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KARTA PRZEDMIOTU

Kod przedmiotu

0912.4.LEK.B.S

. polskim Medical sociology
Nazwa przedmiotu i _ Sociologi d
W jezyku angielskim ocjologia medycyny
1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow

lekarski

1.2. Forma studiow

Stacjonarne/niestacjonarne

1.3. Poziom studiow

Jednolite studia magisterskie

1.4. Profil studiow*

ogolnoakademicki

1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu dr n. med. Renata Stepien

1.6. Kontakt

renata.stepien@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

Wyklad (W): 20 godz.

3.2.

Miejsce realizacji zajeé

polski

3.3. Forma zaliczenia zajeé Kolokwium pisemne
3.4. Metody dydaktyczne Wyktad: informacyjny, konwersatoryjny
3.5. Wykaz podstawowa 1. A. Giddens: Socjologia. Wyd. Naukowe PWN, Warszawa 2024
literatury 2. N. Goddman: Wstep do socjologii. Wyd. Zysk i s-ka, Poznan 2009
3. F. Adamski: Rodzina. Wymiar spoteczno-kulturowy. Warszawa 2021
4. Sobon M.: Relacja lekarz-pacjent. Wyd. Uniwersytet Szczecinski
2021.
5. M. Budnik: Socjologia pracy w zarysie. Wyd. Dyfin, Warszawa 2023
uzupelniajaca 1. M. Skrzypek: Socjologia medycyny. Warszawa 2017
P. Sztomka: Socjologia. Wyktady o spoteczenstwie. Wyd. Znak
Horyzont, 2021.

4. CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (; uwzglednieniem formy zajeé)

Wyklady

C1 Przedstawienie spotecznego modelu zdrowia i choroby oraz jego funkcjonowania w polityce zdrowotnej;

C2 Przekazanie podstaw teoretycznych z zakresu socjologii ogdlnej oraz socjologii medycyny w zakresie
zachowan zdrowotnych, spotecznego podejscia do analizy przyczyn i konsekwencji choroby, niepetnosprawnosci,
patologii spotecznych i $§mierci na tle funkcjonowania rodziny, sSrodowiska lokalnego i spoteczenstwa;

C3 Zapoznanie z wiedzg z zakresu socjologii instytucji i zawodow medycznych, a w szczegdlnosci tworzenia
relacji spolecznych miedzy lekarzem a zespotem terapeutycznym, pacjentem i jego rodzing.

C4 Ksztattowanie poczucia odpowiedzialnosci i zaangazowania w ksztaltowanie wigzi oraz zachowan spolecznych
sprzyjajacych umacnianiu zdrowia

4.2. Tresci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyklady

1.

~w

Podstawowe zalozenia teorii socjologicznych wyjasniajace wplyw uwarunkowan spolecznych na zdrowie
spoleczenstwa oraz relacje z pacjentem.

Rozwoj spoteczny cztowieka, proces socjalizacji, funkcjonowanie czowieka w zbiorowos$ciach spotecznych,

postawy spoleczne.

Zdrowie jako warto$¢. Kulturowe determinanty stylu Zycia i stanu zdrowia spoteczenstwa.
Wspolezesne przemiany w podejsciu do zdrowia i choroby — od biomedycznego do spoteczno-ekologicznego

modelu zdrowia:




© ®

10.

11.

12.

13.

14.
15.

Spoteczna rola rodziny w zdrowiu i chorobie Rodzina jako grupa spoteczna. Rodzina a zachowania zdrowotne.
Przeobrazenia wspolczesnej rodziny a zdrowie. Wptyw choroby na funkcjonowanie rodziny.

Modele wyjasniajace przemoc w rodzinie i w instytucjach, spoteczne uwarunkowania réznych form przemocy
oraz rol¢ lekarza w jej rozpoznawaniu.

Zachowania i postawy w zdrowiu i chorobie. Zachowania zdrowotne — definiowanie, klasyfikacja, mechanizmy
determinujace. Postawy wobec zdrowia i choroby.

Spoteczna rola chorego. Psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji dzieci.

Zrdznicowania i nierowno$ci spoteczne a zdrowie i choroba. Czynniki spoteczno-demograficzne jako
determinanty zdrowia i choroby.

Spoteczno-kulturowe uwarunkowania choroby. Przyczyny choroby w ujeciu socjologicznym. Choroba
funkcjonalna. Medycyna psychospoteczna. Teoria polietiologii choroby.

Spoteczne konsekwencje choroby i niepetnosprawnosci. Konsekwencje indywidualne, w rodzinie oraz relacjach
pozarodzinnych. Oddziatywanie stereotypow, uprzedzen i dyskryminacji;

Wspolczesne przemiany w postawach spotecznych wobec ludzi chorych, starych i umierajacych. Jakos¢ zycia
0s60b przewlekle chorych, niepetnosprawnych oraz w starszym wieku. Proces zaloby.

Sposoby radzenie sobie w sytuacjach trudnych. Wpltyw wsparcia spotecznego na stan zdrowia fizycznego i
psychicznego. Formy wsparcia spolecznego. Otrzymywane a oczekiwane wsparcie spoteczne. Rodzaje i zrodta
wsparcia spotecznego. Wsparcie spoteczne i jego znaczenie w relacjach lekarz — pacjent.

Szpital jako instytucja spoteczna. Modele opieki medyczne;j.

