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Arkusz zawiera informacje prawnie chronione
do momentu rozpoczecia egzaminu

Nazwa kwalifikacji: Swiadczenie ustug opiekuriczych osobie chorej i niesamodzielnej
Oznaczenie arkusza: MS.04-02-20.06-SG

Oznaczenie kwalifikacji: MS.04

Numer zadania: 02

Wersja arkusza: SG

PODSTAWA PROGRAMOWA

2017

Wypelnia egzaminator

Numer
stanowiska

Kod osrodka - Numer PESEL zdajacego*

Kod egzaminatora

Data egzaminu

Dzien Miesigc Rok

Godzina rozpoczecia egzaminu

* w przypadku braku numeru PESEL — seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢



Egzaminatorze!

- Oceniaj prace zdajacych rzetelnie i z zaangazowaniem. Dokumentuj wyniki oceny.

— Stosuj przyjete zasady oceniania w sposob obiektywny.

- Jezeli zdajacy, wykonujac zadanie egzaminacyjne, uzyskuje inne rezultaty albo pozadane rezultaty uzyskuje w inny sposéb niz uwzgledniony
w zasadach oceniania lub przedstawia nietypowe rozwiazanie, ale zgodnie ze sztuka 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 Przewodniczacego Zespotu Egzaminacyjnego z prosba o przekazanie jej do Okregowej Komisji Egzaminacyjnej. Notatka
moze by¢ sporzadzona odrgcznie w trybie roboczym.

- Informuj przewodniczacego zespotu nadzorujacego o wszystkich nieprawidlowos$ciach zaistnialych w trakcie egzaminu, w tym w szczegdlnosci
o naruszeniach przepisOw bezpieczenstwa i1 higieny pracy 1 o podejrzeniach niesamodzielno$ci w wykonaniu zadania przez zdajacego.
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stanowiska

Elementy podlegajace ocenie/kryteria oceny

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

Rezultat 1: Wykaz problemow pacjentki

zapisane niekoniecznie w identycznym brzmieniu, pod warunkiem poprawnosci merytorycznej:

1

problemy z samoobstuga/trudnosci w samodzielnym spozywaniu positkoéw/zmianie bielizny/toalecie ciata/niesamodzielna/pomoc

w czynnosciach dnia codziennego/zaspokajaniu potrzeb

2

brak kontroli zwieraczy/nie sygnalizuje potrzeby oddania moczu/bezwiednie oddaje mocz/korzysta z pieluchomajtek

ograniczenie aktywnosci fizycznej/lezy w tozku

brak apetytu/niechg¢ do spozywania positkow/positki zjada niechetnie

nieche¢¢ do picia/brak odczuwania pragnienia/mato pije

wyloniony sztuczny odbyt/korzystanie z workow stomijnych/sama nie zmienia workow stomijnych

narazenie na zapalenie ptuc/ryzyko wystapienia zapalenia ptuc
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Rezultat 2: Planowane dzialania opiekuna wobec pacjentki zagrozonej zapaleniem phuc
zapisane niekoniecznie w identycznym brzmieniu, pod warunkiem poprawnosci merytorycznej:

1 |zalecenie/pomoc w utozeniu/zastosowanie pozycji potwysokiej/wysokiej

2 |pomoc w spozywaniu positkow powoli/malymi porcjami/zastosowanie wysokiej/potwysokiej pozycji do spozywania positku

zachecanie do giebokiego oddychania/wykonywania ¢wiczen oddechowych lub zapisane konkretne ¢wiczenie typu: nadmuchiwanie
3 |balonu, dmuchanie przez stomke umieszczong w wodzie, wykonywanie glgbokich wdechow przez nos i wydtuzonych wydechow przez
usta, stosowanie aparatow do ¢wiczen oddechowych

4 |zapewnienie odpowiedniego mikroklimatu w sali/wietrzenie sali/nawilzanie powietrza

5 |oklepywanie plecow/klatki piersiowej pacjentki

6 |zachecanie/nauka efektywnego kaszlu/odkrztuszania

7 |nawilzanie bton Sluzowych/nawadnianie pacjentki/podawanie/dostarczanie ptyndéw do picia/zachecanie do przyjmowania ptynow

