RAPORT Z WIZYTACJI

(powtoérna ocena programowa- profil praktyczny )

dokonanej w dniu 25.09.2017 r. na kierunku pielegniarstwo

prowadzonym w ramach Wydziatu Pielegniarstwa na poziomie studiéw pierwszego
stopnia o profilu praktycznym realizowanych w formie studidéw stacjonarnych
na Wydziale Pielegniarstwa Wyzszej Szkole Umiejetnos$ci Zawodowych w Pifnczowie

przez zespot oceniajacy Polskiej Komisji Akredytacyjnej w skfadzie:
przewodniczacy: dr hab. Matgorzata Krawczyk-Kuli$ — cztonek PKA
cztonkowie: dr hab. Maria Kézka, prof. UJ — ekpert PKA

Czes¢ 1 : Zarzuty wymienione w Uchwale Nr 589/2016 Prezydium PKA z dnia 20
pazdziernika 2016 r.

W zakresie kryterium 1: ,,Jednostka sformulowala koncepcje¢ ksztalcenia i realizuje na

ocenianym kierunku studiéw program ksztalcenia umozliwiajacy osiagniecie

zakladanych efektow ksztalcenia” przedstawiono nast¢pujace zarzuty, ktore stanowily
podstawe oceny ,,znaczgco”

Program ksztalcenia na ocenianym kierunku nie spelnia wymogoéw w zakresie:

A. sekwencji zaje¢: ,,przedmiot Podstawowa opieka zdrowotna realizowany jest w liczbie
210 godzin na roku pierwszym w II semestrze studiow (stusznie bowiem obejmuje opieke
nad dzieckiem i osobg dorosta zdrowg), natomiast przedmiot ten jest rOwniez realizowany
w semestrze 1l studiow w liczbie 200 godzin praktyk zawodowych i obejmuje opiekg nad
osobg chorg przewlekle 1 niepelnosprawng w domu, w ramach opieki pielegniarki
rodzinnej, a powinien by¢ realizowany w semestrze V lub VI, po osiggnigciu przez
studenta efektéw ksztatcenia z nastepujgcych przedmiotow: Choroby wewnetrzne 1
pielegniarstwo internistyczne, Geriatria 1 pielegniarstwo geriatryczne oraz Rehabilitacja i
pielegnowanie niepetnosprawnych”.

B. liczby godzin zaj¢¢ wymaganych do osiagnigcia zalozonych efektéw ksztalcenia:

» Watpliwosci budzi mozliwos¢ osiggniecia przez studentéw zaktadanych efektow
ksztalcenia w zakresie umieje¢tnosci z przedmiotu Farmakologia, w ramach
zaplanowanych 6 godzin ¢wiczen (tematyka ¢wiczen; wystawianie recept w teorii i
praktyce, ordynowanie lekow 1 wypisywanie recept pielegniarskich, realizowanie
zapotrzebowania na $rodki pomocnicze i ortopedyczne, obliczanie dawek dla dzieci i
dorostych na podstawie wzorow z wykorzystywaniem normogramow, ptynoterapia —
¢wiczenia). Tematyka ¢wiczen nie jest odpowiednia do zaktadanych efektow ksztatcenia z
tego przedmiotu. Tre$ci wskazane dla



tych zajec, jak np. realizowanie zapotrzebowania na $rodki pomocnicze i ortopedyczne nie
powinny by¢ realizowane w ramach Farmakologii”.

C. poprawnosci przypisania efektow do przedmiotow oraz spdjnosci efektow ksztatcenia z
formami prowadzonych zaje¢: ,,Niewtasciwie przypisano efekty ksztatcenia w zakresie
umiejetnosci do przedmiotu Dietetyka, niemajacego charakteru zajec¢ praktycznych, np.
C.U11. — pomaga choremu w jedzeniu, wydalaniu, poruszaniu si¢ i dbaniu o higiene
osobistg, C.U.14 — wykorzystuje rdzne techniki karmienia pacjenta. Nie jest mozliwe
osiggniecie wskazanych efektow w ramach zajec¢ teoretycznych, bez kontaktu z
pacjentem.”

