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uwzglednia:

1. Aktualizacj¢ programow szkolen specjalizacyjnych, kursow kwalifikacyjnych i1 kursow
specjalistycznych w obszarze miejsca realizacji stazu zgodnie z zapisami rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012r. w sprawie systemu resortowych kodow
identyfikacyjnych oraz szczegdtowego sposobu ich nadawania (Dz. U. poz. 594),

zatwierdzong przez Ministra Zdrowia w dniu 31.08.2017 .
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

PROGRAM PRZYGOTOWANY PRZEZ ZESPOL. PROGRAMOWY W SKEADZIE!

1. dr n. med. Malgorzata Wojciechowska — Przewodniczaca Zespolu; Zaklad
Pielegniarstwa Klinicznego Wydzial Rehabilitacji, Akademia Wychowania Fizycznego
im. Jozefa Pitsudskiego w Warszawie

2. mgr Agnieszka Drazkiewicz — Poradnia Konsultacyjna ds. Szczepien Ochronnych dla
Dzieci z Grup Wysokiego Ryzyka Osrodek Pediatryczny im. J. Korczaka, Wojewo6dzki
Szpital Specjalistyczny im. M. Kopernika w Lodzi

RECENZENT PROGRAMU

prof. dr hab. Karina Jahnz-Rézyk — Konsultant Krajowy w dziedzinie alergologii,
Zaktad Alergologii 1 Immunologii Klinicznej Wojskowy Instytut Medyczny CSK MON
w Warszawie

! Powotany Zarzadzeniem Dyrektora Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych Nr 43/14
z dnia 30 czerwca 2014 r. w sprawie powolania Zespolu do spraw Opracowania Programu Ksztalcenia
Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych.
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AKTUALIZACJA zatwierdzona przez Ministra Zdrowia w dniu 31.08.2017r.

PRZYGOTOWANA PRZEZ ZESPOL ds. EWALUACJI W SKEADZIE

1. dr hab. n. hum. Maria Kozka, prof. UJ — Konsultant Krajowy w dziedzinie
pielegniarstwa

2. dr n. o zdr. Grazyna Wojcik — Prezes Polskiego Towarzystwa Pielggniarskiego

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

Powolany Zarzadzeniem Nr 32/17 Dyrektora Centrum Ksztalcenia Podyplomowego Pielegniarek
i Potoznych z dnia 19 maja 2017 r. w sprawie powotania zespotu do spraw ewaluacji programéw szkolen
specjalizacyjnych, kursow kwalifikacyjnych i kurséw specjalistycznych w obszarze miejsca realizacji stazu
zgodnie z zapisami rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012 r. w sprawie systemu resortowych
kodow identyfikacyjnych oraz szczegétowego sposobu ich nadawania (Dz. U. poz. 594).

str. 3



CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

1. ZALOZENIA ORGANIZACYJNO-PROGRAMOWE

Rodzaj ksztalcenia

Kurs specjalistyczny jest to rodzaj ksztatcenia, ktéory zgodnie z ustawa z dnia
15 lipca 2011 r. 0 zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2014 r., poz. 1435, z p6zn. zm.)
ma na celu uzyskanie przez pielggniarke lub potozng wiedzy i umiejetnosci do wykonywania
okreslonych czynnosci zawodowych przy udzielaniu $wiadczen pielegnacyjnych,
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych lub rehabilitacyjnych.

Efekty ksztalcenia wskazane w programie kursu specjalistycznego Wykonywanie i ocena
testow skornych, dla pielegniarek sa dla organizatora 1 uczestnika ksztalcenia
obowigzkowym elementem programu. Osiggni¢cie wskazanych efektow ksztatcenia
gwarantuje, ze kazdy uczestnik kursu specjalistycznego bedzie posiada¢ takie same
kwalifikacje, niezaleznie od miejsca ukonczenia ksztalcenia, podmiotu organizujacego
ksztatcenie oraz systemu ksztalcenia.

Cel ksztalcenia

Przygotowanie pielggniarki do samodzielnego wykonania i oceny wynikow testow skornych
doskornych, naskornych i §rodskornych 1 prowadzenia edukacji zdrowotnej w chorobach
alergicznych.

Czas trwania ksztalcenia

Laczna liczba godzin przeznaczonych na realizacje¢ programu kursu specjalistycznego
w kontakcie z wyktadowca/opiekunem stazu wynosi 45 godzin dydaktycznych:

zajgcia teoretyczne — 24 godziny,

zajecia praktyczne  — 21 godzin.

Organizator ksztalcenia w porozumieniu z kierownikiem kursu, ma prawo dokonac
modyfikacji czasu trwania zaje¢ teoretycznych. Oznacza to, ze 90% tacznej liczby godzin
przeznaczonych na realizacj¢ programu nie podlega zmianie. Wskazane 10%, co stanowi nie
wiecej niz 4 godziny, moze by¢ wykorzystane na samoksztalcenie.

Sposdb organizacji
Za przebieg 1 organizacje¢ kursu specjalistycznego odpowiedzialny jest organizator ksztatcenia.
Planujac realizacje ksztalcenia, organizator powinien:
1. Opracowaé regulamin organizacyjny kursu specjalistycznego, ktory w szczegodlnosci
okresla:
e organizacjg;
o zasady i sposdb naboru osob;
e prawa i obowigzki 0so6b uczestniczacych;
o zakres obowigzkow kadry dydaktycznej prowadzacej nauczanie teoretyczne i praktyczne;
o zasady przeprowadzenia egzaminu koncowego.
2. Powota¢ kierownika kursu specjalistycznego.
Do zadan kierownika kursu oprocz zadan okreslonych w przepisach Ministra Zdrowia z tego
zakresu powinno naleze¢:
e wspotdecydowanie o doborze kadry dydaktycznej;
e przedstawienie uczestnikom kursu: celu, programu i organizacji ksztatcenia;
e ocenianie placéwek szkolenia praktycznego wg specyfiki i organizacji zajec;
e pomaganie w rozwigzywaniu problemow;
e udzielanie indywidualnych konsultacji uczestnikom kursu;
e zbieranie i analizowanie opinii o przebiegu kursu.
Przeprowadzi¢ postepowanie kwalifikacyjne.
4. Powota¢ wykladowcoéw posiadajacych kwalifikacje okreslone w programie kursu.

(8]
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. Powota¢ w uzgodnieniu z kierownikiem kursu opiekunow szkolenia praktycznego, ktorzy

powinni by¢ merytorycznymi pracownikami placéwek, w ktorych odbywa si¢ szkolenie

praktyczne. Do zadan opiekuna szkolenia praktycznego nalezy:

e instruktaz wstepny (zapoznanie z celem szkolenia praktycznego z organizacja pracy,
wyposazeniem placowki, jej personelem, zakresem udzielanych swiadczen i in.);

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

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

Zapewni¢ bazg dydaktyczng do szkolenia teoretycznego, dostosowang do liczby

uczestnikow kursu.

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

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

zdobywanie umiejetnosci niezbednych do wykonywania okreslonych $wiadczen

zdrowotnych.

Posiada¢ wewnetrzny system monitorowania jako$ci ksztatcenia.

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

1.

2.

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

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

OGOLNE EFEKTY KSZTALCENIA

Zaswiadczenie o ukonczeniu kursu specjalistycznego Wykonywanie i ocena testow skornych
otrzymuje pielegniarka, ktora:
1) w zakresie wiedzy posiada:

e specjalistyczng wiedz¢ z zakresu diagnostyki choréb alergicznych metoda testow
skornych oraz innymi metodami dostgpnymi zgodnie z aktualnym stanem wiedzy
medycznej;

e znajomo$¢ typow reakcji nadwrazliwosci oraz alergenéw 1 ich wystepowanie
w Ssrodowisku;

e znajomos¢ chorob alergicznych gornych i dolnych dréog oddechowych, narzadu
wzroku oraz skory;

e znajomos$¢ grup lekow majacych wpltyw na wynik testow skornych;

e wiedze dotyczaca metod edukacji pacjenta z uwzglednieniem systemu pielegnacji
wspomagajaco-edukacyjnej;

e znajomo$¢ form szkolenia chorych z alergiag — indywidualng i grupowa (szkoty dla
alergikow);

e znajomos¢ regulacji prawnych 1 norm etycznych odnoszacych si¢ do udzielania
specjalistycznych §wiadczen zdrowotnych w zakresie leczenia chorob alergicznych;

2) w zakresie umieje¢tnoSci potrafi:
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swiadczy¢ opieke pielegniarska z zakresu diagnostyki alergii metoda testow skornych;
przygotowa¢ zestaw do wykonania testow skornych (wziewnych, pokarmowych,
ptatkowych);

stosowa¢ zasady etyki ogdlnej i zawodu w $wiadczeniu opieki nad cztowiekiem
zagrozonym wystgpieniem nasilenia objawdw chorobowych, w tym stanu
astmatycznego;

nauczy¢ chorego 1 jego rodzine samokontroli 1 samoopieki poprzez zmiang zachowan
zdrowotnych i edukacje zapobiegajacych wystapieniu nasilenia objawow alergii;
udzieli¢ pierwszej pomocy w reakcji anafilaktycznej, wstrzasie anafilaktycznym,
dusznosci;

3) w zakresie kompetencji spolecznych:

3.

szanuje godnos$¢ 1 autonomi¢ pacjenta bez wzgledu na jego wiek, pleé,
niepetnosprawnos¢, orientacje seksualng oraz pochodzenie narodowe i etniczne;
wspOlpracuje z pacjentem z chorobg alergiczng, jego rodzing 1 zespolem
terapeutycznym; ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywanie specjalistycznych
$wiadczen zdrowotnych w zakresie opieki nad chorym z chorobg alergiczna;
krytycznie ocenia wlasne kompetencje w zakresie diagnostyki chorob alergicznych
metodg testow skornych;

stale aktualizuje wiedz¢ i umiejetnosci w zakresie diagnostyki, leczenia i profilaktyki.

SZCZEGOLOWE EFEKTY KSZTALCENIA

W zakresie wiedzy uczestnik kursu:

WI1.
W2.
W3.
W4,
Ws.
We.

W7.

W8.

W9

W10.

WI1I.
Wi12.

W13.
W14.
WI15.
W1e.
W17.
WI18.

