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Formy zajeé, sposob ich realizacji i przypisana im liczba godzin i punktéw ECTS

D. Licz-
.C' ba punk-
A. Formy zajec B. Sposob realizacji Liczba tow
godzin ECTS
1) Wyktad seminaryjny zajecia w sali dydaktycznej 25 1
2) Cwiczenia zaje¢cia w sali dydaktycznej 15 0,5
3) Praca wiasna studenta 15 0,5

Cykl dydaktyczny
2022/2023, rok I, semestr letni (I1)

Status przedmiotu Jezyk wykladowy
obowiazkowy polski
Metody dydaktyczne Forma i sposéb zaliczenia oraz podstawowe kryteria oceny lub

1) Dyskusja problemowa oraz wyktad z prezentacja multi-
medialna,

2) ¢wiczenia prowadzone metoda dyskusyjng na podstawie
zaleconej bibliografii oraz prezentowanie referatow przez
studentow,

3) praca wiasna studenta - studiowanie literatury pod katem
realizacji efektow uczenia si¢, przygotowywanie si¢ do zali-
czen

wymagania egzaminacyjne

A. Sposob zaliczenia
e Zaliczenie z ocena (wyktad seminaryjny)
o zaliczenie bez oceny (¢wiczenia)

B. Formy zaliczenia:
1) zaliczenie z oceng, na podstawie pozytywnego wyniku spraw-
dzianu (testu jednokrotnego wyboru) z cato$ci materiatu,
2) zaliczenie bez oceny, na podstawie obecnosci na zajeciach oraz
przygotowanie tematu do dyskusji w oparciu o krotka prezentacje

C. Podstawowe kryteria/wymagania egzaminacyjne
Obecno$é na wszystkich ¢wiczeniach obowiazkowa. Odrabianie ¢wi-
czen opuszczonych odbywa si¢ w terminie wyznaczonym przez
Prowadzacego przedmiot. Nie przewiduje si¢ zwolnien z zalicze-
nia koncowego. Nie ma mozliwos$ci udzialu w zaliczeniu konco-
wym bez zaliczenia ¢wiczen.
Kryteria ocen zaliczenia koncowego:
3,0 student na egzaminie uzyskuje od 60% do 66% sumy punktow;
3,5 student na egzaminie uzyskuje od 67% do 74% sumy punktow;
4,0 student na egzaminie uzyskuje od 75% do 82% sumy punktow;
4,5 student na egzaminie uzyskuje od 83% do 90% sumy punktow;
5,0 student na egzaminie uzyskuje od 91% do 100% sumy punktow

OkreSlenie przedmiotow wprowadzajacych wraz z wymogami wstepnymi

A. Wymagania formalne: brak
B. Wymagania wstepne: brak

Cele przedmiotu

1. Znajomo$¢ podstawowych teorii i poje¢ socjologicznych umozliwiajacych rozumienie, wyjasnianie i interpretowanie zja-
wisk i procesOw zycia spotecznego w zakresie funkcjonowania systemu medycznego.
2.  Umiejetno$¢ postugiwania si¢ podstawowymi pojeciami socjologicznymi dla analizy wybranych zjawisk spotecznych w ich

zmiennoSci.

3. Znajomos¢ podstawowych technik i metod badawczych oraz wykorzystanie badan socjologicznych na uzytek praktyki lekar-

skiej.

Tresci programowe

zdrowia i choroby

Definicje zdrowia i choroby oraz ich z zmienno$¢ zwigzana ze zmianami postrzegania zjawisk zwiaza- | 4 godz.
1 Wykiad sem.  inych ze zmianami zachowan zdrowotnych i postgpami terapeutycznymi. Spoteczne uwarunkowania

2 Wyktad sem.

Zachowania zdrowotne- co oznaczaja? Ksztattowanie zachowan zdrowotnych. Wptyw interdyscyplinar- |4 godz.
nego postrzegania wptywow spotecznych na zachowania zdrowotne jednostek 1 grup spotecznych.

3 Wyktad sem.

Wplyw stanu zdrowia jednostek i grup spotecznych na ich usytuowanie w strukturach spotecznych. 4 godz.
Miejsce zajmowane w strukturze spotecznej i jego wplyw na stan zdrowia jednostek i grup spotecznych.




4 Wyktad sem.

Wzory zachowan zdrowotnych. Wzory zachowan w chorobie. Grupa spoteczna jako §rodowisko wpty-
wow na zachowania w zdrowiu i w chorobie. Rodzinny kontekst zdrowia i choroby

4 godz.

5 Wyktad sem.

Patologie zycia spotecznego, ich zrodta i skutki. Rozpoznawanie §rodowisk patologicznych na podsta-
wie stanu zdrowia jednostek i grup spotecznych. Przemoc- formy przemocy, rodzaje, zrodta.

3 godz.

6 Wyktad sem.

Starzenie si¢ spoteczenstw i uwarunkowania tym sytuacji zdrowotnej populacji. Spoteczne determinanty
zmian demograficznych w nowoczesnym spoteczenstwie.

4 godz.

7 Wyktad sem.

Zagadnienia niepelnej sprawnosci- postawy spoteczne wobec 0sob z niepelno- sprawnosciami. Dziata-
nia instytucjonalne i spoteczne na rzecz 0s6b z niepetno sprawnosciami. Rehabilitacja i integracja spo-

3 godz.

feczna 0sob z niepelnosprawnosciami.

8 Wyktad sem.

Powtdrzenie materiatu. Kolokwium zaliczajace

3 godz.

1 Cwiczenia

Zachowania pozytywne w zdrowiu, zrodla wiedzy o zdrowiu oraz umiejetnosci ich wykorzystywania.
Zachowania pozytywne w chorobie. Subiektywna ocena stanu zdrowia jako kontekst oczekiwan i po-
trzeb pacjenta, uwarunkowana czynnikami spoteczno-kulturowymi.

