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Sylabus przedmiotu - czes¢ A

48S)O-ZNP14
ECTS: 2.00
CYKL: 2024

TRESCI MERYTORYCZNE

WYKLAD
Wprowadzenie do przedmiotu: holistyczny charakter pracy lekarza z
pacjentem, profesjonalizm w zawodzie lekarza, komunikacja z pacjentem.

CWICZENIA

* Holistyczny charakter pracy lekarza z pacjentem. * Zasady
profesjonalizmu zawodu lekarza (tajemnica lekarska, wtasciwy wyglad i
postawa studenta, mowa ciata). e« Podstawy prawidtowej komunikacji z
pacjentem. ¢ Rozwdj ukfadu nerwowego. * Rozwdj uktadu miesniowo-
szkieletowego. ¢ Wyksztatcanie kohczyn. < Narzad gardtowy i jego
pochodne w obrebie twarzy i szyi. ¢ Tworzenie narzadéw zmystow i
powtok ciata. e+ Wady wrodzone, diagnostyka prenatalna. < Ukrwienie
tetnicze mézgowia: a) Anatomia kota tetniczego moézgu (Willisa). b)
Zakres ukrwienia mézgowia pochodzgcy z poszczegdlnych tetnic mdzgu.
c) Anatomiczne podstawy schorzeh neurologicznych powodujgcych
uszkodzenie kory modzgu. d) Niedokrwienie mébzgowia, objawy,
nastepstwa kliniczne. e) Ocena wydolnosci kota tetniczego médzgu. -
Uszkodzenie pnia mézgu: a) Poziomy uszkodzeh i zespoty kliniczne
powigzane uszkodzeniem. < Kliniczna anatomia nerwéw czaszkowych: a)
Uszkodzenia nerwéw czaszkowych. b) Nastepstwa kliniczne uszkodzenia
poszczegdlnych nerwéw czaszkowych. e Kliniczne przypadki zwigzane z
neuroanatomia. ¢ Problemy kliniczne dziecka z przepukling oponowo -
rdzeniowa (elementy anatomii, embriologii, ortopedii). * Problemy
kliniczne pacjentéw z uszkodzeniem osrodkowego uktadu nerwowego
(elementy neuroanatomii, neurologii, rehabilitacji). * Problemy kliniczne
pacjentéw po urazach narzadu ruchu (elementy anatomii, ortopedii,
rehabilitacji). « Dyskopatia (anatomia kregostupa).

CEL KSZTALCENIA

Student powinien rozumie¢ holistyczny charakter pracy lekarza z
pacjentem oraz podstawowe zasady profesjonalizmu zawodu lekarza.
Student rozwija zdolnosci komunikacji w grupie i z pacjentem. Student
powinien naby¢ wiedze o wybranych zagadnieniach neurologicznych,
Scisle opartych na przyswojonych juz wiadomosciach anatomicznych i
histologicznych w zakresie neuroanatomii klinicznej z anatomicznymi
podstawami neurologii. Studentowi zostaja przekazane wiadomosci
dotyczgce powigzania nauk podstawowych z naukami klinicznymi z
zakresu schorzeh osrodkowego uktadu nerwowego. Wybrane zagadnienia
neurologiczne sg przedstawione pod katem wiedzy podstawowej, ktdra
moze by¢ zastosowana np. w przedmiotowym badaniu neurologicznym.
Student powinien nabyC wiedze z zakresu probleméw klinicznych chorych
z przepukling oponowo-rdzeniowg, po urazach narzadu ruchu oraz
dyskopatii (elementy embriologii, ortopedii, rehabilitacji, anatomii, w tym
anatomii kregostupa).
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Akty prawne okreslajace
efekty uczenia sie:
467/2024

Dyscypliny: nauki medyczne
Status przedmiotu:
Obligatoryjny

Grupa przedmiotow:B -
przedmioty kierunkowe

Kod: ISCED

Kierunek studiow: Kierunek
lekarski

Zakres ksztatcenia:

Profil ksztatcenia:
Ogdlnoakademicki

Forma studiow: Stacjonarne
Poziom studidw: Jednolite
magisterskie

Rok/semestr: /1

Rodzaj zajec: Wyktad,
Cwiczenia

Liczba godzin w
semestrze: Wyktad: 2.00,
Cwiczenia: 26.00

Jezyk wyktadowy:polski
Przedmioty
wprowadzajace: anatomia
cztowieka, neuroanatomia,
biologia lekarska, embriologia,
etyka lekarska, elementy
profesjonalizmu

Wymagania
wstepne:Studenci
przystepujacy do przedmiotu
Zintegrowane Nauczanie
Problemowe powinni posiadac
podstawowa wiedze z
anatomii, neuroanatomii,
biologii lekarskiej, embriologii
i etyki.