W19.
W20.

charakteryzuje znaczenie budowy i funkcji uktadu oddechowego;

charakteryzuje znaczenie budowy i funkcji uktadu pokarmowego;

charakteryzuje znaczenie budowy 1 funkcji skory;

przedstawia epidemiologi¢ chordb alergicznych w Polsce 1 na §wiecie;

identyfikuje czynniki warunkujgce wystapienie alergii;

réznicuje pojecia: alergia, nadwrazliwo$¢ niealergiczna, atopia, uczulenie;
nadwrazliwos¢, tolerancja, nietolerancja, alergen, antygen, przeciwciala, anafilaksja;
charakteryzuje reakcje alergiczna, reakcje toksyczna, reakcje wczesnej i poznej fazy,
alergiczny proces zapalny, pami¢¢ immunologiczng, naturalny przebieg choroby
alergicznej;

definiuje uktad immunologiczny: komorki uktadu immunologicznego (limfocyty T
1 B); mediatory komdrkowe, degranulacje komorki tucznej;

charakteryzuje mechanizm reakcji skory na alergen w alergii kontaktowej;
przedstawia mechanizm prezentacji alergenu oraz komorki bioragce udziat w reakcji
alergicznej;

charakteryzuje objawy wczesnej 1 pdznej fazy reakcji alergicznej;

roznicuje typy reakcji nadwrazliwosci (I — natychmiastowy, II — cytotoksyczny,
III — kompleksow immunologicznych, IV — pdzny);

roznicuje alergi¢ wziewnga, pokarmowa, kontaktowa;

réznicuje alergeny;

identyfikuje wystepowanie alergenow w srodowisku;

charakteryzuje alergiczne reakcje krzyzowe;

charakteryzuje diagnostyke chorob alergicznych;

identyfikuje pojecie immunoterapii swoistej 1 jej znaczenie w leczeniu objawow
choroby alergicznej;

réznicuje wskazania i przeciwwskazania do immunoterapii swoistej;

roznicuje reakcje alergicznag, alergiczny proces zapalny;
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W2I.
W22.

Ww23.
W24.
W25.
W26.
W27.
W28.
W29.

W30.
W3l.
W32.

W33.
W34.
W35s.
W36.
W37.

W38.
W39.
W40.
W4l.

W42.
Ww43.
W44,
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charakteryzuje stan astmatyczny;

roéznicuje najczescie] wystepujace choroby alergiczne (astma oskrzelowa, alergiczny
niezyt nosa, atopowe zapalenie skory, pokrzywka);

charakteryzuje alergi¢ zawodowa;

charakteryzuje grupy lekow doustnych stosowanych w alergologii;

charakteryzuje grupy lekow wziewnych stosowanych w alergologii;

charakteryzuje grupy lekow do stosowania miejscowego w alergologii;

réznicuje grupy lekdw majacych wptyw na wyniki testow skérnych;

roznicuje testy skorne §rodskorne, doskorne 1 naskorne;

wymienia zasady wykonywania testow skornych: punktowych, $rodskoérnych,
ptatkowych;

identyfikuje oznaczanie alergenéw swoistych IgE w surowicy;

charakteryzuje powiktania po wykonaniu testow skornych;

przedstawia zasady postepowania w przypadku stanu zagrozenia zycia po wykonanych
testach;

wskazuje role pielegniarki w profilaktyce chorob alergicznych;

identyfikuje zalety 1 wady stosowania testow skornych;

charakteryzuje czynniki wptywajace na wyniki testow skornych;

identyfikuje wskazania i przeciwwskazania do wykonywania testow skornych;
roéznicuje grupy lekow stosowanych w chorobach alergicznych, majacych wptyw na
wynik testow skornych;

charakteryzuje wyposazenie alergologicznego gabinetu zabiegowego;

charakteryzuje normy bezpieczenstwa w trakcie 1 po wykonaniu testow skérnych;
charakteryzuje kryteria oceny testow skornych;

identyfikuje sezonowos$¢ alergenow wedlug kalendarza ich wystgpowania oraz
podziatu na sezonowe 1 catoroczne (wziewne, pokarmowe, kontaktowe);
charakteryzuje cele i zadania edukacji zdrowotnej w chorobach alergicznych;
wskazuje rolg pielegniarki w przygotowaniu pacjenta do samoopieki i samokontroli;
rdznicuje instytucje wspierajace pacjenta z chorobami alergicznymi.

W zakresie umieje¢tnosci uczestnik kursu potrafi:

Ul.
U2.
u3.
U4.
Us.
uUe.
u7.
U8.
Uo.

ulo.

Ull.
Ul2.

Ul3.
Ul4.
Uls.
uUle.

przygotowac pacjenta do wykonania punktowych testow skornych;

przygotowac pacjenta do wykonania naskorkowych testow platkowych (kontaktowych);
przygotowac pacjenta do wykonania testow $rodskornych;

przygotowac pole do diagnostyki metoda punktowych testoéw skornych;

przygotowac zestaw do diagnostyki metoda punktowych testow skornych;

zastosowac technike naktadania alergenu w punktowych testach skornych;

wybraé sposob naktucia skory w punktowych testach skornych;

wykona¢ punktowe testy skorne (prick oraz prick by prick);

przygotowa¢ zestaw do diagnostyki metoda naskorkowych testow ptatkowych
(kontaktowych);

przygotowa¢ pole do diagnostyki metoda naskérkowych testow ptatkowych
(kontaktowych);

wykona¢ samodzielnie naskérkowe testy ptatkowe(kontaktowe);

zastosowa¢ technike nakltadania preparatu alergenowego w naskdérkowych testach
ptatkowych (kontaktowych);

przygotowac pole do diagnostyki metoda testow $rodskornych;

przygotowac zestaw do diagnostyki metoda testow $rodskornych;

zastosowac technike oznakowania pola w testach $rodskornych;

zastosowac technike wprowadzania preparatu alergenowego w testach $rédskornych;
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Ul7.
Ul8.
uU19.
U20.
U21.

U22.
U23.
U24.

U2s.
U26.
U27.
U28.
U29.
U30.
U3l1.
U32.

U33.
U34.

U3s.
u3e.
U37.

U38.
U39.
U40.

U41.
U42.
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skompletowac¢ wykorzystywany zestaw diagnostyczny;

wybra¢ narzedzia do odczytu testow;

dokona¢ samodzielnie odczytu testow za pomocg stosowanych skal;

oceni¢ wyniki testoéw skornych za pomoca stosowanych skal (analiza i interpretacja);
oceni¢ wyniki naskérkowych testow platkowych (kontaktowych) za pomoca
stosowanych skal (analiza i interpretacja);

oceni¢ wyniki testow srodskornych (analiza i1 interpretacja);

przestrzega¢ norm bezpieczenstwa w trakcie 1 po wykonaniu testow skérnych;
przeprowadzi¢ wywiad pielegniarski, majacy zastosowanie przy kwalifikacji do testow
alergicznych;

oceni¢ wskazania 1 przeciwwskazania przed diagnostyka metoda testow skornych;
udzieli¢ pierwszej pomocy w reakcji anafilaktycznej;

udzieli¢ pierwszej pomocy we wstrzasie anafilaktycznym;

ustali¢ diagnozg pielggniarska;

rozpozna¢ problemy pielegnacyjne pacjenta z alergia;

ustali¢ plan opieki chorego z alergia;

realizowa¢ zaplanowane dzialania oraz ocenia¢ uzyskane wyniki;

edukowac pacjenta w zakresie miejsca i czasu wystgpowania alergenu oraz jego
eliminacji;

rozpozna¢ deficyt opieki u pacjenta z alergia;

podja¢ dziatania zmierzajace do pomocy pacjentowi w czynno$ciach nalezacych do
samoopieki 1 samokontroli;

przygotowac pacjenta do samoopieki 1 samokontroli;

prowadzi¢ szkolenia dotyczace zazywania lekow wziewnych;

rozpozna¢ problemy pielggnacyjne dziecka i osoby dorostej z atopowym zapaleniem
skory;

ksztaltowa¢ postawy i zachowania prozdrowotne pacjenta i jego rodziny;

wskaza¢ formy szkolenia chorych z alergig — indywidualne 1 grupowe;

poslugiwaé si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz wykorzystywac
znajomos$¢ topografii narzadow ciata ludzkiego;

réznicowac poszczeg6lne grupy lekow 1 ich wptyw na wynik i oceng testow skornych;
powigzywac obrazy uszkodzen tkankowych 1 narzadowych z objawami

klinicznymi choroby, wywiadem.

W zakresie kompetencji spolecznych uczestnik kursu:

KI.
K2.
K3.
K4.
KsS.

Ke6.

K7.

szanuje godno$¢ 1 autonomi¢ 0s6b powierzonych opiece;

przestrzega tajemnicy zawodowej;

przestrzega praw pacjenta;

wykazuje odpowiedzialnos¢ za wykonywane Swiadczenia zdrowotne;

wspotpracuje z czlonkami zespolu opieki zdrowotnej, zachowujac zasady etyki
zawodowej 1 wlasne kompetencje;

systematycznie wzbogaca swoja wiedz¢ zawodowa 1 umiejetnosci w zakresie
wykonywania testow skornych i edukacji pacjenta;

jest otwarty na rozwdj podmiotowos$ci wilasnej 1 pacjenta.
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4. PLAN NAUCZANIA

Liczba Liczba Laczna liczba
L.p.| Nazwa modulu godzin | Miejsce realizacji stazu godzin godzin
teorii stazu kontaktowych
I | Choroby alergiczne 8 . )
Poradnia alergologiczna 11
Testy skorne w
IT | diagnostyce 11
alergologiczne; Oddziat alergologiczny 45
Edukacja zdrowotna dla dorostych; Oddziat 10
III | w chorobach 5 alergologii dziecigcej
alergicznych
Lacznie 24 21 45*

* Organizator ksztatcenia w porozumieniu z kierownikiem kursu, ma prawo dokona¢ modyfikacji
czasu trwania zaj¢¢ teoretycznych. Oznacza to, ze 90% Iacznej liczby godzin przeznaczonych na

realizacj¢ programu nie podlega zmianie. Wskazane 10%, co

4 godziny, moze by¢ wykorzystane na samoksztalcenie.

stanowi

nie wiecej niz
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5. MODULY KSZTALCENIA
5.1. MODUL 1

Nazwa modulu

CHOROBY ALERGICZNE

Cel ksztalcenia

Celem modulu jest dostarczenie aktualnej wiedzy z zakresu chordb alergicznych, najczesciej wystgpujacych
alergendw, mechanizméw prezentacji alergenu, procesu uczulenia oraz alergicznego procesu zapalnego.

