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2. სტანდარტული ჩანაწერები

	სწავლის შედეგები

	შესრულების კრიტერიუმები
	კომპეტენციის პარამეტრების ფარგლები

	
შეფასების მიმართულება

	1. კარდიოვასკულარული დაავადებების სპეციფიკის განმარტება


	1. სწორად განმარტავს კარდიოვასკულარულ დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს; 

	1. კარდიოვასკულარული დაავადებები: 
ჰიპერტენზია: მწვავე,
გულის უკმარისობა: ქრონიკული,
ანგინა (კორნალური არტერიების დაავადება, მწვავე კორონალური სინდრომი),
მიოკარდიუმის ინფარქტი,
არითმია, ღრმა ვენების თრომბოზი, ფილტვის არტერიების თრომბოზი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: ბიოქიმიური კვლევები, ჰემატოლოგიური კვლევები, შარდის ანალიზი, ელექტროკარდიოგრამა, დატვირთვის ეკგ, ექოკარდიოგრაფია, სისხლძარღვების კვლევა კათეტერიზაციის ლაბორატორიაში, ჰემოგლობინი, ჰემატოკრიტი, შაქრის განსაზღვრა სისხლში, ლიპიდური სპექტრი, კალიუმის განსაზღვრა სისხლში, 

	თეორიული 

	2. ინფექციური დაავადებების სპეციფიკის განმარტება



	1. სწორად განმარტავს ინფექციურ დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს; 
3. [bookmark: _gjdgxs]სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს; 
	1. ინფექციური დაავადებები:
სეფსისი, სეპტიცემია, რევმატოიდული ართრიტი,  ცხელება და გამონაყარი, დაუზუსტებელი გენეზის ცხელება, პნევმონია, საშაედე გზების ინფექცია, ცელულიტი და რბილი ქსოვილების ანთება, მენინგიტი, ენცეფალიტი და ცენტრალური ნევრული სისტემის დაავადებები, ტუბერკულიოზი, 
ენდოკარდიტი, ოსტეომიელიტი და ძვალ სახსროვანი ინფექციები, სიფილისი და გონორეა, სხვა სქესობრივი გზით გადამდები დაავადებები, ადამიანის იმუნოდეფიციტური ვირუსი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის საერთო ანალიზი, შრატში ელექტროლიტების რაოდენობა, ცერეაქტიული ცილა, შრატში ლაქტატის განსაზღვრა, შრატში გლუკოზის განსაზღვრა, კუაგულაცია, სისხლის შარდოვანას აზოტის დონე-BUN, არტერიული სისხლის გაზები; ჭრილობის, ნახველის, სისხლის, თავზურგტვინის სითხის ბაქტერიოლოგიური კვლევა; გულ-მკერდის და მუცლის რენტგენოგრაფია, მუცლის ღრუს  ულტრაბგერა
	თეორიული 

	3.პულმონოლოგიური დაავადებების სპეციფიკის განმარტება

	1. სწორად განმარტავს პულმონოლოგიურ დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს;
	1.პულმონოლოგიური დაავადებები: ხველა, ჰემოპტიზი, ასთმა, ქრონიკული ობსტრუქციული ფილტვების დაავადება, პნევმოთორაქსი, აპნეა, ვენური თრომბოემბოლიური დაავადებები, სარკოიდოზი, აზბესტოზი,  პულმონური ჰიპერტენზია, მწვავე რესპირატორული დისტრე სინდრომი, რესპირატორული მჟავა-ტუტოვანი ბალანსის დარღვევა
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: არტერიული სისხლის გაზები, სისხლის საერთო ანალიზი, სპირომეტრია, პულსოქსიმეტრია, გულ-მკერდის რენტგენოგრაფია, ნახველის ანალიზი

