codziennego

- wymienić rodzaje schorzeń związanych z niepełnosprawnością ruchową

- rozpoznać deficyty w zakresie samodzielnego wykonywania czynności dnia codziennego

- wymienić różne metody usprawniania ruchowego

- stosować feedback dla tworzenia się nowych wzorców prawidłowego układania narządu ruchu podczas aktywności podopiecznych
	- wymienić deficyty utrudniające samodzielne wykonanie czynności dnia codziennego

- podać przyczyny deficytów utrudniających samodzielne wykonywanie czynności dnia codziennego


	Semestr IV

	
	2. Charakterystyka ćwiczeń ruchowych jednocześnie w profilaktyce i chorobach przewlekłych podopiecznych
	
	- skategoryzować czynności dnia codziennego

- wymienić rodzaje schorzeń związanych z niepełnosprawnością ruchową

- rozpoznać deficyty w zakresie samodzielnego wykonywania czynności dnia codziennego

- wymienić różne metody usprawniania ruchowego

- stosować feedback dla tworzenia się nowych wzorców prawidłowego układania narządu ruchu podczas aktywności podopiecznych
	- wymienić deficyty utrudniające samodzielne wykonanie czynności dnia codziennego

- podać przyczyny deficytów utrudniających samodzielne wykonywanie czynności dnia codziennego


	Semestr IV

	
	3. Charakterystyka ćwiczeń ruchowych w profilaktyce i chorobach przewlekłych podopiecznych
	
	- wymienić podstawowe pojęcia z zakresu oceny postawy ciała

- wymienić zaburzenia neurologiczne występujące w chorobach przewlekłych
- wymienić ćwiczenia ruchowe do rodzaju schorzenia
- określić skutki zmian spowodowanych schorzeniami narządu ruchu
	- wyjaśnić neurologiczne wspomaganie ćwiczeniami ruchowymi w jednostkach chorobowych: wylewy, udary, stwardnienie rozsiane, bóle stawowo-kostne,


	Semestr IV

	
	4. Zasady stosowania indywidualnych przyrządów i przyborów ortopedycznych dla podopiecznego
	
	- wymienić elementy wybranych metod w rewalidacji ruchowej
- pomagać w stosowaniu przyrządów do ćwiczeń ruchowych dostosowanych do indywidualnych potrzeb podopiecznego

- zachęcać do codziennych ćwiczeń ze sprzętem ortopedycznym i różnorodnymi przyborami 
	- wymienić przyrządy i przybory stosowane dla podopiecznych


	

	
	5. Stosowanie ćwiczeń ruchowych w różnych metodach; cele stosowanych różnorodnych metod
	
	- pomagać w układaniu ciała w łóżku podczas czynności higienicznych
- zachęcać do wykonywania codziennych ćwiczeń,

- wspomagać podopiecznego ćwiczeniami biernymi i czynnymi

- przypominać o leczniczym działaniu ruchu na organizm człowieka 

- wykorzystać różne dostępne metody dla skutecznej motywacji
- zachęcać podopiecznego i rodzinę do systematycznych ćwiczeń opracowanych przez Zespół Interdyscyplinarny
	- prowadzić obserwację postępu wykonywanych ćwiczeń ruchowych w czynnościach dnia codziennego
- analizować efekty pracy podopiecznego dla wykonywania czynności dnia codziennego 

- informować podopiecznych o sukcesach indywidualnych przypadków
	

	
	6. Aktywizacja podopiecznego przez działania terapeutyczne
	
	- rozpoznawać potrzeby i możliwości aktywizowania osoby podopiecznej

- wspierać osobę podopieczną w wyborze aktywnych form spędzania czasu wolnego z uwzględnieniem potrzeb i możliwości osoby podopiecznej
- przedstawiać podopiecznemu możliwości aktywnych form spędzania czasu wolnego
- mobilizować osobę podopieczną do aktywności w zależności od wieku, stanu zdrowia i niepełnosprawności
- określać możliwości osoby podopiecznej, uwzględniając wiek, stan zdrowia i niepełnosprawności

- planować możliwe działania, uwzględniając wiek, stan zdrowia i niepełnosprawność podopiecznego 

- stosować możliwe formy aktywności w zależności od wieku, stanu zdrowia i niepełnosprawności podopiecznego
- opisywać rodzaje, metody i formy terapii zajęciowej
	- oceniać potrzeby i możliwości osoby podopiecznej w zakresie aktywnych form spędzania wolnego czasu
- opisać metody i zasady terapii polisensorycznej

	


PROCEDURY OSIAGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
zajęcia warsztatowe prowadzone metodami aktywizującymi:
· burza mózgów i plakatowa,

· metoda przypadków, 

· dyskusja dydaktyczna,

· metoda projektu,

· przy użyciu filmów dydaktycznych, metodycznych, specjalistycznych publikacji, pokaz z objaśnieniem, pokaz z instruktażem.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie i grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do prawidłowej postawy, sylwetki słuchaczy i podopiecznych.
Obudowa dydaktyczna:
Proponowane podręczniki:
1. Rudzińska M., Szczudlik A., Atlas zaburzeń i chorób ruchu., Wyd.UJ., Kraków 2012.

2. Kulmatycki L., Ćwiczenia relaksacyjne, Agencja Promo-lider, Warszawa 1995.
3. Nowotny J., Edukacja i reedukacja ruchowa, wyd. Kasper, Kraków 2003.

Literatura:

1. Dega W. (red.), Ortopedia i Rehabilitacja, PZWN, Warszawa 1998.

2. Kasperczyk T., Wady postawy ciała. Diagnostyka i leczenie, Kasper, Kraków 1994. 

3. Hulek A., Samopomoc w rehabilitacji osób niepełnosprawnych, PTWzK, Warszawa 1992.
Czasopisma branżowe :
· „Refleksoterapia. Kwartalnik” − JET Kraków.
Warunki realizacji:
sala wyposażona w materace i sprzęt rehabilitacyjny: laski, kule, podnośnik jezdny, wózek inwalidzki, balkonik, piłeczki sensoryczne, jeżyki, wałeczki, półwałeczki sensomotoryczne, twardy materac (maty o grubości 2 cm), przyrządy stosowane do różnych metod rewalidacji ruchowej, przybory wspomagające: ciężarki o różnym ciężarze, bandaże elastyczne o szerokości 8-10 cm, piłki gumowe różnej wielkości, duże piłki Thera Band lub podobne, kijki bambusowe i do nordic walking, różne kliny, lustro trzydrzwiowe z namalowanymi kratkami, magnetofon i nagrania na nośnikach z muzyką relaksacyjną, aparat fotograficzny, mała kamera.
Język migowy 

Cele ogólne 

1. Posługiwanie się podstawowymi zwrotami w języku migowym.
2. Nabycie umiejętności rozumienia prostych wypowiedzi w języku migowym.

3. Komunikowanie się z mieszkańcem i grupą w języku migowym.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) rozpoznać potrzeby mieszkańca w języku migowym,

2) tworzyć proste wypowiedzi w języku migowym,

3) rozumieć proste wypowiedzi w języku migowym,

4) współpracować z mieszkańcem i zespołem w języku migowym.

MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Alternatywne metody komunikacji z osobą niepełnosprawną
	1. Ogólna problematyka uszkodzeń słuchu i konsekwencje głuchoty psychicznej, zawodowej i społecznej


	
	- opisać uszkodzenia słuchu

- wymienić konsekwencje głuchoty w sferze fizycznej, psychicznej, zawodowej i społecznej

- opisać metody komunikacji alternatywnej z osobą podopieczną

- opisać wybrane problemy środowiska niesłyszących;

- wymienić potrzeby osób niesłyszących ze szczególnym uwzględnieniem komunikowania się

- omówić ochronę zdrowia osób niedosłyszących
	- opisać metody komunikacji alternatywnej z osobą podopieczną

- opisać działalność Polskiego Związku Głuchych oraz jego organów, samorządów lokalnych i innych instytucji w zakresie rozwiązywania problemów osób niesłyszących, współpracować ze służbami społecznymi

- opisać rehabilitację społeczną – działalność organizacji pozarządowych, uczestnictwo w kulturze, sport niesłyszących, duszpasterstwo niesłyszących
	Semestr I



	
	2. Komunikacja interpersonalna osób niesłyszących


	
	- omówić werbalne i niewerbalne metody porozumiewania się z niesłyszącymi

– stosować mowę dźwiękową, język migowy, język migany, pismo i inne środki porozumiewania się w praktyce zawodowej pracownika służby zdrowia

- wyjaśnić pojęcia z zakresu języka migowego

- charakteryzować sposoby komunikacji z osobami niesłyszącymi
	- znać środki techniczne stosowane w leczeniu, rehabilitacji, kształceniu i zatrudnianiu osób z uszkodzeniami słuchu

- wymienić zaopatrzenie i zasady finansowania środków technicznych

- rehabilitacja społeczna – działalność organizacji pozarządowych, uczestnictwo w kulturze, sport niesłyszących, duszpasterstwo niesłyszących
	Semestr I

	II. Posługiwanie się językiem migowym
	1. Komunikowanie alternatywne w języku migowym


	
	- stosować język migowy w komunikowaniu się z osobą niepełnosprawną wymagającą alternatywnej formy komunikacji

- komunikować się w rozmowie w typowych sytuacjach związanych z realizacją zadań zawodowych 
– reagować w języku obcym nowożytnym w sposób zrozumiały, adekwatnie do sytuacji komunikacyjnej, ustnie lub w formie prostego tekstu
- odczytać znaki polskiego alfabetu palcowego oraz liczebników głównych i porządkowych

- prezentować 300 podstawowych znaków pojęciowych języka migowego;

- przekazać 300 podstawowych znaków pojęciowych języka migowego zgodnie z zasadami systemu językowo-migowego w formie uproszczonej
	- opisać rehabilitację społeczną i działalność organizacji pozarządowych, uczestnictwo w kulturze, sport niesłyszących, duszpasterstwo niesłyszących

	Semestr II

	
	2. Wspieranie osoby niepełnosprawnej posługującej się językiem migowym


	
	-określić potrzeby i problemy osoby podopiecznej przy pomocy języka migowego
- planować działania terapeutyczne u osoby z głuchotą lub niedosłuchem

- realizować indywidualny plan wsparcia u osoby głuchej lub z niedosłuchem
	- ocenić indywidualny plan wsparcia podopiecznego
	Semestr II

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość języka migowego uzyskanego na lekcjach z języka migowego.

Obudowa dydaktyczna: proponowane podręczniki:
1. Czajkowska-Kisil M., Klimczewska A., Rola języka migowego w kształtowaniu tożsamości Głuchych w Polsce, w: Woźnicka E. (red.), Tożsamość społeczno-kulturowa Głuchych, Polski Związek Głuchych, Łódź 2007.
2. Góral-Półrola J., Zakrzewska S., Pozawerbalne kody komunikacji społecznej. Poetyka języka Głuchych, w: Nikodem K. (red.), Poetyka gestów. Język – Literatura – Kultura, Bielsko-Biała 2014.
3. Tomaszewski P., Bielak M., Rosik P., Podstawy Polskiego Języka Migowego. Podręcznik do nauki Polskiego Języka Migowego dla kursantów (edycja robocza), 2009.
4. Tomaszewski P., Polski Język Migowy – mity i fakty, „Poradnik Językowy”, nr 6/2004.
5. Tomaszewski P., Gałkowski T., Rosik P., Nauczanie polskiego języka migowego jako obcego języka. Czy osoby słyszące mogą przyswoić język wizualny?, „Czasopismo Psychologiczne” nr 8/1/2002.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową.
PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy.

Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego −„na wejściu” − zwaną również diagnozującą.

Ewaluacja końcowa – konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,
· obserwacja – arkusz obserwacji,
· wywiad, rozmowa – lista pytań.
Podstawy opieki, zdrowia i choroby W ORGANIZOWANIU PRAC OPIEKUŃCZO-WSPIERAJ ASCYCH
Cele ogólne
1. Poznanie dysfunkcji i potrzeb zdrowotnych mieszkańca.

2. Przygotowanie osoby do samoopieki i samopielęgnacji AKTYWIZOWANIE
3. Poznanie modeli zdrowego stylu życia. VI DZIAL
4. Określanie celów i zadań opieki długoterminowej.

5. Opisywanie objawów chorobowych.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) rozpoznać dysfunkcje i potrzeby zdrowotne mieszkańca,

2) mobilizować mieszkańca do prowadzenia zdrowego stylu życia,

3) wspierać mieszkańca w samoopiece i samopielęgnacji,

4) pomagać w przyjmowaniu leków zleconych przez lekarza,

5) rozpoznać zaburzenia psychofizyczne osoby podopiecznej,

6) rozpoznać objawy chorobowe,

7) rozpoznać potrzeby zdrowotne osoby podopiecznej.
MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Podstawowe pojęcia zdrowia i opieki podopiecznego
	1. Podstawy zaburzeń psychofizycznych u osoby podopiecznej.
	
	- opisać zaburzenia psychofizyczne występujące u osoby podopiecznej

- wymienić objawy zaburzeń psychofizycznych osoby podopiecznej
	- rozpoznać zaburzenia psychofizyczne występujące u osoby podopiecznej


	Semestr I



	
	2. Etapy procesu opieki i pielęgnowania osoby podopiecznej
	
	- ocenić możliwości i deficyty biopsychospołeczne wynikające z wieku, chorób i niepełnosprawności

-określić możliwości i deficyty wynikające z wieku, chorób i niepełnosprawności osoby podopiecznej

- uzasadnić konieczność współpracy w procesie rozpoznania deficytu biopsychospołecznego wynikającego z wieku, chorób i niepełnosprawności osoby podopiecznej
	- posługiwać się metodami, technikami rozpoznawania deficytów biopsychospołecznych w poszczególnych fazach życia i stanach zdrowia osoby podopiecznej


	Semestr I

	
	3. Objawy chorobowe osoby podopiecznej a jakość życia
	
	- wymienić objawy chorobowe i rodzaje niepełnosprawności występujące u osoby podopiecznej

- rozpoznać deficyty biopsychospołeczne osoby podopiecznej 

- wymienić zasady przyjmowania leków

- pomóc osobie podopiecznej w przyjmowaniu zleconych leków

- przekazać pielęgniarce informacje o zaobserwowanych zmianach w stanie zdrowia osoby podopiecznej
	- opisać potrzeby biopsychospołeczne osoby podopiecznej

- opisać objawy chorobowe i rodzaje niepełnosprawności występujące u osoby podopiecznej
	Semestr I

	
	4. Zmiany zachodzące w funkcjonowaniu psychospołecznym osoby podopiecznej
	 
	- posługiwać się metodami, technikami rozpoznawania deficytów biopsychospołecznych w poszczególnych fazach życia i stanach zdrowia osoby podopiecznej
	- opisać objawy chorobowe i rodzaje niepełnosprawności występujące u osoby podopiecznej
	Semestr II

	II. Promocja zdrowia
	1. Wsparcie osoby podopiecznej w zakresie samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia


	 
	- charakteryzować potrzeby w zakresie samoopieki i samopielęgnacji osoby podopiecznej

- mobilizować podopiecznego do prowadzenia zdrowego stylu życia

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zdrowego stylu życia osoby podopiecznej, objaśniać podopiecznemu potrzebę samoopieki, samopielęgnacji

-zachęcać podopiecznego do stosowania procedur i standardów w zakresie samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia

- pomagać podopiecznemu osiągnąć wyznaczone przed nim cele
	- opisać procedury i standardy w zakresie samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia
- opisać modele zdrowego stylu życia


	Semestr II

	
	2. Edukacja osoby podopiecznej w zakresie zachowań zdrowotnych
	 
	- opisać modele zdrowego stylu życia

-charakteryzować potrzeby w zakresie samoopieki i samopielęgnacji osoby podopiecznej

- mobilizować podopiecznego do prowadzenia zdrowego stylu życia
	- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zdrowego stylu życia osoby podopiecznej
	Semestr II

	
	3. Rozwiązywanie problemów ułatwiających opiekę nad osobą podopieczną
	
	- charakteryzować problemy społeczne i osobiste osoby podopiecznej

- rozpoznać problemy osoby podopiecznej

- wspierać osobę podopieczną w rozwiązywaniu problemów 

- współpracować z członkami zespołu terapeutycznego w zakresie problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej
	- opisać problemy społeczne i osobiste osoby podopiecznej


	Semestr III

	
	4. Samodzielność osoby podopiecznej
	 
	- utrzymać pozytywne relacje osoby podopiecznej z osobami z najbliższego otoczenia

- rozpoznać najbliższe otoczenie podopiecznego

- zachęcać podopiecznego do nawiązania kontaktu z osobami z najbliższego otoczenia
	- opisać najbliższe otoczenie podopiecznego
	Semestr III

	III. Opieka długoterminowa w świadczeniach opiekuńczych
	1. Zadania opieki długoterminowej
	 
	- udzielić wsparcia w rozwiązywaniu problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej

- określić przyczyny problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej

- proponować możliwe rozwiązania dotyczące problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej
	- rozpoznać możliwe rozwiązania dotyczące problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej
	Semestr IV

	
	2.Świadczenia opieki długoterminowej
	 
	- przygotować osobę podopieczną do samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia

- objaśnić podopiecznemu potrzebę samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia
	- opisać standardy i procedury współpracy z członkami zespołu terapeutycznego w zakresie problemów osobistych i społecznych osoby podopiecznej
	Semestr IV

	
	3.Aspekty opieki długoterminowej
	 
	- opisać stany emocjonalne i sposoby radzenia sobie z emocjami osoby podopiecznej

- uczestniczyć w zaspokajaniu potrzeb dnia codziennego osobie podopiecznej

- wspierać osobę podopieczną w prawidłowym utrzymaniu stanu emocjonalnego

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zaspokajania potrzeb emocjonalnych osoby podopiecznej
	- wspierać osobę podopieczną w prawidłowym utrzymaniu stanu emocjonalnego
	Semestr IV

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość budowy i funkcji skóry uzyskane na lekcjach z podstaw anatomii i fizjologii.

Obudowa dydaktyczna:
Proponowane podręczniki:

1. Czarnobilska E., Czarnobilski K., Obtułowicz A., Obtułowicz K., Choroby alergiczne wieku podeszłego, „Gerontologia Polska”, t. 18, nr 2.
2. Gaweł M., Potulska-Chromik A., Choroby neurodegeneracyjne: choroba Alzheimera i Parkinsona, „Postępy Nauk Medycznych”, t. XXVIII, nr 7/2015.
3. Kotarba A., Borowiak E., Czajkowski J., Okulistyczne aspekty starzenia się człowieka, „Problemy Pielęgniarstwa”, nr 22(3) 2014.
4. Król H., Zboina B., Biskup M. i in., Potrzeby społeczne w starzejącym się społeczeństwie, „Forum Pedagogiczne”, nr 1/2012. 

5. Przybyłka A., Starzenie się ludności w Polsce jako wyzwanie dla systemu ochrony zdrowia, „Studia Ekonomiczne”, t. 309, 2017, s. 179–190. 

6. Mossakowska M., Problemy zdrowotne osób w wieku podeszłym – wnioski z projektu PolSenior.
7. Parnowski T., Medyczne i psychologiczne problemy wieku podeszłego, „Postępy Psychiatrii i Neurologii”.
Czasopisma branżowe

1. „Magazyn Pielęgniarki i Położnej” − oficjalne pismo Naczelnej Izby Pielęgniarek i Położnych.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej, wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową. Wyjście/wycieczka edukacyjna na wystawy tematyczne, wizyta w poradni, oddziałach szpitalnych, domach pomocy społecznej dla przewlekle somatycznie chorych.
PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę uczniów/słuchaczy.

Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego − „na wejściu” − zwaną również diagnozującą.

Ewaluacja końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,
· obserwacja – arkusz obserwacji,
· wywiad, rozmowa – lista pytań.
Język obcy zawodowy 

Cele ogólne
1. Posługiwanie się podstawowymi zwrotami w języku obcym.

2. Rozumienie prostych wypowiedzi w języku obcym.

3. Komunikowanie się z mieszkańcem i grupą w języku obcym.

4. Wypełnianie dokumentacji w języku obcym.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) rozpoznać potrzeby mieszkańca w języku obcym,

2) tworzyć proste wypowiedzi ustne i pisemne,

3) rozumieć proste wypowiedzi ustne i pisemne,

4) prowadzić obowiązującą dokumentację w języku obcym,

5) współpracować z mieszkańcem i zespołem w języku obcym.

MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Język obcy w pomocy społecznej
	1.Znajomość środków językowych w pomocy społecznej


	
	- rozpoznać oraz stosować środki językowe w języku obcym nowożytnym umożliwiające realizację czynności zawodowych w zakresie czynności wykonywanych na stanowisku pracy, w tym związanych z zapewnieniem bezpieczeństwa i higieny pracy, narzędzi, maszyn, urządzeń i materiałów koniecznych do realizacji czynności zawodowych

- rozpoznać środki językowe procesów i procedur związanych z realizacją zadań zawodowych

- rozpoznać środki językowe formularzy, specyfikacji oraz innych dokumentów związanych z wykonywaniem zadań zawodowych świadczonych usług, w tym obsługi klienta 

- nazwać czynności związane z realizacją zadań zawodowych

- wyjaśnić dokumentację zawodową w języku obcym
	- wyjaśnić instrukcje do czynności zawodowych napisane w języku obcym 


	Semestr I



	
	2. Rozumienie i tworzenie wypowiedzi ustnych w pomocy społecznej
	
	- zrozumieć proste wypowiedzi ustne artykułowane wyraźnie, w standardowej odmianie języka obcego nowożytnego, a także proste wypowiedzi pisemne w języku obcym nowożytnym w zakresie umożliwiającym realizację zadań zawodowych

- określić główną myśl wypowiedzi/tekstu lub fragmentu wypowiedzi/tekstu

- zrozumieć proste wypowiedzi ustne dotyczące czynności zawodowych (np. rozmowy, wiadomości, komunikaty, instrukcje/filmy instruktażowe, prezentacje), artykułowane wyraźnie, w standardowej odmianie języka

- opisać przedmioty, działania i zjawiska związane z czynnościami zawodowymi

- przedstawić sposób postępowania w różnych sytuacjach zawodowych (np. udziela instrukcji, wskazówek, określa zasady)
- wyrazić i uzasadnić swoje stanowisko
- tworzyć krótkie, proste, spójne i logiczne wypowiedzi ustne dotyczące czynności zawodowych (np. polecenie, komunikat, instrukcję)
	- rozpoznać związki między poszczególnymi częściami tekstu
- znaleźć w wypowiedzi/tekście określone informacje
- ułożyć informacje w określonym porządku