Efekty ksztalcenia dla modutu

W wyniku ksztalcenia uczestnik kursu:

W zakresie wiedzy:

W1.  charakteryzuje znaczenie budowy i funkcji uktadu oddechowego;

W2.  charakteryzuje znaczenie budowy i funkcji uktadu pokarmowego;

W3.  charakteryzuje znaczenie budowy i funkcji skory;

W4,  przedstawia epidemiologi¢ chorob alergicznych w Polsce i na $wiecie;

WS5.  identyfikuje czynniki warunkujgce wystapienie alergii;

W6.  rdznicuje pojecia: alergia, nadwrazliwo$¢ niealergiczna, atopia, uczulenie, nadwrazliwos$¢, tolerancja,
nietolerancja, alergen, antygen, przeciwciala, anafilaksja;

W7.  charakteryzuje reakcje alergiczna, reakcj¢ toksyczna, reakcje wezesnej 1 poéznej fazy, alergiczny proces
zapalny, pami¢¢ immunologiczng, naturalny przebieg choroby alergicznej;

W8.  definiuje uktad immunologiczny: komorki uktadu immunologicznego (limfocyty T i B), mediatory
komoérkowe, degranulacje komorki tuczne;j;

W9.  charakteryzuje mechanizm reakcji skory na alergen w alergii kontaktowe;;

W10. przedstawia mechanizm prezentacji alergenu oraz komorki biorace udziat w reakcji alergicznej;

WI11. charakteryzuje objawy wczesnej i pdznej fazy reakcji alergicznej;

W12. roéznicuje typy reakcji nadwrazliwosci (I — natychmiastowy, Il — cytotoksyczny, III — kompleksow
immunologicznych, IV — p6zny);

W13. rdznicuje alergi¢ wziewna, pokarmowa, kontaktowa;

W14. rdznicuje alergeny;

WI15. identyfikuje wystepowanie alergenéw w Srodowisku;

W16. charakteryzuje alergiczne reakcje krzyzowe;

W17. charakteryzuje diagnostyke chorob alergicznych;

MODUL I

CHOROBY ALERGICZNE
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CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

W18. identyfikuje pojecie immunoterapii swoistej i jej znaczenie w leczeniu objawow choroby alergicznej;

W19. rdznicuje wskazania i przeciwwskazania do immunoterapii swoiste;j.

W zakresie umiejetnosci potrafi:

U29. rozpoznaé problemy pielegnacyjne pacjenta z alergia;

U30. ustali¢ plan opieki chorego z alergia;

U40. postugiwac si¢ w praktyce mianownictwem anatomicznym oraz wykorzystywac¢ znajomos$¢ topografii
narzadow ciata ludzkiego;

U41. rdéznicowac poszczegdlne grupy lekow i ich wptyw na wynik i oceng testow skérnych;

U42. powigzywac obrazy uszkodzen tkankowych i narzadowych z objawami klinicznymi choroby, wywiadem.

W zakresie kompetencji spotecznych:

Keé. systematycznie wzbogaca swojg wiedz¢ zawodowa i umiejetnosci w zakresie wykonywania testow
skoérnych i1 edukacji pacjenta;

K7.  jest otwarty na rozw0j podmiotowosci wlasnej i pacjenta.

Kwalifikacje osob Wyktadowcami moga by¢ osoby majace nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowym zakresie,

prowadzacych ksztalcenie doswiadczenie dydaktyczne oraz spelniaja co najmniej jeden z warunkow:

1. posiadaja tytul magistra pielegniarstwa;

2. posiadaja specjalizacje lekarska w dziedzinie alergologii, chorob phuc;

3. posiadajg ukonczone studia wyzsze na kierunku majgcym zastosowanie w ochronie zdrowia lub inne
merytoryczne kwalifikacje niezbedne do realizacji wybranych zagadnien, tj.: promocja zdrowia i edukacja
zdrowotna, zdrowie publiczne.

Wymagania wstgpne -

Rodzaj i liczba godzin zajeé Wyktad — 8 godz.

dydaktycznych wymagajacych Staz - laczony dla modutu I, II i IIT — wskazany w module III.
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

MODUL I CHOROBY ALERGICZNE str. 10




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

Naktad pracy uczestnika kursu

Udzial w zajeciach (godz. kontaktowe): 8 godz. .
o wyklad — 8 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 15 godz.
e opanowanie materialu wymaganego do zaliczenia modutu — 15 godz.
Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 23 godz.

Stosowane metody dydaktyczne

Wyktad informacyjny z prezentacja multimedialna, wyktad problemowy, dyskusja, staz.

Stosowane $rodki dydaktyczne

Prezentacja multimedialna, film, rzutnik multimedialny, sprzet do odtwarzania no$nikow elektronicznych, drukowane
materiaty dydaktyczne, tablica, flamastry.

Metody sprawdzania efektow
ksztalcenia uzyskanych przez
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modutu

Test sktadajacy si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru.
Warunkiem zaliczenia modutu jest rozwigzanie co najmniej 70% zadan testowych.

Tresci modutu ksztalcenia

1. Epidemiologia i etiologia choréb alergicznych w Polsce i na $§wiecie (wyklad 1 godz. — pkt 1-3)
a. czesto$¢ wystgpowania chordb alergicznych;
b. zalezno$¢ wiekowa wystgpowania chorob alergicznych;
c. zalezno$¢ miejsca zamieszkania (miasto, rejony rolnicze, kraje uprzemystowione, kraje rozwijajace sig).
2. Budowa i wlasciwoSci alergenow
a. zrédla wystepowania alergenow i ich nomenklatura;
b. pokrewienstwo miedzy alergenami — alergenowe reakcje krzyzowe;
c. alergeny sezonowe, catoroczne, kontaktowe, pokarmowe, jad owaddéw blonkoskrzydtych, leki;
d. pojecie epitopu.
3. Czynniki warunkujace wystapienie alergii
a. predyspozycje genetyczne;
b. ekspozycja na alergeny;
c. inne czynniki §rodowiskowe.
4. Patomechanizm choréb alergicznych (wyklad 2,5 godz. — pkt 4-7)
a. komorki uktadu immunologicznego (limfocyty T — helper i cytotoksyczny, limfocyty regulatorowe);

MODUL I
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9.
10. Choroby alergiczne drég oddechowych — Swiatowa strategia rozpoznawania, leczenia i prewencji astmy

komorki prezentujgce antygen (komorki APC — komorka dendrytyczna, komorki Langerhansa, limfocyt B);
interakcja pomiedzy komorka prezentujaca antygen a limfocytem T;

klasy immunoglobulin — IgA, IgE, IgG, IgM;

immunoglobulina E:

o a0 T

e budowa i charakterystyka IgE,

e wytwarzanie i rola biologiczna,

e IgFE calkowite i swoiste;

eozynofile — ich znaczenie w alergicznym procesie zapalnym;

komorka tuczna — mediatory odpowiedzi immunologicznej:

e budowa i czynnos¢,

e indukcja komorki tucznej,

e mediatory reakcji alergicznej (w tym m.in. histamina, leukotrieny, prostaglandyny, cytokiny).
Podstawowe pojecia, definicje i réznicowanie: alergia, nadwrazliwos¢ niealergiczna, atopia, uczulenie,
nadwrazliwo$¢, tolerancja, nietolerancja, alergen, antygen, przeciwciata, anafilaksja, reakcja alergiczna, reakcja
toksyczna, reakcja wezesnej i pdznej fazy, alergiczny proces zapalny, pamig¢ immunologiczna, marsz alergiczny.
Typy reakeji nadwrazliwo$ci wg Coombsa i Gella:

a. reakcja typu natychmiastowego (typ I);

b. reakcja typu cytotoksycznego (typ II);

c. reakcja typu komplekséw immunologicznych (typ III);

d. reakcja typu poznego (typ IV).

Anatomia i fizjologia skéry: naskorek, komorki dendrytyczne, btona podstawna, skora wtasciwa, podskorna
tkanka tluszczowa.

Choroby alergiczne skory (wyklad 2 godz. — pkt 8-10)

a. atopowe zapalenie skory (objawy kliniczne i ich zmienno$¢, patogeneza, kryteria diagnostyczne, leczenie);
b. pokrzywki (podziatl, etiologia i patogeneza, objawy, rozpoznanie i leczenie);

c. wyprysk kontaktowy (w tym alergia na §wiatto) — obraz kliniczny, rozpoznanie i leczenie;

d. objawy i mechanizm reakcji skory na alergen (reakcja kontaktowa, hapten).

Anatomia i fizjologia drég oddechowych

MODUL I
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oskrzelowej (GINA)
a.

kliniczne postacie alergicznego zapalenia nosa:

e alergiczne sezonowe zapalenie nosa,

e alergiczne caloroczne zapalenie nosa,

e ostry, podostry, przewlekty,

e objawy, rozpoznanie i leczenie;

choroby alergiczne gardta i krtani:

e przerost tkanki limfatyczne;j,

e jezyk ,geograficzny” — rumien wedrujacy jezyka;
astma oskrzelowa — podziat etiologiczny:

e astma alergiczna,

e astma niealergiczna (infekcyjna, aspirynowa, wysitkowa, psychogenna);

astma oskrzelowa — podziat ze wzgledu na cigzkos¢ wystgpujacych objawow:

e astma sporadyczna,

e astma przewlekla lekka,

e astma przewlekla srednia,

e astma przewlekla cigzka;

astma oskrzelowa — podziat ze wzgledu na stopien kontroli:
e astma kontrolowana,

e astma czg¢sciowo kontrolowana,

e astma niekontrolowana;

astma oskrzelowa:

e wieku rozwojowego (dziecigca),

e dorostych,

e cig¢zarnych,

e zawodowa,

e aspirynowa NERD (NSAID, Exacerbated Respiratory Disease);
czynniki promujace rozwdj astmy oskrzelowe;:

MODUL I
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11.

12.
13.

14.

15.
16.

e s$rodowiskowe, genetyczne (pewne, znane, wzgledne);
h. objawy i przebieg astmy oskrzelowe;j:

e kaszel astmatyczny (zesp6t Corrao),

e rdznicowanie astmy oskrzelowej z innymi chorobami;
i. rozpoznanie i leczenie astmy oskrzelowe;j:

e spirometria,

e bodypletyzmografia,

e aerozoloterapia, nebulizacja;

j. alergiczne zapalenie pecherzykow ptucnych (AZPP) — obraz kliniczny, rozpoznanie i leczenie);

k. alergiczny niezyt nosa i jego wptyw na astmg¢ (ARIA).

Choroby alergiczne narzadu wzroku (wyklad 1 godz. — pkt 11-13)

a. atopowe zapalenie spojowek i rogowki;

b. wiosenne zapalenie spojowek i rogowki;

c. alergia kontaktowa, obrzek powiek, zapalenie powiek, wyprysk powiek.

Budowa anatomiczna i fizjologia przewodu pokarmowego

Choroby alergiczne przewodu pokarmowego

a. alergie i nietolerancje pokarmowe (obraz kliniczny, rozpoznanie — diagnostyka alergologiczna
i gastroenterologiczna, leczenie — eliminacja, leki, Zywienie sztuczne);

b. zespdt anafilaksji §luzowkowej jamy ustnej (OAS).