	თეორიული 

	4.ნეფროლოგიური დაავადებების სპეციფიკის განმარტება




	1. სწორად განმარტავს ნეფროლოგიური დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს
	1.ნეფროლოგიური დაავადებები: დიზურია, შეშუპება, ჰემატურია, თირკმლის მწვავე დაზიანება, თირკმლის ქრონიკული უკმარისობა, გლომერულონ ნეფრიტი, ნეფროზული სინდრომი, თირკმლის პოლიკისტოზი, ნეფროლითიაზი, სითხეების და ელექტროლიტების დარღვევა, მჟავა ტუტოვანი დისბალანსი, რენალ ტუბულარული აციდოზი, ჰემო დიალიზი და პერიტონიალური დიალიზი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის შარდოვანას აზოტის დონე -BUN, კრეატინინი, კრეატინინის და BUN-ის შეფარდება, სისხლის საერთო ანალიზი, ელექტროლიტების დონე, შრატის ოსმოლარობა, შარდის ანალიზი: რაოდენობა, ფერი, ხვედრითი წონა; pH-ის განსაზღვრა, შარდის ოსმოლარობა, კრეატინინის კლირენსი, ნატრიუმის განსაზღვრა, შარდში ცილის განსაზღვრა, თირკმელების და მუცლის ულტრაბგერითი კვლევა, თირკმელების შარდის ბუშტის და შარდსადენის რენტგენოგრაფიული კვლევა, კომპიუტერული ტომოგრაფია
	თეორიული 

	5.გასტროენტეროლოგიური დაავადებების სპეციფიკის განმარტება

	1. სწორად განმარტავს გასტროენტეროლოგიურ დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს;
	1.გასტროენტეროლოგიური დაავადებები: მუცლის ტკივილი, მწვავე გასტროინტესტინალური სისხლდენა, დიარეა, სიყვითლე, გულის რევა და პირღებინება, გასტროეზოფაგალური რეფლუქსი, წყლულოვანი დაავადება, ნაწლავის გაღიზიანების სინდრომი, დივერტიკული, ჰეპატიტი, ციროზი, ღვიძლის გაცხიმოვნება, ნაღვლის ბუშტის დაავადებები, პანკრიატიტი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის საერთო ანალიზი, კოაგულოგრამა, კალიუმის დონის განსაზღვრა, ნატრიუმის დონის განსაზღვრა, ეზოფაგოგასტროდუოდენოსკოპია, ბარიუმით წარმართული რენტგენოგრაფია, H.pylori ტესტი, გასტრალური ბიოფსია, განავლის ანალიზი

	თეორიული 

	6.ჰემატოლოგიური დაავადებების სპეციფიკის განმარტება

	1. სწორად განმარტავს ჰემატოლოგიურ დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს;
	1.ჰემატოლოგიური დაავადებები;
ანემია, მწვავე ლეიკემია, რკინადეფიციტური ანემია, B12 -ის დეფიციტი და სხვა მეგალობლასტური ანემია, ქრონიკული დაავადების დროს განვითარებული ანემია, აუტო იმუნური ჰემოლიზური ანემია, თრომბოციტოპენია, თრომბოციტოპენიური პურპურა, ჰემოლიზურ ურემიული სინდრომი, ჰემოფილია, ლეიკოპენია, ეოზინოფილია, სისხლის და სისხლის პროდუქტების კლინუკური გამოყენება, ჰეპარინით გამოწვეული თრომბოციტოპენია, იმუნური თრომბოციტოპენია
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის საერთო ანალიზი, შრატში რკინის შემცველობა, ჰემოგლობინი, ჰემატოკრიტი, ერითროციტების და თრომბოციტების განსაზღვრა, ერითროციტების დალექვის სიჩქარე, ვიტამინი B12-ის და ფოლიუმის მჟავს განსაზღვრა, შრატში ბილირუბიმის განსაზღვრა, შრატში ლაქტატ დეჰიდროგენის განსაზღვრა, ძვლის ტვინის ასპირაცია და ბიოფსია, ენდოსკოპიური კვლევა.
	თეორიული 

