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Numer

stanowiska

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

Elementy podlegajace ocenie/kryteria oceny

Rezultat 1. Wykaz probleméw podopiecznej

Problemy zdrowotne — zapisane (niekoniecznie w dostownym brzmieniu, pod warunkiem poprawnosci merytorycznej):

osteoporoza, reumatoidalne zapalenie stawow/stany podgoraczkowe, zmiany zapalne w stawach nadgarstkowych i paliczkowych obu rak,

zmniejszona ruchomos$¢ prawego stawu lokciowego, zmiany w stawach kolanowych, bol, sztywno$¢ poranna

2 |niechetnie przyjmuje leki

3 |trudno$ci w poruszaniu si¢/przemieszcza si¢ z wykorzystaniem balkonika

bol, trudnosci w poruszaniu, obrzek, zaczerwienienie i miejscami zasinienie prawej dtoni lub powierzchni grzbietowej prawej dtoni/
stluczenie prawej dtoni lub powierzchni grzbietowej prawej dioni

5 |trudno$ci w wykonywaniu podstawowych czynnosci zycia codziennego

Problemy psychiczne — zapisane:

6 |brak akceptacji/trudnos$ci z akceptacjg pobytu w domu pomocy spotecznej/od 2 m-cy jest mieszkanka domu pomocy spotecznej

7 |obnizony nastrdj/ptaczliwosé

8 [nieche¢ uczestniczenia w zajeciach terapeutycznych/brak akceptacji zajg¢ terapeutycznych

Problemy spoteczne — zapisane:

9 |niech¢¢ w nawigzywaniu kontaktow spotecznych/z mieszkancami domu pomocy spotecznej/konflikty ze wspotlokatorkami

10 |samotno$¢/sporadyczny kontakt z synem/ograniczony kontakt z sgsiadka
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stanowiska

Rezultat 2. Wykaz dzialan opiekuna adekwatnych do probleméw podopiecznej

Zapisane (niekoniecznie w dostownym brzmieniu, pod warunkiem poprawnosci merytorycznej):

kontrola cieptoty/temperatury ciata, pomoc/kontrola przyjmowanych lekdéw, obserwacja stanu zdrowia podopiecznej, mobilizowanie do
aktywnosci/samodzielnos$ci/samoopieki, dopilnowanie wizyty lekarza u podopiecznej
Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisane sq najmniej 2 elementy z wymienionych.

pomoc w przemieszczeniu si¢ na zabiegi fizykoterapeutyczne, mobilizowanie podopiecznej do codziennych ¢wiczen, wspotpraca
z fizjoterapeuta, pomaganie podopiecznej w usprawnianiu fizycznym lub wymienione co najmniej 1 rodzaj ¢wiczen typu: ¢wiczenia
ruchomos$ci stawdéw konczyn gornych i konczyn dolnych, ¢wiczenia poprawiajace ogo6lng wydolno$é, ¢wiczenia izometryczne
Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisane sq co najmniej 2 elementy z wymienionych.

stosowanie $rodka przeciwzapalnego/stosowanie oktadu zimnego z roztworu ptynu Burowa na powierzchni¢ grzbietowa prawej dtoni /
prawg dlon

stosowanie mat antyposlizgowych podczas kapieli/udostepnienie sprzetu pomocniczego utatwiajacego samoobstuge lub wymieniony co
najmniej 1 sprzet typu: tyzka do butéw z dhugg raczka, zapinacz guzikoéw, podciggacz zamka, przybory toaletowe z wydtuzona raczka,
chwytaki

pomoc w wykonywaniu czynno$ci dnia codziennego lub wymienione co najmniej 2 czynno$ci typu: toaleta ciata, kapiel, czesanie,
ubieranie si¢, pomoc w zaspakajaniu potrzeby wydalania, wietrzenie pokoju, porzadkowanie ubran, porzadkowanie rzeczy podopiecznej

pomoc w poruszaniu si¢/udostgpnienie sprzgtu utatwiajgcego poruszanie sig¢/udostepnienie chodzika

wspolpraca z terapeuta zajeciowym, zaproponowanie terapii przyldzkowej/organizacja czasu wolnego, rozmowy wspierajace
z podopieczng, dostarczanie ksigzek/romanséw do czytania/podtrzymanie dotychczasowych zainteresowan, pomoc psychologa
Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisane sq co najmniej 2 elementy z wymienionych.

ustalenie przyczyn konfliktow ze wspotlokatorkami, pomoc w rozwigzywaniu konfliktu ze wspotmieszkankami, utatwienie kontaktow
z innymi mieszkancami, pomoc w adaptacji, wspotpraca z psychologiem, wpotpraca z pracownikiem socjalnym, sprawdzenie mozliwosci
przeniesienia podopiecznej do innego pokoju, pomoc w nawigzaniu blizszych kontaktow ze wspotmieszkankami
Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisane sq co najmniej 2 elementy z wymienionych.

