Zatqcznik do Zarzgdzenia Dyrektora Instytutu Nauk Medycznych PANS w Chetmie
zdnia 13 stycznia 2023 r., w sprawie wymogow edytorskich i uktadu pracy dyplomowej
na kierunku Pielegniarstwo studia I stopnia.

1. Rozmiarow pracy licencjackiej nie normuja zadne reguty poza wymogiem dobrego i
kompletnego opracowania tematu (praca powinna mie¢ do 30 — 40 stron
znormalizowanego maszynopisu). O wartosci pracy nie decyduje liczba
zapisywanych stron, lecz trafnos¢ rozwazan.

2. Praca powinna by¢ zredagowana mozliwie krdotko, bez zarzutu pod wzgledem
stylistycznym, zgodnie z obowigzujaca pisownia.

3. Praca nie moze si¢ sktada¢ z samych tylko cytatow.

4. Typowy uktad pracy dyplomowej na kierunku pielggniarstwo obejmuje:

Strona tytutowa 1
Oswiadczenie studenta 1
Oswiadczenie promotora pracy 1
Opinia promotora w sprawie samodzielno$ci pracy dyplomowej licencjackiej 1
Spis tresci 1
Wstep 1
I. Czgs$¢ teoretyczna 10
I1. Czgé¢ metodologiczna

1. Cel pracy, problem gtéwny i problemy szczegotowe 0,5

2. Metody, techniki i narzedzia badawcze 0,5

3. Organizacja badan 0,5
1. Cze¢$¢ badawcza

1. Opis studium przypadku 2

2. Plan opieki pielggniarskiej 10
IV. Podsumowanie/wnioski/omowienie 2
V. Bibliografia 2
V1. Aneks

1. Spis ilustracji (jezeli sg niezbedne) 0,5

2. Spis tabel (jezeli sg niezbgdne) 0,5

3. Zalaczniki 3

RAZEM ok. 35 stron



Szczegolowe wygania edytorskie

1. Marginesy: lewy 3,5 cm, prawy 1,5 cm, gorny i dolny 2,5 cm.

2. Czcionka — wielkos¢ 12 pkt., Times New Roman.

3. Numery stron (numerowanie zaczynamy od wstepu, na okladce i spisie tre§ci numer nie
powinien si¢ pojawi¢) mogg by¢é umieszczane w czterech miejscach na stronie:
W prawym gornym lub dolnym rogu, albo na §rodku na dole lub na gorze.

4. Tytuly i $rédtytuly — czcionka 14 pkt. pogrubiona.

5. Kazdy glowny rozdzial pracy (0znaczony numeracjg rzymska) rozpoczyna si¢ od nowej
strony.

6. Podrozdzialy (oznaczone numeracjg arabskg) umiejscawia si¢ w ciggu tekstu danego
gléwnego rozdziatu pracy, oddzielajac od tekstu (z gory) odstepem jednego wersu.

7. Przy formutowaniu tytulow rozdzialéw i podrozdzialéw, a takze tytutéw ilustracji nie
stawia si¢ kropek na koncu.

8. Wyrazow w tytutach nie dzielimy.

9. Wszystkie tabele powinny by¢ ponumerowane, zatytulowane (tytul zawsze nad
zawartos$cig) 1 zamieszczone w tekscie w poblizu miejsca, w ktorym o nich mowa wraz
Z podaniem zrédta z jakiego pochodza.

Np.
Tabela. 1. Charakterystyka badanej grupy [nr zrodta]

Lp. Wiek Pleé¢ Stan cywilny Rozpoznanie

10. Rysunki, zdjecia powinny mie¢ numeracj¢ kolejng, podpisy i by¢ umieszczone w tekscie
w poblizu miejsca gdzie sg omawiane. Tytul powinien by¢ umieszczany pod

rysunkiem/rycing/zdjeciem.



Rycinal. Zestaw do zalozenia aplikacji na bloku zabiegowym [nr zrodta]

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.
18.

19.

Te same dane mozna zilustrowaé albo rysunkiem, albo tabela. Zawsze wybieramy tylko
jeden z tych sposobéw ilustracji jakiego§ wyniku — nie nalezy tego samego wyniku
ilustrowac zardwno rysunkiem, jak i tabela.

Kazda tabela lub rysunek powinna w calo$ci miesci¢ na jednej stronie

Uwagi objasniajace tabele (np. rozwinigcie skrotow, jakie w tabeli zamieszczono)
powinny znajdowac si¢ bezposrednio pod tabelg (taka sama zasada dotyczy ryciny).
Poczatek i koniec cytatu nalezy wyraznie zaznaczy¢ znakiem ,,cudzystowu”. Jesli cytaty
skracamy, nalezy zaznaczy¢, wstawiajac w miejsce po wytaczonym fragmencie cytatu
nastepujacy znak: (...) i umiesci¢ dalszy ciagg cytatu. Jesli chcemy cytat uzupetni¢ wlasna
mysla, woéwczas cytat uzupetniamy nastgpujacym znakami: (...), pomigdzy ktore wpisuje
si¢ stosowne wlasne uzupetnienie.

Na koncu wersu nie moga znajdowac si¢ pojedyncze znaki np. ,w”, ,z”°, ,i”, ,,0".
Powinny one by¢ przeniesione na poczatek nastepnego wiersza za pomocg tzw. ,,twardej
spacji”.

Spis piSmiennictwa powinien ograniczy¢ si¢ do niezbgdnych pozycji cytowanych
w pracy od 20 do 40 pozycji.

PiSmiennictwo nalezy przytoczy¢ w kolejnosci alfabetyczne;.

