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Arkusz zawiera informacje prawnie chronione
do momentu rozpoczecia egzaminu

Nazwa kwalifikacji: Swiadczenie ustug pielegnacyjno-opiekunczych osobie chorej i niesamodzielnej

Oznaczenie arkusza: MED.03-01-26.01-SG
Symbol kwalifikacji: MED.03

Numer zadania: 01

Wersja arkusza: SG

Kod osrodka —

PODSTAWA PROGRAMOWA
2019
Wypetnia egzaminator
Numer PESEL zdajgcego* star':lcgjvr\riflia**

Kod egzaminatora

Data egzaminu

Dzienn Miesigc Rok

Godzina rozpoczecia egzaminu

* w przypadku braku numeru PESEL — seria i numer paszportu lub innego dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé
** na podstawie danych wpisanych przez zdajgcego na pierwszej stronie arkusza egzaminacyjnego
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Egzaminatorze!
- Oceniaj prace zdajacych rzetelnie i z zaangazowaniem. Dokumentuj wyniki oceny.
- Stosuj przyjete zasady oceniania w sposob obiektywny.

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

— Informuj przewodniczgcego Zespotu Nadzorujgcego o wszystkich nieprawidtowos$ciach zaistniatych w trakcie egzaminu, w tym w szczegdlnosci
0 naruszeniach przepisow bezpieczenstwa i higieny pracy i o podejrzeniach niesamodzielnosci w wykonaniu zadania przez zdajgcego.
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Numer
stanowiska

Elementy podlegajace ocenie/kryteria oceny

Egzaminator wpisuje T,
Jjezeli zdajgcy spetnit
kryterium albo N, jeZeli
nie spetnit

Rezultat 1: Zestaw do wykonania mycia i pielegnacji stop pacjentki lezagcej w t6zku
Egzaminator ocenia po podniesieniu reki przez zdajgcego i uzyskaniu zgody PZN

Na tacy/wézku znajdujg sie:

1

rekawiczki jednorazowe, fartuch ochronny

2

miska nerkowata/recznik papierowy/podktad jednorazowy, miska do mycia

3

myjka jednorazowa, szczoteczka do paznokci, nozyczki do paznokci

4

recznik, mydto w ptynie, krem do stop

Rezultat 2: Indywidualna karta pielegnaciji pacjentki

Whpisane:

1

Imie i nazwisko: Milena Kowalska Wiek: 89 lat, Oddzial/placéwka: geriatryczny, Data wykonania czynnosci: zgodna z datg
egzaminu

2

Godzina wykonania czynno$ci: miesci sie w czasie trwania egzaminu oraz parafki w pozycjach: Mycie gtowy, Zmiana koszuli
nocnej

Godzina wykonania czynnosci: miesci sie w czasie trwania egzaminu oraz parafka w pozycji: Zmiana poszwy
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Numer
stanowiska

Przebieg 1: Mycie gltowy pacjentce lezacej w t6zku z zastosowaniem wanienki pneumatycznej

Zdajgcy kolejno:

1

poinformowat pacjentke o planowanym wykonaniu mycia gtowy i zapytat jg 0 zgode na wykonanie czynnosci

2

obnizyt wezgtowie t6zka, wyjat jedng poduszke i odtozyt na krzesto/taboret, a drugg wsunagt na wysokosci barkow/plecéw,
obluznit wierzchnie przykrycie

podiozyt folie/podkiad ochronny/folie i recznik na t6zko w okolicy wezgtowia i ustawit na nim wanienke pneumatyczng, dren
odptywu wanienki umiescit w wiadrze stojgcym na podtodze/podnozku

ostonit recznikiem szyje i barki pacjentki, utozyt pacjentke na plecach, podtozyt wanienke pneumatyczng pod gtowe pacjentki/
gtowe pacjentki utozyt w wanience

sprawdzit temperature wody uzywanej do mycia za pomocg termometru lub na wewnetrznej powierzchni wiasnego
przedramienia

zmoczyt wtosy pacjentki, polewajgc je wodg z dzbanka/z prysznica basenu pneumatycznego, umyt dwukrotnie skére gtowy
i wlosy z zastosowaniem szamponu, w trakcie polewania wodg wtoséw nie zalat oczu pacjentki

uniést gtowe pacjentki do goéry/posadzit pacjentke i wysungt wanienke, odstawit wanienke na taboret/szafke przytézkowa/
krzesto

owingt recznikiem/wytart pacjentce wtosy recznikiem, rozczesat wtosy, podtozyt poduszki pod jej gtowe i roztozyt na nich suchy
recznik/folie i recznik/podktad ochronny, wysuszyt wtosy suszarkg/zamarkowat wysuszenie wtosow suszarkg lub pozostawit do
swobodnego wyschniecia
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Numer
stanowiska

Przebieg 2: Zmiana koszuli nocnej pacjentce lezacej w tézku
Uwaga: Zdajgcy moze zdjg¢ pacjentce koszule nocng przed umyciem gtowy

Zdajgcy kolejno:

poinformowat pacjentke o planowanej zmianie koszuli nocnej, zapytat o zgode na wykonanie czynnosci
1 |Kryterium nalezy uznac za spetnione rowniez, jezeli zdajgcy wczes$niej w dowolnym momencie poinformowat pacjentke
i zapytat o zgode na wykonanie czynnoSci

2 |odpiat guziki od koszuli nocnej

3 |wysunat pacjentce koszule nocng spod posladkéw, zdjat koszule

wrzucit brudng koszule do worka/kosza z napisem: Brudna bielizna
4 |Kryterium nalezy uznac¢ za spefnione rowniez, jezeli zdajgcy wrzuci koszule bezposrednio po jej zdjeciu (np. przed myciem
gtowy) lub p6znigj, po zatozeniu czystej koszuli

podczas zmiany koszuli nocnej pacjentce okryt klatke piersiowg kocem w poszwie

zatozyt pacjentce czystg koszule

zapigt wszystkie guziki

| N[O | O,

wyréwnat koszule pod plecami i posladkami
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Numer
stanowiska

Przebieg 3: Zmiana poszwy pacjentce lezgcej w té6zku

Zdajgcy kolejno:

poinformowat pacjentke o planowanej zmianie poszwy, zapytat o zgode na wykonanie czynnosci
1 |Kryterium nalezy uznac za spetnione rowniez, jezeli zdajgcy wczesniej w dowolnym momencie poinformowat pacjentke
i zapytat o zgode na wykonanie czynnoSci

2 |wyjat koc z brudnej poszwy, pozostawit pacjentke okrytg

3 |zmienit czystg poszwe w taki sposob, by poszwa czysta nie stykata sie z poszwg brudng i nie dotykata podtogi

4 wyrownat koc w poszwie, zapigt guziki’zamek btyskawiczny, utozyt na t6zku koc w poszwie tak, by zapiecie nie znajdowato
sie od strony gtowy pacjentki

5 |brudng poszwe wtozyt do kosza/worka z napisem: Brudna bielizna

utozyt pacjentke w pozycji potwysokiej
6 |Kryterium nalezy uznac za spetnione réwniez, jezeli zdajgcy ufozy pacjentke w pozycji potwysokiej wczesniej (bezposrednio
po umyciu gtowy lub po zmianie koszuli nocnej)

7 |odniost kosz/worek z brudng bielizng do brudownika

8 |uzyte rekawiczki i fartuch foliowy umiescit w wozku/pojemniku z napisem: Odpady medyczne zakazne
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imig i nazwisko data i czytelny podpis

Strona6z6






