KARTA PRZEDMIOTU

Kod przedmiotu 0913.4.PIEL1.C.PZ
Nazwa przedmiotu polskim PROMOCJA ZDROWIA
w jezyku angielskim HEALTH PROMOTION

USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow

Pielegniarstwo

1.2. Forma studiow

Studia stacjonarne

1.3. Poziom studiow

Studia pierwszego stopnia licencjackie

1.4. Profil studiow*

Praktyczny

1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu dr n. med. Grazyna Wiraszka

1.6. Kontakt

grazyna.wiraszka@ujk.edu.pl

OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy

polski

2.2. Wymagania wstepne

pedagogika, psychologia, zdrowie publiczne

SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé WYKLAD (W)
CWICZENIA (C)
ZAJECIA PRAKTYCZNE (ZP)
3.2. Miejsce realizacji zajeé Wyktad, ¢wiczenia: zajecia w pomieszczeniu dydaktycznym UJK
Zajecia praktyczne: zajecia w terenie - placdwki opieki zdrowotnej/nauczania i
wychowania
3.3. Forma zaliczenia zaje¢ Zaliczenie z oceng/ zaliczenie z oceng/ zaliczenie z oceng
3.4. Metody dydaktyczne Wyktad: wyktad informacyjny, wyktad konwersatoryjny
Cwiczenia: pogadanka, praca ze zrodiem drukowanym, prezentacja multimedialna,
dyskusja wielokrotna, praca grupach
Zajecia praktyczne: studium przypadku, pomiar
3.5. Wykaz podstawowa 1. Wiraszka G. Skrypt do promocji zdrowia dla studiow licencjackich na
literatury kierunku pielggniarstwo i potoznictwo. UJK, CM, 2024 (Pdf)

2.

Andruszkiewicz A., Banaszkiewicz M.: Promocja zdrowia. Tom 1:
Teoretyczne podstawy promocji zdrowia dla studentow studiow licencjackich
kierunku pielggniarstwo i potoznictwo. Czelej, Lublin 2008; Tom 2 -
Promocja zdrowia w praktyce pielegniarki i poloznej. PZWL, Warszawa 2010.

. Woynarowska B.: Edukacja zdrowotna. PWN, Warszawa 2017.

uzupelniajaca | 1.

Wronska 1., Sierakowska M. Edukacja zdrowotna w praktyce pielegniarskie;.
PZWL, Warszawa 2014

Sliz D., Mamcarz A. Medycyna stylu zycia. PZWL, Warszawa 2018

Karski J.: Praktyka i teoria promocji zdrowia. Wyd. Fachowe CeDeWu,
Warszawa 20011.

CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

Wyklad
C1. Zapoznanie z teoretycznymi podstawami promocji zdrowia i jej znaczeniem w ksztattowaniu stanu zdrowia

jednostki i populacji

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)

C2. Przekazanie zaawansowanej wiedzy w zakresie uwarunkowan zdrowia i ksztattowania zachowan zdrowotnych oraz

Cwiczenia
C1. Przygotowanie do promowania wzorcéw zdrowego stylu zycia i zachowan prozdrowotnych poprzez dziatania

roli pielegniarki w promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej w odniesieniu do jednostki, rodziny i spotecznosci

edukacyjne i programy promocji zdrowia w odniesieniu do jednostki, rodziny i spotecznosci

C2. Ksztattowanie postawy samodzielnosci, rzetelnosci i odpowiedzialnosci w podejmowaniu i realizacji czynnosci

Zajecia praktyczne

zawodowych na rzecz promocji zdrowia jednostki, rodziny oraz spotecznosci



mailto:grazyna.wiraszka@ujk.edu.pl

C1. Przygotowanie do rozpoznawania sytuacji zdrowotnej pacjenta i jego rodziny oraz identyfikacji potrzeb

zdrowotnych, a takze projektowania i wdrazanie indywidualnych programoéw promocji zdrowia w odniesieniu do
jednostki, rodziny i spotecznosci

C2. Ksztattowanie postawy samodzielnosci, rzetelnosci i odpowiedzialnosci w podejmowaniu i realizacji czynnosci

zawodowych na rzecz promocji zdrowia jednostki, rodziny oraz spotecznosci

4.2. Tresci programowe (7 uwzglednieniem formy zajec)

Wyklady

1.