D. nieprawidlowos$ci podczas oceny prac etapowych, gdyz nie uwzgledniano stopnia
osiagnigcia efektow ksztatcenia oraz braku archiwizacji prac etapowych

W zakresie Kkryterium 4: ,Jednostka dysponuje infrastruktura dydaktyczna
umozliwiajaca realizacj¢ programu ksztalcenia o profilu praktycznym i osiggniecie
przez studentow zakladanych efektow ksztalcenia” przedstawiono nastgpujace zarzuty,
ktore stanowily podstawe oceny ,,znaczaco”:

Uczelnia nie zapewnita wlasciwych warunkow do ksztattowania umiejetnosci praktycznych w
zakresie liczby pracowni umieje¢tnosci pielggniarskich i ich wyposazenia, okreSlonych w
zaleceniach Krajowej Rady Akredytacyjnej Szkolnictwa Medycznego z dnia 13 grudnia 2007
r. W sprawie sposobu realizacji programu ksztalcenia w zakresie standardu wyposazenia
pracowni umiejetnosci pielegniarskich.

Czes¢ 11 : Ocena efektow dzialan naprawczych odnoszacych si¢ do poszczegolnych
zastrzezen i zarzutow wymienionych w czesci I

Uczelnia nie dostosowala si¢ do zarzutow wymienionych w Uchwale Nr 589/2016
Prezydium Polskiej Komisji Akredytacyjnej z dnia 20 pazdziernika 2016 roku.

W przestanych kartach przedmiotow: Farmakologia, Dietetyka i Podstawowa opieka
zdrowotna stwierdzono, ze:

e W przedmiocie Farmakologia dokonano zmian w efektach ksztatcenia w zakresie wiedzy
i umiejetnosci nie uwzgledniajac jednak wszystkich wymaganych efektéw ksztalcenia tj.:
w zakresie wiedzy: A.W 22 — zna wplyw proceséw chorobowych na metabolizm i eliminacje
lekow, AW 23 — zna wazniejsze dzialania niepozgdane lekow, w tym wynikajgce z ich
interakcji, oraz zna procedure zglaszania dziatan niepozgdanych lekow, w zakresie
umiejetnosci:  A.U.18 — postuguje si¢ informatorami farmaceutycznymi i bazami danych o
produktach leczniczych.

W przedmiocie pozostawiono 6 godzin ¢wiczen, ktorych liczba nie zapewni mozliwosci
osiggniecia przez studentow zaktadanych efektéw ksztalcenia bioragc pod uwage uprawnienia
pielegniarek w zakresie wypisywania recept oraz udzialu w podawaniu lekoéw na zlecenie
lekarskie. Ponadto w karcie przedmiotu zamieszczono tylko jedng pozycje jako literaturg
podstawowa, gdzie jest mozliwo$¢ zalecenia innej literatury z tego zakresu np. Dominiak 1.,
Gaworska- Krzeminska A., Kilanska D. (red.): Ordynowanie lekow i wypisywanie recept.
Edumeting Sp. z 0.0, Akademia Ochrony Zdrowia. Sopot 2016; Schmid B., Strub P., Studer A.:
(red. wyd. | pol. Prandota J.): Farmakologia dla zawodow pielggniarskich. MedPharm 2013.

e W przedmiocie Dietetyka nadal btednie przypisano efekty ksztatcenia tj.. C.W8.
Roznicuje udzial pielegniarki w zespole interdyscyplinarnym w procesie promowania
zdrowia, profilaktyki, diagnozowania, leczenia i rehabilitacji, C.W10. Roéznicuje zadania
pielegniarki w opiece nad pacjentem zdrowym, zagrozonym chorobg, chorym o niepomysinym
rokowaniu, C.U2.Gromadzi informacje metodq wywiadu, obserwacji, pomiarow
bezposrednich i posrednich (skale), analizy dokumentacji (w tym analizy badan



diagnostycznych), badania fizykalnego w celu rozpoznania stanu zdrowia pacjenta i
skutecznosci dziatan pielegniarskich, C.U37. Rozpoznaje  uwarunkowania zachowan
zdrowotnych jednostki i czynniki ryzyka chorob wynikajgcych ze stylu zycia, ktorych
realizacja nie jest mozliwa w ramach wskazanej formy zaje¢. Efekty te mozna osiggnaé
jedynie w ramach zaj¢¢ praktycznych. Natomiast nie uwzgledniono w przedmiocie Dietetyka
efektow ksztatcenia wskazanych w rozporzadzeniu Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z
dnia 11 sierpnia 2016 roku zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie standardow ksztatcenia
dla kierunkow studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmacji. pielggniarstwa i
poloznictwa (Dz. U. z 2016 r., poz.1332) tj.: C.W51. Zna srodki spozywcze specjalnego
przeznaczania Zywieniowego, C.U69. Posiada umiejetnosci doboru srodkéw spozywczych
specjalnego przeznaczenia zywieniowego niezbedne do kontynuacji leczenia, w ramach
realizacji zlecen lekarskich oraz potrafi udzieli¢ informacji o ich stosowaniu.