	7.ნევროლოგიური/გრძნობათა ორგანოების დაავადებების სპეციფიკის განმარტება

	1. სწორად განმარტავს ნევროლოგიურ/გრძნობათა ორგანოების დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს
	1.ნევროლოგიური/ /გრძნობათა ორგანოების დაავადებები: გლაუკომა
შეცვლილი მენტალური სტატუსი, თავბრუსხვევა და ვერტიგო, თავის ტკივილი,  იშემიური დაავადებები, ინტრაცერებრალური და სუბარაქნოიდული სისხლჩაქცევები, ქალა ტვინის დაზიანებები - რეაბილიტაციის ფაზა, კრუნჩხვა, პარკინსონის დაავადება, გაფანტული სკლეროზი, ამიოტროფიული ლატერალური სკლეროზი, მიასთენია გრავის, შაკიკი, კომა, ტვინის სიკვდილი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: 
არტერიული სისხლის გაზები, სისხლის საერთო ანალიზი, ოფთალმოსკოპია, სისხლში გლუკოზის განსაზღვრა, ტოქსიკოლოგიური სკრინინგი, ენცეფალოგრაფია, ცერებრალური ანგიოგრაფია, ცერებრო სპინალური სითხის ანალიზი.
	თეორიული 

	8.ონკოლოგიური დაავადებების სპეციფიკის განმარტება

	1. სწორად განმარტავს ონკოლოგიურ  დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს;
	1.ონკოლოგიური  დაავადებები:
ლიმფომა, სარძევე ჯირკვლის სიმსივნე, ნაწლავის სიმსივნე, ფილტვის სიმსივნე, ენდომეტრიალური საშვილოსნოს ყელის და საკვერცხეს სიმსივნე, პროსტატის სიმსივნე, პანკრეასის სიმსივნე, ფარისებრის კვანძები და ფარისებრის სიმსივნე, პარანეოპლაზიური სიმსივნე
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები:
ონკო მარკერები, სისხლის საერთო ანალიზი, ელექტროლიტების დონის განსაზღვრა, სისხლის ბიოქიმიური პანელი, ციტოგენეტიკური ანალიზი, პათომორფოლოგიური კვლევა, მაგნიტორეზონანსული კვლევა, კომპიუტერული ტომოგრაფიული კვლევა, პოზიტრონულ- ემისიური ტომოგრაფია (PET-CT), ულტრაბგერა, სკრინინგი.

	თეორიული 

	9.რევმატოლოგიური დაავადებების სპეციფიკის განმარტება

	1. სწორად განმარტავს რევმატოლოგიურ დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს;
	1.რევმატოლოგიური დაავადებები
სახსრების ტკივილი, ოსტეოართრიტი, რევმატოიდული ართრიტი, წითელი მგლურა, ანთებითი მიოპათიები, ვასკულიტი, ინფექციური ართრიტი, ფიბრომიალგია, რბილი ქსოვილების ძირითადი დაავადებები, ქრონიკული ტკივილის სინდრომი, შემაერთებელი ქსოვილის დაავადებები
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები:
სისხლის საერთო ანალიზი, ქოლესტეროლის განსაზღვრა, კუაგულოგრამა, სისხლში ბიოქიმიის პანელის განსაზღვრა, ანტისხეულების განსაზღვრა, ერითროციტების დალექვის სიჩქარე, რევმატოიდული ფაქტორი, შარდმჟავას შემცველობა სისხლში,  ანტინუკლეალური ანტისხეულების ტიტრი.

	
თეორიული 

	10.ენდოკრინოლოგიური დაავადებების სპეციფიკის განმარტება


	1. სწორად განმარტავს ენდოკრინოლოგიურ დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;

