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(skrajne daty)
Rok akademicki 2021/2022

1. PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

Kliniczny zarys chordb w geriatrii

Kod przedmiotu*

nazwa jednostki
prowadzacej kierunek

Kolegium Nauk Medycznych

Nazwa jednostki
realizujgcej przedmiot

Instytut Nauk o Zdrowiu, Zaktad dietetyki

Kierunek studiow Dietetyka

Poziom studiow Studia | stopnia

Profil Praktyczny

Forma studiow Stacjonarne

Rok i semestr/y studiow | Rok I; Semestr Il

Rodzaj przedmiotu Dodatkowy

Jezyk wyktadowy Polski

Koordynator Dr hab. n. med. Katarzyna Styczkiewicz

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej [ 0sob
prowadzacych

Dr hab. n. med. Katarzyna Styczkiewicz

* -opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

1.1.Formy zaje¢ dydaktycznych, wymiar godzin i punktow ECTS

Semestr . Inne Liczba pkt.
) Wykt. Cw. | Konw. | Lab. | Sem. ZP Prakt. (jakie?) ECTS
I 20 1

1.2. Sposab realizacji zajec
X zajecia w formie tradycyjne;j

O zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtos¢

1.3 Forma zaliczenia przedmiotu (z toku) (egzamin, zaliczenie z oceng, zaliczenie bez oceny)

WYKtAD: ZALICZENIE

CWICZENIA: ZALICZENIE Z OCENA

2.WYMAGANIA WSTEPNE

Znajomos¢ anatomii i fizjologii organizmu cztowieka.




3. CELE, EFEKTY UCZENIA SIE , TRESCI PROGRAMOWE | STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE

3.1 Cele przedmiotu

Zaznajomienie studentow z odrebnosciami morfologicznymi i fizjologicznymi wieku

C1
starczego
s Uzyskanie niezbednej wiedzy pozwalajgcej na zrozumienie specyfiki wiedzy starczego
C Pozyskanie przez studenta umiejetnosci w rozpoznawaniu objawow starzenia sie,
3 charakteryzowaniu specyficznych schorzen wieku starczego
C4 | Ksztattowanie postawy studenta do aktywnego pogtebiania wiedzy z zakresu geriatrii

3.2 Efekty uczenia sie dla przedmiotu

Odniesienie do

EK (e.fek.t Tres¢ efektu uczenia sie zdefiniowanego dla przedmiotu efektéw
uczenia sie) :
kierunkowych *

EK_o1 Student posiada podstawowa wiedze w zakresie K_Wob
odrebnosci morfologicznych i fizjologicznych cztowieka w
wieku starszym

EK_o2 K_Wo6
Student posiada podstawowa wiedze w zakresie
odrebnosci etiologii, metod leczenia i diagnozowania
wybranych jednostek chorobowych wieku starszego

EK_o3 Zastosowanie praktyczne wiedzy z zakresu zasad K_Uo3, K_Kog,
postepowania dietetycznego w wybranych jednostkach K_Kos

chorobowych oraz ich wptywu na stan odzywienia pacjenta
w wieku starszym

3.3 Tresci programowe
A. Problematyka wyktadu

Tresci merytoryczne

I

Proces starzenia. Przyczyny i mechanizmy.

Catosciowa ocena geriatryczna. Podstawowe skale oceny.
Cechy medycyny geriatrycznej.

Wielochorobowosc i wielolekowos¢. Kaskady i cykle objawowe.
Wielkie zespoty geriatryczne

otepienie, zespoty parkinsonowskie, depresja, majaczenie, upadki, zaburzenia poruszania,
zaburzenia zwieraczy, zaburzenia wzroku, stuchu, odlezyny, niedozywienie, sarkopenia,
zespot stabosci

6. Choroby w starosci ,,in aging”

nadcisnienie tetnicze, cukrzyca, choroba niedokrwienna serca, niewydolnos¢ serca, choroby

W przypadku $ciezki ksztatcenia prowadzacej do uzyskania kwalifikacji nauczycielskich uwzglednié réwniez efekty

uczenia sie ze standardow ksztatcenia przygotowujgcego do wykonywania zawodu nauczyciela.