W przedmiocie dokonano zmian formy realizacji zaje¢ wprowadzajac forme wyktadu i 5
godzin ¢wiczen.

e W przedmiocie Podstawowa opieka zdrowotna - dokonano przesunig¢cia 200 godzin
praktyk zawodowych z semestru 11l na semestr VI. Dokonana zmiana jest niewlasciwa,
poniewaz zgodnie z efektami ksztatcenia z tego przedmiotu (podstawowa opieka zdrowotna)
student powinien by¢ przygotowany na etapie poczatkowym studidow do opieki nad dzieckiem
1 osobg dorosta zdrowa. Natomiast na koncowym etapie ksztalcenia po zrealizowaniu
efektow ksztalcenia w zakresie podstaw opieki pielggniarskiej i specjalistycznej opieki
pielegniarskiej do opieki nad cztowiekiem chorym w ramach podstawowej opieki zdrowotnej
(pielegniarska opieka srodowiskowa i domowa). Z wyjasnienia przestanego przez Uczelni¢ do
PKA wynika, ze dokonano dziatan naprawczych przesuwajac 200 godzin na semestr VL
Tymczasem analiza planu studiéw i karty przedmiotu wskazuje, ze zajecia beda realizowane
w II semestrze 1 roku studiow w liczbie: 20 godzin wyktadow w bezposrednim kontakcie z
nauczycielem, 25 godzin zaje¢ e-lerningu oraz 120 zajg¢ praktycznych, a dopiero w semestrze
VI zaplanowano realizacj¢ praktyk zawodowych. Realizacja efektow w zakresie zdrowia, w
tym teoria, zajecia praktyczne i praktyki zawodowe moga pozosta¢ w semestrze II w liczbie
umozliwiajacej przygotowanie absolwenta do opieki nad czlowiekiem zdrowym, natomiast
opieka nad cztowiekiem chorym powinna obejmowaé efekty ksztalcenia realizowane w
ramach wykladow, zaje¢ praktycznych i1 praktyk zawodowych. Opieka nad cztowiekiem
chorym powinna by¢ realizowana po zrealizowaniu efektow ksztalcenia z przedmiotow
klinicznych. Praktyka zawodowa stanowi doskonalenie efektow ksztatcenia uzyskanych
wczesniej w ramach teorii 1 zaje¢ praktycznych.

Analiza miejsc zajgé praktycznych z tego przedmiotu wykazata, ze sa one realizowane w
poradni dziecka zdrowego i chorego (miejsce niewtasciwe — student nie jest przygotowany do
opieki nad dzieckiem chorym). Ponadto zgodnie z obowigzujacymi standardami zajecia
praktyczne w ramach podstawowej opieki zdrowotnej powinny by¢ realizowane w osrodkach
opieki szkolnej, pielggniarskiej opieki domowe;j i sSrodowiskowe;.

Z karty przedmiotu wynika, ze celem przedmiotu jest Opanowanie przez studenta wiedzy i
umiejetnosci niezbednych do podejmowania profesjonalnej opieki pielegniarskiej nad osobg,
rodzing, grupg spoteczng w srodowisku zamieszkania, nauki, pracy w zdrowiu i chorobie.
Brak mozliwos$ci realizacji efektow: C.W23 Realizuje swiadczenia zdrowotne w zakresie
podstawowej opieki zdrowotnej, w tym swiadczenia gwarantowane i zapewnienie opieki nad
pacjentem chorym (student nie jest przygotowany na I roku studiow do opieki nad
cztowiekiem chorym); C.W 24. Ocenia srodowisko nauczania i wychowania w zakresie
rozpoznania problemow zdrowotnych dzieci i miodziezy (nie sg realizowane zajgcia
praktyczne w szkole lub ztébku); C.W 25. Przygotowuje sprzet i srodki do realizacji opieki
pielegniarskiej w sSrodowisku zamieszkania pacjenta. Efekty C.W 23 i C W25 — powinny by¢
realizowane w ramach tego przedmiotu po zrealizowaniu przedmiotéw klinicznych.



