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Egzaminatorze!

Oceniaj prace zdajgcych rzetelnie i z zaangazowaniem. Dokumentuj wyniki oceny.
Stosuj przyjete zasady oceniania w sposéb obiektywny.

Jezeli zdajgcy, wykonujgc zadanie egzaminacyjne, uzyskuje inne rezultaty albo pozgadane rezultaty uzyskuje w inny sposob niz uwzgledniony
w zasadach oceniania lub przedstawia nietypowe rozwigzanie, ale zgodnie ze sztukg w zawodzie, to nadal oceniaj zgodnie z kryteriami
zawartymi w zasadach oceniania. Informacje o tym, ze zasady oceniania nie przewidujg zaistniatej sytuacji, przekaz niezwtocznie w formie
pisemnej notatki do Przewodniczgcego Zespotu Egzaminacyjnego z prosbg o przekazanie jej do Okregowej Komisji Egzaminacyjnej. Notatka
moze by¢ sporzgdzona odrecznie w trybie roboczym.

Informuj przewodniczgcego zespotu nadzorujgcego o wszystkich nieprawidtowosciach zaistniatych w trakcie egzaminu, w tym w szczegdlnosci
0 naruszeniach przepisow bezpieczenstwa i higieny pracy i o podejrzeniach niesamodzielnosci w wykonaniu zadania przez zdajgcego.

Arkusz po@tigna:2xa dowe.edu.pl
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Elementy podlegajace ocenie/kryteria oceny

Egzaminator wpisuje T,
jezeli zdajgcy spetnit
kryterium albo N, jezeli
nie spetnit

Rezultat 1: Indywidualna karta czynnosci higienicznych, pielegnacyjnych i zabiegéw medycznych

Whpisane:

1 |Imie i nazwisko: Ewa Divan, PESEL: 60031235321, Oddzial/placéwka: chirurgia ogolna/chirurgiczny/chirurgia

Zabiegi higieniczne i pielegnacyjne:

2 Rodzaj zabiegu, czynnosci: zmiana przescieradfa i podktadu chtonnego
Data i godzina wykonania: zgodne z datg i godzing egzaminu

Podpis: XX YY

Zabiegi i czynnosci medyczne:

Rodzaj zabiegu, czynnosci: podanie Fraxiparine 3800 j.m. podskérnie/s.c./wykonanie iniekcji heparyny drobnoczasteczkowej
3 |3800 j.m./iniekcja heparyny drobnoczasteczkowej Fraxiparine 3800 j.m.

Data i godzina wykonania: zgodne z datg i godzing egzaminu

Podpis: XX YY

Rezultat 2: Zalecenia dla pacjentki dotyczace zmniejszenia ryzyka powstawania zaparé oraz zapobiegania powiklaniom cukrzycy po wypisie

ze szpitala

I. Zalecenia dietetyczne dla pacjentki zmniejszajace ryzyko powstawania zaparé - zaznaczone wytgcznie:

- zastosowanie diety bogatoresztkowej

- zwiekszenie ilosci bfonnika w diecie do minimum 20-40 g/dobe

- wypijanie 2-3 litréw wody niegazowanej/ptynéw/dziennie/na dobe

- zwiekszenie spozycia swiezo fermentowanych produktéw mlecznych
- zwiekszenie spozycia swiezych owocow

1 |- zwiekszenie spozycia suszonych owocow

- zwiekszenie spozycia swiezych warzyw

- regularne spozywanie positkodw

- unikanie picia kawy

- unikanie ostrych przypraw

Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zaznaczonych jest co najmniej 8 zalecen z wyzej wymienionych

Wiecej materiatovitfiopaiedzng zawodowe.edu.pl



https://zawodowe.edu.pl

Numer
stanowiska

Il. Zalecenia dla pacjentki dotyczace zapobiegania powiklaniom cukrzycy - zapisane (niekoniecznie w identycznym brzmieniu, pod warunkiem
poprawnosci merytorycznej):

1. Zalecenia dotyczgce odzywiania:
- utrzymywanie prawidtowej wagi/masy ciata
- stosowanie diety niskoweglowodanowej/o niskim indeksie glikemicznycznym/cukrzycowe;j
- spozywanie weglowodanow ztozonych
- ograniczenie/zmniejszenie spozywania cukrow prostych
oI regularne spozywanie positkéw/spozywanie positkdw o statych porach dnia
- unikanie spozywania alkoholu
- zwiekszenie spozycia btonnika
- dostosowanie diety do zapotrzebowania energetycznego/do wysitku fizycznego/do masy ciata
- spozywanie potraw gotowanych w wodzie/na parze/grillowanych/pieczonych/bez dodatku ttuszczéw zwierzecych (lub inne
zalecenia pod warunkiem poprawnosci merytorycznej)
Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisanych jest co najmniej 5 zalecen