Alergie zawodowe (wyklad 1,5 godz. — pkt 14-16)

a. nabyte alergiczne alergie skorne typu [;

b. zawodowe alergie kontaktowe (wykaz choréb zawodowych);

c. zawodowe choroby alergiczne drog oddechowych;

d. uczulenie na lateks gumy naturalnej, zesp6t lateksowo-owocowy.

Alergia na leki i kosmetyki (charakterystyka, rozpoznanie, leczenie)

Leczenie chorob alergicznych, w tym:

a. glikokortykosteroidy (wtasciwosci, wskazania i dziatania niepozadane);

b. antagoni$ci leukotrienéw (wtasciwosci 1 wskazania);

c. aerozoloterapia — leki rozszerzajace oskrzela, leki przeciwzapalne (wlasciwosci, wskazania);

MODUL I
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d. leki przeciwhistaminowe (wlasciwosci, wskazania);
e. kromony (wlasciwosci, wskazania);
f. leki sympatykomimetyczne (wlasciwos$ci, wskazania);
g. immunoterapia swoista — mechanizm dziatania, kwalifikacje, postgpowanie;,
h. stosowanie lekow w ciazy i w okresie karmienia piersia.
Wykaz literatury podstawowe;j Literatura podstawowa:
1 uzupetiajacej, obowiazujacej 1. Droszcz W., Grzanka A.: Astma u miodziezy i dorostych. PZWL, 2010
do zaliczenia danego modutu 2. Emeryk A., Rapiejko P., Lipiec A.: Alergiczny niezyt nosa, Kompendium dla lekarzy. Termedia, wyd. I,
Poznan 2013

3. Kruszewski J., Kowalski M.L.: Standardy w alergologii, cz. 1, wyd. 11, Medycyna Praktyczna, Krakow 2010
. Obtutowicz K.: Alergologia praktyczna. PZWL, 2010

5. Palczynski C., Kie¢-Swierczynska M., Walusiak J.: Alergologia zawodowa. Instytut Medycyny Pracy, wyd. I,
1.6dz 2008

6. Pawliczak R.: Alergologia kompendium, Termedia, wyd. I, Poznan 2013

7. Rudzki E.: Alergeny. ,Medycyna Praktyczna” 2009

8. Jahnz-Rozyk K.: Problemy w alergologii: od teorii do praktyki. Wyd. Alergologia Wspodtczesna, Warszawa 2012

Literatura uzupehiajaca:

1. Wozniak W. (red.).: Anatomia cztowieka. Podrecznik dla studentow i lekarzy. Urban & Partner, 2010

2. Kucharczyk A.: Testy srodskorne w praktyce — wskazania i standardy wykonywania [w]: Alergologia
Wspotczesna, VII 2012, (1)28:10-18

3. Mazurek H.: Diagnostyka alergologiczna. Medycyna Praktyczna — Pediatria, 2013, 4:80
Zigtkowska E., Zigtkowski Z., Bodzenta-tukaszyk A.: Udzial pielegniarki w diagnostyce chorob
alergicznych — testy skorne [w:] ,,Problemy Pielggniarstwa”, 2010, 18(4):523—-528

5. Zgorzelska-Kowalik J., Walusiak-Skorupa J. i in.: KrzyZowo reagujgce determinanty alergenowe
w diagnostyce alergii zawodowej [w:] ,,Medycyna Pracy”, 2010, 61(1):79—-89

Wymiar, zasady i forma odbywania | Staz: faczony dla modutu [, I i Il — wskazany w module III.
stazy, w przypadku, gdy program
ksztatcenia przewiduje
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Nazwa modutu

TESTY SKORNE W DIAGNOSTYCE ALERGOLOGICZNEJ

Cel ksztalcenia:

Celem modutu jest zapoznanie pielegniarki z aktualng wiedzg na temat testow skornych w diagnostyce
alergologicznej. Uksztaltowanie umiejetnosci w zakresie metod diagnostycznych stosowanych w rozpoznaniu
alergii i chordb alergicznych.

Efekty ksztalcenia dla modutu

W23.
W24.
W25.
W26.
W27.
W28.
W29.
W30.
W3l.
W32.
W33.
W34.
W35s.
W36.
W37.
W38.

W wyniku ksztalcenia uczestnik:
W zakresie wiedzy:

W17.
W20.
W21.
W22.

charakteryzuje diagnostyke choroéb alergicznych;

roznicuje reakcje alergiczna, alergiczny proces zapalny;

charakteryzuje stan astmatyczny;

roznicuje najczgsciej wystepujace choroby alergiczne (astma oskrzelowa, alergiczny niezyt nosa, atopowe
zapalenie skory, pokrzywka);

charakteryzuje alergiec zawodowa;

charakteryzuje grupy lekow doustnych stosowanych w alergologii;

charakteryzuje grupy lekow wziewnych stosowanych w alergologii;

charakteryzuje grupy lekow do stosowania miejscowego w alergologii;

roznicuje grupy lekéw majacych wplyw na wyniki testow skornych;

roznicuje testy skorne §rodskorne, doskorne i naskorne;

wymienia zasady wykonywania testow skornych: punktowych, srodskornych, ptatkowych;
identyfikuje oznaczanie alergenéw swoistych IgE w surowicy;

charakteryzuje powiktania po wykonaniu testow skornych;

przedstawia zasady postgpowania w przypadku stanu zagrozenia zycia po wykonanych testach;
wskazuje role pielegniarki w profilaktyce chorob alergicznych;

identyfikuje zalety i wady stosowania testow skornych;

charakteryzuje czynniki wptywajace na wyniki testow skornych;

identyfikuje wskazania i przeciwwskazania do wykonywania testow skornych;

roznicuje grupy lekow stosowanych w chorobach alergicznych, majacych wptyw na wynik testow skornych;
charakteryzuje wyposazenie alergologicznego gabinetu zabiegowego;

MODUL II
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W39. charakteryzuje normy bezpieczenstwa w trakcie i po wykonaniu testow skornych;

W40. charakteryzuje kryteria oceny testow skornych;

W41. identyfikuje sezonowos¢ alergenéw wedlug kalendarza ich wystepowania oraz podziatu na sezonowe
i catoroczne (wziewne, pokarmowe, kontaktowe).

W zakresie umiejetnosci potrafi:

Ul.  przygotowac pacjenta do wykonania punktowych testow skornych;

U2.  przygotowac pacjenta do wykonania naskorkowych testow ptatkowych (kontaktowych);

U3.  przygotowac pacjenta do wykonania testow $rédskornych;

U4.  przygotowac pole do diagnostyki metoda punktowych testow skornych;

US.  przygotowac zestaw do diagnostyki metoda punktowych testow skornych;

U6.  zastosowac technike naktadania alergenu w punktowych testach skoérnych;

U7.  wybrac sposob naktucia skory w punktowych testach skornych;

US.  wykona¢ punktowe testy skorne (prick oraz prick by prick);

U9.  przygotowac zestaw do diagnostyki metoda naskorkowych testow ptatkowych (kontaktowych);

U10. przygotowac pole do diagnostyki metoda naskorkowych testow ptatkowych (kontaktowych);

Ull. wykona¢ samodzielnie naskorkowe testy ptatkowe (kontaktowe);

Ul2. zastosowa¢ technike naktadania preparatu alergenowego w naskorkowych testow ptatkowych (kontaktowych);

Ul3. przygotowac pole do diagnostyki metodg testow §rodskornych;

Ul4. przygotowac zestaw do diagnostyki metodg testow $rodskornych;

UlS5. zastosowac technike¢ oznakowania pola w testach $rodskornych;

Ul6. zastosowac technikg wprowadzania preparatu alergenowego w testach srodskérnych;

Ul7. skompletowaé wykorzystywany zestaw diagnostyczny;

Ul8. wybra¢ narz¢dzia do odczytu testow;

Ul9. dokona¢ samodzielnie odczytu testow za pomoca stosowanych skal;

U20. oceni¢ wyniki testow skornych za pomocg stosowanych skal (analiza i interpretacja);

U21. oceni¢ wyniki naskérkowych testow ptatkowych (kontaktowych) za pomocg stosowanych skal
(analiza 1 interpretacja);

U22. oceni¢ wyniki testow §rodskornych (analiza i interpretacja);

U23. przestrzega¢ norm bezpieczenstwa w trakcie i po wykonaniu testow skornych;
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KI1.
K2.
K3.
K4.
K5.

Keé.

K7.

U24.
u2s.
u26.
u27.
U3l1.
W zakresie kompetencji spotecznych:

przeprowadzi¢ wywiad pielggniarski, majacy zastosowanie przy kwalifikacji do testow alergicznych;
oceni¢ wskazania i przeciwwskazania przed diagnostykg metoda testow skornych;

udzieli¢ pierwszej pomocy w reakcji anafilaktyczne;j;

udzieli¢ pierwszej pomocy we wstrzgsie anafilaktycznym;

realizowa¢ zaplanowane dziatania oraz ocenia¢ uzyskane wyniki.

szanuje godno$¢ i autonomi¢ 0s6b powierzonych opiece;

przestrzega tajemnicy zawodowej;

przestrzega praw pacjenta;

wykazuje odpowiedzialno$¢ za wykonywane §wiadczenia zdrowotne;

wspoOlpracuje z cztonkami zespotu opieki zdrowotnej, zachowujac zasady etyki zawodowej 1 wlasne
kompetencje;

systematycznie wzbogaca swojg wiedz¢ zawodowa i umiejetnosci w zakresie wykonywania testow
skornych i edukacji pacjenta;

jest otwarty na rozwdj podmiotowosci wlasnej i pacjenta.

Kwalifikacje os6b
prowadzacych ksztatcenie

Wykladowcami moga by¢ osoby majace nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowym zakresie,

doswiadczenie dydaktyczne oraz spetniaja, co najmniej jeden z warunkow:

1. posiadaja tytul magistra pielegniarstwa;

2. posiadajg specjalizacje lekarska w dziedzinie alergologii, choréb ptuc;

3. posiadaja ukonczone studia wyzsze na kierunku majgcym zastosowanie w ochronie zdrowia lub inne
merytoryczne kwalifikacje niezbedne do realizacji wybranych zagadnien, tj.: promocja zdrowia i edukacja
zdrowotna, zdrowie publiczne.

Wymagania wstepne

Rodzaj i liczba godzin zajec
dydaktycznych wymagajacych
bezposredniego udziatu
prowadzacego zajecia

Wyktad - 6 godz.
Cwiczenia symulowane — 5 godz.
Staz - taczony dla modutu I, II i III — wskazany w module III.
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Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godz. kontaktowe) 11 godz.
e wyklad — 6 godz.

e ¢wiczenia symulowane — 5 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu: 27 godz.
e przygotowanie si¢ do ¢wiczen — 12 godz.

e opanowanie materialu wymaganego do zaliczenia modutu — 15 godz.
Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 38 godz.