Podobna uwaga dotyczy efektow ksztalcenia w zakresie umiejetnosci tj. C.U 42 , C.W 43,
C.W 44,

Praktyka zawodowa z tego przedmiotu powinna by¢ realizowana w czgsci na roku I jako
opieka nad dzieckiem i osobg dorosta w ramach zdrowia, a w czesci po zrealizowaniu
przedmiotoéw klinicznych w ramach pielggniarskiej opieki domowej i srodowiskowe; .
Analiza karty Praktyki zawodowej z Podstawowej opieki zdrowotnej wykazata, ze praktyka
zawodowa jest realizowana przez opiekunow zaktadowych: pielegniarki pracujgce w
oddziatach szpitalnych, z ktorymi podpisano umowy na prowadzenie praktyk.

W rubryce dotyczacej wymagan wstepnych i dodatkowych zamieszczono zapis: wiadomosci
z zakresu nauk podstawowych (anatomia), nauk spotecznych (zdrowie publiczne), nauk w
zakresie podstaw opieki pielegniarskiej (podstawy pielegniarstwa, promocja zdrowia,
podstawowa opieka zdrowotna). W wymaganiach wstegpnych nie uwzglgdniono znajomosci
zagadnien z zakresu podstaw opieki specjalistycznej.

Watpliwosci budzi zasadno$¢ przypisania do  przedmiotu 11 ECTS. Zgodnie z
obowigzujacym standardem za zajgcia praktyczne 120 godzin (3 tygodnie) przypisano 6
ECTS, natomiast zajgcia teoretyczne w liczbie 45 godzin (20 kontaktowych+ 25 e-learningu)
oraz 45 samoksztatcenia przypisano 5 ECTS. Watpliwos$ci budzi rowniez duza liczba godzin
45 przypisana do samoksztatcenia z tego przedmiotu.

Ponadto Uczelnia w trakcie wizyty przedstawila dwa plany i programy studiow
stacjonarnych pierwszego stopnia na kierunku piel¢egniarstwo, profil praktyczny.

W planie 1 programie studiéw zatwierdzonych Uchwatg Senatu Uczelni nr 11/2016 Wyzszej
Szkoty Umiejetnosci Zawodowych w Pinczowie z dnia 16 wrze$nia 2016 roku w sprawie
aktualizacji programu ksztalcenia na studiach stacjonarnych pierwszego stopnia na kierunku
pielegniarstwo i realizowanym od roku akademickiego 2016/2017 brak efektow ksztatcenia
okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 11 sierpnia
2016 roku zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie standardow ksztatcenia dla kierunkow
studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmacji, pielggniarstwa i potoznictwa ( Dz.
U. z 2016r., poz. 1332). Osiagniecie przez studentow okreslonych efektow ksztalcenia
w zmienionych standardach ksztalcenia sa podstawa nowych uprawnien pielegniarek w
zakresie wypisywania recept, wyrobéw medycznych 1 $§rodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia.

Natomiast w planach 1 programach ksztatlcenia obowigzujacych od roku akademickiego
2017/2018 zarowno podstawa prawna (rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa
Wyzszego z dnia 11 sierpnia 2016 roku zmieniajgce rozporzadzenie w sprawie standardow
ksztatcenia dla kierunkow studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmaciji,
pielegniarstwa 1 potoznictwa - Dz. U. z 2016r., poz. 1332) jak 1 efekty ksztalcenia okreslone
w nowych standardach zostaty uwzglednione.