3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს;
	1.ენდოკრინოლოგიური დაავადებები: დიაბეტი, პარათიროიდული დაავადებები, ვიტამინი D-ს მეტაბოლიზმის დარღვევა, ოსტეომალაცია, ფარისებრი ჯირკვლის დაავადებები, ჰიპოფიზის ჯირკვლის დაავადებები, თირკმელზედა ჯირკვლის დაავადებები, საკვერცხის პოლიკისტოზის სინდრომი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები:
სისხლის საერთო ანალიზი, ელექტროლიტების განსაზღვა, ალბუმინის განსაზღვრა სისხლში, ამილაზას განსაზღვრა სისხლში, AST/ALT ასპარტატ ამინოტრანსფერაზა/ალანინ ამინოტრანსფერაზას განსაზღვრა სისხლში, საერთო ბილირუბინის განსაზღვრა სისხლში, პირდაპირი ბილირუბინის განსაზღვრა სისხლში, HDL/LDL მაღალი სიმკვრის ლიპოპროტეინები და დაბალი სიმკვრივის ლიპოპროტეინები, შაქრის დონის განსაზღვრა სისხლში და შარდში; T3, T4, TSH-ის განსაზღვრა, ჰიპოფიზის ფუნქციის განსაზღვრა, ესტროგენის დონის განსაზღვრა, რენტგენოგრაფია, კომპიუტერული ტომოგრაფია.

	თეორიული 

	11. ზოგადი დაავადებების სპეციფიკის განმარტება

	1. სწორად განმარტავს ზოგად დაავადებებს;
2. სწორად აღწერს საექთნო პროცესის თანმიმდევრობას და მის კომპონენტებს;
3. სწორად განმარტავს ლაბორატორიულ და დიაგნოსტიკურ ტესტებს
	1.ზოგადი დაავადებები:
წონის გაურკვევლი კარგვა, მალნუტრიცია, დაცემა, შარდის შეუკავებლობა, პროსტატის ჰიპერტროფია, ინსომნია, დემენცია, პალიატიური პაციენტი, ჭარბწონიანობა, ოსტეოპოროზი, წელის ტკივილი, იშეაზი, ზედა სასუნთქი გზების ინფექციები
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის საერთო ანალიზი, ელექტროლიტების განსაზღვრა, ბიოქიმიური კვლევები, ჰემატოლოგიური კვლევები, შარდის ანალიზი, ელექტროკარდიოგრამა,  ექოკარდიოგრაფია, ჰემოგლობინი, ჰემატოკრიტი, შაქრის განსაზღვრა სისხლში, ლიპიდური სპექტრი, კალიუმის განსაზღვრა სისხლში
	თეორიული





3. დამხმარე ჩანაწერები
3.1. რეკომენდაციები სწავლებისა და შეფასების ორგანიზებისთვის 

	სწავლის შედეგი
	თემატიკა
	სწავლება-სწავლის მეთოდი/მეთოდები
	შეფასების მეთოდის/მეთოდების აღწერილობა 
	პორტფოლიოში განთავსებული
მტკიცებულება/მტკიცებულებები
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	1. კარდიოვასკულარული დაავადებები: 
ჰიპერტენზია: მწვავე,
გულის უკმარისობა: ქრონიკული,
ანგინა (კორნალური არტერიების დაავადება, მწვავე კორონალური სინდრომი),
მიოკარდიუმის ინფარქტი,
არითმია, ღრმა ვენების თრომბოზი, ფილტვის არტერიების თრომბოზი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: ბიოქიმიური კვლევები, ჰემატოლოგიური კვლევები, შარდის ანალიზი, ელექტროკარდიოგრამა, დატვირთვის ეკგ, ექოკარდიოგრაფია, სისხლძარღვების კვლევა კათეტერიზაციის ლაბორატორიაში, ჰემოგლობინი, ჰემატოკრიტი, შაქრის განსაზღვრა სისხლში, ლიპიდური სპექტრი, კალიუმის განსაზღვრა სისხლში, 

	· ინტერაქტიული ლექცია
· სემინარი


	







წერითი მეთოდი - ღია ან/და დახურული ტესტი;
გამსვლელი ზღვარი 55 %

ზეპირი - გამოკითხვა
გამსვლელი ზღვარი 55 



	







