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1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow lekarski

1.2. Forma studiéw Stacjonarne/niestacjonarne
1.3. Poziom studiéw Jednolite studia magisterskie
1.4. Profil studiéw* ogoblnoakademicki

1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu prof. dr hab. n. med. Stanistaw Gluszek

1.6. Kontakt stanislaw.gluszek@ujk.edu.pl

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy polski

2.2. Wymagania wstepne* brak

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé Wyklady -15
3.2. Miejsce realizacji zajeé Zajecia tradycyjne w pomieszczeniu dydaktycznym Collegium Medicum
UJK
3.3. Forma zaliczenia zajec Zaliczenie z oceng
3.4. Metody dydaktyczne Wyktad informacyjny
3.5. Wykaz podstawowa 1. Janusz Janczukowicz .: Profesjonalizm lekarski. Medical Tribune Polska.
literatury Warszawa 2014
uzupelniajaca 1. Meyerscough P.R., Ford M.: Jak rozmawia¢ z pacjentem. Gdanskie Wydawnictwo

Psychologiczne, Gdansk 2002.

2. Baranski J. (red.): Komunikowanie si¢ lekarza z pacjentem. Astrum, Wroctaw 2000
3. Makara-Studzinska M. Komunikacja z pacjentem. Wyd. Czelej, Lublin
2012

4. Janczukowicz, J. Wprowadzenie do problematyki profesjonalizmu
medycznego. Medycyna po dyplomie, 2012 grudzien: 43-48.

4. CELE, TRESCII EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajeé)
C1. Zapoznanie studenta z r6znymi aspektami zagadnienia profesjonalizmu w medycynie
C2. Ksztalcenie umiejetnosci zwigzanych z postepowaniem zawodowym w ktorym dobro pacjenta jest priorytetem
dziatania indywidualnego lekarza, grupy zawodowej i instytucji medycznych.

4.2. Tresci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)

1. Pojgcie profesjonalizmu w medycynie: definicje, modele opieki zdrowotnej.

2. Ruch ,,nowego profesjonalizmu” i jego znaczenie w praktyce lekarskiej: postawa profesjonalna i zachowani

3. Zasady profesjonalizmu: koniecznos¢ stawiania interesow pacjenta ponad interesem lekarza, utrzymywanie

wysokiego poziomu wlasnych kompetencji oraz dbato$¢ o standardy etyczne; konflikty intereséw; obowigzek

dostarczania opieki.

Modele wspotpracy lekarz-pacjent; obowiazki i przywileje lekarzy oraz pacjentéw, kontrakt spoteczny.

Mechanizmy regulacyjne: Europejska Karta Praw Pacjenta (European Patients’ Charter).

Prezentacja systemu prowadzenia wywiadu.

Konsultacja kliniczna: teoria, badania, praktyka. Etapy i zadania konsultacji.

Przedstawienie makro i mikro umiejetnosci w prowadzeniu wywiadu; werbalne i nie werbalne aspekty

zachowania, umiej¢tnosci prowadzace do ,,otwierania si¢” ze strony pacjenta.

9. Przekazywanie zlych informacji: definicje, identyfikacja sytuacji podlegajace r6znym definicjom.

10. Systematyczne podejscie w przekazywaniu ztych informacji, wyzwania i rozwigzania. Trudne sytuacje
kliniczne: zakltocenia przebiegu procesu komunikacji; bledy komunikacyjne i strategie ich eliminowania,
sposoby angazowania pacjenta i utrzymania kontaktu.
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4.3. Przedmiotowe efekty uczenia si¢

Odniesienie
= do
hvs .
2L Student, ktory zaliczyl przedmiot kierunkowych
w efektow