Nazwa jednostki org.
realizujacej przedmiot:
Katedra Rehabilitacji i
Ortopedii

Osoba odpowiedzialna za
realizacje

przedmiotu: prof. dr hab. n.
med. Ireneusz Kowalski
e-mail: rehab@uwm.edu.pl

Uwagi dodatkowe:
Wprowadzenie do relacji
lekarz-pacjent




UCZENIA SIE DLA KWALIFIKAC])I NA POZIOMACH 6-8
POLSKIE) RAMY KWALIFIKAC)JI W ODNIESIENIU DO
DYSCYPLIN NAUKOWYCH | EFEKTOW KIERUNKOWYCH

Symbole efektow M/NMA_P7S_WG+++, M/NMA_P75_UW+++, M/
dyscyplinowych: NMA_P7S_KO+++

< D.U4.+, E.W28.4, D.W7.+, K.2.+, D.W6.+,
Symb°'e efekt.ow D.U3.+, D.UL.+, A.U3.4+, K.5+, K.4.4+, D.W15.+,
kierunkowych: E.W15.+, K.3.+, D.U11l.+, B.W19.+, K.1.+

EFEKTY UCZENIA SIE:

Wiedza:

W1l - (D.W7.) Zna i rozumie specyfike i role komunikacji werbalnej
(Swiadome konstruowanie komunikatéw) i niewerbalnej (np. mimika,
gesty, zarzadzanie ciszg i przestrzenia)

W2 - (D.W6.) Zna i rozumie pojecie empatii oraz zwroty i zachowania
stuzace jej wyrazaniu

W3 - (D.W15.) Zna i rozumie pojecie humanizmu w medycynie oraz
gtébwne pojecia, teorie i zasady etyczne stuzace jako ogdlne ramy
witasciwego interpretowania i analizowania zagadnieh moralno-
medycznych

W4 - (B.W19.) Zna i rozumie podstawy pobudzenia i przewodzenia w
uktadzie nerwowym oraz wyzsze czynnosci nerwowe, a takze fizjologie
miesni prazkowanych i gtadkich

W5 - (E.W15.) Zna i rozumie podstawowe zespoty objawéw
neurologicznych

W6 - (E.W28.) Zna i rozumie pojecie niepetnosprawnosci
Umiejetnosci:

ulr - (A.U3) Potrafi wyjasnia¢ anatomiczne podstawy badania
przedmiotowego

U2 - (D.U3.) Potrafi przestrzega¢ praw pacjenta

U3 - (D.Ul.) Potrafi przestrzega¢ wzorcéw etycznych w dziataniach
zawodowych, w tym zaplanowad i przeprowadzi¢ proces terapeutyczny
zgodnie z wartosciami etycznymi oraz ideg humanizmu w medycynie

U4 - (D.Ull.) Potrafi dostosowac¢ sposdb komunikacji werbalnej do
potrzeb pacjenta, wyrazajac sie w sposéb zrozumiaty i unikajgc zargonu
medycznego

U5 - (D.U4.) Potrafi wykazywa¢ odpowiedzialnos¢ za podnoszenie
swoich kwalifikacji i przekazywanie wiedzy innym

Kompetencje spoteczne:

K1 - Jest gotdw donawigzania i utrzymania gtebokiego oraz petnego
szacunku kontaktu z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla
réznic Swiatopogladowych i kulturowych

K2 - Jest gotéw do kierowania sie dobrem pacjenta

K3 - Jest gotdw do przestrzegania tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta
K4 - Jest gotéw do podejmowania dziatan wobec pacjenta w oparciu o
zasady etyczne, ze Swiadomoscia spotecznych uwarunkowan i
ograniczen wynikajgcych z choroby

K5 - Jest gotéw do dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen
oraz dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych

FORMY | METODY DYDAKTYCZNE:
Wyktad(W1;W2;W3;W4;W5;W6;Ul;U2;U3;U4;U5;K1;K2;K3;K4;K5;):Wpro
wadzenie do przedmiotu. Dyskusja.
Cwiczenia(W1;W2;W3;W4;W5;W6;U1;U2;U3;U4;U5;K1;K2;K3;K4;K5;):Cwi
czenia opierajg sie na dyskusji w zakresie poruszanych zagadnieh
tematycznych.