ზეპირი ან/და წერილობითი მტკიცებულება
ა) ზეპირი: პროფესიული მასწავლებლის/დაწესებულების წარმომადგენლის მიერ შევსებული ჩანაწერი, 
ბ) წერილობითი:  პროფესიული სტუდენტის მიერ წერილობით შესრულებული ნამუშევარი, რომელიც ადასტურებს ცოდნას, უნარს ან/და კომპეტენციას
გ) ელექტრონულად ჩატარებული გამოკითხვა: ელექტრონულად შესრულებული ნამუშევარი, რომელიც ადასტურებს ცოდნას, უნარს ან/და კომპეტენციას;
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	1. ინფექციური დაავადებები:
სეფსისი, სეპტიცემია, რევმატოიდული ართრიტი,  ცხელება და გამონაყარი, დაუზუსტებელი გენეზის ცხელება, პნევმონია, საშაედე გზების ინფექცია, ცელულიტი და რბილი ქსოვილების ანთება, მენინგიტი, ენცეფალიტი და ცენტრალური ნევრული სისტემის დაავადებები, ტუბერკულიოზი, 
ენდოკარდიტი, ოსტეომიელიტი და ძვალ სახსროვანი ინფექციები, სიფილისი და გონორეა, სხვა სქესობრივი გზით გადამდები დაავადებები, ადამიანის იმუნოდეფიციტური ვირუსი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის საერთო ანალიზი, შრატში ელექტროლიტების რაოდენობა, ცერეაქტიული ცილა, შრატში ლაქტატის განსაზღვრა, შრატში გლუკოზის განსაზღვრა, კუაგულაცია, სისხლის შარდოვანას აზოტის დონე-BUN, არტერიული სისხლის გაზები; ჭრილობის, ნახველის, სისხლის, თავზურგტვინის სითხის ბაქტერიოლოგიური კვლევა; გულ-მკერდის და მუცლის რენტგენოგრაფია, მუცლის ღრუს  ულტრაბგერა
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	1.პულმონოლოგიური დაავადებები: ხველა, ჰემოპტიზი, ასთმა, ქრონიკული ობსტრუქციული ფილტვების დაავადება, პნევმოთორაქსი, აპნეა, ვენური თრომბოემბოლიური დაავადებები, სარკოიდოზი, აზბესტოზი,  პულმონური ჰიპერტენზია, მწვავე რესპირატორული დისტრე სინდრომი, რესპირატორული მჟავა-ტუტოვანი ბალანსის დარღვევა
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: არტერიული სისხლის გაზები, სისხლის საერთო ანალიზი, სპირომეტრია, პულსოქსიმეტრია, გულ-მკერდის რენტგენოგრაფია, ნახველის ანალიზი

	
	
	

	4
	1.ნეფროლოგიური დაავადებები: დიზურია, შეშუპება, ჰემატურია, თირკმლის მწვავე დაზიანება, თირკმლის ქრონიკული უკმარისობა, გლომერულონ ნეფრიტი, ნეფროზული სინდრომი, თირკმლის პოლიკისტოზი, ნეფროლითიაზი, სითხეების და ელექტროლიტების დარღვევა, მჟავა ტუტოვანი დისბალანსი, რენალ ტუბულარული აციდოზი, ჰემო დიალიზი და პერიტონიალური დიალიზი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის შარდოვანას აზოტის დონე -BUN, კრეატინინი, კრეატინინის და BUN-ის შეფარდება, სისხლის საერთო ანალიზი, ელექტროლიტების დონე, შრატის ოსმოლარობა, შარდის ანალიზი: რაოდენობა, ფერი, ხვედრითი წონა; pH-ის განსაზღვრა, შარდის ოსმოლარობა, კრეატინინის კლირენსი, ნატრიუმის განსაზღვრა, შარდში ცილის განსაზღვრა, თირკმელების და მუცლის ულტრაბგერითი კვლევა, თირკმელების შარდის ბუშტის და შარდსადენის რენტგენოგრაფიული კვლევა, კომპიუტერული ტომოგრაფია
	
	
	