- stosować formalny lub nieformalny styl wypowiedzi adekwatnie do sytuacji
- określić intencje nadawcy/autora tekstu
	Semestr I

	
	3. Rozumienie i tworzenie tekstów pisanych w pomocy społecznej


	
	- tworzyć krótkie, proste, spójne, logiczne wypowiedzi ustne i pisemne w języku obcym nowożytnym, w zakresie umożliwiającym realizację zadań zawodowych

- tworzyć krótkie, proste, spójne i logiczne wypowiedzi pisemne dotyczące czynności zawodowych (np. komunikat, e-mail, instrukcję, wiadomość, CV, list motywacyjny, dokument związany z wykonywanym zawodem – wg wzoru).
	- stosować zasady konstruowania tekstów o różnych charakterach

	Semestr II

	II. Współpraca z Zespołem Interdyscyplinarnym w języku obcym
	1. Rozumienie ze słuchu oraz rozumienie tekstów pisanych w Zespole Interdyscyplinarnym


	
	- uczestniczyć w rozmowie w typowych sytuacjach związanych z realizacją zadań zawodowych (reaguje w języku obcym nowożytnym w sposób zrozumiały, adekwatnie do sytuacji komunikacyjnej, ustnie lub w formie prostego tekstu)
 - uzyskać i przekazać informacje i wyjaśnienia

- wyrażać swoje opinie i uzasadnić je, pytać o opinie, zgadzać się lub nie zgadzać z opiniami innych osób
	- prowadzić proste negocjacje związane z czynnościami zawodowymi


	Semestr III

	
	2. Tworzenie wypowiedzi ustnych oraz pisemnych w procesie komunikacji z Zespołem Interdyscyplinarnym

	
	-rozpoczynać, prowadzić i kończyć rozmowę

-przekazywać w języku obcym nowożytnym informacje zawarte w materiałach wizualnych (np. wykresach, symbolach, piktogramach, schematach) oraz audiowizualnych (np. filmach instruktażowych)

- przekazywać w języku polskim informacje sformułowane w języku obcym nowożytnym
- przekazywać w języku obcym nowożytnym informacje sformułowane w języku polskim lub tym języku obcym nowożytnym

- przedstawić publicznie w języku obcym nowożytnym wcześniej opracowany materiał, np. prezentację

- prowadzić proste negocjacje związane z czynnościami zawodowymi

- pytać o upodobania i intencje innych osób
- proponować, zachęcać
	- stosować zwroty i formy grzecznościowe
- dostosować styl wypowiedzi do sytuacji
- stosować zwroty i formy grzecznościowe


	Semestr III

	
	3. Reagowanie na wypowiedzi ustne lub w formie tekstu pisanego w Zespole Interdyscyplinarnym


	
	- zmienić formę przekazu ustnego lub pisemnego w języku obcym nowożytnym, w zakresie umożliwiającym realizację zadań zawodowych

- stosować język obcy w komunikacji z zespołem współpracowników;

-analizować wypowiedzi osoby podopiecznej dotyczące jej samopoczucia
-korzystać ze słownika dwu- i jednojęzycznego
- współdziałać z innymi osobami, realizując zadania językowe
- korzystać z tekstów w języku obcym, również za pomocą technologii informacyjno-komunikacyjnych
- zidentyfikować słowa klucze, internacjonalizmy
- wykorzystać kontekst (tam gdzie to możliwe), aby w przybliżeniu określić znaczenie słowa
- upraszczać (jeżeli to konieczne) wypowiedź, zastępować nieznane słowa innymi, wykorzystywać opis, środki niewerbalne
- reagować ustnie (np. podczas rozmowy z innym pracownikiem, klientem, kontrahentem, w tym w rozmowie telefonicznej) w typowych sytuacjach związanych z wykonywaniem czynności zawodowych
- reagować w formie prostego tekstu pisanego (np. wiadomość, formularz, e-mail, dokument związany z wykonywanym zawodem) w typowych sytuacjach związanych z wykonywaniem czynności zawodowych
	-przedstawić publicznie w języku obcym nowożytnym wcześniej opracowany materiał, np. prezentację.
	Semestr IV

	
	4. Przetwarzanie wypowiedzi ustnie lub pisemnie w Zespole Interdyscyplinarnym
	
	- przekazać w języku obcym nowożytnym informacje zawarte w materiałach wizualnych (np. wykresach, symbolach, piktogramach, schematach) oraz audiowizualnych (np. filmach instruktażowych)

- przetwarzać tekst ustnie lub pisemnie w typowych sytuacjach związanych z wykonywaniem czynności zawodowych
	- analizować teksty dotyczące regulaminu i organizacji pracy
- analizować polecenia pisemne zespołu terapeutycznego dotyczące opieki nad podopiecznym

	Semestr IV

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania: prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość budowy i funkcji skóry uzyskane na lekcjach z podstaw anatomii i fizjologii.

Obudowa dydaktyczna:
proponowane podręczniki:
1. Czajkowska-Kisil M., Klimczewska A., Rola języka migowego w kształtowaniu tożsamości Głuchych w Polsce, w: Woźnicka E. (red.), Tożsamość społeczno-kulturowa Głuchych, Polski Związek Głuchych, Łódź 2007.
2. Góral-Półrola J., Zakrzewska S., Pozawerbalne kody komunikacji społecznej. Poetyka języka Głuchych, w: Nikodem K. (red.), Poetyka gestów. Język – Literatura – Kultura, Bielsko-Biała 2014.
3. Tomaszewski P., Bielak M., Rosik P., Podstawy Polskiego Języka Migowego. Podręcznik do nauki Polskiego Języka Migowego dla kursantów (edycja robocza), 2009.
4. Tomaszewski P., Polski Język Migowy – mity i fakty, „Poradnik Językowy”, nr 6/2004.
5. Tomaszewski P., Gałkowski T., Rosik P. Nauczanie polskiego języka migowego jako obcego języka. Czy osoby słyszące mogą przyswoić język wizualny ?, „Czasopismo Psychologiczne” nr 8/1/2002.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową.

PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy.

Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego − „na wejściu” − zwaną również diagnozującą.

Ewaluacja końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,
· obserwacja – arkusz obserwacji,
· wywiad, rozmowa – lista pytań.
Pracownia czynności opiekuńczych 

Wykonywanie czynności
Cele ogólne
1. Rozpoznawanie potrzeb biopsychospołecznych mieszkańca.

2. Planowanie czynności opiekuńczo-higienicznych. 

3. Wykonywanie czynności opiekuńczo-higienicznych. 

4. Wspieranie mieszkańca w czynnościach dnia codziennego.

5. Edukacja do samoopieki i samopielęgnacji.

6. Wykonywanie pomiaru parametrów życiowych.

7. Łagodzenie napięć i konfliktów.

8. Współpraca z Zespołem terapeutycznym.

9. Udzielanie pierwszej pomocy przedmedycznej.

Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) diagnozować potrzeby i możliwości psychofizyczne mieszkańca,

2) dobierać odpowiednie metody, techniki i narzędzia w pracy z mieszkańcem,

3) stosować procedury i standardy przy wykonywaniu czynności opiekuńczo-higienicznych,

4) zaspokajać podstawowe potrzeby życiowe,

5) udzielać wsparcia emocjonalnego,

6) stosować techniki negocjacji do rozwiązywania problemów,

7) wykonać czynności ratownicze w stanach zagrożenia życia i zdrowia,

8) komunikować się z mieszkańcem i zespołem terapeutycznym,

9) monitorować parametry życiowe mieszkańca,

10) dokumentować wykonane czynności i działania,

11) stosować profilaktykę przeciwodleżynową,

12) zapewniać bezpieczeństwo psychofizyczne osoby podopiecznej.

MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Diagnoza stanu biopsychospołecznego osoby podopiecznej
	1.Warunki życia, potrzeby i problemy osoby podopiecznej
	
	- wymienić potrzeby biopsychospołeczne osoby podopiecznej

- wskazać warunki życia i problemy osoby podopiecznej
	- opisać czynniki wpływające na samopoczucie osoby podopiecznej
	Semestr I



	
	2.Możliwości i deficyty biopsychospołeczne wynikające z wieku, chorób i niepełnosprawności:


	
	- opisać potrzeby biopsychospołeczne osoby podopiecznej

- rozpoznać deficyty biopsychospołeczne osoby podopiecznej 

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie rozpoznawania potrzeb osoby podopiecznej

- określić możliwości i deficyty wynikające z wieku, chorób i niepełnosprawności osoby podopiecznej

- posługiwać się metodami, technikami rozpoznawania deficytów biopsychospołecznych w poszczególnych fazach życia i stanach zdrowia osoby podopiecznej
	- uzasadnić konieczność współpracy w procesie rozpoznania deficytu biopsychospołecznego wynikającego z wieku, chorób i niepełnosprawności osoby podopiecznej
	Semestr I

	
	3. Dokumentacja stanu biopsychospołecznego mieszkańca
	
	- wymienić rodzaje dokumentacji podopiecznego

-udokumentować pracę z osobą podopieczną

-przetwarzać dane osobowe zawarte w dokumentacji osoby podopiecznej
	- wskazać dane dotyczące stanu biopsychospołecznego zawarte w dokumentacji
	Semestr I

	II. Bezpieczeństwo psychofizyczne osoby podopiecznej.
	1.Metody, techniki i narzędzia w działaniach terapeutyczno-opiekuńczych
	
	- wymienić metody, techniki i narzędzia stosowane w działaniach opiekuńczych

- dobierać metody, techniki i narzędzia do zaplanowanych działań 

- stosować metody, techniki i narzędzia w wykonywaniu działań opiekuńczych

- wprowadzać zmiany w podjętych działaniach
	- ocenić skuteczność podjętych działań


	Semestr I

	
	2. Wsparcie emocjonalne i pomoc w zaspokajaniu potrzeb dnia codziennego
	
	- opisać stany emocjonalne i sposoby radzenia sobie z emocjami osoby podopiecznej

- uczestniczyć w zaspokajaniu potrzeb dnia codziennego osoby podopiecznej

- wspierać osobę podopieczną w prawidłowym utrzymaniu stanu emocjonalnego

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zaspokajania potrzeb emocjonalnych osoby podopiecznej
	- ocenić pracę zespołu terapeutycznego 
	Semestr II

	III. Zabiegi higieniczno-opiekuńcze
	1.Ochrona indywidualna i zbiorowa przy zabiegach higieniczno-opiekuńczych
	
	- opisać środki ochrony indywidualnej i zbiorowej

- używać środków ochrony indywidualnej i zbiorowej na stanowisku pracy
	- określić zagrożenia występujące na stanowisku pracy
	Semestr II

	
	2. Standardy usług opiekuńczo-higienicznych u osoby podopiecznej 
	
	- stosować procedury i standardy opieki w pracy z osobą podopieczną

- rozpoznać wskazania i przeciwwskazania związane z wykonywaniem czynności opiekuńczo-higienicznych u osoby podopiecznej

- realizować czynności opiekuńczo-higieniczne 

- dokumentować czynności opiekuńczo-higienicznych dla osoby podopiecznej
	- scharakteryzować usługi opiekuńczo-higieniczne u osoby podopiecznej


	Semestr III

	
	3. Działania terapeutyczno-opiekuńcze z osobą podopieczną
	
	- opisać działania terapeutyczno-opiekuńcze

- dobrać działania terapeutyczno-opiekuńcze do potrzeb podopiecznego

- wykonać działania terapeutyczno-opiekuńcze wskazane do potrzeb podopiecznego
	- modyfikować działania terapeutyczno-opiekuńcze
	Semestr III