Problematyka spoteczno-etyczna relacji lekarz-pacjent. Modele relacji lekarz—pacjent. Spoteczne
uwarunkowania relacji lekarz-pacjent.

4.3. Przedmiotowe efekty uczenia sie

Odniesienie do

g Student, ktéry zaliczyl przedmiot elgelf(l;z:vkgtgiz?a
sie
w zakresie WIEDZY':
Zna psychofizyczny rozwoj cztowieka od narodzin do $mierci, z uwzglednieniem D.W1.
W01 specyfiki rozwoju fizycznego, emocjonalnego, poznawczego i spoltecznego
Nazywa pojecia zdrowia i choroby, wplyw s$rodowiska spotecznego, praca, relacje D.W2.
spoteczne) oraz uwarunkowan spoteczno-kulturowych (pochodzenie, status spoleczny,
wyznanie, narodowosc¢ i grupa etniczna) na stan zdrowia pacjenta;
W02
Umie postawy spoteczne wobec choroby, niepetnosprawno$ci i staro$ci oraz specyficzne D.WS5.
oddzialywanie stereotypow, uprzedzen i dyskryminacji;
W03
Umie zinterpretowaé psychospoteczne konsekwencje choroby ostrej i przewleklej u D.WS8.
W04 dzieci, w tym nastoletnich, i dorostych;
Umie zinterpretowaé psychospoleczne konsekwencje hospitalizacji dzieci, w tym D.W9.
nastoletnich, i dorostych w sytuacjach nagtych i chorobach przewlektych;
W05
Rozpoznaje psychospoteczne konsekwencje choroby dla rodziny pacjenta (rodzina z D.W10.
chorym dzieckiem, w tym nastoletnim, dorostym i osobg starszg);
W06
Uwzglednia role rodziny pacjenta w procesie chorowania (rozpoznanie choroby, D.W11.
adaptacja do choroby, wyleczenie) oraz sposoby radzenia sobie w sytuacjach trudnych
(postep choroby, proces umierania, zatoba);
W07
Umie zinterpretowa¢ formy przemocy, w tym przemocy w rodzinie, spoleczne D.W13.
uwarunkowania réznych form przemocy oraz rol¢ lekarza w jej rozpoznawaniu, a takze
zasady postepowania w przypadku podejrzenia przemocy, z uwzglednieniem procedury
,Niebieskiej Karty”;
W08
w zakresie UMIEJETNOSCI:
Potrafi komunikowac si¢ z pacjentami z grup zagrozonych wykluczeniem
uo1l ekonomicznym lub spotecznym, z poszanowaniem ich godnosci; E.U27.
Umie identyfikowa¢ spoteczne determinanty zdrowia, wskazniki wystepowania
zachowan antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych oraz omawiac je z pacjentem i
sporzadzi¢ notatk¢ w dokumentacji medyczne;j;
u02 E.U28.
w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:
Wykazuje aktywno$¢ kierowania si¢ dobrem pacjenta; K.S2.

K.01




K 02 Jest $wiadomy przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta; K.S3.
Jest wrazliwy na podejmowania dziatan wobec pacjenta w oparciu o zasady etyczne, ze K.S4.
K 03 $wiadomoscig spotecznych uwarunkowan i ograniczen wynikajacych z choroby;
K 04 Jest chetny do propagowania zachowan prozdrowotnych; K.S6.
K 05 Jest otwarty na korzystania z obiektywnych zrodet informacji; K.S7.
4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektow uczenia sie
Sposob weryfikacji (+/-)
_ ) nne |
pfzgfigé’,ygowe ustmypsomnys | Kolokwiur™ | projeke | (BREGEL | Sie | worapier OSJZ)h
Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé
W C WiC:i..|W:C W iC Wi C Wi cC WiC
..W01 + +
..W02 + +
..W03 + +
..W04 + +
..W05 + +
..W06 + +
.. W07 + +
..W08 + +
..uo1 + +
..uo1 + +
..K01 +
...K02 +
...K03 +
...K04 +
...K05 +

*niepotrzebne usungcé

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektow uczenia si¢

For.ma Ocena Kryterium oceny
zajeé
- 3 Uzyskanie od 61%-68% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania w tescie
3 3,5 | Uzyskanie od 69%-76% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania w tescie
E 4 Uzyskanie od 77%-84% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania w tescie
E} 4,5 | Uzyskanie od 85%-92% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania w tescie
5 Uzyskanie od 93%-100% tacznej liczby punktow mozliwych do uzyskania w tescie

5. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
stacjonarne | niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 20 20
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udzial w wyktadach* 20 20
Udzial w ¢wiczeniach, konwersatoriach, laboratoriach*
Udzial w egzaminie/kolokwium zaliczeniowym*
Inne (nalezy wskaza¢ jakie? np. e-learning )*
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 30 30
Przygotowanie do wykladu*




Przygotowanie do ¢wiczen, konwersatorium, laboratorium*

Przygotowanie do egzaminu/kolokwium* 30 30
Zebranie materialow do projektu, kwerenda internetowa™*

Opracowanie prezentacji multimedialnej*

Inne (jakie?)*

LACZNA LICZBA GODZIN 50 50
PUNKTY ECTS za przedmiot 2 2

*niepotrzebne usungé

Przyjmuje do realizacji (datai czytelne podpisy oséb prowadzqcych przedmiot w danym roku akademickim)