Stosowane metody dydaktyczne Wyktad, ¢wiczenia w warunkach symulowanych w grupach 8—10-osobowych, instruktaz, klasyczna metoda
problemowa, ¢wiczenia decyzyjne, dyskusja, studium przypadku, metoda algorytméw, metoda sytuacyjna, burza
moézgdw, staz.

Stosowane $rodki dydaktyczne Prezentacja multimedialna: film, rzutnik multimedialny, sprzet do odtwarzania no$nikow elektronicznych, drukowane
materialy dydaktyczne, lancety do punktowych testow skornych, testowy zestaw punktowych testow skornych,
specjalistyczna linijka do pomiaru odczynéw, arkusze wynikow testow skornych, zestaw prick-film, karta testow
ptatkowych, karty PolyCheck, tablice wartosci PEF (dostosowane do wieku, wzrostu, ptci, rasy badanego), schemat
indywidualnej normy PEF, pikflometr, dzienniczek wykresu odczytow PEF, dzienniczek alergika, dzienniczek
odczulania, hipoalergiczny przylepiec komorowy (test naskorkowy), strzykawka tuberkulinowa, podktady medyczne
jednorazowego uzytku, rekawiczki nitrylowe i winylowe, kompresy gazowe, hipoalergiczny ptyn do dezynfekcji
skory, pojemnik na odpady medyczne, zaplecze sanitarne, tablica, flamastry, otdwki.

Metody sprawdzania efektow Test sktadajacy sie z 20 pytan jednokrotnego wyboru.

ksztatcenia uzyskanych przez Warunkiem zaliczenia modutu jest rozwigzanie co najmniej 70% zadan testowych.

uczestnika kursu i warunki Cwiczenia:

zaliczenia modutu aktywny udzial w zajgciach ¢wiczeniowych (ocena umiejgtnosci doboru pola, przygotowania i aplikacji);

wykonanie, odczyt i ocena testu skdrnego;

reagowanie w sytuacjach niepozgdanych (pseudopodia, wybujaly nagly odczyn skorny, reakcja anafilaktyczna),
pokaz czynnosci, interpretacja wynikow testu, odczyndow poszczepiennych, kontrola dokumentacji pacjenta,
inscenizacja.
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Tresci modutu ksztalcenia

I. Alergeny — charakterystyka, znaczenie w alergologii, miejsce i okres wystepowania (wyklad 1 godz.)
1.

Pylki roslin (wiatropylne, owadopylne, samopylne):
a. pytki drzew (brzoza, leszczyna, olcha, topola, inne drzewa liSciaste, sosna);
b. pyiki traw (zyto, tymotka takowa, wierzchlina takowa, kupkowka pospolita, inne pyltki traw);
c. pytki chwastow (bylica, babka lancetowata, komosa, inne pytki chwastow).
Zarodniki grzybow plesniowych:
a. zarodniki sezonowe (Alternaria, Cladosporium);
b. zarodniki caloroczne (Aspergillus, Penicillium, Mucor, Chaetomium).
Roztocza kurzu domowego:
a. Dermatophagoides pteronyssinus;
b. Dermatophagoides farinae.
Roztocza ,,wiejskie”:
a. Acarus siro;
b. Glycphagus destruktor;
c. Tyrophagus putrescentiae;
d. Chironemus.
Alergeny zwierzece:
a. koty, psy, ptaki, gryzonie.
Jad pszczol i os:
a. rzad: owady blonkoskrzydle — Hymenoptera (btonkowki);
b. podrzad: zadtowki (Aculeata):
e pszczoly — Apidae,
e osy— Vespidae,
e osy grzebigce — Sphecoidea,

e mrowki — Formicoidea;

c. pszczota miodna;
d. trzmiel;

e. osa;

f. szerszen.
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7. Alergeny kontaktowe:
a. balsam peruwianski;
benzokaina;
bufeksamak;
chlorek kobaltu;
formaldehyd;
lanolina;
siarczan niklu;

R

inne alergeny kontaktowe.
8. Alergeny pokarmowe:
a. biatka zwierzece;
b. biatka roslinne;
c. zwigzki obecne w pokarmach;
d. powiazanie §rodkow konserwujacych z alergiami.
9. Podzial alergenow:
a. ze wzgledu na potencjat alergizujacy;
ze wzgledu na zrodto pochodzenia;
ze wzgledu na okres ekspozycji;
alergeny wywolujace reakcje typu natychmiastowego;
alergeny wywolujace reakcje typu opdznionego — kontaktowego;

10 lendarz pylenia:

b
c.
d
e.
f. reakcje krzyzowe.
. Ka
a. $Sezonowosc;
b. strefy klimatyczne;
c. pomiar stezenia alergenow w §rodowisku.
II. Diagnostyka choréb alergicznych in vivo i in vitro (wyklad 3 godz.)
1. Podstawowe komorki ukladu immunologicznego:
a. limfocyty;

b. komorki plazmatyczne;
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c. makrofagi, monocyty;
d. limfocyt TiB.
Mechanizm prezentacji alergenu.
Diagnostyka in vivo — testy skorne:
3.1. Test doskorny (Blackley, Koch, Grant):
a. Punktowy test skorny (skin prick test, PTS) — standaryzowany:
e kliniczne wskazania i przeciwwskazania do wykonania testu metoda punktowych testow
skornych (prick);
e mechanizm natychmiastowej reakcji skory uczulonej na podany alergen (reaktywnos$¢ skory);
e zestaw alergendéw do PTS, histamina (kontrola dodatnia), kontrola ujemna;
e wyciagi alergenowe do PTS (standaryzacja);
e podstawowe zasady wykonania PTS:
— wybor i oznakowanie miejsca wykonania,
— naktadanie wyciagéow alergenowych,
— wprowadzanie alergenow do skory (lancet Morrow-Brown, kat naktucia),
— kryteria oceny wyniku,
— interpretacja wyniku (w tym pseudopodia);
e obiektywizacja i archiwizacja wyniku PTS;
e kontrola jako$ci techniki wykonania PTS;
e $rodki ostroznosci i bezpieczenstwo wykonania PTS;
e nowoczesne techniki odczytywania PTS:
—  Prick-Film,
— Immunoblotting.
b. Test natywny (Prick by Prick) — niestandaryzowany:
kliniczne wskazania i przeciwwskazania do wykonania testu metoda natywna,
e rodzaj alergenu naturalnego, kontrola dodatnia, kontrola ujemna;
e podstawowe zasady wykonania:

— wybor i oznakowanie miejsca wykonania,
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—

b.
c.
d
e.

a.
b.

=R oo e

— pobranie i naktadanie alergenu naturalnego,

— wprowadzanie alergenu do skory (lancet Morrow-Brown, naktucie),
— kryteria oceny wyniku,

— interpretacja wyniku.

3.2. Test srodskorny (Mantoux, Lewis):
a.

wskazania i przeciwwskazania do wykonania testu §rodskornego;

szczegOlowy wywiad, przygotowanie pacjenta;

zestaw alergenowy, kontrola dodatnia i ujemna;

zasady wykonania testow §rodskornych (technika oraz zasady bezpieczenstwa w trakcie
1 po zastosowaniu preparatu diagnostycznego);

odczyt wynikdw — w zalezno$ci od oczekiwanego odczynu;

f. interpretacja wykonania testu $§rodskornego (w tym kryteria wedtug Normana);
g. skala ocen testu §rodskornego wg J. Bousqueta i F.B. Michaela.
3.3. Test naskorkowy — platkowy (kontaktowy) (Jadassohn, Bloch):

przygotowanie pacjenta — informacja o przebiegu naskorkowych testow ptatkowych;
miejsce wykonania;

dobor alergendéw (metale i zwigzki chemiczne, leki stosowane zewnetrznie, substancje pochodzenia

ro$linnego);
naktadanie alergenow;
ocena wynikow;
interpretacja wyniku;
powiktania naskorkowych testow ptatkowych;
skala Migedzynarodowej Grupy Badajacej Wyprysk Kontaktowy (ICDRG);
Coadex — klasyfikacja istotnosci klinicznej dodatnich naskérkowych testow ptatkowych
(kontaktowych):
e test fotokontaktowy,
e atopowy test ptatkowy, chemiczny kosmetyczny, fryzjerski,
e natywne testy ptatkowe — testy z substancjami wlasnymi.
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3.4. Wskazania i przeciwwskazania do wykonywania testow skornych:
a. Wskazania:

podejrzenie uczulenia IgE-zaleznego;

wykluczenie lub potwierdzenie uczulenia na dany alergen;
ustalenie rozpoznania i rokowania;

okreslenie roli alergenu w powstawaniu objawow klinicznych;
kwalifikacja do immunoterapii swoistej i wybor preparatu.

b. Przeciwwskazania:

farmakoterapia a wyniki testow skérnych;
wiek pacjenta a wyniki testow skornych;
choroby wspotistniejace;

ekspozycja na alergen (okresy pylenia roslin);
wspotpraca z pacjentem;

cigza;

zmiany skorne.

3.5.Zalety i wady stosowania testow skornych:
a. Zalety:

wykrywanie atopii w badaniach epidemiologicznych;
porownanie zmian reaktywnosci skory (np. po podaniu lekow);
optymalny sposob przygotowania;

bezpieczenstwo stosowania;

standaryzacja;

sposob i technika wykonania.

b. Wady:

czulos¢ i powtarzalnos¢ (ocena).