	IV. Pierwsza pomoc w stanach zagrożenia życia i zdrowia
	1.Monitorowanie stanu psychospołecznego osoby podopiecznej
	
	- wymienić parametry życiowe i podstawowe badania diagnostyczne

- opisać normy parametrów życiowych

- wykonywać pomiary podstawowych parametrów życiowych

- monitorować wartości pomiarów życiowych 

- wspierać podopiecznego w samodzielnych pomiarach w ramach samokontroli

- zapisać wyniki dokonanych pomiarów w dokumentacji osoby podopiecznej
	- opisać pomiary parametrów życiowych w dokumentacji opiekuńczej

- opisać wyniki dokonanych pomiarów w dokumentacji osoby podopiecznej

- monitorować wartości pomiarów życiowych 


	Semestr III

	
	2.Pierwsza pomoc przedmedyczna poszkodowanym w wypadkach przy pracy oraz w stanach zagrożenia zdrowia i życia
	
	- wymienić stany zagrożenia zdrowia i życia

- opisać etapy udzielania pierwszej pomocy 

- rozpoznać stany zagrożenia zdrowia i życia

- wykonać czynności związane z udzielaniem pierwszej pomocy przedmedycznej zgodnie z procedurami i zasadami
	- opisać system pomocy medycznej w stanach zagrożenia zdrowia i życia oraz sposoby powiadamiania


	Semestr III/IV

	V. Promocja zdrowia
	1.Edukacja zachowań prozdrowotnych mieszkańca

do samoopieki oraz prowadzenia zdrowego trybu życia
	
	- charakteryzować potrzeby w zakresie samoopieki i samopielęgnacji osoby podopiecznej

- mobilizować podopiecznego do prowadzenia zdrowego stylu życia

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zdrowego stylu życia osoby podopiecznej

- objaśnić podopiecznemu potrzebę samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia

- zachęcać podopiecznego do stosowania procedur i standardów w zakresie samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia
	- opisać modele zdrowego stylu życia

- stosować standardy i algorytmy w prowadzeniu zdrowego życia podopiecznego
	Semestr IV

	VI. Działania zapewniające komfort mieszkańcowi w codziennym życiu
	1.Udzielanie pomocy w czynnościach dnia codziennego
	
	- opisać modele zdrowego stylu życia

- mobilizować podopiecznego do prowadzenia zdrowego stylu życia

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zdrowego stylu życia osoby podopiecznej

- objaśnić podopiecznemu potrzebę samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia

- zachęcać podopiecznego do stosowania procedur i standardów w zakresie samoopieki, samopielęgnacji oraz prowadzenia zdrowego stylu życia

- pomagać podopiecznemu osiągnąć wyznaczone przed nim cele
	- charakteryzować potrzeby w zakresie samoopieki i samopielęgnacji osoby podopiecznej


	Semestr IV

	VII. Komunikacja interpersonalna
	1. Zasady kultury i etyki w zawodzie opiekuna domu pomocy społecznej
	
	- wymienić zapisy zawodowego kodeksu etycznego

- przestrzegać zasad zawartych w kodeksie etycznym podczas wykonywania zadań zawodowych

- przestrzegać reguł i procedur obowiązujących w środowisku pracy

- opisywać skutki łamania zasad etycznych
	- rozwiązywać dylematy etyczne podczas realizacji zadań zawodowych


	Semestr IV

	VIII. Komunikacja interpersonalna
	1. Zasady kultury i etyki w zawodzie opiekuna domu pomocy społecznej
	
	- wymienić zapisy zawodowego kodeksu etycznego

- przestrzegać zasad zawartych w kodeksie etycznym podczas wykonywania zadań zawodowych

- przestrzegać reguł i procedur obowiązujących w środowisku pracy

- opisać skutki łamania zasad etycznych
	- rozwiązać dylematy etyczne podczas realizacji zadań zawodowych


	Semestr IV

	
	2. Zasady komunikacji interpersonalnej


	
	- wymieniać zasady komunikacji interpersonalnej i aktywne metody słuchania

- opisać zasady komunikacji interpersonalnej

- opisać aktywne metody słuchania

- stosować zasady komunikacji interpersonalnej

- interpretować mowę ciała w komunikacji interpersonalnej
	- omawiać podstawowe zasady komunikacji interpersonalnej

- charakteryzować zasady etykiety w komunikacji z przełożonym i ze współpracownikami w codziennych kontaktach
	Semestr IV

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania:
prezentacja, wykład z wykorzystaniem środków wizualnych, aktywizująca metoda tekstu przewodniego, praca w grupach, praca w parach, odczytywanie informacji zamieszczonych na schematach, zdjęciach, ilustracjach, obserwacja własnego ciała, pogadanka, dyskusja, burza mózgów, studium przypadku, projekty.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu uczniów w oparciu o podstawową znajomość budowy i funkcji skóry uzyskane na lekcjach z podstaw anatomii i fizjologii.

Obudowa dydaktyczna:
proponowane podręczniki:

1. Talarska D., Wieczorowska-Tobis K., Szwałkiewicz E., Opieka nad osobami przewlekle chorymi, w wieku podeszłym i niesamodzielnymi, PZWL, Warszawa 2009.

2. Wieczorowska-Tobis K., Talarska D., Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, PZWL, Warszawa 2008.

3. Kędziora-Kornatowska K., Muszalik M., Kompendium pielęgnowania w starszym wieku, Czelej, Lublin 2007.

4. Strugała M., Talarska D., Rehabilitacja i pielęgnowanie osób niepełnosprawnych, PZWL, Warszawa 2013.

5. Czajka D., Czekała B., Wybrane procedury postępowania pielęgniarskiego w warunkach domowych, Borgis, Warszawa 2013.
Wyjście/wycieczka edukacyjna na wystawy tematyczne.
Warunki realizacji:
zajęcia edukacyjne prowadzone w pracowni ogólnodydaktycznej, pracowni czynności opiekuńczych wyposażonej w urządzenia multimedialne, ekran projekcyjny, projektor multimedialny, tablicę, literaturę zawodową; pracownie wyposażone w manekiny interaktywne, zestawy do wykonywania czynności opiekuńczych i pielęgnacyjnych.

PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

Przeprowadzenie testu wielokrotnego wyboru, odpowiedź ustna, opracowanie prezentacji, referatu.

W przypadku oceny prezentacji należy zwrócić uwagę na zaangażowanie w przygotowanie, podział obowiązków, zakres prac.

PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy.

Ewaluacja przeprowadzona na początku roku szkolnego − „na wejściu” − zwana również diagnozującą.

Ewaluacja końcowa − konkluzywna (sumująca/sumatywna) − koncentrująca się na analizie rezultatów i skutków programu zarówno założonych przed realizacją, jak i niepożądanych, wynikłych w trakcie realizacji; opisana w postaci wniosków i rekomendacji do programu w następnych latach kształcenia.

Proponowane metody badawcze zastosowane w ewaluacji przedmiotu:

· ankieta − kwestionariusz ankiety,
· obserwacja – arkusz obserwacji,
· wywiad, rozmowa – lista pytań.
Pracownia usprawniania ruchowego 
aktywizowanie
Cele ogólne
1. Rozpoznanie potrzeb i możliwości psychofizycznych mieszkańca domu pomocy społecznej.
2. Planowanie indywidualnych czynności w zakresie aktywności psychofizycznej.
3. Poznanie różnych form aktywności fizycznej.
4. Nabycie umiejętności współpracy z zespołem terapeutycznym.
5. Wprowadzenie nowych metod i technik usprawniania ruchowego.
6. Stosowanie niezbędnego sprzętu pomocniczego i ortopedycznego.
7. Stosowanie różnych form, metod i technik terapii zajęciowej.
8. Stosowanie profilaktyki prawidłowego chodu i upadków.
Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) planować indywidulane czynności w zakresie aktywności psychofizycznej,
2) wymieniać różne formy aktywności fizycznej i intelektualnej,
3) rozpoznawać dysfunkcje i potrzeby zdrowotne mieszkańca domu pomocy społecznej,
4) dobierać odpowiednie środki i przedmioty ortopedyczne do rodzaju schorzenia,
5) pomagać dobierać mieszkańcowi odpowiednie metody, formy i techniki terapii ruchowej w zależności od schorzenia.
MATERIAŁ NAUCZANIA

	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

słuchacz potrafi:
	Ponadpodstawowe

słuchacz potrafi:
	Etap realizacji

	I. Pracownia

usprawniania ruchowego podopiecznych


	1. Teoretyczne podstawy usprawniania ruchowego osób starszych

	
	- podać wpływ braku ruchu na procesy fizycznego i umysłowego starzenia się 

- wymienić i opisać podstawowe rodzaje ćwiczeń zalecane osobom starszym
- podać sposoby rozgrzewki oraz zalecenia do jej prowadzenia
- podać zalecenia do ćwiczeń rozciągających osób starszych

- opisać pojęcie ćwiczeń izometrycznych

- podać wskazania i przeciwwskazania do ćwiczeń izometrycznych

- opisać ćwiczenia ogólnokondycyjne oraz ćwiczenia koordynacji i równowagi

- podać wskazania i przeciwwskazania do ćwiczeń w środowisku wodnym

- podać zalecenia i wskazówki do prowadzenia zajęć ruchowych z osobami starszymi
	- podać następstwa hipokinezji wraz z przykładami
- opisać zalecaną aktywność u pacjentów ze schorzeniami kardiologicznymi

- opisać zalecaną aktywność u pacjentów ze schorzeniami i urazami narządów ruchu

- opisać zalecaną aktywność u podopiecznych z zaburzeniami nastroju


	Semestr I


	
	2. Cele i zadania usprawniania 

ruchowego u podopiecznego


	
	 -- wymienić różne formy aktywności fizycznej

- wprowadzać różne formy, metody, i techniki terapii zajęciowej,

- wymienić metody wczesnej profilaktyki chodu i upadków,

- rozpoznać dysfunkcje i potrzeby zdrowotne podopiecznego

- planować indywidualne czynności w zakresie aktywności psychofizycznej

- dobrać odpowiednie metody, formy i techniki terapii ruchowej w zależności od schorzenia

- przeprowadzić z podopiecznymi różne formy aktywności fizycznej
	- zaprezentować praktycznie różne formy aktywności fizycznej,

- zmotywować podopiecznych do dbania o sprawność psychofizyczną 

- zaplanować z podopiecznymi różne formy aktywności fizycznej
	Semestr I



	
	3.Ocena wzrokowa sprawności ruchowej, stosowanie testów
	
	- opisać stan wyjściowej

sprawność i ruchowej u podopiecznego

- wymienić sporty rekreacyjne

- opisać możliwości wykorzystania turystyki w rekreacji

- opisać techniki relaksacyjne

- wymienić wady postawy ciała

- podać przykłady zaburzeń narządu ruchu na skutek przebytych chorób 

- uczestniczyć w pracy zespołu do dopracowania indywidualnego i zespołowego planu usprawniania ruchowego
	- przeprowadzić ocenę wzrokową wad postawy ciała u podopiecznych

- uczestniczyć w zespole plan usprawniania ruchowego z uwzględnieniem indywidualnych zainteresowań i sprawności fizycznej podopiecznych
	Semestr I


