AKADEMIA NAUK STOSOWANYCH
IM. KSIECIA MIESZKA 1 W POZNANIU

WYDZIAL LEKARSKI
KIERUNEK LEKARSKI
JEDNOLITE STUDIA MAGISTERSKIE
PROFIL OGOLNOAKADEMICKI

SZCZEGOLOWY PROGRAM ZAJEC
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Nazwa zajec:
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3. Kierunek: Lekarski 6. Liczba godzin: .
. S5 |e
2 = ] 5 g ol = 2
5|2 | 5|8 |558%s
S |2 |8 |2 |2 |$5E €3
|5 |e |8 |85 E
4. Rok studiow || 7. Zajecia 30 | 15 15
stacjonarne:
5. Semestr: I 8. Poziom JEDNOLITE MAGISTERSKIEJ
studiow:
Koordynator przedmiotu i osoby prowadzace zaj¢cia:
Koordynator - dr Barbara Jacennik
Prowadzacy — dr Barbara Jacennik, dr Grzegorz Breczewski
9. Forma Zaliczenie z oceng 10. Jezyk wykladowy: Polski

zaliczenia:

Informacje szczegolowe

1. Cele ksztalcenia 5 — 10 (intencje wykladowcy):

Zrozumienie psychologicznego poditoza mechanizméw kierujacych funkcjonowaniem

Cl. |czlowieka oraz mechanizmow funkcjonowania cztowieka w zdrowiu i1 chorobie oraz adaptacji
do choroby.
Co Zapoznanie ze wspolczesng wiedzg psychologiczng dotyczaca radzenia sobie ze stresem oraz
" | leczenia uzaleznien oraz zasady motywowania pacjenta do prozdrowotnych zachowan.
Ukazanie psychologicznych konsekwencji chordob somatycznych, starzenia si¢ |
c3 niepelnosprawnos$ci oraz mechanizméw radzenia sobie z nimi. Ksztaltowanie umiejetnosci

okreslania roli czynnikow psychologicznych w postawaniu, przebiegu, leczeniu 1 zapobieganiu
chorobom.




Okres$lenie znaczenia 1 czynnikéw ksztattujacych relacje lekarz-pacjent i zasad prawidtowego
ca komunikowania si¢, w tym ksztaltowanie umiejetnosci przeprowadzania wywiadu
" | psychomedycznego i sporzadzenia diagnozy psychomedycznej jako wyrazu cato$ciowego
podejscia do pacjenta.
Zrozumienie wptywu czynnikéw psychologicznych i stanu psychofizycznego lekarza na
C5 ksztaltowanie relacji lekarz-pacjent, jakos¢ opieki nad pacjentem i bezpieczenstwo pacjenta.
" | Ksztaltowanie umiejetnosci radzenia sobie ze stresem w zawodzie lekarza oraz zapobiegania
wypaleniu zawodowemu.
2. Wymagania wstepne:
Brak

3. Efekty uczenia si¢ wybrane dla zajeé:

W zakresie wiedzy

Opis zmodyfikowanego dla
zajec¢ zalozonego efektu
Symbol uczenia si¢ o Symbol
: . .. weryfikacji :
przedmiotowego | (Po zakonczeniu zajeé dla postawionego
. LRl efektu X
efektu potwierdzenia osiggnigcia celu/ow
ksztalcenia efektow uczenia si¢
stuchacz:)

Sposob
Symbol efektu
uczenia si¢

Zna i rozumie formy C1,C2,C4
przemocy, modele
wyjasniajgce  przemoc @w
rodzinie i przemoc w
D.W3. L _17-1 D.W3. |wybranych instytucjach,
spoteczne  uwarunkowania
roznych form przemocy oraz
role lekarza w jej
rozpoznawaniu,

Zaliczenie —
sprawdzian
testowo-
pisemny

(D)

Zna i rozumie postawy
spoteczne wobec znaczenia
zdrowia, choroby,
niepetnosprawnosci 1
staros$ci, konsekwencje
D.W4. L 17-1 D.W4. |spoteczne choroby 1
niepetnosprawnosci oraz
bariery spoteczno-kulturowe,
a takze koncepcje jakosci
zycia uwarunkowang stanem
zdrowia,

C1,C2

Zna i rozumie zasady i C4,
metody  komunikacji  z

D.WS5. L_17-1_D.WS5.




pacjentem 1 jego rodzing,
ktore  sluzg  budowaniu
empatycznej, opartej na
zaufaniu relacji;

D.We6.

