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Forma zaliczenia

Wykład 15 1 - - Zaliczenie na ocenę

Cel przedmiotu
Celem przedmiotu jest zapoznanie studenta z tematyką związaną z historią, celami i założeniami humanizacji medycyny. Ukazanie człowieka w jego całościowym wymiarze, 
jako podmiotu zainteresowania nauk o zdrowiu w wymiarze holistycznym. Przedstawienie konieczności podejmowania przez personel medyczny działań ukierunkowanych na 
poszanowanie godności i podmiotowości pacjenta w relacji z nim.

Wymagania wstępne
Podstawowa wiedza z zakresu psychologii i socjologii.

Zakres tematyczny
1.     Humanizacja i dehumanizacja medycyny – historia i współczesność

2.     Polska i Światowa Akademia Medycyny – ich rola w humanizacji medycyny

3.     Zdrowie jako wartość, mandala zdrowia, różne podejścia definicyjne

4.     Zdrowie i choroba – podejście zintegrowane i holistyczne do leczenia

5.     Czynniki wpływające na zdrowie człowieka, na rozumienie choroby, na umiejętności jej zwalczania lub przystosowania do niej

6.     Podmiotowość i jakość życia jako czynnik humanizacji medycyny

7.     Godność człowieka w zdrowiu i chorobie

8.     Porozumienie między personelem medycznym a pacjentem jako integralna część sztuki niesienia pomocy

9.     Zasada równego traktowania (pacjent niepełnosprawny, żyjący z HIV/AIDS, z dysfunkcjami i zaburzeniami seksualnymi, z zaburzeniami płodności, LGBT)

10.  Podejście do pacjenta ze względu na płeć

11.  Seksualność w cyklu życia człowieka

12.  Zdrowie seksualne i reprodukcyjne jako ważny element dobrostanu człowieka

13.  Cielesność, intymność, wstyd – teorie, badania, typologia

Metody kształcenia
Wykład problemowy, dyskusja, prezentacja multimedialna, film, pogadanka heurystyczna, metoda grupowa.

Efekty uczenia się i metody weryfikacji osiągania efektów uczenia się
Opis efektu Symbole efektów Metody weryfikacji Forma zajęć



Opis efektu Symbole efektów Metody weryfikacji Forma zajęć
rozumie znaczenie zdrowia, choroby, niepełnosprawności i starości w relacji do postaw społecznych, 
konsekwencje społeczne choroby i niepełnospraw-ności oraz bariery społeczno-kulturowe, a także 
zna aktualną koncepcję jakości życia uwarunkowaną stanem zdrowia;

D.W11. aktywność w trakcie 
zajęć
dyskusja
test z pytaniami 
zamkniętymi i otwartymi

Wykład

rozumie znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w procesie leczenia terminalnego; D.W12. bieżąca kontrola na 
zajęciach
dyskusja
test z pytaniami 
zamkniętymi i otwartymi

Wykład

przestrzega praw pacjenta, w tym: prawa do ochrony danych osobowych, prawa do intymności, prawa 
do poszanowania godności, prawa do informacji o stanie zdrowia, prawa do tajemnicy informacji 
związanych z pacjen-tem, prawa do wyrażenia świadomej zgody na leczenie lub odstąpienie od niego, 
prawa do świadczeń zdrowotnych, prawa do zgłaszania niepożądanego działania produktu 
leczniczego oraz prawa do godnej śmierci;

D.U06. bieżąca kontrola na 
zajęciach
obserwacje i ocena 
umiejętności 
praktycznych studenta
praca pisemna

Wykład

Warunki zaliczenia
Wykład - warunkiem zaliczenia jest uzyskanie pozytywnych ocen ze wszystkich zajęć, przewidzianych do realizacji w ramach programu. Ocenie podlega: ocena sposobu 
prezentacji i argumentacji własnych poglądów w toku zajęć, praca grupowa na zadany temat wynikający z poruszanej na zajęciach problematyki, ocena pozytywna powyżej 60% 
uzyskanych punktów. W przypadkach nieobecności, Student powinien uzupełnić braki w terminie uzgodnionym z prowadzącym zajęcia.
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