	5
	1.გასტროენტეროლოგიური დაავადებები: მუცლის ტკივილი, მწვავე გასტროინტესტინალური სისხლდენა, დიარეა, სიყვითლე, გულის რევა და პირღებინება, გასტროეზოფაგალური რეფლუქსი, წყლულოვანი დაავადება, ნაწლავის გაღიზიანების სინდრომი, დივერტიკული, ჰეპატიტი, ციროზი, ღვიძლის გაცხიმოვნება, ნაღვლის ბუშტის დაავადებები, პანკრიატიტი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის საერთო ანალიზი, კოაგულოგრამა, კალიუმის დონის განსაზღვრა, ნატრიუმის დონის განსაზღვრა, ეზოფაგოგასტროდუოდენოსკოპია, ბარიუმით წარმართული რენტგენოგრაფია, H.pylori ტესტი, გასტრალური ბიოფსია, განავლის ანალიზი

	
	
	

	6
	1.ჰემატოლოგიური დაავადებები;
ანემია, მწვავე ლეიკემია, რკინადეფიციტური ანემია, B12 -ის დეფიციტი და სხვა მეგალობლასტური ანემია, ქრონიკული დაავადების დროს განვითარებული ანემია, აუტო იმუნური ჰემოლიზური ანემია, თრომბოციტოპენია, თრომბოციტოპენიური პურპურა, ჰემოლიზურ ურემიული სინდრომი, ჰემოფილია, ლეიკოპენია, ეოზინოფილია, სისხლის და სისხლის პროდუქტების კლინუკური გამოყენება, ჰეპარინით გამოწვეული თრომბოციტოპენია, იმუნური თრომბოციტოპენია
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის საერთო ანალიზი, შრატში რკინის შემცველობა, ჰემოგლობინი, ჰემატოკრიტი, ერითროციტების და თრომბოციტების განსაზღვრა, ერითროციტების დალექვის სიჩქარე, ვიტამინი B12-ის და ფოლიუმის მჟავს განსაზღვრა, შრატში ბილირუბიმის განსაზღვრა, შრატში ლაქტატ დეჰიდროგენის განსაზღვრა, ძვლის ტვინის ასპირაცია და ბიოფსია, ენდოსკოპიური კვლევა.
	
	
	

	7.
	1.ნევროლოგიური/ /გრძნობათა ორგანოების დაავადებები: გლაუკომა
შეცვლილი მენტალური სტატუსი, თავბრუსხვევა და ვერტიგო, თავის ტკივილი,  იშემიური დაავადებები, ინტრაცერებრალური და სუბარაქნოიდული სისხლჩაქცევები, ქალა ტვინის დაზიანებები - რეაბილიტაციის ფაზა, კრუნჩხვა, პარკინსონის დაავადება, გაფანტული სკლეროზი, ამიოტროფიული ლატერალური სკლეროზი, მიასთენია გრავის, შაკიკი, კომა, ტვინის სიკვდილი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: 
არტერიული სისხლის გაზები, სისხლის საერთო ანალიზი, ოფთალმოსკოპია, სისხლში გლუკოზის განსაზღვრა, ტოქსიკოლოგიური სკრინინგი, ენცეფალოგრაფია, ცერებრალური ანგიოგრაფია, ცერებრო სპინალური სითხის ანალიზი.
	
	
	

	8. 
	1.ონკოლოგიური  დაავადებები:
ლიმფომა, სარძევე ჯირკვლის სიმსივნე, ნაწლავის სიმსივნე, ფილტვის სიმსივნე, ენდომეტრიალური საშვილოსნოს ყელის და საკვერცხეს სიმსივნე, პროსტატის სიმსივნე, პანკრეასის სიმსივნე, ფარისებრის კვანძები და ფარისებრის სიმსივნე, პარანეოპლაზიური სიმსივნე
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები:
ონკო მარკერები, სისხლის საერთო ანალიზი, ელექტროლიტების დონის განსაზღვრა, სისხლის ბიოქიმიური პანელი, ციტოგენეტიკური ანალიზი, პათომორფოლოგიური კვლევა, მაგნიტორეზონანსული კვლევა, კომპიუტერული ტომოგრაფიული კვლევა, პოზიტრონულ- ემისიური ტომოგრაფია (PET-CT), ულტრაბგერა, სკრინინგი.