L_17-1_D.We.

Zna |1 rozumie znaczenie
komunikacji ~ werbalnej i
niewerbalnej w  procesie
komunikowania si¢ z
pacjentem  oraz  pojecie
zaufania w interakcji z
pacjentem;

D.W7.

L_17-1_D.W7.

Zna [ rozumie
psychospoteczne
konsekwencje hospitalizacji i

choroby przewlektej;

D.Wo.

L_17-1_D.WO.

Zna i rozumie podstawowe
psychologiczne mechanizmy
funkcjonowania cztowieka w
zdrowiu i w chorobie;

D.W10.

L_17-1_D.W10.

Zna i rozumie role rodziny
pacjenta w procesie leczenia;

D.W11.

L_17-1_D.W1L.

Zna i rozumie problematyke
adaptacji pacjenta i jego
rodziny do choroby jako
sytuacji  trudnej oraz do
zwigzanych z nig wydarzen,
w tym umierania i procesu
zatoby rodziny;

D.W12.

L_17-1_D.W12.

Zna i rozumie role stresu w
etiopatogenezie i przebiegu
choréb oraz mechanizmy
radzenia sobie ze stresem;

D.W13.

L_17-1_D.W13.

Zna i rozumie mechanizmy,
cele i sposoby leczenia
uzaleznien od substancji

psychoaktywnych;

D.W15.

L_17-1_D.W15.

Zna i rozumie zasady
motywowania pacjenta do
prozdrowotnych zachowan i
informowania 0
niepomy$lnym rokowaniu;

C4

C1,C2,C3,C4

C1, C2, C3, C4,
C5

C1,C2,C3

C2,C4

C2,C3,C5

C2

C2,C3,C4

W zakresie umiejetnosci

Symbol efektu
uczenia sie¢

Symbol
przedmiotowego
efektu
ksztalcenia

Opis zmodyfikowanego dla
zajec zalozonego efektu
uczenia sie¢

Sposéb
weryfikacji
efektu

Symbol
postawionego
celu/ow

D.Ul.

L_17-1_D.UL.

Potrafi  uwzglednia¢ w
procesie postgpowania
terapeutycznego subiektywne

Obserwacja
studenta, opinie

C1,C2




potrzeby i  oczekiwania
pacjenta  wynikajace  z
uwarunkowan  spoteczno-
kulturowych;

D.U2.

L_17-1 D.U2.

Potrafi dostrzega¢ oznaki
zachowan antyzdrowotnych i
autodestrukcyjnych oraz
wlasciwie na nie reagowac;

D.US.

L_17-1_D.US.

wybierac takie leczenie, ktore
minimalizuje konsekwencje
spoteczne dla pacjenta;

D.U4.

L_17-1 D.U4.

Potrafi budowa¢ atmosfere
zaufania podczas catego
procesu diagnostycznego i
leczenia,

D.US.

L_17-1_D.U5.

Potrafi przeprowadzad
rozmow¢ z  pacjentem
dorostym,  dzieckiem 1
rodzing z zastosowaniem
technik aktywnego stuchania
1 wyrazania empatii oraz
rozmawia¢ z pacjentem o
Jego sytuacji zyciowej;

D.U6.

L_17-1_D.Us.

Potrafi informowaé pacjenta
o celu, przebiegu i
ewentualnym ryzyku
proponowanych dziatan
diagnostycznych lub
terapeutycznych oraz
uzyska¢ jego $wiadoma
zgode na podjecie tych
dziatan;

D.U10.

L_17-1_D.U10.

Potrafi identyfikowac
czynniki ryzyka wystapienia
przemocy, rozpoznawac
przemoc i  odpowiednio
reagowac;

D.U11.

L_17-1 D.U11l.

stosowac w
podstawowym zakresie
psychologiczne interwencje
motywujace i wspierajace;

Potrafi

grupy
studenckiej (F)

C1,C2,C5

C2,C3,C4

C4

C3,C4

C3,C4

C1,C2,C3,C4

C1,C2,C3,C4

W zakresie kompetencji spolecznych

Symbol efektu
uczenia sie¢

Symbol
przedmiotowego
efektu
ksztalcenia

Opis zmodyfikowanego dla
zajec zalozonego efektu
uczenia sie¢

Sposéb
weryfikacji
efektu

Symbol
postawionego
celu/ow

K.5.

