Nazwa przedmiotu (w
jezyku polskim oraz
angielskim)

Specjalno$¢ wybrana: Geriatria

Selected specialty: Geriatrics

Jednostka oferujaca
przedmiot

Katedra i Klinika Geriatrii

Jednostka, dla ktorej
przedmiot jest oferowany

Wydziatl Lekarski, VIr

Kod przedmiotu

Kod ERASMUS

Liczba punktéw ECTS 12p

Sposdb zaliczenia zaliczenie na ocen¢
Jezyk wyktadowy j. polski
Okreslenie, czy przedmiot nie

moze by¢ wielokrotnie
zaliczany

Przynaleznos¢ przedmiotu
do grupy przedmiotow

E. NAUKI KLINICZNE NIEZABIEGOWE

Catkowity naktad pracy
studenta/stuchacza studiow
podyplomowych/uczestnika
kursow doksztatcajacych

1. Naktad pracy zwigzany z zajeciami wymagajacymi bezposredniego
udzialu nauczycieli akademickich wynosi:
- udziat w ¢wiczeniach: 180 godzin
- konsultacje: 10 godziny
- przeprowadzenie zaliczenia: 3 godziny

Naktad pracy zwigzany z zajgciami wymagajacymi bezposredniego
udziatu nauczycieli akademickich wynosi 193 godzin, co odpowiada
7,7p. ECTS
2. Bilans naktadu pracy studenta:
- udziat w ¢wiczeniach: 180 godzin
- konsultacje: 10 godzin
- przygotowanie do ¢wiczen - 20h
- studiowanie wskazanej literatury naukowej — 25 godzin
- opracowanie przypadkow klinicznych - 27 godzin
- udziat w badaniach naukowych - 20 godzin
- przygotowanie do zaliczenia i zaliczenie: 15 + 3 = 18 godzin

Laczny naktad pracy studenta wynosi 300 godzin, co odpowiada 12
p. ECTS

3. Naklad pracy zwiagzany z prowadzonymi badaniami
naukowymi:

- czytanie wskazanej literatury naukowej: 25 godzin

- udziat w ¢wiczeniach (z uwzglgdnieniem wynikéw opracowan
naukowych z zakresu geriatrii): 50 godzin

- przygotowanie do zaliczenia (z uwzglgdnieniem opracowan
naukowych z zakresu geriatrii): 15 godzin

- udziat w badaniach naukowych - 20 godzin

- konsultacje z uwzglgdnieniem opracowan naukowych z
zakresu geriatrii): 10 godzin

Laczny naktad pracy studenta zwigzany z prowadzonymi
badaniami naukowymi wynosi 120 godzin, co odpowiada 4,8p
ECTS.




4. Czas wymagany do przygotowania si¢ i do uczestnictwa w
procesie oceniania:
- przygotowanie do zaliczenia i zaliczenie: 15 + 3 = 18 godzin

(0,82p ECTS)

5. Bilans naktadu pracy studenta o charakterze praktycznym:
- udziat w ¢wiczeniach (w tym zaliczenie praktyczne): 183
godziny

L.aczny naktad pracy studenta o charakterze praktycznym
wynosi 183 godziny, co odpowiada 7,3 p. ECTS.