tarczycy, choroba zwyrodnieniowa stawow, choroby réznych uktadéw

7. Zasady kwalifikacji pacjentow do pobytu w domach opieki. Opieka paliatywna.

B. Problematyka cwiczen audytoryjnych, konwersatoryjnych, laboratoryjnych, zajec
praktycznych

Tresci merytoryczne

Tresci merytoryczne

1. Zasady prowadzenia oceny geriatrycznej.

2. Wptyw starzenia na funkcjonowanie uktadu pokarmowego. Choroby przewodu
pokarmowego w starosci.

3. Ocena stanu odzywienia w starosci —-metody oceny. Instrumenty oceny ryzyka niedozywienia
starosci.

4. Niedozywienie, przyczyny i nastepstwa w starosci. Postepowanie dietetyczne, zywienie
dojelitowe w geriatrii. Wskazania, zasady leczenia.

5. Problem bolu i urazédw u 0séb starszych. Zasady postepowania.
6. Najczestsze choroby kardiologiczne u pacjenta geriatrycznego.

3.4 Metody dydaktyczne
WYKEAD Z PREZENTACJA MULTIMEDIALNA, KONWERSATORIUM, ANALIZA PRZYPADKOW
4. METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Metody oceny efektow uczenia sie Forma zajec
Symbol efektu (np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, dydaktycznych
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) (w, ¢w, ...)
EK_oa Zaliczenie pisemne
EK_o2 Zaliczenie pisemne
EK_o3 Projekt, obserwacja w trakcie zajec cw

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Zaliczenie przedmiotu odbywa sie na podstawie pisemnego zaliczenia w formie testu

- Czas trwania zaliczenia koncowego 45 min




- Za prawidtowg odpowiedz student otrzymuje 1 punkt, za btedng o punktow

- Zakres ocen: 2,0 — 5,0. Warunkiem zaliczenia jest uzyskanie pozytywnej oceny (minimum 3,0)
z zaliczenia kazdego efektu uczenia sie.

Kryteria oceny:

5,0 — student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 91-100%
4,5 —student wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 83-90%
4,0 — student wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 76-82%

3,5 — student wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 69-75%
3.0 —student wykazuje znajomosc tresci ksztatcenia na poziomie 60%-68%

5. CALKOWITY NAKEAD PRACY STUDENTA POTRZEBNY DO OSIAGNIECIA ZALOZONYCH
EFEKTOW W GODZINACH ORAZ PUNKTACH ECTS

, . Srednia liczba godzin na zrealizowanie
Forma aktywnosci L .
aktywnosci
Godziny kontaktowe wynikajace 20
z harmonogramu studiow
Inne z udziatem nauczyciela akademickiego 1
(udziat w konsultacjach, egzaminie)
Godziny niekontaktowe — praca wtasna 5
studenta
(przygotowanie do zaje¢, egzaminu, napisanie
referatu itp.)
SUMA GODZIN 25
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 1
* Nalezy uwzglednic, ze 1 pkt ECTS odpowiada 25-30 godzin catkowitego naktadu pracy
studenta.

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy -

zasady i formy odbywania -
praktyk

7. LITERATURA

Literatura podstawowa:

1. Wieczorkowska - Tobis, Talarka D.: Geriatria i pielegniarstwo
geriatryczne. PZWL, Warszawa 2010

2. Karasek M. (red.): Aspekty starzenia sie cztowieka. tddzkie
Towarzystwo Naukowe. £8dzZ 2008




3. Galus K.: Geriatria Wybrane zagadnienia. Elsevier, Urban&Partner.
Wroctaw 2017

4. Hager K., Krause O. (red.): Geriatria. Elsevier 2018.

5. Gasowski J, Piotrowicz K. Geriatria - wybrane zagadnienia. MP
2020.

LITERATURA UZUPEENIAJACA:

1. Zakowska-Wachelko B.: Zarys medycyny geriatryczne;j.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2000.

2. Gryglewska B. Grodzicki T.: Vademecum geriatrii dla lekarza
praktyka —tomaitom 2. Via Medica Gdansk, 2016/2017.

3. Murdoch . Stany nagte w geriatrii. Edra Urban & Partner.
Wroctaw, 2017.

4. Jarosz M., Dzieniszewski J. Zywienie osdb w wieku starszym -
Seria Instytut Zywnosci i Zywienia zaleca. PZWL 2011

Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznione;j