4 godz.

2 Cwiczenia

Zachowania negatywne w zdrowiu oraz ich konsekwencje.. Przyczyny zachowan antyzdrowotnych,
sposoby zapobiegania im. Sposoby przeciwdziatania zachowaniom autodestrukcyjnym.

4 godz.

3 Cwiczenia

Bariery spoteczne, kulturowe i instytucjonalne wptywajace na sytuacje zdrowotng seniorow. Jakosc
zycia uwarunkowana stanem zdrowia wg WHO. Potrzeby i oczekiwania zdrowotne senioréw wynikaja-
ce z kontekstu spoteczno-kulturowego.

4 godz.

4 Cwiczenia

Znaczenie komunikacji w relacji lekarz —pacjent- rodzina pacjenta. Werbalne i niewerbalne formy ko-
munikowania si¢, aktywne stuchanie. Zaufanie w relacjach lekarz- pacjent w sytuacji chorego przewle-
kle. Rozmowa terapeutyczna — umiejgtno$¢ ograniczenia negatywnych dla pacjenta skutkow leczenia.

3 godz.

Whykaz literatury
A. Literatura wymagana do ostatecznego zaliczenia zajeé¢ (zdania egzaminu):
1. Socjologia medycyny: podejmowane problemy, kategorie analizy, A. Ostrowska (red.), Warszawa: Wydawnictwo

IFiS PAN 2009, str 87-112 - Zachowania zwigzane ze zdrowiem i chorobg jako element wiedzy o spoteczenstwie;
str.145 - 171 - Niepetnosprawnos¢, rehabilitacja i integracja osob niepelnosprawnych; str. 235-259 - Modele relacji
pacjent — lekarz (e-publikacja do pobrania: https://rcin.org.pl/dlibra/publication/181233/edition/151581/content )
2. Barbara Szacka. Wprowadzenie do socjologii. Oficyna Naukowa. Warszawa 2008, rozdz. | (socjologia jako dyscy
plina naukowa, socjologia jako jedna z nauk spotecznych, socjologia wspotczesna), V(caty — Interakcja spoteczne),
VI (caty — Socjalizacja), VIII (grupa spoteczna jako przedmiot zainteresowania socjologii) i XVI (rodzina jako
instytucja, pojecie rodziny, rodzina wspotczesna).
3. Piotr Sztompka. Socjologia. Analiza spoleczenstwa. Wydawnictwo Znak Krakow 2012, rozdz.14: Kultura zaufa-

nia.

B. Literatura uzupelniajaca
Pozostale rozdzialy pozycji z literatury obowigzkowe;.

Efekty uczenia si¢

Zakres Kod Opis Forma weryfikacji
Wiedza LJO_DWO01 | spoteczny wymiaru zdrowia i choroby, wptyw srodowiska spotecznego (rodzi- | Test pisemny spraw-
ny, sieci relacji spotecznych) i nierdwnosci spotecznych oraz spoteczno- dzajacy poziom wiedzy
kulturowych réznic na stan zdrowia, a takze role stresu spotecznego w zacho- | studentow z wymaga-
waniach zdrowotnych i autodestrukcyjnych; nego zakresu materia-
LJO_DWO0?2 | spoteczne czynniki wplywajace na zachowania w zdrowiu i w chorobie, tu.
szczegolnie w chorobie przewlektej;
LJO_DWoO03 | formy przemocy, modele wyjasniajace przemoc w rodzinie i w instytucjach,
spoteczne uwarunkowania roznych form przemocy oraz rolg lekarza w jej
rozpoznawaniu;
LJO_DWO04 | postawy spoteczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepetnosprawnosci i
starosci, konsekwencje spoteczne choroby i niepelnosprawnoscioraz bariery
spoteczno-kulturowe oraz aktualng koncepcje¢ jakosci zycia uwarunkowang
stanem zdrowia;
LJO_DWO05 | zasady i metody komunikacji z pacjentem i jego rodzina, ktore stuza budowa-
niu empatycznej, opartej na zaufaniu relacji;
LJO_DWO06 | znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie komunikowania
si¢ z pacjentami oraz pojecie zaufania w interakcji z pacjentem;
LJO_DWAO07 | psychospoteczne konsekwencje hospitalizacji i choroby przewlektej;
LJO_DWoO8 | funkcjonowanie podmiotow systemu ochrony zdrowia oraz spoteczng rolg
lekarza;
Umiejetnosci LJO DUO1 uwzglednia¢ w procesie postgpowania terapeutycznego subiektywne potrzeby | Na podstawie aktyw-
- i oczekiwania pacjenta wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych; nos$ci 1 zaangazowania
LJO DU02 dqstrzeggé oznalfi zachowan antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych i wlasci- Stufienté'w na zajeciach
- Wie na nie reaguje; ¢wiczeniowych.
LJO_DU03 :gl;i.eraé takie leczenie, ktore minimalizuje konsekwencje spoteczne dla cho-
Kompetencje | LJO_K02 ! kieruje sie dobrem chorego, Na podstawie aktyw-



https://rcin.org.pl/dlibra/publication/181233/edition/151581/content

spoteczne
(postawy)

Kontakt

LJO_KO05

dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen oraz dokonywania samoo-
ceny deficytow i potrzeb edukacyjnych;

LJO K06 |propagowania zachowan prozdrowotnych;

LJO_KO7 |korzystania z obiektywnych zrodet informacji;

LJO_KO08 formulowania wnioskow z wlasnych pomiaréw lub obserwacji;

LJO_K10 formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosci zawodowej;

ewa.wuha@gmail.com

nosci i zaangazowania
studentéw na zajeciach
¢wiczeniowych.