6. Czas wymagany do odbycia obowigzkowej praktyki:

Nie dotyczy
Efekty ksztatcenia - wiedza W1. opisuje szczegdtowo mechanizmy procesu starzenia si¢
organizmu cztowieka, uwzgledniajac wybrane teorie starzenia
B K W28
W2  opisuje szczegdtowo patofizjologie procesu starzenia B
K_W28
W3. omawia zasady cato$ciowej oceny geriatrycznej i opieki
interdyscyplinarnej w odniesieniu do pacjenta w wieku
podesztym. E K_W08
W4. omawia wybrane zespoty geriatryczne i dolegliwos$ci
charakterystyczne dla wieku starszego oraz postepowanie
terapeutyczne
E K_W09
WS5. charakteryzuje szczegotowe odrebnosci w najczgstszych
chorobach wystepujacych u oséb starszych oraz zasady
postepowania terapeutycznego E K_W09
W6. przedstawia szczegotowe zasady farmakoterapii chorob w
wieku podesztym. E K_W10
W?7. wymienia i charakteryzuje szczegotowo zagrozenia zwigzane z
hospitalizacjg ludzi w podesztym wieku. E K_W11
WB8. charakteryzuje szczegdtowe zasady organizacji opieki nad
osobg starszg oraz formy pomocy dla opiekuna osoby starsze;j.
E K _W12
Equ y ksz,ta.i cenia - Ul. przeprowadza wywiad lekarski z pacjentem dorostym. E.U1.
umiejetnosct U2. przeprowadza petne i ukierunkowane badanie fizykalne
pacjenta dorostego. E.U3.
U3. planuje postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i
profilaktyczne. E.U16.
U4. indywidualizuje proces diagnostyczno-terapeutyczny starszego
pacjenta E.U21.
U5. interpretuje badania laboratoryjne i identyfikuje przyczyny
odchylen. E.U24.
U6. planuje konsultacje specjalistyczne. E.U32.
U7. prowadzi dokumentacj¢ medyczna pacjenta. E.U38.




Efekty ksztalcenia -
kompetencje spoteczne

K1. student potrafi nawigzac i utrzymaé¢ komunikacje¢ z chorym oraz
z opiekunami K_K03

K2. student kieruje si¢ dobrem chorego, stawiajac je na pierwszym
miejscu K_KO04

K3. student przestrzega tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta K_K06

K4. student posiada §wiadomo$¢ poziomu wilasnej wiedzy i
umiejetnosci oraz odczuwa potrzebe statego doksztatcania si¢
K_KO01

KS5: Potrafi wspolpracowac z przedstawicielami innych zawodow w
zakresie ochrony zdrowia K_KO07

Metody dydaktyczne

Cwiczenia kliniczne, metoda przypadku, analiza badan naukowych,
uczenie wspomagane komputerem, metody eksponujace: film, pokaz
dyskusja dydaktyczna, drzewo decyzyjne.

Wymagania wstepne

Student(ka) rozpoczynajacy/a ksztatcenie z przedmiotu powinien/na
posiada¢ wiedzg z zakresu choréb wewnetrznych i geriatrii.

Skrocony opis przedmiotu

Geriatria jest dzialem medycyny dotyczacg fizjologicznych i
patologicznych aspektow starzenia si¢ cztowieka oraz probleméw
klinicznych starszego wieku.

Zagadnienia starzenia si¢ i starosci doprowadzily do wyodrebnienia
dziedziny zwanej gerontologia, ktora jest nauka interdyscyplinarng o
starzeniu si¢ i starosci, zajmujaca si¢ szerokim zakresem zagadnien, od
biologii i genetyki, poprzez medycyng, psychologie, po socjologie i
demografie.

Pelny opis przedmiotu

Gerontologia jest interdyscyplinarng nauka, ktéra zajmuje si¢
starzeniem organizmu cztowieka. Bada ona aspekt fizjologiczny tego
zjawiska oraz aspekt patologii starzenia.

Starzenie si¢ jest to normalny, dlugotrwaty i nieodwracalny proces
fizjologiczny zachodzacy w organizmie cztowieka. Staros¢ jest
koncowym okresem starzenia si¢, ktory nieuchronnie konczy si¢
$miercig. Staro$¢ oceniamy w kontekscie okresu zyciu, jak i rowniez
zaawansowania procesOw starzenia si¢ czlowieka, ktory w istotnym
stopniu ogranicza procesy biologiczne i adaptacyjne. Miare tego
pojecia jest wiek biologiczny.