Plan i program ksztatcenia obowigzujacy w roku akademickim zostat zatwierdzony Uchwala
Senatu Wyzszej Szkoty Umiejetnosci Zawodowych w Pinczowie Nr  7/2017 z dnia 29
czerwca 2017 roku, ktory nadal nie uwzglednial rozporzadzenia Ministra Nauki i
Szkolnictwa Wyzszego z dnia 11 sierpnia 2016 roku zmieniajagceg0 rozporzadzenie w
sprawie standardow ksztalcenia dla kierunkéw studiéw: lekarskiego, lekarsko-
dentystycznego, farmacji, pielegniarstwa i potoznictwa - Dz. U. z 2016r., poz. 1332). Dopiero
w  Uchwale Senatu nr 11/2017 z dnia 22 wrzesnia 2017 roku w sprawie aktualizacji
programéw ksztatcenia oraz plandéw studidow stacjonarnych pierwszego stopnia na kierunku
pielegniarstwo wprowadzono efekty ksztalcenia z rozporzadzenia z 11 sierpnia 2016 roku



wskazujac jednoczesnie, ze obowigzuja studentdw kontynuujacych i rozpoczynajacych
ksztalcenie w roku akademickim 2017/2018.

Plan studiow obejmuje 7 semestrow, 4720 godzin, w 1313 godziny ksztalcenia
teoretycznego w bezposrednim kontakcie z nauczycielem, 475 e-learningu, 632
samoksztatcenia 1 2300 godzin ksztalcenia praktycznego. Calo$¢ programu obejmuje 222
punktow ECTS.

W ramach nauk podstawowych zaplanowano 480 godzin, w tym 253 godziny teoretycznych
w bezposrednim kontakcie z nauczycielem i 133 godziny e-learningu oraz 94 godziny
samoksztatcenia przypisujac im 18 ECTS.

W ramach nauk spotecznych zaplanowano 480 godzin, w tym 265 godzin teoretycznych
z bezposrednim udziatem nauczyciela, 140 godzin e-learningu i 75 godzin samoksztatcenia
przypisujac im 17 ECTS.

W ramach nauk w zakresie podstaw opieki pielggniarskiej zaplanowano 600 godzin, w tym
340 godzin teoretycznych z bezposrednim udziatem nauczyciela, 95 godzin e-learningu i
165 godzin samoksztatcenia przypisujac im 48 ECTS.

W ramach nauk w zakresie opieki specjalistycznej zaplanowano 860 godzin, w tym 455
godzin teoretycznych z bezposrednim udziatem nauczyciela, 107 godzin e-learningu oraz
298 godzin samoksztatcenia przypisujac im 129 ECTS.

Zajeciom praktycznym realizowanym w wymiarze 1100 godzin przypisano 73 ECTS — przy
wymaganych w standardzie 55 ECTS

Praktykom zawodowym realizowanym w wymiarze 1200 godzin przypisano 38 ECTS przy
wymaganych w standardzie ksztatcenia 30 ECTS

Szczegotowa analiza planu studiow i kart przedmiotéw wykazata, ze w planie studiow z
przedmiotu Biochemia zaplanowano 6 godzin ¢wiczen, a w karcie przedmiotu jest 30 godzin
¢wiczen. Przedmioty tj. Psychologia, Pedagogika, Prawo, Filozofia i etyka zawodu
pielegniarki, Jezyk migowy, Promocja zdrowia psychicznego, Zakazenia szpitalne
realizowane sg tylko w ramach wyktadow i formy e-learninowej — brak ¢wiczen uniemozliwia
osiaggnigcie przez studenta zalozonych w tych przedmiotach efektow ksztalcenia z zakresu
umiejetnosci. Przedmiot badania naukowe w pielggniarstwie zaplanowano do realizacji na
semestrze VI studiow, w ramach ktorego 5 godzin realizowanych ma by¢ w formie e-lerningu
i 15 godzin seminarium z opiekunem pracy dyplomowej. Barak zaje¢ wykladowych i
¢wiczeniowych przygotowujacych studentow do pisania pracy dyplomowe;j.

Przedmiot Badanie fizykalne jest realizowany w catosci jako zajecia teoretyczne. W ramach
zaj¢¢ przewidziano 20 godzin wyktadow, 10 godzin kontaktowych (seminarium z elementami
¢wiczen), 10 godzin e-learningu i1 10 godzin samoksztatcenia. Brak mozliwosci kontaktu z
pacjentem oraz symulatoréw uniemozliwia osiggni¢cie zaplanowanych efektow ksztalcenia.
Badanie fizykalne jest podstawa do oceny stanu pacjenta i jest waznym elementem przy
wypisywaniu recept przez absolwentéw studiow. Z karty przedmiotu wynika, ze warunkiem
zaliczenia zaje¢ jest zaliczenie z oceng w formie odpowiedzi ustnych i pokazu.