Rezultat 3. Indywidualna karta pielegnacji

Wpisane:

1 |Imig¢ i nazwisko: Danuta Mo$cinska, Wiek: 69 lat, Oddzial: neurologiczny

2 |Data wykonania: zgodna z data egzaminu

3 |Mycie klatki piersiowej— wpisana parafka i godzina mieszczaca si¢ w czasie egzaminu

4 |Wymiana worka stomijnego jednoczg$ciowego — wpisana parafka i godzina mieszczaca si¢ w czasie egzaminu

5 |Zmiana poszewki — wpisana parafka i godzina mieszczaca si¢ w czasie egzaminu
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Przebieg 1: Zmiana poszewki i mycie klatki piersiowej

Zdajgcy na wykonanie czynnosci w przebiegu 1 i 2 ma przeznaczone 45 minut. Po przekroczeniu czasu Przewodniczqcy ZN skieruje do zdajgcego komunikat "czas
mingt" oznaczajqcy zakonczenie procesu oceny

Uwaga! Zdajacy przebiegi moze wykonaé¢ w dowolnej kolejnosci

Zdajgcy:

1 |poinformowat pacjentke o zamiarze wykonania planowanych czynnosci i poprosit o zgode

2 |umyt i/lub zdezynfekowat rece, zatozyt rekawice jednorazowe i fartuch ochronny foliowy

3 |unidst chora, wyjat poduszke, zdjat brudna poszewke z poduszki i wrzucit do pojemnika na brudng bielizne

4 |zalozyt czysta poszewke na poduszke, potozyl na wezglowiu 16zka, utozyt na niej pacjentke

5 napehit miske wodg i sprawdzil temperaturge wody
Kryterium nalezy uznac za spetnione rowniez, jezeli zdajgcy napetni miske i sprawdzi temperature wody wczesniej

6 |zdjat pacjentce koszule nocna, podczas zdejmowania unikat obnazania klatki piersiowej pacjentki zapewniajac intymnos$¢ pacjentce

7 podtozyt recznik pomigdzy wierzchnie okrycie a klatke piersiowa pacjentki lub obnizyt wierzchnie okrycie a na klatce piersiowej roztozyt
recznik

8 [umyt klatke piersiowg namydlong myjka, sptukal, osuszyt recznikiem

9 |zatozyt pacjentce koszulg, zapial guziki/zawigzat troki

10 |rgkawice jednorazowe wyrzucit do pojemnika z odpadami medycznymi
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Przebieg 2: Wymiana worka stomijnego jednoczesciowego

Zdajgcy:

1 poinformowat pacjentke o zamiarze wykonania planowanej czynno$ci i zapytat o zgode
Kryterium nalezy uznac za spetnione rowniez, jezeli zdajgcy wczesniej poinformowat i zapytat pacjentke

2 |zalozyt rekawice jednorazowe, pracowat w fartuchu ochronnym

3 |odstonit brzuch pacjentki nie odstaniajac jej krocza, zabezpieczyt posciel podktadem/recznikiem

4 |worek odkleit w kierunku od gory do dotu i wrzucit do worka na odpady medyczne

5 |myjka/gazikami umyt woda z mydtem skoére wokoét stomii, nie zamoczyt poscieli, osuszyt skore wokot stomii

6 zmierzyl wielkos¢ stomii szablonem/miarka, wycial rowno, bez zacig¢, ubytkow i sterczacych fragmentow otwor w plytce, nie uszkodzit
worka w czasie wycinania otworu w ptytce

7 |ptytke przykleit do skory brzucha pacjentki w kierunku od dotu ku gérze. Otwor stomii w cato$ci umiescit w wycietym otworze ptytki

8 |worek stomijny przykleit bez pofatdowan, odklejen na obwodzie, w ten sposob, aby koniec worka skierowany byt w dot ciata pacjentki

9 |wyrownat koszule pod plecami i posladkami pacjentki, zapytat pacjentke o wygode/samopoczucie

10 rekawice jednorazowe, myjke/gaziki, fartuch ochronny wyrzucit do odpadéw medycznych, zdezynfekowal miske, tacg/wozek zabiegowy,
zdezynfekowat rece

EgZaminator ... ...

imie i nazwisko data i czytelny podpis
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