Kazda publikacje podaje si¢ w tekScie za pomocg cyfry arabskiej w nawiasie
kwadratowym np. [4] lub w przypadku dwodch i wigcej pozycji [3,9,11], [3-6],

Cytowanie w spisie piSmiennictwa powinno mie¢ nast¢gpujacy uktad:



a) Artykutu w czasopismach naukowych:

nazwiska autoréw z inicjalami imion, oddzielone przecinkami, zakonczone kropka,

tytut artykutlu, kropka, nazwa czasopisma przytoczona w wg Index Medicum, rok,

srednik, tom, dwukropek, spacja, pierwsza 1 ostatnia strona. Np.

e Jakobsson U., Hallberg I.R. Loneliness, fear and quality of life among elderly in
Sweden: a tender perspective. Aging Clin Exp Res. 2005; 17 (6): 494-501.

b) dla ksigzki:

nazwiska autorow z inicjatami imion, oddzielone przecinkami, zakonczone kropka,

tytul ksigzki lub tytul rozdziatu, kropka, [w przypadku prac zbiorowych: W:

nazwiska redaktorow (red.), kropka, tytul ksigzki, kropka], miejscowos¢, dwukropek,

wydawca, $rednik, rok wydania, kropka lub — w przypadku wybranych stron -
dwukropek, spacja, pierwsza i ostatnia strona).

e Wojszel Z.B., Bien B. Wielkie problemy geriatryczne — rola zespotu
terapeutycznego w opiece nad pacjentem. W: Kedziora-Kornatowska K.,
Muszalik M. (red.). Kompendium pielegnowania pacjentow w starszym wieku.
Podrecznik dla studentow 1 absolwentéw kierunku pielegniarstwo. Lublin:
Wydawnictwo Czelej; 2007: 97-114.

c) Dopuszcza si¢ rowniez cytowania ze zrodet elektronicznych:

e Trzos A., E- triage. http://ratownictwo.wasko.pl/artykuly/item/43-etriage. [dostep
23.03.2016].

20. Jesli liczba autoréow cytowanej pracy przekracza sze$¢ osob, to pozostalych nalezy
zaznaczy¢ skrotem: ,,i wsp.”, np.:

e Spiegel R., Brunner M., Ermini-Fiinschilling D. i wsp. A new behavioral
Assessment Scale for Geriatric Out- and In Patients: the NOSGER (Nurses’
Observation Scale for Geriatric Patients). Journal of American Geriatrics Society.
1991; 39 (4): 339-347.

Wytyczne dla poszczegolnych rozdzialow
1. Strona tytutowa
Zgodne z aktualnymi wytycznymi dziekanatu
2. Spis tresci
Przejrzysty jak najbardziej zwigzty. Unikanie tworzenia podrozdziatéw o charakterze 1.1,

1.1.2.itd.



3. Wstep

Zawierajacy dwa-trzy zdania uzasadniajagce wybor tematu. Cel glowny pracy oraz

omawiajacy kompozycj¢ pracy dyplomowe;.

4. Czgs¢ teoretyczna

Uktad rozdziatow i zawarto$¢ uzalezniona od tematu pracy.

5. Czes¢ metodologiczna

1. Cel pracy, problem gtowny i problemy szczegdtowe

Napisane poprawnie z unikaniem niepotrzebnego przytaczania definicji
metodologicznych. Problemy szczegotowe w liczbie maksymalnie 8.
Metody, techniki 1 narz¢dzia badawcze

Krotka informacja o zastosowanych metodach, technikach i1 narzedziach
badawczych (moga stanowi¢ zalgczniki o ile sa interesujace i nie s3
powszechnie stosowane) bez definicji metodologicznych.

Organizacja badan

Krotka informacja gdzie badania byty prowadzone w jakim terminie i czy

uzyskano zgod¢ podmiotu badan.

6. Czes¢ badawcza

1. Opis studium przypadku

Diagnozanr 1

Powinien by¢ wykonany w oparciu o obowigzujaca w PWSZ w Chetmie
dokumentacje zajeé praktycznych lub praktyk zawodowych ewentualnie
woparciu o dokumentacj¢ zakltadu opieki zdrowotnej w ktéorym
prowadzono badania.

Plan opieki pielggniarskiej

Powinien zawiera¢ rozpoznane diagnozy pielggniarskie wraz z celem

opieki, planem opieki i oceng skutecznosci dziatan wg wzoru:

Dyskomfort psychiczny pacjenta z powodu przewlektego bolu gtowy (VAS — 8 pkt)

Cel opieki:

Zmniejszenie dyskomfortu psychicznego pacjenta poprzez zmniejszenie bolu gtowy (VAS — 2

pkt) w czasie 2 godzin.

Plan opieki:

1. Zastosowanie oktadow chtodzacych 3x 10 min.

2. Zapewnienie odpowiedniego mikroklimaty tj. temp. 18°C, wilgotno$¢ 80% poprzez

wietrzenie bezposrednie sali przez 5 minut.



3. Podanie na zlecenie lekarskie: Pyralginy 1 amp. dozylnie.
4. Itd.
5. Itd.

Ocena skutecznoSci dzialan:

Dyskomfort psychiczny ustapit.

Diagnoza nr 2.

Jak wyzej

7. Podsumowanie/wnioski/omowienie
Powinno zawiera¢ ogdlne odniesienie do celu glownego pracy oraz odpowiedzi na
wszystkie problemy szczegétowe (sformutowane w | rozdziale czgsci metodologicznej).
Jezeli jest to mozliwe to autor powinien tez pokusi¢ si¢ o sformulowanie postulatu
praktycznego odnoszacego si¢ do praktyki pielegniarskiej a  wynikajacego
z przeprowadzonego studium przypadku.