ksztalcenia

w zakresie WIEDZY absolwent zna i rozumie:
postawy spoleczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepetnosprawnosci i
starosci, D.wW4.
W01 . . - .
konsekwencje spoteczne choroby i niepelnosprawnosci oraz bariery spoteczno
kulturowe, a takze koncepcje jako$ci zycia uwarunkowana stanem zdrowia;
znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie komunikowania si¢ z
W02 ) . L o . . D.W6.
pacjentami oraz pojecie zaufania w interakcji z pacjentem;
W03 | psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji i choroby przewlekte;i; D.W7.
W04 | funkcjonowanie podmiotéw systemu ochrony zdrowia i spoteczna role lekarza; D.WS8.
W05 | role rodziny pacjenta w procesie leczenia; D.W10.
problematyke adaptacji pacjenta i jego rodziny do choroby jako sytuacji trudnej
W06 |oraz D.W11.
do zwigzanych z nig wydarzen, w tym umierania i procesu zatoby rodziny;
W07 role¢ stresu w etlopatogene.*zw i przebiegu choréb oraz rozpoznaje mechanizmy D W12,
radzenia sobie ze stresem;
W08 zgsady mrotywowanla pacjenta do prozdrowotnych zachowan i informowania o D.W15.
niepomyslnym rokowaniu;
W09 | zasady pracy w zespole; D.W18.
W10 | podstawy medycyny opartej na dowodach. D.W23.
w zakresie UMIEJETNOSCI absolwent potrafi:
uwzgledniaé w procesie postgpowania terapeutycznego subiektywne potrzeby i
uo1 R . o . } D.UL
oczekiwania pacjenta wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych;
U02 dostrzegac oznaki zachowan antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych i wlasciwie na D.U2
nie reaguje; T
U03 | wybiera¢ takie leczenie, ktére minimalizuje konsekwencje spoteczne dla pacjenta; D.U3.
U04 | budowa¢ atmosfere zaufania podczas catego procesu diagnostycznego i leczenia; D.U4.
przeprowadzaé rozmowe z pacjentem dorostym, dzieckiem i rodzing z
UO5 | zastosowaniem techniki aktywnego stuchania i wyrazania empatii oraz rozmawiaé D.U5.
Z pacjentem o jego sytuacji zyciowej;
informowac pacjenta o celu, przebiegu i ewentualnym ryzyku proponowanych
UO6 | dziatan diagnostycznych lub terapeutycznych i uzyskac jego swiadomag zgod¢ na D.U6.
podjecie tych dziatan;
UO7 | angazowaé pacjenta w proces terapeutyczny; D.U7.
U08 | przekaza¢ pacjentowi i jego rodzinie informacje o niekorzystnym rokowaniu; D.US.
udziela¢ porad w kwestii przestrzegania zalecen terapeutycznych i prozdrowotnego
u09 L D.U9.
trybu zycia;
identyfikowac czynniki ryzyka wystapienia przemocy, rozpoznawac przemoc i
u10 S ; D.U10.
odpowiednio reagowac;
U1l komun%kf)wac si¢ ze wspotpracownikami, udzielajac informacji zwrotne;j i D.UL2.
wsparcia;
Ul2 | przestrzegaé praw pacjenta D.U15.
wykazywa¢ odpowiedzialno$¢ za podnoszenie swoich kwalifikacji i
u13 e . . D.U16.
przekazywanie wiedzy innym;
krytycznie analizowa¢ pi$miennictwo medyczne, w tym w jezyku angielskim i
u14 SR D.U17.
wycigga¢ wnioski
rozpoznawac etyczny wymiar decyzji medycznych i odrdzniaé aspekty faktualne
Uis |od D.U14
normatywnych;
w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH, absolwent jest gotow do:
K01 |kierowania si¢ dobrem pacjenta; H.S2
K02 | przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta; H.S3
K03 | podejmowania dziatan wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze H.S4
$wiadomoscia
spotecznych uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z choroby;
K04 | propagowania zachowan prozdrowotnych; H.S6
K05 | korzystania z obiektywnych zrédet informacji; H.S7




4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektow ksztalcenia

Efekty

przedmiotowe
(symbol)

Sposob weryfikacji (+/-)

Aktywnosé Praca Praca W Inne
Projekt* na wlasna* rupie* (jakie?)*
zajeciach* grup Obserwacja

Egzamin Kolokwium
ustny/pisemny* ustne*

Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé

WicC Ci.|wiCci..|lwiCci..|W/Ci..|lw; C . | Wi C

w01

W02

W03

W04

W05

W06

W07

Wo08

W09

W10

uo1

uo2

uo3

uo4

uo5

u0o6

uo7

uo8

uo9

u1o0

ull

u12

uU13

ui4

u15

|+ |+ |+ |+ [+ ||+ ]+ |+ |+ |+ |+ ][+ |+ |+ ||+ |[+]|+|+][+]|+[+]|=

K01-K05

*niepotrzebne usungé

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektow uczenia sie

For_m,a Ocena Kryterium oceny
zajec
3 61-68% Opanowanie tresci programowych na poziomie podstawowym, odpowiedzi chaotyczne,
konieczne pytania naprowadzajace.
3,5 |69-76% Opanowanie tresci programowych na poziomie podstawowym, odpowiedzi
g usystematyzowane, wymaga pomocy nauczyciela
< 4 77-84% Opanowanie tresci programowych na poziomie podstawowym, odpowiedzi
§ usystematyzowane, samodzielne.
= Rozwigzywanie problemoéw w sytuacjach typowych.
= 4,5 | 85-92% Zakres prezentowanej wiedzy wykracza poza poziom podstawowy w oparciu o podane
pi$miennictwo uzupehiajace. Rozwigzywanie probleméw w sytuacjach nowych i ztozonych.
5 93-100% Zakres prezentowanej wiedzy wykracza poza poziom podstawowy w oparciu o
samodzielnie zdobyte naukowe zrddla informacji.




5. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta

Kategoria Studia Studia
i stacjonarne | niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 15 15
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udzial w wyktadach* 15 15
Udziat w éwiczeniach, konwersatoriach, laboratoriach*
Udzial w egzaminie/kolokwium zaliczeniowym™
Inne (jakie?)*
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 10 10
Przygotowanie do wyktadu* 5 5
Przygotowanie do ¢wiczen, konwersatorium, laboratorium™
Przygotowanie do egzaminu/kolokwium* 5 5
Zebranie materiatow do projektu, kwerenda internetowa™
Opracowanie prezentacji multimedialnej*
Inne (nalezy wskaza¢ jakie? np. e-learning)*
LACZNA LICZBA GODZIN 25 25
PUNKTY ECTS za przedmiot i il

*niepotrzebne usungé

Przyjmuje do realizacji (data i czytelne podpisy 0séb prowadzgcych przedmiot w danym roku akademickim)