Ponadto z informacji uzyskanych w czasie wizyty wynika, ze praktyki sa realizowane na
podstawie indywidualnego skierowania w roéznych miejscach np. Krakéw.  Wobec
powyzszego watpliwosci budzi nadzoér nad praktykami zawodowymi biorgc pod uwage
przygotowanie absolwentow do samodzielnego wykonywania zawodu pielegniarki.

Analiza miejsc realizacji zajg¢ praktycznych z przedmiotu Chirurgia i1 pielegniarstwo
chirurgiczne wykazala, ze studenci majg zajecia tylko w oddziale chirurgii ogélnej lub tylko
w oddziale chirurgii ortopedyczno-urazowej. Osiaggniecie wymaganych efektow ksztalcenia z
tego przedmiotu tylko w oddziale chirurgii ortopedyczno-urazowe;j jest niemozliwe.



Analiza uregulowan w zakresie pisania pracy dyplomowej wykazatla rowniez
nieprawidlowosci i niezgodnos$¢ z obowigzujagcym standardem.

Promotorem pracy licencjackiej, wedlug uregulowan Uczelni, moze by¢ osoba ze stopniem
lub tytulem naukowym zatrudniona co najmniej w wymiarze 2 etatu. Praca moze miec
charakter pracy pogladowej lub koncepcyjny poswiecony ogoélnej tematyce medycznej,
ustanawiajgcej kompendium wiedzy uzytecznej dla poglebienia umiejetnosci zdobytych w
trakcie studiow. Praca moze mie¢ rowniez charakter pracy badawczej, w trakcie ktorej
dokonywana sg pewne ustalenia mierzalne, biochemiczne i inne. Tymczasem standardy
wyraznie wskazuja, ze opiekunem pracy ma by¢ nauczyciel z prawem wykonywania zawodu
pielegniarki, a ich charakter ma by¢ jakosciowy opracowany na podstawie studium

przypadku.

Uczelnia przedstawila Zarzadzenie Dziekana nr 4/2017 Wydziatu Pielggniarstwa WSUZ w
Pinczowie z dnia 4 kwietnia 2017 roku z ktérego wynika, ze na podstawie Uchwaly Senatu
Uczelni utworzono Centrum Ksztatcenia na Odlegltos¢é. Na kierunku pielegniarstwo
zaplanowano 475 godzin zaj¢¢ z wykorzystaniem ksztatcenia na odlegto§¢. W trakcie wizyty
Zespot PKA nie mial mozliwosci zapoznania si¢ z  przygotowanymi materiatami
dydaktycznymi 1 zasadami wersyfikacji efektow ksztalcenia, poniewaz nie udato si¢
uruchomi¢ systemu. Z informacji uzyskanej od wyznaczonej osoby odpowiedzialnej za
system wynika, ze wyktady majg jedynie forme¢ prezentacji w programie PowerPoint, a
weryfikacja efektow ma formg testu sprawdzajacego.

W ocenie Zespolu PKA watpliwosci budzi duza liczba zaje¢ z wykorzystaniem metod i
technik ksztalcenia na odlegto$¢ na studiach I stopnia o profilu praktycznym wdrozona
jednoczasowo bez przygotowania dobrze dzialajacego systemu. Wdrazanie metod i technik
ksztatcenia na odlegto$¢ powinno by¢ procesem wprowadzanym systematycznie.

W czasie wizyty ZO PKA zweryfikowano deklarowane przez Uczelni¢ dzialania
naprawcze dotyczace nieprawidlowosci podczas oceny prac etapowych i braku ich
archiwizacji. Stwierdzono, ze obecnie prace etapowe sg archiwizowane. Natomiast wybrane
losowo prace samoksztalceniowe z roku 2017 nadal zawieraty nieprawidlowos$ci: pomimo, ze
na stronie tytutowej, ktora jest ujednolicona 1 znajdujg si¢ na niej pola do wypehienia przez
oceniajacego pracg: Prace przyjmuje i oceniam na stopien oraz data i podpis, to prace te
zawieraty jedynie ocene: zal i podpis nauczyciela akademickiego.