Rozwdj idei 1 koncepcji promocji zdrowia. Ustalenia definicyjne. Zatozenia, kierunki dziatan i strategie w promoc;ji
zdrowia. Réznicowanie poje¢ promocja zdrowia i profilaktyka.

2. Paradygmaty i koncepcje zdrowia. Model socjoekologiczny zdrowia a promocja zdrowia. Uwarunkowania i czynniki
ksztattujace stan zdrowia

3. Behawioralne uwarunkowania zdrowia - styl zycia i zachowania zdrowotne, zachowania zdrowotne jako czynniki
ryzyka choréb. Znaczenie rodziny w ksztaltowaniu zachowan zdrowotnych.

4. Metody i zakres oceny stanu zdrowia dla potrzeb promocji zdrowia - mierniki pozytywne i negatywne zdrowia.

5. Edukacja zdrowotna jako narzedzie promocji zdrowia. Znaczenie i zasady konstruowania programow promocji
zdrowia.

Cwiczenia

1. Strategie promocji zdrowia o zasiggu lokalnym, krajowym i §wiatowym. Znaczenie NPZ w kreowaniu polityki
promoc;ji zdrowia. Programy prozdrowotne i ich rodzaje

2. Promocja zdrowia w spotecznos$ciach lokalnych - siedliskowe programy zdrowia (zdrowe miasto, szkota promujace
zdrowie, szpital promujacy zdrowie, zaktad pracy promujacy zdrowie). Rekomendowane programy promocji
zdrowia.

3. Promocja zdrowia w strukturze opieki zdrowotnej. Zakres i charakter zadan pielegniarki w odniesieniu do
jednostki, rodziny i spolecznosci.

4. Ocena potencjatu zdrowotnego czlowicka z wykorzystaniem skal, siatek i pomiarow jako podstawa rozpoznawania
potrzeb zdrowotnych i planowania programu promocji zdrowia.

5. Rola pielggniarki w ksztattowaniu i modyfikacji zachowan zwigzanych ze zdrowiem (aktywnos¢ fizyczna,
zachowania zZywieniowe, palenie tytoniu, spozywanie alkoholu) oraz przeciwdziataniu gtéwnym zagrozeniom
zdrowia (otytos¢, choroby uktady krazenia, choroby nowotworowe) z uwzglednieniem aktualnych programow
promocji zdrowia i prewencji chorob.

Zajecia praktyczne

1.Rozpoznanie sytuacji zdrowotnej cztowieka zdrowego/ zagrozonego choroba/chorego dla potrzeb promocji zdrowia -
ocena potencjatu zdrowotnego i potrzeb edukacyjnych, identyfikacja zachowan zdrowotnych oraz czynnikéw ryzyka
chorob zwiazanych ze stylem zycia, ocena poziomu wiedzy i umiej¢tnosci oraz motywacji do zmiany zachowan
zdrowotnych.

2. Projektowanie i wdrazanie indywidualnych programow promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej w oparciu o
dokonang oceng stanu zdrowia i analiz¢ rozpoznanych potrzeb zdrowotnych i edukacyjnych u cztowieka
zdrowego/zagrozonego choroba/chorego.