3.6. Czynniki wplywajace na wyniki testéw skornych:
a. Technika wykonania testow skornych:

rodzaj wyciggu alergenowego;
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e trwalo$¢ i przechowywanie alergenow;
e rodzaj lancetow;
e technika wykonania;
e odpowiednie odstepy;
® precyzja wykonania;
e technika odczytu.
b. Biologiczne:
e zmiennos¢ reaktywnosci skory zalezna od:
— stopnia uczulenia,
— wrazliwosci skory na mediatory,
— aktualnej ekspozycji na alergeny,
— r6znic indywidualnych,
— miejsca wykonania,
—  wieku,
- plci,
— zmiennosci sezonowej 1 dobowe;;
e dawka alergenu:
— uczulenie mono- lub poliwalentne,
— uprzednio stosowane odczulanie swoiste.
c. Czynniki zewng¢trzne:
o leki stosowane ogdlnie;
e leki stosowane migjscowo;
e infekcje;
e dieta (zawierajgca duze iloSci histaminy lub wplywajgca na jej uwalnianie).
3.7.Przygotowanie pacjenta do testow skornych:
a. dziecka i osoby dorostej;
b. wywiad w postgpowaniu diagnostycznym (ustalenie rodzaju dolegliwosci, okolicznosci ekspozycji

na alergen, przebiegu i nasileniu zmian chorobowych);
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c. wyjasnienie pacjentowi istoty i celu testu diagnostycznego oraz uzyskanie zgody na badanie;
d. ocena mozliwosci wspolpracy pacjenta w trakcie procedur diagnostycznych;
e. wybdr obszaru skory do testowania.
3.8.Zachowanie bezpieczenstwa w trakcie zabiegu i po wykonaniu testow skornych:
a. bezpieczenstwo pacjenta (w tym zestaw przeciwwstrzasowy);
b. prawidtowe postugiwanie si¢ sprzetem do wykonania testow skornych;
c. zasady przechowywania preparatu alergenowego.
3.9.O0dczyt i ocena testéw skornych — skale ocen:
a. skale ocen w zalezno$ci od rodzaju testu diagnostycznego;
b. przyczyny wystgpienia wyniku falszywie dodatniego;
c. przyczyny wystapienia wyniku falszywie ujemnego.
4. Diagnostyka in vitro:
oznaczanie catkowitego IgE i alergenowi swoistych IgE w surowicy krwi;
metoda RAST (test radioalergosorpcji);
metoda Elisa (test immunoenzymatyczny);
klasyfikacja testow stuzacych do oceny sIgE;
wskazania do diagnostyki in vitro;
interpretacja klas uczulenia;
za i przeciw oznaczania sIgE;

N N

inne metody diagnostyczne in vitro (test transformacji limfoblasycznej, test hamowania migracji
leukocytow, testy aktywacji bazofili, testy uwalniania histaminy z leukocytow, test CAST-ELISA, ocena
ekspresji powierzchownych markerow aktywacji bazofila);

i.  zalety i wady testow wieloalergenowych polychek.
III. Testy prowokacyjne: (wyklad 1 godz.)

1. Testy prowokacyjne w alergii wziewnej (dooskrzelowe) — nadreaktywnosc¢ oskrzeli:

a. znaczenie stosowania w diagnostyce;

b. czynniki stosowane w badaniach nieswoistej nadreaktywnos$ci oskrzeli;

c. wskazania do wykonania nieswoistych testow prowokacyjnych;

d. przeciwwskazania do wykonania testow prowokacyjnych (bezwzgledne i wzgledne);
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—

e. warunki bezpieczenstwa wykonania testow prowokacyjnych;
proba rozkurczowa;

g. wykonanie testu z czynnikami nieswoistymi (melacholina, histamina, wysilek fizyczny, woda
destylowana, hiperosmotyczny roztwor NaCl, hiperwentylacja zimnym i suchym powietrzem, mannitol,
monofosforan adenozyny);

h. stopnie nasilenia reakcji oskrzeli;

wykonanie testu z wysitkiem fizycznym,;

wykonanie testu prowokacji swoistym alergenem;

pomiar odpowiedzi bronchospastycznej (Spirometria, bodypletyzmografia);

podstawowe pojecia i definicje:

VC - pojemno$¢ zyciowa,

FVC — natgzona pojemnos¢ zyciowa,

FEV| — natgzona pojemnos¢ wydechowa jednosekundowa,

FEV%VC — wskaznik Tiffenau stosunek procentowy nat¢zonej objetosci wydechowe;j
pierwszosekundowej do pojemnosci zyciowej,

PEF — szczytowy przeptyw wydechowy,

IC — pojemno$¢ wdechowa,

TV — objetos¢ oddechowa

ERV — wydechowa pojemnos¢ zapasowa,

IRV — wdechowa objetos¢ zapasowa,

FET — czas nat¢zonego wydechu,

MEFxx%FVC — maksymalny przeplyw wydechowy po wydmuchaniu z pluc xx% pojemnosci
zyciowej.

2. Testy prowokacyjne donosowe:
a. znaczenie stosowania w diagnostyce;
b. wskazania do wykonania testow prowokacyjnych;
c. substancje stosowane:

melacholina,
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e histamina,

e alergen w postaci liofilizatu;

przeciwwskazania do wykonania testow prowokacyjnych (leki);
zastosowanie testu prowokacji w badaniu rinomanometrycznym;
przeprowadzenie testu — zasady;

© o oo

ocena testu:
e skala analogowa,
e rymometria akustyczna lub rynomanometria.
3. Test prowokacji dospojowkowej CPT:
a. wskazania do wykonania testow prowokacyjnych, okres pylenia;
b. przygotowanie pacjenta do testu;
c. przeciwwskazania do wykonania testow prowokacyjnych;
d. przeprowadzenie testu:
e preparat alergenowy w postaci liofilizatu,
e czas testu i dawkowanie preparatu,
e ocena wyniku testu wg skali sumarycznej §wiadu 1—4 — pacjent, oraz ocena przekrwienia spojowek,
obrzeku 1 Izawienia.
4. Doustny prowokacyjny test pokarmowy:
a. cel badania;
b. wskazania do wykonania testu;
c. identyfikacja pokarmu:
e dzienniczek,
e diagnostyczne diety eliminacyjne,
o dieta zwiadowcza,
e wstepna identyfikacja pokarmu,
e identyfikacja pokarmu niemozliwa — dieta ,,uboga w alergeny”, dieta ,,uwalniajaca od objawow”;
d. protokot testu;

rodzaje testow:
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e prdba otwarta,
e proby pojedynczo lub podwojnie §lepe, kontrolowane placebo — SBPCFC i DBPCFC,
e zalecana metoda DBPCFC;
f. prowokacja uczulajagcym pokarmem w zaleznos$ci od wieku:
e maskowanie,
e kapsulki zelatynowe i placebo;
g. ocena wynikoéw proby prowokacji oraz obiektywizacja objawow.
5. Test prowokacji jelitowej
a. endoskopowa ocena reakcji btony sluzowej przewodu pokarmowego na alergen;
b. wykonanie testu.
6. Podskorne testy prowokacyjne:
a. wskazania do wykonania testu;
b. material testowy;
c. przeprowadzenie testu,
d. szczegolne srodki ostroznosci.
IV. Pozostale metody diagnostyczne (wyklad 1 godz. pkt IV-V)
1. badanie dermatografizmu (charakterystyka badania);
a. test uciskowy (charakterystyka badania);
b. testy termiczne (charakterystyka badan):
e test cieplny,
e test z zimnem,;
c. test wywolujacy produkcje potu (charakterystyka badania).
V. Gabinet alergologiczny zabiegowy
1. Wyposazenie alergologicznego gabinetu zabiegowego:
a. zestaw diagnostyczny:
e alergenowy do diagnostyki metoda punktowych testow skornych,
e alergenowy do diagnostyki metoda naskornych testow ptatkowych,

e alergenowy do diagnostyki metoda testow $rédskornych,
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e sprzet diagnostyczny dostosowany do rodzaju testu,
e wskazane preparaty dezynfekcyjne skory;

zestaw przeciwwstrzasowy/pierwszego rzutu;

zestaw resuscytacyjny;

e o o

inny sprzet (w tym przechowywanie preparatow alergenowych) i §rodki farmakologiczne;
e. zasady wyposazenia gabinetu zabiegowego.
VI. Cwiczenia symulowane — 5 godz.
1. Testy skorne:
a. proby punktowe (skin prick test) — esencja teorii;
b. proba srodskorna (Mantoux, Lewis) — esencja teorii;
c. proby skaryfikacyjne — esencja teorii:
e instruktaz i ¢wiczenie techniki wykonywania, tzn. nanoszenie alergenu i wprowadzanie do skory za
pomoca lancetu Morrow-Brown, igly tuberkulinowej (test §rodskorny);
d. testy natywne (Prick by Prick) — esencja teorii:
e instruktaz i ¢éwiczenie techniki nanoszenia i wprowadzania do skory testu natywnego otrzymywanego
z niestandaryzowanego naturalnego materiatu diagnostycznego za pomoca lancetu Morrow-Brown;
e. testy naskorne ptatkowe (kontaktowe) — esencja teorii:
e instruktaz i éwiczenie przygotowania pola diagnostycznego i techniki nanoszenia preparatu
alergenowego z hipoalergicznym przylepcem komorowym (metoda chemiczna).
2. Instruktaz i ¢wiczenie przygotowanie pacjenta do testow skornych w celu doboru alergenow i oceny
skutecznosci wykonania testu:
a. dziecka i osoby dorostej;
b. wywiad w postgpowaniu diagnostycznym (ustalenie rodzaju dolegliwosci, czasu dolegliwos$ci
(sezonowosc), okoliczno$ci ekspozycji na alergen, przebiegu i nasileniu zmian chorobowych);
c. wyjasnienie pacjentowi istoty i celu testu diagnostycznego oraz uzyskanie zgody na badanie;
d. ocena mozliwosci wspotpracy pacjenta w trakcie procedur diagnostycznych;
e. wybor obszaru skory do testowania.
3. Zachowanie bezpieczenstwa w trakcie zabiegu i po wykonaniu testéw skérnych:
a. bezpieczenstwo pacjenta;
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b. prawidtowe postugiwanie si¢ sprzetem do wykonania testow skornych.
4. Instruktaz i ¢wiczenie odczytu testow skornych otrzymanych wynikéw — skale ocen (w zaleznosci od

metody):

a. skandynawska skala oceny testow — testy punktowe;

b. stanowisko Polskiej Grupy Ekspertow — testy punktowe;

c. ocena Migdzynarodowej Grupy Badajacej Wyprysk Kontaktowy (ICDRG) — testy naskorkowe;

d. COADEX - klasyfikacja istotnosci klinicznej dodatnich naskérkowych testow ptatkowych
(kontaktowych);

e. skala ocen wg prof. J. Bousqueta i F.B. Michaela — testy srodskorne,
kryteria wedtug Normana — test $rodskorny.

Wykaz literatury podstawowej
1 uzupehiajacej, obowigzujacej
do zaliczenia danego modutu

Sk v =

Literatura podstawowa:

Kruszewski J., Kowalski M.L.: Standardy w alergologii, cz. I, wyd. 1I. Medycyna Praktyczna, Krakow 2010
Obtutowicz K.: Alergologia praktyczna. PZWL, 2010

Pawliczak R.: Alergologia kompendium., Termedia, wyd. I, Poznan 2013

Rudzki E.: Alergeny. Medycyna Praktyczna, 2009

Jahnz-Rozyk K.: Problemy w alergologii: od teorii do praktyki. Wyd. Alergologia Wspolczesna, Warszawa 2012
Mazurek H., Mazurek E.: Najczestsze alergeny — wystegpowanie i charakterystyka. Choroby alergiczne u dzieci.
Grzegorz Lis (red.), Medical Tribune, 2013, 71-92

Literatura uzupekniajaca:
1.
2.
3.