Uczelnia zrealizowala zalecenia dotyczace zapewnienia wlasciwych warunkow do
ksztaltowania umiejetnosci praktycznych. Zmieniono lokalizacj¢ pracowni umiejetnosci
pielegniarskich, uruchomiono dwie dodatkowe pracownie. Zakupiono dodatkowe
wyposazenie, co spetnia podstawowe wymogi w zakresie standardu wyposazenia tego typu
pracowni. Po przeprowadzeniu wizytacji bazy Zespot PKA stwierdzit, ze obecnie zard6wno
pomieszczenia jak 1 wyposazenie pracowni umieje¢tnosci pielegniarskich zapewniaja baze
dydaktyczng do prowadzenia zaje¢ w warunkach symulowanych pozwalajaca na realizacjg
zaplanowanych efektow ksztalcenia.

Czesé II1: Informacje o pozostalych zmianach bezposrednio zwigzanych z kierunkiem
studiow, jakie zaistnialy w okresie miedzy przeprowadzeniem przez zespol oceniajacy
PKA oceny zakonczonej uchwalag wymieniona w czesci I, a otrzymaniem zawiadomienia
0 powtornej ocenie jakoSci ksztalcenia oraz ocena zasadnosci 1 skutkéw ich wprowadzenia

1. Od 2016r obowigzuje Rozporzadzenie Ministra Nauki I Szkolnictwa Wyzszego z dnia 11
sierpnia 2016r, Poz. 1332 zmieniajace rozporzadzenie w sprawie standardow ksztalcenia
dla kierunkow studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmacji, pielegniarstwa 1



potoznictwa, w ktorym w zatgczniku nr 4 do rozporzadzenia wprowadzono nowe efekty
ksztalcenia dla kierunku pielegniarstwo. W opisie sylwetki absolwenta znajdujagcym si¢ na
stronie internetowej Uczelni nie uwzgledniono nowych kompetencji jakie nabedzie
pielegniarka po zrealizowaniu nowych efektow ksztalcenia zwigzanych z prawem do
wypisywania recept.

2. Na kierunku pielegniarstwo Uczelnia zaplanowala prowadzenie zaje¢ z wykorzystaniem
ksztatcenia na odleglo$¢ i tg nowa forme zajg¢ umieszczono W planie studiow. W zwigzku
z tym w czasie wizyty Zespot PKA ocenil rowniez ten element ksztatcenia a takze nowy
plan i program studiow zawierajacy ta form¢ ksztatcenia.

3. Uczelnia wprowadzita zmiany w minimum kadrowym. Do minimum kadrowego Uczelnia
dodata 1 nauczyciela ze stopniem doktora nauk medycznych. Po analizie dorobku
naukowego i kompetencji zawodowych ZO PKA stwierdza, ze osoba to spetnia warunki
zaliczenia do minimum kadrowego na kierunku pielggniarstwo studia pierwszego stopnia
o profilu praktycznym.

Cze$¢ IV : Podsumowanie

Uczelnia nie dostosowala si¢ do zarzutow wymienionych w Uchwale Nr 589/2016 Prezydium
Polskiej Komisji Akredytacyjnej z dnia 20 pazdziernika 2016r. dotyczacych kryterium:
,Jednostka sformutowata koncepcje ksztatcenia i realizuje na ocenianym kierunku studiow
program ksztalcenia umozliwiajacy osiagni¢cie zaktadanych efektow ksztalcenia”.

Nadal istnieja nieprawidtowosci w zakresie sekwencji zaje¢, liczby godzin zaje¢ wymaganych
do osiagniecia zatozonych efektow ksztalcenia, poprawnosci przypisania efektéw do
przedmiotow 1 spdjnosci efektow ksztalcenia z formami prowadzonych zajeé. Ponadto
Uczelnia nie w pelni dostosowata program zaje¢ do zaistniatych zmian prawnych. W planie i
programie studiow zatwierdzonych Uchwalg Senatu Uczelni nr 11/2016 Wyzszej Szkoty
Umiejetnosci Zawodowych w Pinczowie z dnia 16 wrzesnia 2016 roku w sprawie aktualizacji
programu  ksztatcenia na studiach stacjonarnych pierwszego stopnia na kierunku
pielegniarstwo i realizowanym od roku akademickiego 2016/2017 brak efektéw ksztatcenia
okreslonych w rozporzadzeniu Ministra Nauki 1 Szkolnictwa Wyzszego z dnia 11 sierpnia
2016 roku zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie standardow ksztatcenia dla kierunkow
studiow: lekarskiego, lekarsko-dentystycznego, farmacji, pielggniarstwa i potoznictwa ( Dz.
U. z 2016r., poz. 1332). Studenci realizujacy ten program ksztalcenia nie osiggng wszystkich
efektow ksztalcenia okreslonych w zmienionych standardach ksztalcenia w tym dotyczacych
nowych uprawnien pielegniarek w zakresie wypisywania recept, wyrobow medycznych 1
srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia.