Cwiczenia maja na celu poszerzenie oraz utrwalenie wiedzy
wybranych umiejetnosci praktycznych dotyczacych postepowania
diagnostycznego i terapeutycznego z pacjentami w starszym wieku.

Literatura

Literatura podstawowa:

1. Grodzicki T., Kocemba J., Skalska A. /red./: Geriatria z
elementami gerontologii ogoélnej. Via Medica, Gdanska 2006.

2. Geriatria: wybrane zagadnienia / red. Krzysztof Galus ; [aut.:
Maria Barcikowska et al. Elsevier Urban & Partner, cop. 2010.

Literatura uzupelniajaca:
1. Kedziora-Kornatowska K., Muszalik M. /red./: Kompendium
pielegnowania pacjentow w starszym wieku. Czelej, Lublin 2007.

2. Choroby wieku podesziego /Tomasz Kostka, Matgorzata
Koziarska-Rosciszewska. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2009.
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3. Geriatria w przypadkach klinicznych / pod redakcja Barbary
Gryglewskiej i Tomasza Grodzickiego. Via Medica, 2015.

Metody i kryteria oceniania

Sprawdzian pisemny (0 — 24 punktow; >56%): W1-W8
<13 niezaliczone

> 13 zaliczone

Sprawdzian praktyczny (0 — 18 punktow; >56%): U1-U7
<10 niezaliczone

> 10 zaliczone

Przedtuzona obserwacja (0 — 10 punktow; > 50%): K1-K5

Praktyki zawodowe w brak

ramach przedmiotu

Nazwa pola Komentarz
Cykl dydaktyczny, w ktorym semestr X

przedmiot jest realizowany

Sposob zaliczenia przedmiotu w
cyklu

zaliczenie na ocen¢

Forma(y) i liczba godzin zajeé
oraz sposoby ich zaliczenia

Przedmiot prowadzony jest w formie ¢w. 180 h
zaliczenie na ocen¢

Imie i nazwisko koordynatora/6w
przedmiotu cyklu

lek. Emilia Gtowczewska-Siedlecka

Imig 1 nazwisko 0so6b
prowadzacych grupy zajgciowe
przedmiotu

dr Jadwiga Glowczewska
lek. Emilia Glowczewska-Siedlecka

Atrybut (charakter) przedmiotu

Obligatoryjny

Grupy zajgciowe z opisem i
limitem miejsc w grupach

Grupy ¢wiczeniowe 4 0s0by

Terminy i miejsca odbywania
zajec

Katedra i Klinika Geriatrii

Liczba godzin zajec Nie dotyczy
prowadzonych z wykorzystaniem

metod i technik ksztatcenia na

odleglos¢

Strona www przedmiotu Nie dotyczy
Efekty uczenia si¢, zdefiniowane | Cwiczenia:

dla danej formy zaje¢ w ramach
przedmiotu

WHL. opisuje szczegdtowo mechanizmy procesu starzenia si¢
organizmu czlowieka, uwzgledniajac wybrane teorie
starzenia B K_W28
opisuje szczegdtowo patofizjologie procesu starzenia B
K_W28
W3. omawia zasady calo$ciowej oceny geriatrycznej i opieki
interdyscyplinarnej w odniesieniu do pacjenta w wieku
podesztym. E K_W08
W4, omawia wybrane zespoly geriatryczne i dolegliwos$ci
charakterystyczne dla wieku starszego oraz postepowanie
terapeutyczne
E K_W09
WS. charakteryzuje szczegotowe odrgbnosci w najczestszych

w2




chorobach wystepujacych u osob starszych oraz zasady
postepowania terapeutycznego E K W09

W6. przedstawia szczegdlowe zasady farmakoterapii chordéb w
wieku podesziym. E K_W10

WY7. wymienia i charakteryzuje szczegotowo zagrozenia
zwigzane z hospitalizacja ludzi w podesztym wieku. E
K_W11

WB8. charakteryzuje szczegdlowe zasady organizacji opieki nad
osobg starszg oraz formy pomocy dla opiekuna osoby
starszej. E K_W12

Ul. przeprowadza wywiad lekarski z pacjentem dorostym.
E.UL

U2. przeprowadza petne i ukierunkowane badanie fizykalne
pacjenta dorostego. E.U3.