2. Zalecenia dotyczgce pory dnia/nocy i czasu pomiaru w odniesieniu do spozywanych positkéw w zakresie samokontroli
poziomu glukozy we krwi:
mierzenie/pomiar glukozy we krwi:
- na czczo/6-8 godzin po ostatnim positku
3 30 minut przed positkiem
- 2 godziny po kazdym gtéwnym positku
- przed snem
- 0 godzinie 24.00
- w godzinach nocnych 2.00-4.00 (lub zapisana konkretna godzina mieszczgca sie w przedziale od 2.00 do 4.00)
Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisanych jest co najmniej 5 zalecen

3. Zalecenia dotyczace przygotowania pacjentki do pomiaru, wyboru miejsca pomiaru w obrebie opuszki palca, sposobu
i techniki naktucia:
- umycie rgk cieptg wodg z mydtem
- dokfadne osuszenie/osuszenie rgk przed pomiarem glukozy we krwi
4l niedezynfekowanie rgk/opuszki palca przed naktuciem/miejsca naktucia
- naktuwanie bocznej powierzchni opuszki palca
- dostosowanie gtebokosci naktucia do grubosci skory/nienaktuwanie skory opuszki palca zbyt gteboko
- niewygniatanie/niewyciskanie z duzg sitg kropli po naktuciu
- uzywanie do badania pierwszej kropli krwi
Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisanych jest co najmniej 5 zalecen

Narzedzia dla nauczyStrona«hzwch: zawodowe.edu.pl
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4. Zalecenia w zakresie higieny stop:

- codzienne mycie/mycie stop w wodzie o temperaturze ok. 37 °C

- stosowanie mydta o neutralnym pH/o pH 5,5

- unikanie moczenia stop/dtugotrwatego moczenia

- osuszanie przestrzeni miedzypalcowych/osuszanie przestrzeni miedzypalcowych po kazdym myciu stop/doktadne osuszanie
stop

- regularne skracanie paznokci stép/skracanie paznokci nie rzadziej niz co 4-6 tygodni

- skracanie paznokci na prosto/skracanie paznokci bez uszkodzen naskoérka/bez uszkodzen watu paznokciowego
- codzienne oglgdanie stop/sprawdzanie czy nie powstaty zmiany skorne/skaleczenia

- nieprzektuwanie pecherzy na stopach

- niepozostawianie preparatéw w przestrzeniach miedzypalcowych

- nattuszczanie stop

- stosowanie obuwia ochronnego/srodkéw dezynfekcyjnych na skore i paznokcie przy korzystaniu z ptywalni/sal
gimnastycznych/sal fizjoterapii

- dezynfekowanie butéw/obuwia domowego

- codzienna/w razie potrzeby zmiana skarpet

- stosowanie skarpet z naturalnych widkien/bawetnianych/bambusowych/z wetny merynosa

- stosowanie obuwia dostosowanego do stopy/do szerokosci, dtugosci, wysokosci podbicia stopy/wygodnego
-stosowanie obuwia z naturalnych materiatbw/zapewniajgcych wentylacje

- sprawdzanie wnetrza buta przed wtozeniem do niego stopy/czy nie ma w nim ostrych przedmiotéw/drobnych elementéw
- unikanie chodzenia na boso/nienoszenie butéw bez skarpet

- nierozgrzewanie skory stop termoforem/poduszkg elektryczng

- nieobcigzanie/nieforsowanie stop ¢wiczeniami (lub inne zalecenia pod warunkiem poprawnosci merytorycznej)
Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisanych jest co najmniej 8 zalecen

Wiecej materiatovitfiopaidzng zawodowe.edu.pl
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Przebieg 1: Zmiana przescieradta i podktadu chlonnego jednorazowego pacjentce lezacej w t6zku

Zdajgcy na wykonanie zmiany przeScieradta i podkfadu oraz wykonanie iniekcji ma przeznaczone 40 minut. Po uptywie 45 minut Przewodniczgcy ZN
stowami ,czas mingt” poinformuje o zakonczeniu procesu oceny przez Egzaminatora.

Jezeli Zdajgcy w poszczegolnych kryteriach markuje wykonywanie czynnoSci, a ich nie wykonuje, to nie nalezy uznawac danego kryterium za
spetnione (dotyczy Przebiegu 1 i Przebiegu 2)

Zdajgcy kolejno:

zapytat pacjentke o imie i nazwisko i/lub spojrzat na opaske identyfikacyjng, poinformowat o planowanej zmianie przescieradta
1 i podktadu chfonnego, zapytat o zgode na wykonanie tych czynnosci

Ze wzgledu na sytuacje egzaminacyjng kryterium nalezy uznac za spetnione réwniez, jezeli Zdajgcy najpierw umyje/
zdezynfekuje rece, a nastepnie poinformuje i zapyta pacjentke o zgode