Stwierdzono roéwniez, Zze nowo opracowany plan i program ksztatcenia zatwierdzony Uchwata
Senatu Wyzszej Szkoly Umiejetnosci Zawodowych w Pinczowie nr 11/2017 z dnia 22
wrzesnia 2017r zawiera liczne nieprawidtowosci, ktore zostaly szczegdétowo opisane w czesci
II. Rowniez zaplanowana forma ksztalcenia z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na
odlegto§¢ na studiach I stopnia o profilu praktycznym w takiej formie, jak zostata
przygotowana przez Uczelnig, nie pozwoli na osiggniecie zaplanowanych efektow ksztatcenia
Z umiejetnosci.

70 PKA nadal stwierdzil nieprawidtowosci w zakresie oceniania prac etapowych oraz w
zakresie prac dyplomowych.

Wymienione nieprawidlowosci stanowig podstawe negatywnej oceny Kkryterium 1:
Koncepcja ksztalcenia i jej zgodno$¢ z misja oraz strategia uczelni oraz kryterium 2: Program
ksztalcenia oraz mozliwo$¢ osiggniecia zaktadanych efektow ksztalcenia.



Uczelnia zrealizowala zalecenie dotyczace zapewnienia warunkéw do ksztaltowania
umiejetnosci praktycznych. W czasie wizyty ZO PKA stwierdzono, ze poprawiono standard
oraz wyposazenie pracowni umiejetnosci praktycznych i obecnie spetniajg one podstawowe
wymogi do prowadzenia zaj¢¢ w warunkach symulowanych.
W zwiazku z tym oceng kryterium: ,,Infrastruktura wykorzystywana w procesie ksztatcenia”

zmieniono na: w pelni.

1. Ogoélna ocena speknienia kryteriow powtornej oceny programowej

Kryterium®

Ocena stopnia
spelnienia kryterium
uzasadniajaca
wydanie oceny
warunkowej*

Zadowalajaca/ CzeSciowa

Ocena stopnia
spelnienia kryterium
po powtornej ocenie

programowe;j’
Wyroé6zniajaca / W pelni /

Zadowalajaca/
CzeSciowa / Negatywna

1. Jednostka sformulowala koncepcje
ksztalcenia i realizuje na ocenianym
kierunku studiéow program ksztalcenia
umozliwiajacy osiagniecie zakladanych
efektow ksztalcenia

Znaczaco

Negatywna

2. Liczba i jako$¢ kadry naukowo-dydaktycznej
zapewniaja realizacje programu ksztalcenia na
ocenianym Kierunku oraz osiagnigcie przez
studentéw zakladanych efektéw ksztalcenia

3. Wspélpraca z otoczeniem spolecznym,
gospodarczym lub kulturalnym w procesie
ksztalcenia

4. Jednostka dysponuje infrastruktura
dydaktyczng umozliwiajaca realizacje programu
ksztalcenia o profilu praktycznym

i osiagniecie przez studentéw zakladanych
efektow ksztalcenia

W pelni

5. Jednostka zapewnia studentom wsparcie w
procesie uczenia sie¢
i wchodzenia na rynek pracy

6. W jednostce dziala skuteczny wewnetrzny
system zapewniania jakosci ksztalcenia
zorientowany na ocene realizacji efektow
ksztalcenia

i doskonalenia programu ksztalcenia oraz
podniesienie jako$ci na ocenianym Kierunku
studiow

! Nalezy podaé¢ ocene stopnia spetnienia jedynie tych kryteriow, ktore uzasadniaty wydanie oceny warunkowe;.
2'W przypadku gdy oceny dla poszczegdlnych pozioméw ksztalcenia réznig sig, nalezy wpisaé oceng dla

kazdego poziomu odrgbnie.