L 17-1_K.4.

Jest gotéw do dostrzegania
wlasnych ograniczen oraz
dokonywania samooceny

Obserwacja w
trakcie
¢wiczen,

dyskusja

C1, C2, C3, C4,
C5




K.6.

deficytow i potrzeb
edukacyjnych.
Jest gotow do propagowania| Obserwacjaw |C1, C2, C3,C4
zachowan prozdrowotnych. trakcie
¢wiczen,
dyskusja

4. Tresci programowe:

Symbol tresci
programowych

Tresci programowe

Odniesienie do
efektow uczenia si¢

WYKLADY

T1

Wspolczesne podejscie do zdrowia 1 choroby. Rola
psychospotecznych czynnikow ryzyka w etiopatogenezie
choréb somatycznych.

T2

Podstawy komunikacji interpersonalnej w relacji lekarz —
pacjent. Komunikacja w zespotach medycznych, w opiece
koordynowanej i komunikacja interprofesjonalna. Zasady
komunikacji na odlegto$¢ w opiece nad pacjentem.

T3

Podstawowe psychologiczne mechanizmy funkcjonowania
cztowieka w zdrowiu i w chorobie. Rola radzenia sobie z
chorobg oraz postawy wobec choroby i leczenia.

T4

Stres psychologiczny — przyczyny, mechanizmy i
konsekwencje. Rola stresu w etiopatogenezie i przebiegu
chorob. Stres w chorobie przewlektej 1 w niepetnosprawnosci.
Stres i wypalenie zawodowe w zawodach medycznych.

T5

Podstawowe psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji 1
choroby przewlektej. Specyficzne problemy zwigzane z
choroba, niepetnosprawnoscia i starzeniem si¢. Koncepcje i
modele niepetnosprawnosci.

T6

Podstawy problematyki przemocy — ryzyko, formy i efekty
zdrowotne. Modele wyjasniajgce przemoc w rodzinie oraz w
instytucjach.

T7

Psychologiczne aspekty $mierci, umierania, opieki nad
pacjentem chorym terminalnie oraz zatoby.

D.W3., D.W4,,
D.w7., D.W9,,
D.w10., D.w11,,
D.wW12., D.W15,,
D.Ul,D.U2, D.U3,,
D.U4., D.U6.,
D.U10,, D.U11, K.5,,
K®6.

CWICZENIA

T8

Podstawy wywiadu psychomedyczego i sporzadzania

diagnozy psychomedycznej.

D.W3., D.W5,,
D.W6., D.W9.,




T9 Zasady komunikowania si¢ w relacji lekarz-pacjent.| D.W10., D.W11.,
Komunikowanie ryzyka. Przekazywanie niepomyslnych| D.W12., D.W13.,
wiadomosci. D.W15., D.U1,,

T10 Elementy wywiadu motywujagcego w praktyce lekarza.| D.U2., D.U3., D.U4.,
Zasady = motywowania  pacjentow do  zachowan D.US5,, D.U6.,
prozdrowotnych. Wiaczania pacjentéw w podejmowanie | D.U10., D.U11., K.5,,
decyzji w procesie leczenia. K6.

T11 Adaptacyjne i dezadaptacyjne mechanizmy radzenia sobie ze
stresem. Radzenie sobie ze stresem i zapobieganie wypaleniu
zawodowemu w zawodach medycznych.

T12 Adaptacja do choroby i niepelnosprawnosci jako sytuacji
trudnej. Etapy przystosowania do zagrazajgcych wydarzen.
Rola wsparcia rodziny i otoczenia spotecznego chorego.

T13 Problematyka przemocy 1 spoteczne uwarunkowania ré6znych
form przemocy. Wplyw przemocy na zdrowie psychiczne i
somatyczne. Rola lekarza w rozpoznawaniu przemaocy.

T14 Problematyka uzaleznien od substancji psychoaktywnych.
Cele i sposoby leczenia z uzaleznienia.