FORMA | WARUNKI WERYFIKAC)I EFEKTOW UCZENIA SIE:
Wyktad (Udziat w dyskusji) - zaliczenie odbywa sie na podstawie
obecnosci oraz aktywnym udziale w dyskusji - W1, W2, W3, W4, W5, W6,
Ul, U2, U3, U4, U5, K1, K2, K3, K4, K5




Cwiczenia (Udziat w dyskusji) - Podczas zaje¢ prowadzacy ocenia
aktywnos$¢ oraz udziat studenta w dyskusji. Ocena aktywnosci oraz
udziatu studenta w c¢wiczeniach polega na przyznawaniu na kazdym
¢wiczeniu punktéw w skali od 0 do 3. Student nie biorgcy udziatu w
dyskusji podczas ¢wiczen otrzymuje 0 pkt (dot. zaje¢ odbywajgcych sie
w Katedrze Rehabilitacji i Ortopedii. Cwiczenia z zakresu wybranych
zagadnien z neuroanatomii klinicznej z anatomicznymi podstawami
neurologii oceniane s na podstawie zaangazowania w prowadzong
dyskusje, aktywne uczestnictwo w zajecia oraz obecnos¢. - W1, W2, W3,
W4, W5, W6, Ul, U2, U3, U4, U5, K1, K2, K3, K4, K5

LITERATURA PODSTAWOWA:

1. Kowalski I.M., Lewandowski R. (red), Rehabilitacja dzieci i mtodziezy -
wybrane zagadnienia, Wyd. WSRDA, Olsztyn, R. 2001

2. Kowalski I.M., Hurto L., Zaburzenia postawy ciata w wieku
rozwojowym, Wyd. UWM, Olsztyn, R. 2001, 2003

3. David L. Felten, Anil Shetty, red. wyd. pol. Andrzej Szczudlik, Atlas
neuroanatomii i neurofizjologii Nettera, Wyd. Elsevier Urban Partner, R.
2012, s. 430

4. Bogustaw K. Gotgb, Anatomia czynnosciowa osrodkowego uktadu
nerwowego, Wyd. Lekarskie PZWL, R. 2014, s. 272

5. Kowalski I.M., Lewandowski R. (red.), Rehabilitacja pediatryczna -
wybrane zagadnienia., Wyd. WSRDA, Olsztyn, R. 2003

6. Latkowski J.B., Lukas W. (red.):, Medycyna rodzinna, Wyd. PZWL, wyd.
II, Warszawa, R. 2009

7. Grave de Willem, Moust J., Hommes J., The role of the tutor in a
problem based learning curriculum., Wyd. Wyd. Department of
Educational Development Research, Maastricht, R. 2010

8. Kwolek A. (red.), Rehabilitacia medyczna., Wyd. Wyd. Med. Urban i
Partner, R. 2011

9. Berkel von Henk, Scherpbier A., Hillen H.,, Vleuten van der Cees.:
Lessons from Problem-based Learning., Wyd. Wyd. Oxford University
Press, R. 2010

10. Kiwerski J., Rehabilitacia medyczna, Wyd. PZWL, Warszawa, R. 2007
11. Antoni Prusinski, Neurologia praktyczna, Wyd. Lekarskie PZWL, R.
2011, s. 500

LITERATURA UZUPELNIAJACA:
1. Polish Annals of Medicine, Czasopismo: Polish Annals of Medicine,
Wyd. , R. 2020
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Na przyznana liczbe punktéw ECTS sktadajg sie:

1. Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim:

- udziat w: Wyktad 2.0h
- udziat w: Cwiczenia 26.0 h
2.0h

- konsultacje )
OGOLEM: 30.0 h

2. Samodzielna praca studenta:

Przygotowanie do zaje¢ 20.00 h

OGOLEM: 20.0 h
godziny kontaktowe + samodzielna praca studenta OGOLEM: 50.0 h

1 punkt ECTS = 25-30 h pracy przecietnego studenta,
liczba punktéw ECTS= 50.0 h : 25.0 h/ECTS = 2.00 ECTS

Srednio: 2.0 ECTS

- w tym liczba punktéw ECTS za godziny kontaktowe z bezposrednim udziatem 1.20 punktéw
nauczyciela akademickiego ECTS
- w tym liczba punktéw ECTS za godziny realizowane w formie samodzielnej pracy 0.80 punktéw

studenta ECTS