U3. planuje postepowanie diagnostyczne, terapeutyczne i
profilaktyczne. E.U16.

U4. indywidualizuje proces diagnostyczno-terapeutyczny
starszego pacjenta E.U21.

U5. interpretuje badania laboratoryjne i identyfikuje przyczyny
odchylen. E.U24.

U6. planuje konsultacje specjalistyczne. E.U32.

U7. prowadzi dokumentacj¢ medyczng pacjenta. E.U38.

K1. student potrafi nawigza¢ i utrzymaé¢ komunikacj¢ z chorym
oraz z opiekunami K_KO03

K2. student kieruje si¢ dobrem chorego, stawiajac je na
pierwszym miejscu K_KO04

K3. student przestrzega tajemnicy lekarskiej i praw pacjenta
K_KO06

K4. student posiada §wiadomo$¢ poziomu wiasnej wiedzy 1
umiejetnosci oraz odczuwa potrzebe stalego doksztatcania
sie¢ K_KO01

KS5: Potrafi wspolpracowac z przedstawicielami innych
zawodow w zakresie ochrony zdrowia K_KO07

Metody i kryteria oceniania danej
formy zaje¢ w ramach
przedmiotu

100% frekwencja na zajg¢ciach oraz aktywnoSc.
Cwiczenia:

Metody oceny wiedzy:

Kryteria oceny: klucz do testu.

Sprawdzian pisemny (0-24 punktow; >56%): W1-W8
< 13 niezaliczone

> 13 zaliczone

Metody oceny umiejetnosci:

1. wykonanie elementow ,,Catosciowej Oceny Geriatrycznej”,

2. badanie przedmiotowe i podmiotowe pacjenta, planowanie
badan laboratoryjnych i pracownianych, planowanie leczenia
i ocena.

3. uzyskanie pozytywnej oceny z prowadzenia historii choroby.




Sprawdzian praktyczny (0-18 punktéw; > 56%): U1-U7
<10 niezaliczone

> 10 zaliczone

Przedluzona obserwacja (0-10 punktow; > 50%): K1-K5
> 50%

Ocena z przedmiotu to $rednia z ww.

Zakres tematow

Cwiczenia:

1. Badanie podmiotowe pacjenta w wieku podesztym: wywiad
z pacjentem i rodzing chorego, ocena sytuacji socjalnej.
- badanie fizykalne pacjenta.

2. Ocena stanu klinicznego chorego i dokumentowanie

objawow klinicznych.

Interpretacja wynikow badan.

Planowanie postepowania diagnostycznego, terapeutycznego,

rehabilitacyjnego i profilaktycznego wybranego pacjenta.

5. Prowadzenie wybranych elementéw Catosciowej Oceny
Geriatrycznej:
- ocena czynno$ciowa: skala oceny podstawowych czynnosci
zyciowych (ADL), skala oceny ztozonych czynno$ci zycia
codziennego (IADL).

~w

- ocena zdrowia fizycznego: ocena ryzyka upadkow (test
Tinettiego),

- ocena ryzyka powstawania odlezyn (skala Norton), ocena
stanu odzywienia (skala MNA),ocena ryzyka operacyjnego
chorego w wieku podesztym (skala Cumminsa i wsp.).

- ocena stanu umystowego: ocena funkcji umystowych (test
MMSE Folsteinow, skrdcony test sprawnosci umystowe;j
wg Hodgkinsona), ocena zaburzen nastroju (Geriatryczna
Skala Oceny Depresji wg Yesavage’a i wsp.).

Metody dydaktyczne

Cwiczenia kliniczne

Literatura

j.w.