	
	


	9.
	1.რევმატოლოგიური დაავადებები
სახსრების ტკივილი, ოსტეოართრიტი, რევმატოიდული ართრიტი, წითელი მგლურა, ანთებითი მიოპათიები, ვასკულიტი, ინფექციური ართრიტი, ფიბრომიალგია, რბილი ქსოვილების ძირითადი დაავადებები, ქრონიკული ტკივილის სინდრომი, შემაერთებელი ქსოვილის დაავადებები
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები:
სისხლის საერთო ანალიზი, ქოლესტეროლის განსაზღვრა, კუაგულოგრამა, სისხლში ბიოქიმიის პანელის განსაზღვრა, ანტისხეულების განსაზღვრა, ერითროციტების დალექვის სიჩქარე, რევმატოიდული ფაქტორი, შარდმჟავას შემცველობა სისხლში,  ანტინუკლეალური ანტისხეულების ტიტრი.

	
	


	
10.
	1.ენდოკრინოლოგიური დაავადებები: დიაბეტი, პარათიროიდული დაავადებები, ვიტამინი D-ს მეტაბოლიზმის დარღვევა, ოსტეომალაცია, ფარისებრი ჯირკვლის დაავადებები, ჰიპოფიზის ჯირკვლის დაავადებები, თირკმელზედა ჯირკვლის დაავადებები, საკვერცხის პოლიკისტოზის სინდრომი
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები:
სისხლის საერთო ანალიზი, ელექტროლიტების განსაზღვა, ალბუმინის განსაზღვრა სისხლში, ამილაზას განსაზღვრა სისხლში, AST/ALT ასპარტატ ამინოტრანსფერაზა/ალანინ ამინოტრანსფერაზას განსაზღვრა სისხლში, საერთო ბილირუბინის განსაზღვრა სისხლში, პირდაპირი ბილირუბინის განსაზღვრა სისხლში, HDL/LDL მაღალი სიმკვრის ლიპოპროტეინები და დაბალი სიმკვრივის ლიპოპროტეინები, შაქრის დონის განსაზღვრა სისხლში და შარდში; T3, T4, TSH-ის განსაზღვრა, ჰიპოფიზის ფუნქციის განსაზღვრა, ესტროგენის დონის განსაზღვრა, რენტგენოგრაფია, კომპიუტერული ტომოგრაფია.

	
	


	11.
	1.ზოგადი დაავადებები:
წონის გაურკვევლი კარგვა, მალნუტრიცია, დაცემა, შარდის შეუკავებლობა, პროსტატის ჰიპერტროფია, ინსომნია, დემენცია, პალიატიური პაციენტი, ჭარბწონიანობა, ოსტეოპოროზი, წელის ტკივილი, იშეაზი, ზედა სასუნთქი გზების ინფექციები
2. კომპონენტები:
შეფასება: პაციენტის გამოკითხვა, ფიზიკალური შეფასება, ჯანმრთელობის ანამნეზის შეკრება, ოჯახური ანამნეზის შეკრება;
საექთნო დიაგნოზი: ძირითადი დიაგნოზი, დაავადების განვითარების რისკ ფაქტორები, სინდრომზე და სიმპტომზე დამყარებული დიაგნოზი;
დაგეგმვა: პაციენტის მოვლის გრძელვადიანი და მოკლევადიანი გეგმის ჩამოყალიბება, გეგმის საფეხურების პრიორიტეტიზაცია, ჩარევის გეგმის იმპლემენტაცია და მოსალოდნელი შედეგების განსაზღვრა (Nursing outcomes classification - საექთნო შედეგების კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება, Nursing intervention classification - საექთნო ინტერვენციის კლასიფიკაცია (ყოვლისმომცველი, კვლევის საფუძველზე სტანდარტიზებული საექთნო დიაგნოზი. საექთნო ჩარევა და პაციენტისგან საექთნო შედეგის მიღება);
იმპლემენტაცია: იმპლემენტაციის წინ პაციენტის შეფასება, იმპლემეტაცია;
გადაფასება: ინტერვენციის შემდგომი შეფასება და შედარება პაციენტის პირვანდელ მდგომარეობასთან
3.ლაბორატორიული და დიაგნოსტიკური ტესტები: სისხლის საერთო ანალიზი, ელექტროლიტების განსაზღვრა, ბიოქიმიური კვლევები, ჰემატოლოგიური კვლევები, შარდის ანალიზი, ელექტროკარდიოგრამა,  ექოკარდიოგრაფია, ჰემოგლობინი, ჰემატოკრიტი, შაქრის განსაზღვრა სისხლში, ლიპიდური სპექტრი, კალიუმის განსაზღვრა სისხლში
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3.2 საათების განაწილების სარეკომენდაციო სქემა
	სწავლის შედეგები
	საათების განაწილება სწავლის შედეგების მიხედვით