	
	4. Charakterystyka i zastosowanie sprzętu ortopedycznego


	
	- wymienić przybory ortopedyczne

- wymienić i opisać przyrządy ortopedyczne

- opisać przeznaczenie sprzętu i rehabilitacyjnego takie jak: laski, kule, podnośnik jezdny, wózek inwalidzki, balkonik, piłeczki sensoryczne, jeżyki, wałeczki i półwałeczki sensomotoryczne.
- motywować do stosowania właściwego sprzętu do rodzaju schorzenia
- zaprezentować stosowanie sprzętu rehabilitacyjnego

- prawidłowo założyć sprzęt ortopedyczny na siebie i parach partnera ćwiczeń/podopiecznego zgodnie z instrukcją producenta 
- pomagać podopiecznemu w przygotowaniach do założenia sprzętu ortopedycznego
	- wyjaśnić, jak stosować sprzęt rehabilitacyjny dostosowany do zaleceń lekarza

- wspierać i motywować osobę niepełnosprawną do korzystania z przyborów i sprzętu ortopedycznego

- opisać wpływ stosowania danego sprzętu przy danym schorzeniu na układ kostno-mięśniowy człowieka
	Semestr I


	
	5. Prawidłowe równoległe układanie kończyn dolnych w osiach i symetryczne obciążanie stóp
	
	- rozpoznać wady kończyn dolnych i stóp,

- opisać chód
- stosować równoległy chód

- wskazać najczęstsze przyczyny upadków osób starszych i niepełnosprawnych

- wymienić najczęstsze urazy spowodowane upadkiem osób starszych i niepełnosprawnych

- wyjaśnić pojęcie ”bezpiecznego upadku”

- pokazać sposoby łagodzenia skutków upadków

- dostosować ćwiczenia prawidłowego chodu do indywidualnych zaburzeń chodu podczas spacerów z kulami i balkonikami
	- wyjaśnić wpływ nieprawidłowego chodu na postawę człowieka
- scharakteryzować konsekwencje krótko- i długofalowe upadków osób starszych i niepełnosprawnych


	Semestr II


	
	6. Możliwości zastosowania różnorodnego sprzętu wspomagającego
	
	- wymienić i omówić budowę i zastosowanie przyrządów, przyborów i sprzętu wspomagającego do usprawniania ruchowego 

- zastosować różnorodny sprzęt do indywidualnych potrzeb w różnych okresach postępującej choroby
	- zaplanować i zorganizować siłownię w ogrodzie

- poprowadzić metodycznie zajęcia na siłowni dostosowane do stanu fizycznego podopiecznych
	Semestr II

	
	7. Ćwiczenia bierne w łóżku podopiecznych przewlekle chorych podczas czynności higienicznych
	
	- zastosować i dostosować do możliwości i sprawności podopiecznego bierne ćwiczenia ruchowe podczas czynności higienicznych
- dobierać różnorodne ułożenia ciała, by skutecznie motywować do codziennego ćwiczenia podczas powszednich czynności 
	- poprzeć usprawnianie prezentacją z najnowszych doniesień naukowych na temat leczenia ruchem

- opracować atrakcyjne zestawy ćwiczeń usprawniających przy muzyce dostosowanej do zainteresowań podopiecznego
	Semestr II

	
	8. Ćwiczenia czynne w łóżku podopiecznego
	
	- wymienić czynne ćwiczenia ruchowe usprawniające 

- dobrać i dostosować ćwiczenia do stanu zdrowia podopiecznego

- pomagać dostosować ćwiczenia usprawniające z różnymi przyrządami i przyborami
	- mobilizować i skutecznie motywować podopiecznego do dbania o swoje zdrowie

- planować i organizować wspieranie grupowe podopiecznego

- prowadzić edukację i reedukację ruchową 
	Semestr II

	
	9. Wspomaganie usprawniania ruchowego zajęciami rekreacyjno-turystycznymi
	
	- wymienić rodzaje zajęć rekreacyjno-turystycznych

-zorganizować zajęcia rekreacyjne, 

- zaplanować i organizować wycieczki turystyczne w najbliższym otoczeniu
	zaplanować i zorganizować dłuższe tematyczne wycieczki
	Semestr III

	
	10. Wycieczki rowerowe
	
	- zorganizować trening jazdy na rowerze,

- przygotować kończyny dolne do treningu siłowego

- zastosować ćwiczenia symetrycznego równoważenia na kończyny dolne
	- zaplanować trening na rowerach stacjonarnych 

-zorganizować krótkie trasy rowerowe dostosowane do możliwości podopiecznych
	Semestr III

	
	11. Zespołowe gry sportowe:

piłka koszykowa, piłka nożna, piłka siatkowa, piłka ręczna
	
	- prowadzić zajęcia zgodnie z przepisami

- sędziować spotkania z zespołowych gier sportowych

- sędziować w zawodach zespołowych gier sportowych o uproszczonych przepisach
	- zaplanować i przeprowadzić turnieje w zespołowych grach sportowych
	Semestr III

	.
	12. Pomoc w czynnościach dnia codziennego osobie podopiecznej


	
	- skategoryzować czynności dnia codziennego

- wymienić rodzaje schorzeń związanych z niepełnosprawnością ruchową
- rozpoznać deficyty w zakresie samodzielnego wykonywania czynności dnia codziennego

- wymienić różne metody usprawniania ruchowego

- stosować feedback dla tworzenia się nowych wzorców prawidłowego układania narządu ruchu podczas aktywności podopiecznych
	- wymienić deficyty utrudniające samodzielne wykonanie czynności dnia codziennego

- podać przyczyny deficytów utrudniających samodzielne wykonywanie czynności dnia codziennego


	Semestr IV


	
	13. Charakterystyka ćwiczeń ruchowych jednocześnie w profilaktyce i chorobach przewlekłych podopiecznych
	
	- wymienić podstawowe pojęcia z zakresu oceny postawy ciała

- wymienić wady postawy

- wymienić zaburzenia neurologiczne występujące w chorobach: cukrzycy, wylewach i udarach, stwardnieniu rozsianym, astmie, chorobach serca, nietrzymaniu moczu, bólach stawowo-kostnych
- określić czucie ułożenia ciała w przestrzeni i pojęcie postawy habitualnej

- dobrać ćwiczenia ruchowe do rodzaju schorzenia
	- rozpoznać zaburzenia narządu ruchu 

- określić skutki zmian spowodowanych schorzeniami narządu ruchu
- wyjaśnić neurologiczne wspomaganie ćwiczeniami ruchowymi w jednostkach chorobowych: wylewy, udary, stwardnienie rozsiane, bóle stawowo-kostne,

- opisać zaburzenia neurologiczne, kardiologiczne, ortopedyczne, cukrzycy, w chorobach serca, astmie, nietrzymaniu moczu
	Semestr IV


	
	14. Stosowanie indywidualnych przyrządów dla podopiecznego
	
	- wymieniać elementy zestawu dla wybranych metod rewalidacji ruchowej
- dobierać przyrządy do ćwiczeń ruchowych do indywidualnych wymiarów antropologicznych podopiecznego

- podać definicję układu stałych punktów odniesienia
	- wyjaśnić znaczenie układu stałych punktów odniesienia dla budowania nowego wzorca prawidłowej postawy w usprawnianiu ruchowym

	Semestr IV


	Razem
	
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania: 
zajęcia warsztatowe metodami aktywizującymi
· burza mózgów i plakatowa,
· metoda przypadków, 

· metoda inscenizacji, 
· dyskusja dydaktyczna,

· metoda projektu,
· przy użyciu filmów dydaktycznych, metodycznych, specjalistycznych publikacji, pokazów z objaśnieniem, pokazów z instruktażem.
Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie i grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do prawidłowej postawy sylwetki słuchaczy i podopiecznych.
Obudowa dydaktyczna:
Proponowane podręczniki:
1. Ulatowski T., Lachowicz L., Przeweda R., Wazny Z., Ziemilski A., Teoria i metodyka sportu, wyd. Sport i Turystyka, Warszawa 1991.
2. Bielski J., Życie jest ruchem, Agencja Promo-Lider, Warszawa 1996.
3. Demel M., Skład A., Teoria wychowania fizycznego, PWN. Warszawa 1974.

4. Rudzińska M., Szczudlik A.: Atlas zaburzeń i chorób ruchu, Wyd.UJ, Kraków 2012.

5. Kulmatycki L., Ćwiczenia relaksacyjne, Agencja Promo-lider, Warszawa 1995.
Literatura:

1. Kasperczyk T., Wady postawy ciała. Diagnostyka i leczenie, Kasper, Kraków 1994.
2. Hulek A., Samopomoc w rehabilitacji osób niepełnosprawnych, PTWzK, Warszawa 1992.
Warunki realizacji:
sala wyposażona w materace i sprzęt rehabilitacyjny: laski, kule, podnośnik jezdny, wózek inwalidzki, balkonik, piłeczki sensoryczne, jeżyki, wałeczki, półwałeczki sensomotoryczne, twardy materac (maty o grubości 2 cm), przyrządy stosowane dla różnych metod rewalidacji ruchowej, przybory wspomagające: ciężarki o różnym ciężarze, bandaże elastyczne o szerokości 8–10 cm, piłki gumowe różnej wielkości, duże piłki TheraBand lub podobne, kijki bambusowe i do nordic walking, różne kliny, lustro trzydrzwiowe z namalowanymi kratkami, magnetofon i nagrania na nośnikach z muzyką relaksacyjną, aparat fotograficzny, mała kamera.
PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

· Osiągnięcia będą sprawdzane na bieżąco metodą obserwacji.
PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

Ewaluacja obejmująca całą grupę uczniów/słuchaczy − metoda ankiety.

Praktyki zawodowe 
Cele ogólne
1. Poznanie struktury i sposobu działania placówki.
2. Poznanie przepisów bhp, ochrony środowiska oraz ochrony przeciwpożarowej stosowanej w placówce.
3. Poznanie zasad ergonomii przy wykonywaniu pracy na danym stanowisku.
4. Zapoznanie się z zasadami zarządzania placówką, współpracą personelu, organizacją pracy i przepływem informacji.
5. Rozpoznanie potrzeb i możliwości psychofizycznych mieszkańca.
6. Planowanie w zespole zindywidualizowanego programu aktywności mieszkańca.
7. Stosowanie poznanych sposobów rewalidacji ruchowej.
8. Stosowanie różnorodnych dyscyplin sportowych i rekreacyjnych. 
9. Realizowanie programu w zakresie turystyki.