4.3. Przedmiotowe efekty uczenia si¢
- Odniesienie do
g Student, ktory zaliczyl przedmiot el;:(l:(::vk:cvgzlila
sie
w zakresic WIEDZY:

WO01 | Wyjaénia zasady promocji zdrowia i profilaktyki zdrowotnej; PIEL1P_W68

W02 | Opisuje zasady konstruowania programéw promocji zdrowia; PIEL1P_W69

WO3 | Charakteryzuje strategie promocji zdrowia o zasiggu lokalnym, krajowym i $wiatowym; PIEL1P W70

w zakresie UMIEJETNOSCI:
uo1 Ocer.ua potenqai zdrowotny pacjenta i jego rodziny z wykorzystaniem skal, siatek i PIELIP U56
pomiardw; -

U02 | Rozpoznaje uwarunkowania zachowan zdrowotnych pacjenta i czynniki ryzyka choréb

. . PIEL1P U57
wynikajgcych ze stylu zycia; -

U03 | Rozpoznaje potrzeby edukacyjne w grupach odbiorcéw ustug pielegniarskich; PIEL1P_U21

uo4 Opr.acov’vuje programy edukacyjne w zakresie dziatan prozdrowotnych dla réznych grup PIELIP U22

odbiorcow; —

UO0S5 | Dobiera metody i formy profilaktyki i prewencji chorob oraz ksztattuje zachowania

o PIEL1P US8
zdrowotne réznych grup spotecznych; -




U06 | Opracowuje i wdraza indywidualne programy promocji zdrowia pacjentdow, rodzin i grup PIELIP U60
spotecznych; -
w zakresice KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:
K01 | Potrafi samodzielnie i rzetelnie wykonywaé zawod zgodnie z zasadami etyki, w tym
. . e . . PIEL1P K3
przestrzega¢ wartosci i powinnosci moralnych w opiece nad pacjentem -
K02 | Ponosi odpowiedzialno$¢ za wykonywane czynnos$ci zawodowe PIEL1P K4
4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektéw uczenia sie
Sposéb weryfikacji (+/-)
Kolokwium Projekt N Projekt
: (program Praca Aktywnos¢ (program
Efekty (koncowe — . . . . >
. dla grupy W grupie na zajeciach | indywidualn
przedmiotowe test) .
spolecznej) )
(symbol)
Forma zajeé Forma Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zajeé o
/4 ajec e e e e zajec
wici ... |\wiCci{..\wiCci, .. |\wWiC{ ... |WiCiZP | W C| ... | Wi C
Wwo1 +
W02 +
W03 + + +
uo1 + + +
uo02 + + +
uo03 + + +
uo4 + -+
uos + -+
uo6 +
K01 + + +
K02 + + -+

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagni¢cia efektow uczenia si¢

Forma | Ocen .
. Kryterium oceny
zajecd a
3 | Test - 61%-68%; Obecnosé¢ - 60%;
OCENA KONCOWA - érednia w zakresie 3,0 - 3,25
3,5 | Test - 69%-76%; Obecnos¢ - 70%;
§ OCENA KONCOWA - érednia w zakresie - 3,26-3,75
; 4 |Test- 77%-84,%; Obecnos$é - 80%;
5 OCENA KONCOWA - érednia w zakresie 3,76-4,25
? 4,5 | Test - 85%-92%; Obecnos¢ - 90%;
OCENA KONCOWA - érednia w zakresie 4,26-4,5
5 | Test - 93%-100%; Obecnosé - 100%;
OCENA KONCOWA - érednia w zakresie 4,51-5,0
3 | Zadania grupowe - wykonane pobieznie; nie uwzgledniono wszystkich wytycznych
Projekt* - 61%-68%; Obecnos¢ - 60%
Aktywnos$¢ — 20% (prawidtowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i omowienie krotkiego
£ zadania)
S OCENA KONCOWA - érednia w zakresie 3,0 - 3,25
.g 3,5 | Zadania - wykonane prawidtowo, nie uwzgledniono wszystkich wytycznych
g Projekt* - 69%-76%; Obecnos¢ - 70%
§ Aktywnos$¢ — 40% (prawidlowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i oméwienie krotkiego
© zadania)
OCENA KONCOWA - érednia w zakresie - 3,26-3,75
4 | Zadania — wykonane prawidtowo; dopuszczalne drobne odstepstwa
Projekt* - 77%-84%; Obecnos¢ - 80%