Bojarska-Junak A.: Oznaczanie alergenowi swoistych IgE [w:] ,,Alergia”, 2013, 2:21-25
Hermanowicz-Salamon J.: Testy skorne w diagnostyce chorob alergicznych. ,,Magazyn Alergologiczny”, 1/2004
Kucharczyk A.: Testy srodskorne w praktyce — wskazania i standardy wykonywania [w:] ,,Alergologia
Wspotczesna”, VII 2012, (1)28:10-18

Mazurek H.: Diagnostyka alergologiczna. Medycyna Praktyczna — Pediatria, 2013, 4:80

Smolinski E. (red.): Standardy wykonywania donosowych prob prowokacyjnych. Postgpy

Dermatologii i Alergologii. Silny W. (red.), 2010, XXVII, 3:149-161

Zgorzelska-Kowalik J., Walusiak-Skorupa J. 1 in.: KrzyZzowo reagujqce determinanty alergenowe w diagnostyce
alergii zawodowej [w:] ,,Medycyna Pracy”, 2010, 61(1):79-89
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Wymiar, zasady i forma odbywania
stazy, w przypadku, gdy program
ksztatcenia przewiduje

Staz: taczony dla modutu I, 11 i III — wskazany w module III.
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Nazwa modutu

EDUKACJA ZDROWOTNA W CHOROBACH ALERGICZNYCH

Cel ksztalcenia

Prowadzenie edukacji pacjenta w celu poprawy jakos$ci zycia.

Celem modulu jest przygotowanie pielggniarki do prowadzenia edukacji zdrowotnej pacjenta, rodziny/opiekunoéw
podczas wykonywania testow skornych, w tym stosowania profilaktyki przeciwekspozycyjnej po wykonaniu testow.

Efekty ksztalcenia dla modutu

U28.
U29.
u30.
U3l1.
u32.
U33.
U34.

u3s.
u36.
u37.
U38.
U39.

KI.

W wyniku ksztalcenia uczestnik:
W zakresie wiedzy:

W21.
W33.
W42,
W43,
w44,
W zakresie umiejetnosci potrafi:

charakteryzuje stan astmatyczny;

wskazuje role pielegniarki w profilaktyce chorob alergicznych;

charakteryzuje cele i zadania edukacji zdrowotnej w chorobach alergicznych;
wskazuje role pielggniarki w przygotowaniu pacjenta do samoopieki i samokontroli;
roéznicuje instytucje wspierajace pacjenta z chorobami alergicznymi.

ustali¢ diagnoze pielggniarska;

rozpoznac¢ problemy pielegnacyjne pacjenta z alergia;

ustali¢ plan opieki chorego z alergia;

realizowa¢ zaplanowane dziatania oraz ocenia¢ uzyskane wyniki;

edukowac pacjenta w zakresie miejsca i czasu wystepowania alergenu oraz jego eliminacji;
rozpozna¢ deficyt opieki u pacjenta z alergia;

podja¢ dziatania zmierzajace do pomocy pacjentowi w czynnosciach nalezacych do samoopieki
1 samokontroli;

przygotowac pacjenta do samoopieki i samokontroli;

prowadzi¢ szkolenia dotyczace zazywania lekow wziewnych;

rozpozna¢ problemy pielegnacyjne dziecka i pacjenta dorostego z atopowym zapaleniem skory;
ksztaltowaé postawy i zachowania prozdrowotne pacjenta i jego rodziny;

wskaza¢ formy szkolenia chorych z alergia — indywidualne i grupowe.

W zakresie kompetencji spotecznych:

szanuje godno$¢ i autonomi¢ 0s6b powierzonych opiece;
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K2.  przestrzega tajemnicy zawodowej;

K3. przestrzega praw pacjenta;

K4.  wykazuje odpowiedzialno$¢ za wykonywane §wiadczenia zdrowotne;

KS5.  wspdlpracuje z cztonkami zespotu opieki zdrowotnej, zachowujac zasady etyki zawodowej 1 wlasne
kompetencije;

Keé. systematycznie wzbogaca swoja wiedz¢ zawodowa i umiejetnosci w zakresie wykonywania testow

skérnych i1 edukacji pacjenta,
K7.  jest otwarty na rozwoj podmiotowos$ci wtasnej i pacjenta.

Kwalifikacje os6b Wyktadowcami moga by¢ osoby majace nie mniej niz 5-letni staz zawodowy w przedmiotowym zakresie,

prowadzacych ksztalcenie doswiadczenie dydaktyczne oraz spelniaja co najmniej jeden z warunkow:

1. posiadaja tytul magistra pielegniarstwa;

2. posiadaja specjalizacje lekarska w dziedzinie alergologii, chorob phuc;

3. posiadajg ukonczone studia wyzsze na kierunku majgcym zastosowanie w ochronie zdrowia lub inne
merytoryczne kwalifikacje niezbedne do realizacji wybranych zagadnien, tj.: promocja zdrowia i edukacja
zdrowotna, zdrowie publiczne.

Wymagania wstepne -

Rodzaj i liczba godzin zajeé Wyktad — 5 godz.
dydaktycznych wymagajacych Staz — 21 godz. - taczony dla modutu I, I1 1 III.
bezposredniego udziatu

prowadzacego zajgcia

Naktad pracy uczestnika kursu Udzial w zajeciach (godz. kontaktowe): 26 godz.
e wyktad — 5 godz.

e staz—21 godz.

Praca wlasna uczestnika kursu:

e opanowanie materialu wymaganego do zaliczenia modutu — 15 godz.

Lacznie naklad pracy uczestnika kursu: 41 godz.
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Stosowane metody dydaktyczne Wyktad informacyjny, wyktad konwersatoryjny, dyskusja, metoda algorytmow, metoda sytuacyjna, studium
przypadku, praca w grupach, burza mozgow, staz.

Stosowane $rodki dydaktyczne Prezentacja multimedialna: film, rzutnik multimedialny, sprzet do odtwarzania nosnikow elektronicznych, drukowane
materialy dydaktyczne, lancety do punktowych testow skornych, testowy zestaw punktowych testow skornych,
specjalistyczna linijka do pomiaru odczynéw, arkusze wynikow testow skornych, zestaw prick-film, karta testow
ptatkowych, karty PolyCheck, tablice wartosci PEF (dostosowane do wieku, wzrostu, ptci, rasy badanego), schemat
indywidualnej normy PEF, pikflometr, dzienniczek wykresu odczytow PEF, dzienniczek alergika, dzienniczek
odczulania, hipoalergiczny przylepiec komorowy (test naskorkowy), strzykawka tuberkulinowa, podktady medyczne
jednorazowego uzytku, rekawiczki nitrylowe i winylowe, kompresy gazowe, hipoalergiczny ptyn do dezynfekcji
skory, pojemnik na odpady medyczne, zaplecze sanitarne, tablica, flamastry, olowki.

Metody sprawdzania efektow Test sktadajacy si¢ z 20 pytan jednokrotnego wyboru.

ksztatcenia uzyskanych przez Warunkiem zaliczenia modutu jest rozwigzanie co najmniej 70% zadan testowych.
uczestnika kursu i warunki
zaliczenia modutu

Tres$ci modutu ksztalcenia I. Psychospoleczne uwarunkowania zachowan prozdrowotnych (wyklad 1 godz. pkt I-1I)
1. czynniki demograficzne:
a. status spoteczno-ekonomiczny,
b. pfted,
c. wielkos$¢ rodziny,
d. dostep do ochrony zdrowia;
2. czynniki psychologiczne:
a. wlasne przekonania,
b. wlasna aktywnos$¢,
c. zdolnos$¢ radzenia sobie ze stresem i sytuacjami trudnymi;
3. czynniki spoteczne:
a. uwarunkowania kulturowe,
b. uwarunkowania stratyfikacyjno-ekonomiczne.
II. Rola pielegniarki w ksztaltowaniu zachowan zdrowotnych
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a. cechy partnerskiej relacji wedlug GINA;

b. wsparcie we wszystkich sferach postgpowania cztowieka na rzecz zdrowia;

c. pomoc osobom zdrowym (w dziataniach, ktérych celem jest utrzymanie zdrowia) i chorym
(pomoc w odzyskiwaniu zdrowia);

d. edukacja i doradztwo zdrowotne oraz promocja zdrowia;
znajomo$¢ srodowiska jednostki oraz jej funkcjonowania w nim;
pielegniarka jako profesjonalny lider zdrowia, posiadajacy wiedze z zakresu medycyny,
psychologii i socjologii;

g. proces pielegnowania:
a. definicja,
b. diagnoza pielegniarska,
c. etapy i fazy procesu pielegnowania.

I1I. Profilaktyka zdrowotna — zapobieganie alergii (2 godz. pkt III-VI)

1. profilaktyka I stopnia — $rodki podejmowane w celu zapobiezenia rozwojowi choréb u ludzi zdrowych:
a. okres ptodowy i okres niemowlecy;

2. profilaktyka II stopnia — kroki podejmowane w kierunku zatrzymania choroby we wczesnym etapie:
a. unikanie kontaktu z czynnikami przyczynowymi,
b. zwalczanie czynnikow przyczynowych;

3. profilaktyka III stopnia — procedury leczenia i rehabilitacji 0sob w zaawansowanych stadiach choroby:
a. poprawa jakosci zycia.

IV. Eliminacja alergenow — poradnictwo

1. roztocza:
a. s$rodki roztoczobdjcze,
b. posciel antyalergiczna,
c. pokoj alergika (w tym wilgotno$¢ i temperatura),
d. badanie probek kurzu;

2. pykki:
a. klimat (cztery strefy klimatyczne),

b. kalendarz pylenia roslin,
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VII.

A ol

c. mozliwosci badania Srodowiska chorego,
d. higiena osobista i otoczenia,

e. reakcje krzyzowe;

zarodniki grzybow plesniowych:

a. kalendarz stezenia sfor,

b. higiena otoczenia,

c. reakcje krzyzowe;

sierSci zwierzat i piora ptakow:

a. higiena otoczenia;

pokarmy:

a. dieta eliminacyjna,

b. reakcja krzyzowa,

c. analiza sktadu pokarmu — formy ukryte alergenu;
leki i kosmetyki:

a. doradztwo zawodowe,

b. formy alergenu (w tym formy ukryte).