10. Budowanie koalicji wsparcia mieszkańca środowiska rodzinnego i lokalnego.
11. Współpraca z instytucjami i organizacjami działającymi na rzecz mieszkańca.
12. Wykonywanie usług opiekuńczo-wspierających u mieszkańca.
13. Realizowanie indywidulanego planu wsparcia mieszkańca.
14. Współpraca z Zespołem Interdyscyplinarnym.
Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) współpracować z personelem placówki,
2) stosować dobre praktyki związane z organizacją pracy i przepływem informacji,
3) rozpoznać dysfunkcje i potrzeby zdrowotne mieszkańca,
4) diagnozować potrzeby i problemy biopsychospołeczne mieszkańca,
5) wykonać zabiegi higieniczno-pielęgnacyjne u mieszkańca,
6) zapewniać bezpieczeństwo psychofizyczne mieszkańca,
7) aktywizować i stosować działania terapeutyczne u mieszkańca,

8) usprawniać ruchowo mieszkańca różnymi metodami,
9) usprawniać ruchowo mieszkańca ćwiczeniami biernymi i czynnymi,

10) stosować ćwiczenia w profilaktyce dla zachowania równowagi ruchowej,

11) organizować zajęcia z turystyki i rekreacji ruchowej,

12) planować i organizować z zespołem różnorodne zajęcia muzyczno-ruchowe,

13) realizować indywidualny plan wsparcia mieszkańca,
14) współpracować z zespołem interdyscyplinarnym,
15) wykorzystać różne metody komunikacji z mieszkańcem,
16) dobierać mieszkańcowi metody, formy i techniki terapii zajęciowej,
17) pomagać w stosowaniu środków i przedmiotów ortopedycznych,
18) potrafić zorganizować swoje stanowisko pracy,
19) stosować przepisy BHP, ochrony środowiska oraz ochrony przeciwpożarowej podczas wykonywania pracy,
20) znać zasady ergonomiki pracy w swoim zawodzie.
semestr II
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Bezpieczeństwo i higiena pracy opiekuna w DPS
	1. Organizacja pracy w domu pomocy społecznej
	
	- przygotować stanowisko pracy opiekuna w domu pomocy społecznej zgodnie z obowiązującymi wymaganiami ergonomii, przepisami bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożarowej i ochrony środowiska

- użytkować narzędzia i sprzęt na stanowisku pracy zgodnie z zasadami bezpieczeństwa

- rozpoznać źródła czynników szkodliwych w miejscu pracy

- stosować ochronę danych osobowych 

- przestrzegać tajemnic zawodowych w działaniach opiekuńczo-wspierających
	- określać sposoby zapobiegania zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych

- opisać objawy typowych chorób zawodowych w branży pomocy społecznej
	Semestr II

	
	2. Zagrożenia sanitarno- epidemiologiczne w DPS
	
	- rozpoznać źródła czynników szkodliwych w miejscu pracy

- określić sposoby zapobiegania zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych

- przygotować stanowisko pracy opiekuna w domu pomocy społecznej zgodnie z obowiązującymi wymaganiami ergonomii, przepisami bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożarowej i ochrony środowiska

- użytkować narzędzia i sprzęt na stanowisku pracy zgodnie z zasadami bezpieczeństwa

- używać środków ochrony indywidualnej i zbiorowej na stanowisku pracy

- określać zagrożenia występujące na stanowisku pracy
	- omówić konsekwencje nieprzestrzegania obowiązków pracownika i pracodawcy 
w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy

- określić sposoby zapobiegania zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych

- opisać objawy typowych chorób zawodowych w branży pomocy społecznej


	Semestr II

	
	3. Dokumentacja w domu pomocy społecznej
	
	- wymienić rodzaje dokumentacji podopiecznego

- wskazać dane dotyczące stanu biopsychospołecznego zawarte w dokumentacji 

- dokumentować pracę z osobą podopieczną

- przetwarzać dane osobowe zawarte w dokumentacji osoby podopiecznej
	- opisać działania terapeutyczno-opiekuńcze

- dobrać działania terapeutyczno-opiekuńcze do potrzeb podopiecznego

- wykonać działania terapeutyczno-opiekuńcze do potrzeb podopiecznego

- modyfikować działania terapeutyczno-opiekuńcze
	

	II. Usługi opiekuńczo-wspierające
	1. Zabiegi higieniczno-pielęgnacyjne
	
	- stosować procedury i standardy opieki w pracy z osobą podopieczną

- rozpoznać wskazania i przeciwwskazania związane z wykonywaniem czynności opiekuńczo-higienicznych u osoby podopiecznej

- realizować czynności opiekuńczo-higieniczne 

- dokumentować czynności opiekuńczo-higieniczne dla osoby podopiecznej

- opisać metody i techniki działań opiekuńczych 

- dobrać metody i techniki działań opiekuńczych

- dostosować metody i techniki do potrzeb i możliwości osoby podopiecznej

- posługiwać się metodami, technikami oraz narzędziami w wykonywaniu działań opiekuńczych osoby podopiecznej
	- charakteryzować usługi opiekuńczo-higieniczne u osoby podopiecznej

-rozpoznać wskazania i przeciwwskazania związane z wykonywaniem czynności opiekuńczo-higienicznych u osoby podopiecznej


	Semestr II

	
	2. Profilaktyka powikłań wynikająca z ograniczenia sprawności mieszkańca
	
	- opisać modele zdrowego stylu życia

- mobilizować podopiecznego do prowadzenia zdrowego stylu życia

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zdrowego stylu życia osoby podopiecznej

- wymienić zasady przyjmowania leków

- pomagać osobie podopiecznej w przyjmowaniu zleconych leków

- przekazywać pielęgniarce informacje o zaobserwowanych zmianach w stanie zdrowia osoby podopiecznej
	- charakteryzować potrzeby w zakresie samoopieki i samopielęgnacji osoby podopiecznej


	

	
	3. Bezpieczeństwo biopsychospołeczne mieszkańca w DPS
	
	- wymienić parametry życiowe i podstawowe badania diagnostyczne

-.dokonać pomiarów podstawowych parametrów życiowych

- monitorować wartości pomiarów życiowych 

- wspierać podopiecznego w samodzielnych pomiarach w ramach samokontroli

- zapisać wyniki dokonanych pomiarów w dokumentacji osoby podopiecznej

- wymienić stany zagrożenia zdrowia i życia

- opisać etapy udzielania pierwszej pomocy 

- rozpoznać stany zagrożenia zdrowia i życia

- wykonać czynności związane z udzielaniem pierwszej pomocy przedmedycznej zgodnie z procedurami i zasadami
	- opisać system pomocy medycznej w stanach zagrożenia zdrowia i życia oraz sposoby powiadamiania

- opisać normy parametrów życiowych


	

	III. Indywidualny plan wsparcia mieszkańca
	1. Diagnoza potrzeb i problemów biopsychospołecznych mieszkańca
	
	- opisać potrzeby biopsychospołeczne osoby podopiecznej

- określić problemy biopsychospołeczne mieszkańca

- wymienić objawy chorobowe i rodzaje niepełnosprawności występujące u osoby podopiecznej

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie rozpoznawania potrzeb osoby podopiecznej
	- rozpoznać deficyty biopsychospołeczne osoby podopiecznej 


	Semestr II

	
	2. Zasoby środowiska życia mieszkańca 
	
	- określić zasoby środowiska osoby podopiecznej

- wykorzystać zasoby środowiska osoby podopiecznej

- opisać najbliższe otoczenie podopiecznego 

- obligować podopiecznego do budowania pozytywnych relacji z najbliższym otoczeniem

- wspierać podopiecznego w kontaktach z osobami z najbliższego otoczenia

- opisać środowisko życia osoby podopiecznej
	- określić zasoby środowiska osoby podopiecznej


	

	
	3. Opieka holistyczna w Zespole Interdyscyplinarnym
	
	- ustalić kolejność wykonywania zadań

- monitorować proces wykonywania zadań

- rozpoznać możliwości i umiejętności członków zespołu 

- wskazać osoby do wykonania zadania

- przewidzieć skutki niewłaściwego doboru osób do zadań

- monitorować proces wykonywania zadań

- określić zaangażowanie w pracę członków zespołu 

- ocenić efekty pracy zespołu 

- udzielić informacji zwrotnej w celu prawidłowego wykonania przydzielonych zadań
	- rozpoznać możliwości i umiejętności członków zespołu 

- przewidzieć skutki niewłaściwego doboru osób do zadań

- określić zaangażowanie w pracę członków zespołu 

- udzielić informacji zwrotnej w celu prawidłowego wykonania przydzielonych zadań


	Semestr II

	
	4. Ewaluacja procesu opieki i wsparcia mieszkańca
	
	- charakteryzować procesy wsparcia i opieki z osobą podopieczną

- opisać efekty pracy z osobą podopieczną

- określić obszary zmian dotyczących wsparcia i opieki nad osobą podopieczną

- prowadzić obserwację zmian psychoruchowych 

- stosować i interpretować narzędzia badawcze postępu rewalidacji podopiecznego

- zbadać samopoczucie podopiecznego przed

zastosowaniem rewalidacji ruchowej i po jej zastosowaniu 
	- określać obszary zmian dotyczących wsparcia i opieki nad osobą podopieczną

- badać samopoczucie podopiecznych po zastosowaniu różnorodnych metod, form, zajęć rekreacyjno-ruchowych i turystyki,

- porównać z diagnozą wyjściową
	Semestr II

	Razem
	
	
	
	


semestr IV
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Uczeń potrafi:
	Ponadpodstawowe

Uczeń potrafi:
	Etap realizacji

	I. Bezpieczeństwo i higiena pracy opiekuna w DPS
	1. Organizacja pracy w domu pomocy społecznej
	
	- przygotować stanowisko pracy opiekuna w domu pomocy społecznej zgodnie z obowiązującymi wymaganiami ergonomii, przepisami bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożarowej i ochrony środowiska

- użytkować narzędzia i sprzęt na stanowisku pracy zgodnie z zasadami bezpieczeństwa

- rozpoznać źródła czynników szkodliwych w miejscu pracy

- stosować ochronę danych osobowych 

-przestrzegać tajemnic zawodowych w działaniach opiekuńczo-wspierających
	- określać sposoby zapobiegania zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych

- opisać objawy typowych chorób zawodowych w branży pomocy społecznej
	Semestr IV

	
	2. Zagrożenia sanitarno- epidemiologiczne w DPS
	
	- rozpoznać źródła czynników szkodliwych w miejscu pracy

- określić sposoby zapobiegania zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych

- przygotować stanowisko pracy opiekuna w domu pomocy społecznej zgodnie z obowiązującymi wymaganiami ergonomii, przepisami bezpieczeństwa i higieny pracy, ochrony przeciwpożarowej i ochrony środowiska

- użytkować narzędzia i sprzęt na stanowisku pracy zgodnie z zasadami bezpieczeństwa

- używać środków ochrony indywidualnej i zbiorowej na stanowisku pracy

- określać zagrożenia występujące na stanowisku pracy
	- omówić konsekwencje nieprzestrzegania obowiązków pracownika i pracodawcy 
w zakresie bezpieczeństwa i higieny pracy

- określić sposoby zapobiegania zagrożeniom zdrowia i życia podczas wykonywania prac zawodowych

- opisać objawy typowych chorób zawodowych w branży pomocy społecznej


	Semestr IV

	
	3. Dokumentacja w domu pomocy społecznej
	
	- wymienić rodzaje dokumentacji podopiecznego

-wskazać dane dotyczące stanu biopsychospołecznego zawarte w dokumentacji 

- dokumentować pracę z osobą podopieczną

- przetwarzać dane osobowe zawarte w dokumentacji osoby podopiecznej
	- opisać działania terapeutyczno-opiekuńcze

- dobrać działania terapeutyczno-opiekuńcze do potrzeb podopiecznego

- wykonać działania terapeutyczno-opiekuńcze do potrzeb podopiecznego

- modyfikować działania terapeutyczno-opiekuńcze
	

	II. Usługi z zakresu aktywizacji i wsparcia mieszkańca
	1.Aktywizacja i terapia zajęciowa
	
	- rozpoznać potrzeby i możliwości aktywizowania osoby podopiecznej

- opisać rodzaje, metody i formy terapii zajęciowej

- organizować działania aktywizujące osobę podopieczną

- wdrażać aktywne formy spędzania czasu wolnego

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie aktywizowania osoby podopiecznej