	
	საკონტაქტო
	დამოუკიდებელი
	შეფასება
	სულ

	
	

	
	
	

	სწავლის შედეგი 1
	10
	
	2
	12

	სწავლის შედეგი 2
	6
	
	2
	8

	სწავლის შედეგი 3
	10
	
	2
	12

	სწავლის შედეგი 4
	6
	
	2
	8

	სწავლის შედეგი 5
	6
	
	2
	8

	სწავლის შედეგი 6
	6
	
	2
	8

	სწავლის შედეგი 7
	10
	
	2
	12

	სწავლის შედეგი 8
	10
	
	2
	12

	
	
	
	
	

	სწავლის შედეგი 9
	4
	
	2
	6

	
	
	
	
	

	სწავლის შედეგი 10
	6
	
	2
	8

	სწავლის შედეგი 11
	4
	
	2
	6

	სულ
	78
	0
	22
	100


3.3. სასწავლო რესურსი
1. Therapeutic Nursing: Improving Patient Care through Self-Awareness and Reflection, Freshwater, Dawn
3.4. რეკომენდაციები სპეციალური საგანმანათლებლო საჭიროების   (სსსმ)  და შეზღუდული შესაძლებლობების მქონე  (შშმ) პროფესიული სტუდენტების სწავლებისათვის
საჭიროების შემთხვევაში, სპეციალური საგანმანათლებლო საჭიროების მქონე პროფესიული სტუდენტისთვის  საგანმანათლებლო დაწესებულების მიერ მუშავდება ინდივიდუალური სასწავლო გეგმა, რომელიც ეფუძნება პროფესიულ საგანმანათლებლო პროგრამას/მოდულს და წარმოადგენს მის მოდიფიკაციას (მისაღწევი სწავლის შედეგების თვისობრივ ან რაოდენობრივ ცვლილებას) და/ან აკომოდაციას (სწავლებისა და შეფასების მიდგომებში ცვლილებას მისაღწევი სწავლის შედეგების ცვლილების გარეშე) და, შესაბამისად, აზუსტებს  სპეციალური საგანმანათლებლო საჭიროების მქონე პროფესიული სტუდენტისთვის საჭირო  დამატებით საგანმანათლებლო მომსახურებას. 

ინდივიდუალური სასწავლო გეგმა გამოიყენება, როგორც სახელმძღვანელო სპეციალური საგანმანათლებლო საჭიროების მქონე პროფესიული სტუდენტის საგანმანათლებლო პროცესის განხორციელებისთვის. ინდივიდუალური სასწავლო გეგმის ფარგლებში სპეციალური საგანმანათლებლო საჭიროების მქონე პროფესიული სტუდენტის მიმდინარე შეფასება ხორციელდება ინდივიდუალურად, განსაზღვრულ მისაღწევ სწავლის შედეგებთან, ხოლო საბოლოო შეფასება და კრედიტების მინიჭება -საგანმანათლებლო პროგრამის/მოდულის მოთხოვნებთან მიმართებით.
მოდულის ავტორებიმოდულის შემუშავებაში მონაწილე პირი/პირები
	№
	სახელი და გვარი
	ორგანიზაცია

	1
	თამარ დაუსი
	სს -  “სამედიცინო კორპორაცია ევექსი”

	 2
	ნინო ფანცულაია
	შპს -  “დავით ტვილდიანის სახელობის სამედიცინო უნივერსიტეტის საზოგადოებრივი საექთნო კოლეჯი”
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