pomoc w spozyciu positkow, udostepnienie sprzgtu ulatwiajacego spozycie positku lub wymieniony co najmniej 1 sprzet typu: sztuéce
z pogrubiona raczka, slomki do picia ptyndéw; konsultacja z dietetykiem/ustalenie prawidlowego zywienia, stosowanie zalecen
dietetycznych zwigzanych z wystepujacymi chorobami/dieta ze zwigkszong podaza wapnia/biatka/warzyw i owocow; unikanie nadwagi,
unikanie niedozywienia, uswiadomienie podopiecznej produktow zalecanych i przeciwwskazanych, motywowanie podopiecznej do
stosowania zalecen dietetycznych. Kryterium nalezy uznac za spetnione, jezeli zapisane sq co najmniej 2 elementy z wymienionych.

10

pomoc w nawigzaniu kontaktu z sgsiadka, pomoc w nawigzaniu kontaktu z synem lub wymieniona conajmniej 1 czynnos$¢ typu:
rozmowy telefoniczne z synem/sasiadka, okreslenie terminarza stalego kontaktu z synem/sgsiadka, pomoc w pisaniu listow do syna/

sasiadki
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Przebieg 1. Wykonanie mycia twarzy, uszu, szyi i konczyn goéornych.

Zdajacy:

1

poinformowat podopieczng o zamiarze wykonania mycia twarzy, uszu, szyi i konczyn goérnych/zapytat o zgode na wykonanie zabiegu

2

umyt higienicznie r¢ce, zalozyt fartuch ochronny i rekawiczki. Ustawil przy t6zku podopiecznej parawan

zdjat koszulg nocng podopiecznej zaczynajac od lewgo rekawa (lub od glowy podopiecznej, rgkaw lewy, rekaw prawy)

podtozyt recznik pod gtowe podopiecznej. Sprawdzil temperature wody termometrem lub przez polanie na wewngtrzng strong wiasnego/
podopiecznej przedramienia

umyt i osuszy?t twarz zaczynajac od oczu. Oczy umyt wykonujac ruch od zewnetrznego do wewngtrznego kacika oka

umyt i osuszyt uszy i szyje

podiozyt recznik pod konczyny gorne. Umyt i osuszyt catg konczyne gérng dalszg. Te same czynno$ci wykonat na konczynie gornej
blizszej

zatozyl podopiecznej koszule nocng zaczynajac od prawego rgkawa

wyrownal utozenie koszuli nocnej pod plecami i posladkami podopiecznej

10

dbal o zachowanie intymnos$ci w czasie wykonywanych czynnosci. Recznik wrzucit do pojemnika na brudng bielizng
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Przebieg 2. Zalozenie okladu zimnego na powierzchnie grzbietowa prawej dloni z roztworu pltynu Burowa.

Uwaga. Jezeli zdajqcy uzyje do wykonania okiadu ceratke lub/i roztwor Ichtiolu, nalezy nie uznac kryteriow 41 5.
Zdajacy:

1

poinformowat podopieczng o zamiarze wykonania oktadu/zapytat o zgode na wykonanie oktadu

Kryterium rowniez nalezy uzna¢ za spetnione, jezeli zdajgcy wezesniej w dowolnym momencie poinformowat/zapytat podopieczng.

2

zmienil rekawiczki jednorazowe

zabezpieczyt posciel i rgkaw koszuli nocnej przed zamoczeniem

zmoczyt przygotowanym roztworem ptynu Burowa jedng warstwe flaneli

zatozyl warstwy okladu zimnego na powierzchni¢ grzbietowg prawej dloni, w kolejnosci od skéry podopiecznej: mokra (warstwa

zmoczona roztworem pltynu Burowa), warstwa sucha

warstwe suchg zatozyl w taki sposéb, ze pokrywa w calo$ci warstwe mokrg

zamocowal oktad opaska dziang i zabezpieczyl/przymocowal jego koncowke zapinka/zawiazat

zatozyt opaske dziang na okladzie w taki sposob, ze oklad nie przesuwa si¢. Nie zamoczyt poscieli

uporzadkowal stanowisko pracy. Umyl, osuszyt i zdezynfekowat uzyty sprzet i przybory

10

umyt higienicznie rece. Fartuch ochronny i rekawiczki wrzucit do pojemnika z workiem koloru czerwonego

Egzaminator ......c.oiiniiii i e

imig i nazwisko
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