- mobilizować podopiecznego do aktywnego spędzania czasu wolnego
	- opisać rodzaje, metody i formy terapii zajęciowej

- mobilizować podopiecznego do aktywnego spędzania czasu wolnego


	Semestr II

	
	2. Rewalidacja ruchowa
	
	- skategoryzować czynności dnia codziennego

- wymienić rodzaje schorzeń związanych z niepełnosprawnością ruchową

- rozpoznać deficyty w zakresie samodzielnego wykonywania czynności dnia codziennego
	- wymienić deficyty utrudniające samodzielne wykonanie czynności dnia codziennego

- podać przyczyny deficytów utrudniających samodzielne wykonywanie czynności dnia codziennego


	

	III. Usprawnianie psychoruchowe mieszkańca
	1.Profilaktyka powikłań wynikająca z ograniczenia sprawności mieszkańca
	
	- opisać modele zdrowego stylu życia

- mobilizować podopiecznego do prowadzenia zdrowego stylu życia

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie zdrowego stylu życia osoby podopiecznej

-wymienić zasady przyjmowania leków

- pomagać osobie podopiecznej w przyjmowaniu zleconych leków

- przekazywać pielęgniarce informacje o zaobserwowanych zmianach w stanie zdrowia osoby podopiecznej
	- charakteryzować potrzeby w zakresie samoopieki i samopielęgnacji osoby podopiecznej


	

	
	2.Usprawnianie psychoruchowe mieszkańca
	
	- rozpoznać potrzeby i możliwości aktywizowania osoby podopiecznej

- organizować działania aktywizujące osobę podopieczną

- współpracować z zespołem terapeutycznym w zakresie aktywizowania osoby podopiecznej

- dokumentować podejmowane działania

- opisać rodzaje sprzętu pomocniczego

- zastosować przyrządy i przybory do neurologicznego wspomagania rewalidacji

- wspierać podopiecznego w korzystaniu ze sprzętu pomocniczego 

- ocenić efekty udzielonej pomocy
	- wymienić dysfunkcje i potrzeby podopiecznego

- motywować do samodzielnego korzystania ze sprzętu ortopedycznego 

- wspomagać podczas chodzenia, wycieczek turystycznych i zajęć rekreacyjnych
	 Semestr IV

	
	3. Zasoby środowiska życia mieszkańca 
	
	- określić zasoby środowiska osoby podopiecznej

- wykorzystać zasoby środowiska osoby podopiecznej

- opisać najbliższe otoczenie podopiecznego 

- obligować podopiecznego do budowania pozytywnych relacji z najbliższym otoczeniem

- wspierać podopiecznego w kontaktach z osobami z najbliższego otoczenia

- opisać środowisko życia osoby podopiecznej
	- określić zasoby środowiska osoby podopiecznej


	

	
	4. Opieka holistyczna w Zespole Interdyscyplinarnym
	
	- ustalić kolejność wykonywania zadań

- monitorować proces wykonywania zadań

- rozpoznać możliwości i umiejętności członków zespołu 

- wskazać osoby do wykonania zadania

- przewidzieć skutki niewłaściwego doboru osób do zadań

- monitorować proces wykonywania zadań

- określić zaangażowanie w pracę członków zespołu 

- ocenić efekty pracy zespołu 

- udzielić informacji zwrotnej w celu prawidłowego wykonania przydzielonych zadań
	- rozpoznać możliwości i umiejętności członków zespołu 

- przewidzieć skutki niewłaściwego doboru osób do zadań

- określić zaangażowanie w pracę członków zespołu 

- udzielić informacji zwrotnej w celu prawidłowego wykonania przydzielonych zadań


	Semestr IV

	
	5. Ewaluacja procesu opieki i wsparcia mieszkańca
	
	- charakteryzować procesy wsparcia i opieki z osobą podopieczną

- opisać efekty pracy z osobą podopieczną

- określić obszary zmian dotyczących wsparcia i opieki nad osobą podopieczną

- prowadzić obserwację zmian psychoruchowych 

- stosować i interpretować narzędzia badawcze postępu rewalidacji podopiecznego

- zbadać samopoczucie podopiecznego przed

zastosowaniem rewalidacji ruchowej i po jej zastosowaniu 
	- określać obszary zmian dotyczących wsparcia i opieki nad osobą podopieczną

- badać samopoczucie podopiecznych po zastosowaniu różnorodnych metod, form, zajęć rekreacyjno-ruchowych i turystyki i porównać z diagnozą wyjściową
	Semestr IV

	Razem
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania: zajęcia praktyczne, studium przypadku.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie lub grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu pacjentów w trakcie odbywania praktyki.
Obudowa dydaktyczna:
W kształceniu praktycznym szkoła powinna korzystać z zasobów i współpracy z zakładami i instytucjami wiodącymi w danym zawodzie. Praktyczna nauka zawodu może odbywać się u pracodawców, w placówkach kształcenia ustawicznego, placówkach kształcenia praktycznego, warsztatach szkolnych, a także w pracowniach szkolnych.
Warunki realizacji:
Szkoła organizuje praktyki zawodowe w miejscach zatrudniających pracowników z obszaru zawodowego właściwego dla nauczanego zawodu, w rzeczywistych warunkach pracy w kontakcie z nowoczesnymi technikami i technologiami. Program praktyk zawodowych powinien być opracowywany przez zespół nauczycieli kształcenia zawodowego w konsultacji z pracodawcami lub organizacjami pracodawców współpracującymi ze szkołą. Zakres treści zawartych w programie praktyk zawodowych powinien odpowiadać potrzebom lokalnego rynku pracy. W szczególności miejscem odbywania praktyk powinny być jednostki organizacyjne pomocy społecznej takie jak: domy pomocy społecznej i dzienne domy pomocy społecznej. Na początku praktyki praktykant musi zapoznać się z regulaminem praktyk.
W czasie odbywania praktyki uczeń powinien uczestniczyć w wykonywaniu różnych zadań związanych z jego stanowiskiem pracy. W czasie odbywania praktyki uczeń ma obowiązek prowadzenia dzienniczka praktyk, w którym zapisuje codzienne czynności i spostrzeżenia. W czasie praktyki oprócz udziału uczniów w bezpośredniej pracy z podopiecznym można stosować inne formy organizacyjne (takie jak spotkania i zajęcia szkoleniowe prowadzone przez lekarzy i specjalistów placówki, pokazy, obserwacje i instruktaże, wycieczki z podopiecznymi). Udział w tych formach organizacyjnych praktyki powinien być opisany przez uczniów w dzienniczkach praktyk. 

Program praktyki zawodowej powinien być elastyczny oraz obejmować jak najszerszy zakres zagadnień związanych z opieką nad pacjentem placówki.
Opiekun praktyk wspólnie z opiekunem szkolnym ustala podział czasu na realizację działów tematycznych objętych programem praktyki.
PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

· metoda obserwacji, dzienniczek praktyk, opinia z miejsca odbywania praktyk.
PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

· ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy zostanie przeprowadzona na zakończenie praktyk w formie ankiety.
Propozycja dodatkowych umiejętności

Przygotowanie osoby niepełnosprawnej do samodzielności 
AKTYWIZOWANIE OSOBY PODOPIECZNEJ DO SAMODZIELNOŚCI
Cele ogólne
1. Inspirowanie do samodzielnego dokonywania wyboru zachowań właściwych dla zdrowia własnego i innych ludzi.
2. Opanowanie praktyczne umiejętności ćwiczeń ruchowych z przyrządami U. Hoppe i modyfikacji J. Pelczar.
3. Opanowanie praktyczne diagnozowania wad postawy.
4. Opanowanie umiejętności samoobserwacji ciała własnego i ćwiczącego.

5. Nabycie umiejętności uzyskiwania relaksu i koncentracji uwagi.
Cele operacyjne
Uczeń potrafi:
1) dokonać autodiagnozy zaburzeń postawy ciała,
2) wprowadzać metody wczesnej profilaktyki narządu ruchu,
3) stosować mikroruchy z drewnianymi przyrządami i pionami,
4) uzyskać relaks poizometryczny,
5)  likwidować napięcia neuromięśniowe,

6) uzyskać nowe możliwości oceny ułożenia ciała w przestrzeni,

7) stosować dla osób starszych ćwiczenia ruchowe opartych na metodzie Hoppe SOS 3D,
8) organizować rewalidację w grupie dla mocniejszej motywacji dbania o własne zdrowie.

MATERIAŁ NAUCZANIA
	Dział programowy
	Tematy jednostek metodycznych
	Liczba godz.
	Wymagania programowe
	Uwagi o realizacji

	
	
	
	Podstawowe

Słuchacz potrafi:
	Ponadpodstawowe

Słuchacz potrafi:
	Etap realizacji

	I. Rozwój ruchowy człowieka
	1. Psychomotoryczny rozwój człowieka w różnych okresach życia


	
	- opisać rozwój psychomotoryczny człowieka w różnych okresach życia

- rozpoznać objawy zaburzeń rozwojowych i pourazowych
	- rozpoznać zaburzenia narządu ruchu i określić skutki zmian

- określić wpływ procesów emocjonalno-motywacyjnych na sprawność działania podopiecznego
	II Semestr



	
	2. Metody, techniki i narzędzia do realizacji zaplanowanych działań z osobą niepełnosprawną


	
	- określić metody, techniki i narzędzia stosowane w działaniach opiekuńczych

- dobrać metody, techniki i narzędzia do zaplanowanych działań usprawniania ruchowego
	- stosować indywidualne metody rehabilitacji ruchowej w zgodzie z nowymi osiągnięciami naukowymi 

- zaplanować w zespole rewalidację ruchową i czynności dnia codziennego podporządkowane uzyskaniu szybszych efektów
	II Semestr



	
	3.Samopomoc w wewnętrznej mobilizacji osoby niepełnosprawnej
	
	- określić cel, jaki może osiągnąć podopieczny

- rozpoznać deficyty w zakresie wykonywania czynności ruchowych

- stosować feedback (SOS 3D) dla tworzenia się nowych wzorców prawidłowego układania narządu ruchu w leżeniu, w siedzeniu, staniu i chodzie
	- dobrać formy opieki dostosowane do potrzeb osoby podopiecznej

- motywować do podjęcia rewalidacji ruchowej dla samodzielnego zaspokajania podstawowych potrzeb 


	II Semestr



	
	4. Samodzielność i samodyscyplina

podopiecznych 
	
	- omówić definicję samodzielności i samodyscypliny

- omówić bierną pomoc z zewnątrz i efekty samopomocy podopiecznych
	- przedstawić odpowiednie przykłady i wzorce z życia osób niepełnosprawnych, które odniosły sukces


	II Semestr 

	II.SOS 3D system osiowo-symetryczny w trzech płaszczyznach jednocześnie(axial-symetric system In three dimensions at the same time)
	1.Wady postawy ciała i metody usprawniania ruchowego w profilaktyce i chorobach przewlekłych podopiecznych


	
	- wymienić podstawowe pojęcia z zakresu oceny postawy ciała 
- określić czucie ułożenia ciała w przestrzeni i pojęcie postawy habitualnej

- opisać metody oceny postawy ciała

- wymienić zaburzenia neurologiczne, kardiologiczne, ortopedyczne, w cukrzycy, w chorobach serca, w astmie i nietrzymaniu moczu
	- rozpoznać zaburzenia narządu ruchu i określić skutki zmian