Aktywnos$¢ — 60% (prawidlowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i oméwienie krotkiego
zadania)

OCENA KONCOWA - érednia w zakresie 3,76-4,25

4,5 | Zadania - wykonane prawidlowo, ale mato starannie

Projekt* - 85%-92%; Obecnos¢ - 90%

Aktywnos$¢ — 80% (prawidlowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i oméwienie krotkiego
zadania)

OCENA KONCOWA - érednia w zakresie 4,26-4,5

5 | Zadania - wykonane prawidtowo, doktadnie i starannie

Projekt* - 93%-100%; Obecnosé - 100%

Aktywnos$¢ — 100% (prawidlowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i oméwienie krotkiego
zadania)

OCENA KONCOWA - érednia w zakresie 4,51-5,0

* Kryteria oceny multimedialnego projektu programu promocji zdrowia dla wybranej grupy spolecznej
(0-40 pkt).
1. Wyczerpujgce opracowanie tematu (0-10 pkt),
2. Oryginalnosé i jakos¢ opracowania multimedialnego (0-5 pkt),
3. Zwigzek opracowania z rolg edukacyjng pielegniarki (0-5 pkt)
4. JakoS¢ przekazu i zainteresowanie tematem stuchaczy (0-5 pkt)
5. Poparcie opracowania pismiennictwem (0-5 pkt)
6. Umiejetnos¢ postugiwania sie prezentowang wiedzq (0-5 pkt)
7. Zastosowane dodatkowe srodki dydaktyczne (ulotki, broszurki) (0-5 pkt)

3 | Projekt - 61%-68% punktow™; Obecno$é - 100%;

3,5 | Projekt - 69%-76% punktow*; Obecnos$¢ - 100%;

4 | Projekt - 77%-84% punktow*; Obecno$é - 100%;

4,5 | Projekt - 85%-92% punktow*; Obecno$é - 100%;

5 | Projekt - 93%-100% punktow*; Obecno$¢ - 100%;

*Kryteria oceny projektu programu indywidualnego (0-60 pkt):
1. Rozpoznanie sytuacji zdrowotnej i potrzeb zdrowotnych jednostki
— Wszechstronnos¢ ceny stanu zdrowia jednostki/rodziny - 0-5 pkt
— Poziom identyfikacji zachowan zdrowotnych i czynnikow ryzyka zwigzanych ze stylem zZycia - 0-5 pkt
— Identyfikacja deficytow w zakresie samokontroli zdrowia - 0-5 pkt
— Ocena gotowosci do podjecia /zmiany zachowan zdrowotnych - 0-5 pkt
2. Opracowanie indywidualnego programu
— Poprawnos¢ sformutowanych celow programu - 0-5 pkt
— Poprawnos¢ merytoryczna planu metodycznego - 0-5 pkt
— Zwiqzek planu metodycznego z potrzebami zdrowotnymi pacjenta - 0-5 pkt
— Zakres zaproponowanych metod i srodkow dydaktycznych - 0-5 pkt
3. Realizacja/wdroZenie programu
— Poziom realizacji zatoZzonych celow edukacyjnych w zakresie stylu zycia i samokontroli zdrowia- 0-
10 pkt
— Motywacja do zmiany zachowan i prowadzenia samokontroli zdrowia- 0-5 pkt
—Jakos¢ zastosowanych metod ewaluacji i jej wyniki- 0-5 pkt

Zajecia praktyczne (ZP)*

5. BILANS PUNKTOW ECTS —- NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta

Kategoria Studia Studia
] stacjonarne niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 50
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/

Udzial w wykitadach 15
Udzial w ¢wiczeniach 15
Inne (jakie?) Zajecia praktyczne 20
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 20
Przygotowanie do wyktadu 5
Przygotowanie do ¢wiczen 15




LACZNA LICZBA GODZIN 70

PUNKTY ECTS za przedmiot 3

*niepotrzebne usungé
Przyjmuje do realizacji (data i podpisy osob prowadzgcych przedmiot w danym roku akademickim)