5.Warunki zaliczenia:
(typ oceniania D — F — P)/metody oceniania/ kryteria oceny:

D — Diagnostyczny — sprawdziany, odpowiedzi ustne (pozytywne oceny)

F — Formulujace — obserwacja wykonywanych zadaf, interpretacja wynikow zadaniowych, obecno$¢

na zajgciach (pozytywne oceny)

P — Zaliczenie praktyczne — Test koncowy sktadajacy si¢ z pytan zamknigtych obejmujacy godziny
zgodne z programem nauczania. Do testu dopuszcza si¢ osoby, ktore maja oceny pozytywne z
czastkowych sprawdzianow oraz uczestniczyly w zajeciach zgodnie z regulaminem uczelni oraz
przedmiotu.

Skala ocen: 94% - 100% - 5,0 (bardzo dobry)
88% - 93% - 4,5 (ponad dobry)
77% - 87% - 4,0 (dobry)
70% - 76% - 3,5 (dos¢ dobry)
60% - 69% - 3,0 (dostateczny)
ponizej 60% - 2,0 (niedostateczny)

6. Metody prowadzenia zajec:

- Prezentacja multimedialna z filmami
- Wyktad konwersatoryjny




- Cwiczenia praktyczne

- Rozmowa dydaktyczna
- Dyskusja dydaktyczna

- Praca w grupie

- Opis i analiza przypadku

7. Literatura (podajemy wylgcznie pozycje do przeczytania przez stuchaczy a nie wykorzystywane

przez wyktadowce)

Literatura obowigzkowa:

Literatura zalecana:

Rollnick S., Miller R.M., Butler C.B. Wywiad
motywujgcy w opiece zdrowotnej. Academica,
Warszawa 2010.

Owczarek K., Fijatkowska I., (red.) Psychologia
Medycyna Zdrowie (tom I-111). SCHOLAR,
Warszawa 2021.

Jakubowska-Winecka A.,
Psychologia w praktyce medycznej.
Warszawa 2007.

Wilodarczyk  D.
PZWL,

Mojs E., Teusz G., Kompetencje psychologiczne w
pracy lekarza. Uniwersytet Medyczny, Poznanh
20109.

Heszen-Celinska I., S¢k H. Psychologia zdrowia.
Warszawa: Wyd. Naukowe PWN, 2020.

Miller W.M., Rollnick S., Dialog motywujgcy. Jak
pomoc ludziom w zmianie, Wydawnictwo
Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakoéw 2014.

Silverman J., Kurtz S., Draper J. Umiejetnosci
komunikowania si¢ z pacjentem. Medycyna
Praktyczna, Krakow 2018.

Betkowska- Korpata B., Gierowski J.K. (red.)
Psychologia lekarska w leczeniu chorych
somatycznie. Krakow: Wydawnictwo Uniwersytetu
Jagiellonskiego, Krakow 2008.

Mastalerz-Migas A., Jankowska A K., Baranski J.
(red.) Komunikowanie si¢ lekarza i pacjent w
medycynie rodzinnej. Edra Urban, Wroctaw 2021.

Jacennik, B. Strategie dla zdrowia. Vizja
Press&IT, Warszawa 2008.

Heszen I. Psychologia stresu. Wyd. Naukowe
PWN, Warszawa 2013.

Breczewski, G. Niepetnosprawnosé i zachowania
pomocowe w procesie rehabilitacji. Warszawa,
Difin 20109.

Goban-Klas, T. (red.) Komunikowanie w ochronie
zdrowia — interpersonalne, organizacyjne i
medialne. Warszawa: Wolters Kluwer, Warszawa
2014,

Nowina Konopka M., Feleszko W., Matecki L.
Komunikacja medyczna dla studentow i lekarzy.
Medycyna Praktyczna, Krakow 2018.

8. Kalkulacja ECTS - proponowana:
(na podstawie poniiszego przyktadu)

Forma aktywnosci/obciazenie studenta

Godziny na realizacje




Godziny zaje¢¢ (wg harmonogramu realizacji programu studiow)

z wyktadowca 30
Praca wlasna studenta

Studia literaturowe 15
SUMA GODZIN , ’ 45
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA ZAJEC 1

Niniejszy dokument jest wlasnoscig ANS im. Ksiecia Mieszka | | nie moze byé¢ kopiowany,
przetwarzany,  publikowany,  przegrywany, przesylany  pocztq,
rozpowszechniany lub dystrybuowany w inny  sposéb. Dokument podlega ochronie
wynikajgcej 7 ustawy z dnia 4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych oraz
ustawie z dnia z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz.

1781).

przekazywany,