- wyjaśnić neurologiczne wspomaganie ćwiczeniami SOS 3D w jednostkach chorobowych: 

wylewy, udary, stwardnienie rozsiane, bóle stawowo-kostne,


	II semestr

	
	2. Teoretyczne podstawy metody Hoppe SOS 3D


	
	- wyjaśnić założenia metody Hoppe SOS 3D

- określić osie i płaszczyzny ciała

- zastosować kryteria biomechaniczne prawidłowej postawy

- wyjaśnić znaczenie układu stałych punktów odniesienia dla budowania nowego wzorca prawidłowej postawy w usprawnianiu ruchowym 

- analizować biomechaniczną analizę narządu ruchu

- ocenić układ stałych punktów odniesienia, które uławiają reedukację ruchową
	- wyjaśnić biomechaniczną analizę postawy ciała

- ocenić, dlaczego prostopadłościan prawidłowej postawy, a nie rzut boczny i przednio-tylny 

- opisać biomechaniczne podstawy ćwiczeń osiowo-symetrycznych według Hoppe

- wyjaśnić fizjologiczne mechanizmy sterujące postawą i równowagą ciała
	III semestr

	
	7. Przyrządy stosowane w metodzie Hoppe SOS 3D 


	
	- wymienić podstawowe elementy zestawu drewnianych przyrządów do ćwiczeń 

- opisać indywidualne przyrządy (drewniane kątowniki z pionami i poziomicą) do zastosowania i wyegzekwowania mikroruchów w trzech płaszczyznach jednocześnie

- definiować nowy wzór prawidłowej postawy

 („prostopadłościan prawidłowej postawy”)
- dobrać i wymierzyć przyrządy do ćwiczeń SOS 3D do indywidualnych wymiarów antropologicznych 
- stosować nowy wzór prawidłowej postawy „prostopadłościan prawidłowej postawy” w rewalidacji ruchowej 
	- charakteryzować efekty zastosowania ćwiczeń w systemie osiowo-symetrycznym


	III semestr

	
	4. Praktyczne aspekty metody Hoppe SOS 3D
	
	- wyjaśnić założenia metody Hoppe SOS 3D

- określić osie i płaszczyzny ciała

- zastosować kryteria biomechaniczne prawidłowej postawy

- wyjaśnić znaczenie układu stałych punktów odniesienia dla budowania nowego wzorca prawidłowej postawy w usprawnianiu ruchowym 

- analizować biomechaniczną analizę narządu ruchu

- ocenić układ stałych punktów odniesienia, które uławiają reedukację ruchową
	- prowadzić edukację usprawniania ruchowego w czynnościach dnia codziennego 


	III semestr

	
	5.Stosowanie ćwiczeń ruchowych w różnych metodach
	
	- indywidualizować ułożenie ciała w prawidłowej postawie 

- wymienić pozycje ułożeniowe do ćwiczeń

-stosować poprawnie metodykę ćwiczeń: 

a) w leżeniu na plecach, (ustabilizowana płaszczyzna czołowa tylna),

b) w leżeniu na prawym i lewym boku, 

c) w leżeniu przodem 

- pomagać w doborze przyrządów do ćwiczeń ruchowych 

- wspomagać indywidualne wykonywanie ćwiczeń przez podopiecznego

- wybraną metodę do wyegzekwowania prawidłowego chodu, tj. równoległego układania kończyn dolnych podczas stania i podczas chodzenia oraz symetrycznego ich obciążania

- monitorować postęp uzyskiwanych efektów po zastosowaniu przyrządów

- pomagać stosować indywidualne działania terapeutyczne i rehabilitacji ruchowej w zgodzie z nowymi osiągnięciami naukowymi
	-prowadzić edukację podopiecznego i rodziny w zakresie autodiagnozy zaburzeń narządu ruchu 

- stosować feedback dla tworzenia się nowych wzorców prawidłowego układania narządu ruchu podczas czynności dnia codziennego podopiecznych

- prowadzić edukację usprawniania ruchowego w czynnościach dnia codziennego 


	IV semestr

	III. Organizacja zajęć relaksacyjnych, rekreacyjnych i sportowych
	1. Wspomaganie i motywowanie do dbania o sprawny narząd ruchu i dobre samopoczucie
	
	- przekazać wiedzę podopiecznemu o możliwości ćwiczeń w łóżku w leżeniu na plecach i na brzuchu, w siedzeniu, w staniu i podczas chodzenia

- mobilizować do obserwacji własnego ciała podczas ćwiczeń i czynności dnia codziennego

- prowadzić usprawnianie czynne i z przyrządami SOS 3D przy muzyce

- edukować, równocześnie wprowadzać zajęcia rekreacyjno-sportowe

- wykorzystać zainteresowania podopiecznych spacerami, bieganiem i marszem z kijkami do właściwego układania kończyn dolnych w relaksie w terenie

- monitorować postęp uzyskiwanych efektów po zastosowaniu przyrządów do mikroruchów

 - stosować feedback dla tworzenia się nowych wzorców prawidłowego układania narządu ruchu podczas czynności dnia codziennego podopiecznych
	- prowadzić edukację podopiecznego i rodziny w zakresie autodiagnozy zaburzeń narządu ruchu

- stosować indywidualne działania terapeutyczne i reedukacji ruchowej 

w zgodzie z nowymi osiągnięciami naukowymi

- dzielić się własnymi doświadczeniami czucia ułożenia ciała w przestrzeni
	IV semestr

	
	2. Organizacja zajęć turystyczno-krajoznawczych i rekreacyjnych
	
	- motywować do uprawiania systematycznych spacerów indywidualnie i w grupie podopiecznych

- pomagać w organizowaniu zajęć relaksacyjnych, rekreacyjnych i sportowych

- brać udział w dłuższych wycieczkach z podopiecznymi, zalecane wyjścia z kijkami do nordic walking
	- organizować wycieczki krajoznawczo-turystyczne
	IV semestr

	Razem
	
	
	
	
	


PROCEDURY OSIĄGANIA CELÓW KSZTAŁCENIA PRZEDMIOTU
Propozycje metod nauczania: zajęcia praktyczne, studium przypadku.

Zajęcia powinny być prowadzone z wykorzystaniem zróżnicowanych form indywidualnie i grupowo.

Treści powinny być nadbudowywane i dostosowane do zróżnicowanego poziomu pacjentów w trakcie odbywania praktyki.
Obudowa dydaktyczna: materac o grubości 2 cm, twarde, drewniane przyrządy U.Hoppe z modyfikacjami J. Pelczar, przybory wspomagające: ciężarki o różnym ciężarze, bandaże elastyczne o szerokości 8–10 cm, piłki gumowe różnej wielkości duże piłki Thera Band, kijki bambusowe, różne kliny, lustro trzydrzwiowe z namalowanymi kratkami, magnetofon i nagrania na nośnikach z muzyką relaksacyjną, aparat fotograficzny, mała kamera, aparat „S” Śliwy do nieinwazyjnego diagnozowania zaburzeń postawy ciała.

PROPONOWANE METODY SPRAWDZANIA OSIĄGNIĘĆ EDUKACYJNYCH UCZNIA

· metoda obserwacji, zeszyt obserwacji własnego ciała po stosowaniu ćwiczeń SOS 3D,
· odpowiedź ustna,
· karta samopoczucia,
· test praktyczny.
PROPONOWANE METODY EWALUACJI PRZEDMIOTU

· ewaluacja obejmująca całą grupę słuchaczy zostanie przeprowadzona na zakończenie praktyk, w formie ankiety.

IV. ZALECANA LITERATURA DO ZAWODU
Proponowane podręczniki:
1. Brammer L., Kontakty służące pomaganiu, SPP PTP, Warszawa 1994.
2. Błędowski P., Pomoc społeczna i opieka nad osobami starszymi, BPS, Warszawa 1996.
3. Kirchnik O., Pielęgniarstwo, Urban & Partner, Wrocław 2001.
4. Mac S., Leowski J., Bezpieczeństwo i higiena pracy, WSiP, Warszawa 1999.
5. Talarska D. i in., Opieka nad osobami przewlekle chorymi, w wieku podeszłym i niesamodzielnymi, PZWL, 2009.
6. Rychlik A., Pawluczuk I., Czynności higieniczne i pielęgnacyjne, Wydawnictwo Centrum Rozwoju Eukacji Edicon, 2017.
7. Bielski J., Życie jest ruchem, Agencja Promo-Lider, Warszawa 1996.
8. Demel M., Skład A., Teoria wychowania fizycznego, PWN, Warszawa 1974.

9. Rudzińska M., Szczudlik A., Atlas zaburzeń i chorób ruchu, Wyd. UJ, Kraków 2012.

10. Kulmatycki L., Ćwiczenia relaksacyjne, Agencja Promo-Lider, Warszawa 1995.
11. Goniewicz M., Pierwsza pomoc, PZWL, Warszawa 2014.
12. Chrząszczewska A., Bandażowanie, PZWL, Warszawa 2005.
13. Andres J., Pierwsza pomoc i resuscytacja krążeniowo-oddechowa, PZWL, Kraków 2010.
14. Ciechaniewicz W., Ćwiczenia, PZWL, Warszawa.

15. Zimbardo P., Ruch F., Psychologia i życie, PWN, Warszawa 1997.
16. Malim T., Birch A., Wadeley A., Wprowadzenie do psychologii; PWN, Warszawa 1995.
17. Przetacznik-Gierowska M., Makiełło-Jarża G., Podstawy psychologii ogólnej, WSiP, 1989.
18. Mellibruda L., Psychologiczne aspekty zarządzania zespołami ludzkimi – motywacja, ocena, edukacja, „Remedium” nr 11/98.
19. Grzybek H., Węgorzewicz L. Spójrz inaczej, „Charaktery” nr 11/97.
20. Grzybek H., Węgrzynowicz, Motywacja do sukcesu, „Charaktery” nr 4/98.
21. Pelczar J., Krawińska A. L., Metoda Hoppe SOS 3D*. Polska innowacyjna metoda korekcji wad postawy i rehabilitacji ruchowej, Nowy Sącz 2007.
22. Talarska D., Wieczorowska-Tobis K., Szwałkiewicz E., Opieka nad osobami przewlekle chorymi, w wieku podeszłym i niesamodzielnymi, PZWL, Warszawa 2009.

23. Wieczorowska-Tobis K., Talarska D. Geriatria i pielęgniarstwo geriatryczne, PZWL, Warszawa 2008.

24. Kędziora-Kornatowska K., Muszalik M., Kompendium pielęgnowania w starszym wieku, Czelej, Lublin 2007.

25. Strugała M., Talarska D., Rehabilitacja i pielęgnowanie osób niepełnosprawnych, PZWL, Warszawa 2013.

26. Czajka D., Czekała B., Wybrane procedury postępowania pielęgniarskiego w warunkach domowych, Borgis, Warszawa 2013.
Literatura:
1. Kasperczyk T., Wady postawy ciała, Kraków 2004.
2. Traczyk W., Fizjologia człowieka w zarysie, PZWL, Warszawa 2012.
3. Konturek S., Fizjologia człowieka, wyd. II, Elsevier Urban & Partner, Wrocław.
4. Gołąb B., Traczyk W., Anatomia i fizjologia człowieka, TUR, Łódź 1997.
5. Talarska D., Wieczorowska-Tobis K., Szwałkiewicz E., Opieka nad osobami przewlekle chorymi, w wieku podeszłym i niesamodzielnymi, PZWL, Warszawa 2009.
6. Błędowski P., Pomoc społeczna i opieka nad osobami starszymi, BPS, Warszawa 1996. 
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