2 |higienicznie umyt i/lub zdezynfekowat rece, zatozyt rekawiczki jednorazowe

3 wyjat poduszke spod gtowy pacjentki, utozyt pacjentke plecami do siebie. Od strony plecéw pacjentki zwingt podktad chtonny
i przescieradio oraz podsunat je pod pacjentke/do pacjentki

4 roztozyt i wyréwnat czyste przescieradto na wolnej powierzchni materaca, dalszg potowe czystego przescieradta zwingt pod
pacjentke/do pacjentki, wykonat naroznik (tzw. koperte) w gérnej czesci t6zka, brzeg przescieradta podtozyt pod materac

roztozyt podktad chionny na wysokosci posladkow pacjentki, wyrownat, dalszg potowe podktadu zwingt pod pacjentke/do
pacjentki

5 Uwaga. Kryterium nie nalezy uznac za spetnione, jezeli czyste przescieradto i/lub czysty podktad bedzie dotykac¢ brudnego

przescieradta i/lub brudnego podktadu

utozyt pacjentke na drugim boku, przeszedt na drugg strone t6zka, usunat z t6zka brudny podktad chtonny i przescieradto,
podktad chtonny wyrzucit do wézka/pojemnika/stelaza z napisem: "Odpady medyczne zakazne", przescieradto umiescit

6 |w wozku/pojemniku/stelazu z napisem: "Brudna bielizna"

Kryterium nalezy uznac za spetnione réwniez, jezeli Zdajgcy najpierw przejdzie na drugg strone tozka, a potem utozy
pacjentke na boku

7 wysunat spod pacjentki czyste przescieradto, wykonat naroznik (tzw. koperte) w gornej czesci tozka, pozostatg czesé
przescieradta wyrownat, naciggnat i brzeg podtozyt pod materac

8 |wysunat spod pacjentki czysty podktad chionny, wyréwnat go

9 |utozyt pacjentke na plecach, potozyt poduszke pod gtowe pacjentki, wyrdwnat pizame pod plecami i posladkami pacjentki

10|uzyte rekawiczki wyrzucit do wbzka/pojemnika/stelaza z napisem "Odpady medyczne zakazne"

zawodowe.edu.pl - darm&tEON&BrE T egzaminéw zawodowych
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Przebieg 2: Wykonanie iniekcji heparyny drobnoczasteczkowej Fraxiparine 3800 j.m. w okolice powtok brzusznych pacjentce lezacej w t6zku

Uwaga. Ocena kryteriow P.2.3-P.2.6 wymaga obecnosci Egzaminatora bezposrednio przy Zdajgcym
Zdajgcy kolejno:

umiescit na tacy/stoliku zabiegowym zestaw do wstrzykniecia podskérnego - wytgcznie lek Fraxiparine 3800 j.m. (nie umiescit
4 |na tacy/stoliku zabiegowym Clexane 20 mg), poinformowat pacjentke o planowanym podaniu leku Fraxiparine i zapytat jg

0 zgode na wykonanie, zdezynfekowat rece i zatozyt czyste rekawiczki

Kryterium nalezy uznac¢ za spetnione réwniez, jezeli Zdajgcy wczesniej poinformuje i zapyta pacjentke o zgode

2 |odstonit wytgcznie powtoki brzuszne/miejsce podania leku

dotknat palcem/palcami miejsce planowanego naktucia, otworzyt opakowanie z gazikami przez rozdzielenie brzegow

3 opakowania, zdezynfekowat miejsce wktucia jatowym gazikiem nasgczonym srodkiem do dezynfekcji skéry i bton sluzowych
lub spryskat miejsce planowanego wktucia srodkiem do dezynfekcji skory i bton sluzowych

Uwaga. Ocena kryterium wymaga obecno$ci Egzaminatora. EQzaminator pozostaje przy Zdajgcym do oceny kryterium P.2.6

4 zdjat nasadke z igty, uchwycit suchy fatd skéry miedzy palcami wskazujgcym i kciukiem na trenazerze, trzymajac fatd skory na
trenazerze wktut igte na catej diugosci prostopadle/pod katem 90 stopni do powierzchni skory

5 |podat lek i odczekat okoto 6-15 sekund nie zwalniajgc nacisku na ttok, trzymajgc caty czas fatd skory

6 wyjat igte, uwolnit fatd skory, przytozyt jatowy gazik, nie pocierat miejsca wstrzykniecia
Kryterium nalezy uznac za spetnione rowniez, jezeli Zdajgcy najpierw uwolni fatd skoéry, a nastepnie wyjmie igte

7 |uzytg strzykawke z igtg umiescit w pojemniku twardosciennym

8 |poinformowat pacjentke, aby nie uciskata i nie masowata miejsca wktucia

9 |uzyte rekawiczki wyrzucit do wozka/pojemnika/stelaza z napisem "Odpady medyczne zakazne". Zdezynfekowat rece

B gZamMINatOr ..o e ettt eneas

imie i nazwisko data i czytelny podpis
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