V. Pielegnacja skory atopowej
1.
2.
3.
VI. Edukacja w chorobie alergicznej
1.

czynniki drazniace skore;
srodki do oczyszczania skory;
pielegnacja suchej (atopowej) skory.

elementy procesu edukacji;

cele edukacji;

warunki prawidlowo przeprowadzonej edukacji;

informacje edukacyjne dostosowane do rozpoznania;

program edukacyjny Patron — strategia wspotpracy z pacjentem.
Przygotowanie do samokontroli i samoopieki (2 godz. pkt VII-X)
rola samokontroli i edukacji;

pojecie samoopieki wedtug Modelu Dorothei Orem;

MODUL III

EDUKACJA ZDROWOTNA W CHOROBACH ALERGICZNYCH

str. 37




CENTRUM KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

koncepcja wlasnej skutecznosci (wedtug Alberta Bandury);
system 3 stref w astmie oskrzelowej (pikflometr);

zeszyt samokontroli;

zasady aerozoloterapii;

pomoce dydaktyczne i materiaty drukowane;

zasady informowania i nauczania;

XA R

modele promocji zdrowia i metody edukacji chorych.
VIII. Czynniki decydujace o depozycji leku
1. wielko$¢ czastek leku;
2. rodzaj uzytego inhalatora;
3. sposob oddychania w czasie podawania leku.
IX. Poradnictwo zawodowe
1. poznanie preferencji i predyspozycji zawodowych w zaleznos$ci od schorzenia i rodzaju uczulenia.
X. Instytucje wspierajace pacjentow z alergia
1. zrzeszanie si¢ chorych:
a. Polskie Towarzystwo Zwalczania Chorob Alergicznych,
b. Polska Federacja Stowarzyszen Chorych na Astme i Choroby Alergiczne i Przewlekte Obturacyjne
Choroby Phuc,
c. Towarzystwo Chorych na Astmg;
2. formy szkolenia chorych:
a. indywidualne szkolenie przez lekarza Iub pielggniarke,
b. zajecia w ,,szkole” dla chorych na astmg (typy szkot, warunki szkolenia):
e Szkota Chorych na Astme i Inne Choroby Alergiczne (PTZCA)
e Centrum Edukacji w Chorobach Przewlektych (Wojskowy Instytut Medyczny i Polska Federacja
Stowarzyszen Chorych na Astme, Alergi¢ i POChP),
e Szkota Chorych na Astme (TPChA),
o Swiatowy Dzien Astmy (Polska Federacja Stowarzyszen Chorych na Astme, Alergi¢ i POChP),
e Fundacja ,,Zielony Balonik” — Stowarzyszenie Pomocy Dzieciom z Chorobami
Alergicznymi i Zaburzeniami Odpornosci;
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c. ,,Dni chorych na astmg™:
o Swiatowy Dzien Astmy (Polska Federacja Stowarzyszen Chorych na Astme, Alergie i POCHP),
o Swiatowy Dzien Spirometrii (Polska Federacja Stowarzyszen Chorych na Astme, Alergi¢ i POCHP),
e Dni Alergii i Nietolerancji Pokarmowej (wzorcowy dom alergika, warsztaty kulinarne, bezptatne testy,
konsultacje specjalistow, produkty dla alergikow),
e Miedzynarodowy Dzien Astmy i Alergii.

Wykaz literatury podstawowe;j Literatura podstawowa:
1 uzupehiajacej, obowigzujacej 1. Banasiewicz-Tenerowicz A.: Jak walczy¢ z atopowym zapaleniem skory. Poradnik dla rodzicow atopikow.
do zaliczenia danego modutu Impuls, 2011.

2. Baterman E. (red.), konsultacja: Nizankowska-Mogilnicka E.: Swiatowa Strategia Rozpoznawania,
Leczenia i Prewencji Astmy, GINA aktualizacja 2008, Medycyna Praktyczna, 2009

3. Brzostek D.: Zycie dostosowane do astmy oskrzelowej. Alergia Astma, 2004

4. Kowalski M.L., Btazowski L., Dgbrowiecki P., Kurzawa R., Stadek K., Droszcz W.:
Zasady prowadzenia edukacji w chorobach alergicznych, Standardy alergologii. Cz. 1,
wyd. I1, 2010: 191-197

5. Pawliczak R.: Alergologia kompendium. Termedia, wyd. I, Poznan 2013
Zubrzycka E., Emeryk A.: Dziecko z astmg w rodzinie i szkole. Poradnik dla rodzicow, opiekunow i nauczycieli.
UMCS, 2012

Literatura uzupeliajaca:

1. Grevers G., Rocken M., Panaszek B.: llustrowany Podrecznik Chorob Alergicznych. Urban & Partner, 2011

2. Luszczynska A.: Zmiana zachowan zdrowotnych. Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, 2004

3. Malkiewicz I., Doniec Z. i in.: Technika inhalacji lekow wziewnych u dzieci chorujgcych na astme oskrzelowg
[w:] Acta Pneumonologica et Allergologica Pediatrica, 2011,14, 3—4: 42

4. Pawankar R., Canonica G.W., Holgate S.T., Lockey R.F.: Biala Ksiega Alergii Swiatowej Organizacji Alergii
2011-2012, World Allergy Organization, 2011

5. Silny W.: Atopowe zapalenie skory. Termedia, wyd. 1, Poznan 2012

6. Trojanowska A., Emeryk A.: Rola edukacji zdrowotnej w podnoszeniu jakosci zycia dzieci chorych na astme
oskrzelowq. Pielggniarstwo XXI wieku, 2005
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7. Uchmanowicz 1., Rosinczuk J. i in.: Determinanty jakosci zycia chorych na astme oskrzelowg [w:] ,,Problemy
Pielegniarstwa”, 2013, 21(4):443-451

8. Wojciechowska M. (red.): Choroby alergiczne. Epidemia XXI wieku? Ewaluacja ksztatcenia
pielegniarek i potoznych. Wyd. WSHE, 2008

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

Staz: taczony dla modutu I, I i III — Poradnia alergologiczna — 11 godz.;
Oddziat alergologiczny dla dorostych albo Oddziat alergologii dziecigcej — 10 godz.
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6. PROGRAM ZAJEC PRAKTYCZNYCH

6.1.STAZ: Poradnia alergologiczna

Cel stazu: Wyposazenie pielegniarki w umiejetnos¢ wykonywania i oceny punktowych
testow skornych metoda standardowa 1 natywna oraz dziatan edukacyjnych u osoéb, u ktérych

wykonywane sg testy skorne.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 11 godz.
Liczebnos¢ grupy: 5-6 0s6b
Opiekun stazu: pielegniarki z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowym

zakresie, spetniajace co najmniej jeden z warunkow:

— posiadajg tytul magistra pielegniarstwa;

— posiadaja tytul licencjata pielegniarstwa oraz ukonczony kurs
specjalistyczny wykonywanie i ocena testow skornych;

— posiadaja tytul magistra promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej;

— posiadaja tytul magistra zdrowia publicznego.

Wykaz §wiadczen zdrowotnych do zaliczenia:

1. Przygotowanie co najmniej 2 pacjentow do punktowych testow skornych.

2. Wykonanie i ocena punktowych testow skornych u co najmniej 2 pacjentow.

3. Edukacja nt. miejsca, czasu i sposobu eliminacji alergenu potwierdzonego w diagnostyce
o powod wystgpowania objawow u co najmniej 2 pacjentdow (2 odmienne powody reakcji
alergicznych).

Warunki zaliczenia stazu:

* 100% obecnosci.

* Objecie procesem diagnostycznym 1 wybranego pacjenta z podejrzeniem alergii. Zgodnie
z zasadami przygotowac pacjenta do diagnostyki metoda punktowych testow skornych.

* Udokumentowanie wynikéw punktowych testow skornych.

6.2.STAZ: Oddzial alergologiczny dla dorostych albo Oddzial alergologii dzieciecej — 10 godz.

Cel stazu: Przygotowanie pielegniarki do wykonywania i oceny naskorkowych testow
ptatkowych (kontaktowych) oraz dziatan edukacyjnych u oséb, u ktérych wykonywane sa
testy skorne.

Wskazowki metodyczne dotyczgce realizacji stazu:

Liczba godzin: 10 godz.
Liczebno$¢ grupy: 5—6 0sob
Opiekun stazu: pielegniarki z minimum 5-letnim stazem pracy w przedmiotowym

zakresie, spetniajace co najmniej jeden z warunkow:

— posiadajg tytut magistra pielggniarstwa;

— posiadaja tytut licencjata pielggniarstwa oraz ukonczony kurs
specjalistyczny wykonywanie i ocena testow skornych;

— posiadajg tytut magistra promocji zdrowia 1 edukacji zdrowotnej;

— posiadajg tytut magistra zdrowia publicznego.
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Wykaz Swiadczen zdrowotnych do zaliczenia:

1.
2.
3.

Przygotowanie pacjenta do naskorkowych testow ptatkowych (kontaktowych).
Wykonanie 1 ocena naskorkowych testow ptatkowych (kontaktowych) u pacjenta.
Edukacja pacjenta i rodziny pacjenta nt. miejsca, czasu i sposobu eliminacji alergenu
potwierdzonego w diagnostyce oraz wystepujacych objawow.

Warunki zaliczenia stazu:

100% obecnosci.

Objecie procesem diagnostycznym 1 wybranego pacjenta z podejrzeniem alergii. Zgodnie
z zasadami przygotowa¢ pacjenta do diagnostyki metoda naskorkowych testow
ptatkowych (kontaktowych).

Udokumentowanie wynikow naskorkowych testow ptatkowych (kontaktowych).

WYKAZ SWIADCZEN ZDROWOTNYCH, DO KTORYCH JEST UPRAWNIONA
PIELEGNIARKA PO UKONCZENIU KURSU SPECJALISTYCZNEGO
WYKONYWANIE I OCENA TESTOW SKORNYCH

. Przeprowadzenie wywiadu w kierunku: ekspozycji alergenowej, zazywania lekéw, chordéb

przewlektych.
Przygotowanie pacjenta do diagnostyki alergii metoda punktowych testow skornych
(W tym natywnych).

. Wykonanie punktowych testéw skornych preparatami standaryzowanymi i metoda

natywng z zastosowaniem aktualnych metod i1 technik wykonania zgodnych ze
standardami.

Odczyt, wstgpna ocena 1 wstepna interpretacja wyniku punktowych testow skérnych wg
ogoblnie stosowanych zasad.

. Przygotowanie pacjenta 1 wykonanie samodzielnie naskorkowych testow platkowych

kontaktowych z zastosowaniem aktualnych technik i metod stosowania.

Dokonanie pomiaru naskorkowych testow ptatkowych (kontaktowych) i ocena wynikow
wg stosowanych metod interpretacji.

Edukowanie pacjenta z zakresu eliminacji/unikania alergenéw ocenionych jako dodatnie
w korelacji z zebranym wywiadem z uwzglednieniem wystepujacej u pacjenta choroby
alergicznej.
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