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w jezyku angielskim BURZENIACH ZDROWIA PSYCHICZNEGO
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1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow Pielggniarstwo

1.2. Forma studiéw Studia stacjonarne

1.3. Poziom studiéw Studia drugiego stopnia

1.4. Profil studiéw Praktyczny

1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu Dr n. med. Grazyna Wiraszka
1.6. Kontakt wiraszka@ujk.edu.pl

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.2

. Jezyk wykladowy polski

2.4.

Wymagania wstepne -

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé WYKLAD (W)
CWICZENIA (C)
SYMULACIJE (Sym)
ZAJECIA PRAKTYCZNE (ZP)

3.2. Miejsce realizacji zajeé Wyklad, ¢wiczenia: Zajecia tradycyjne w pomieszczeniach dydaktycznych UJK
Symulacje: Pracownia symulacji UJK
Zajecia praktyczne: Zajecia w terenie w roznych formach $§wiadczen psychiatrycznej
opieki zdrowotnej

3.3. Forma zaliczenia zajeé Zaliczenie z ocena / Zaliczenie z ocena / Zaliczenie z oceng

3.4. Metody dydaktyczne Wyklad: wyktad informacyjny, wyklad problemowy;
Cwiczenia: opis, objasnianie, praca ze zrédlem drukowanym, pogadanka, opis przy-
padku, metoda projektow
Symulacje: metoda symulacyjna, opis przypadku, scenka sytuacyjna, dyskusja
Zajecia praktyczne: ¢wiczenia kliniczne, analiza przypadkéw, pokaz z instruktazem,
metoda projektow, dyskusja

3.5. Wykaz podstawowa 1. Wilczek-Ruzyczka E. (red.): Podstawy pielggniarstwa psychiatrycznego. PZWL,

literatury Warszawa 2019.

2. Jarema M, Wichniak A. (red.) Psychoedukacja. Co trzeba wiedzie¢ o chorobie
psychicznej. Instytut Psychiatrii i Neurologii, Warszawa 2022.

3. Kiejna A, Matyszczak K. Psychiatria — podrecznik akademicki. AM we Wrocta-
wiu, Wroctaw 2016.

uzupelniajaca 1. Wiraszka G. Opieka i edukacja terapeutyczna w zaburzeniach zdrowia psychicz-
nego. Skrypt — materiaty dydaktyczne. UJK, Collegium Medicum 2024.

2. Colom F, Vieta E. Podrecznik psychoedukacji w zaburzeniach afektywnych dwu-
biegunowych. Medipage, Warszawa 2009.

3. Meder J. Trening umiejetnosci spoltecznych w rehabilitacji zaburzen psychicz-
nych. Biblioteka Pracownika Socjalnego. Katowice 1999.

4. Mueser KT, Gingerich S. Zycie ze schizofrenig. Dom Wydawniczy Rebis, Poznan
2008.

4. CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyklad

C1. Poszerzenie wiedzy na temat wspotczesnych gtownych zagrozen zdrowia psychicznego

C2. Poglebienie wiedzy na temat zakresu Swiadczen i roli pomocy i wsparcia instytucjonalnego i pozainstytucjonalnego w
rozwijaniu mozliwosci samodzielnego funkcjonowania chorych psychicznie przewlekle i niepetnosprawnych

Cwiczenia

C1. Poglebienie wiedzy i umiejetnosci niezbednych do sprawowania profesjonalnej opieki nad przewlekle chorym psychicznie
i jego rodzing oraz prowadzenia edukacji terapeutycznej i form rehabilitacji psychiatrycznej na roznych poziomach
Swiadczen psychiatrycznej opieki zdrowotnej

Symulacje

C1. Poglebienie umiejetnosci niezbednych do realizowania wysokiej jakosci opieki pielegniarskiej w sytuacji przewlektej cho-
roby psychicznej wobec chorego i jego rodziny/opiekuna w réznych formach wsparcia i opieki

Zajecia praktyczne

C1. Ksztaltowanie pogtebionych umiejetnosci rozpoznawania sytuacji zZyciowej pacjenta i jego potrzeb zdrowotnych oraz pla-
nowania wszechstronnej opieki i psychoedukacji zapobiegajqcych chronicyzacji zaburzen, niepetnosprawnosci i izolacji



mailto:wiraszka@ujk.edu.pl

spolecznej oraz umiejetnosci sprawowania profesjonalnej opieki nad przewlekle chorym psychicznie i jego rodzi-
ng/opiekunem

4.2. Tresci programowe (7 uwzglednieniem formy zajeé)

Wyklady
1. Wspolczesne zagrozenia i problemy zdrowia psychicznego w §wietle danych epidemiologicznych.
2. Przyczyny, objawy i przebieg depresji.
3.  Wystgpowanie i charakterystyka zaburzen lekowych.
4. Charakterystyka, rodzaje i przyczyny uzaleznien.
5. Zakres pomocy i wsparcia chorych z zaburzeniami zdrowia psychicznego oraz rodzin i opiekunow w ramach oferowa-

nych $wiadczen zdrowotnych. Wsparcie i pomoc chorym w modelu psychiatrii rodowiskowej. Znaczenie w opiece psy-
chiatrycznej podejmowania dziatan ksztaltujacych wtasciwe postawy wobec chorych z zaburzeniami zdrowia psychicz-
nego — problem stygmatyzacji.

Cwiczenia

1. Zasady opieki pielegniarskiej sprawowanej wobec pacjenta z zaburzeniami zdrowia psychicznego i jego rodzi-
na/opiekunem w réznych fazach choroby i niepelnosprawnosci psychicznej na réznych poziomach $wiadczen zdrowot-
nych (ambulatoryjnych, posrednich, szpitalnych oraz §rodowiska zycia pacjenta). Zasady zapobiegania dezadaptacji zy-
ciowej 1 izolacji spoleczne;.

2. Zasady edukacji terapeutycznej - psychoedukacja i jej miejsce w opiece psychiatrycznej. Zakres psychoedukacji wobec
pacjenta ze schizofrenia, depresja i zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjenta uzaleznionego i jego rodziny (opiekuna) na
réznych poziomach §wiadczen zdrowotnych (ambulatoryjnych, posrednich, szpitalnych oraz srodowiska zycia pacjenta).

3. Rola pielegniarki w rehabilitacji psychiatrycznej. Znaczenie treningdw umiejetnosci spotecznych jako formy rehabilita-
¢cji psychiatrycznej w uzyskiwaniu optymalnej sprawno$ci chorych na réznych poziomach §wiadczen zdrowotnych.

4. Programy promocji zdrowia psychicznego — analizowanie mozliwosci ich zastosowania w opiece psychiatryczne;.

5. Rozpoznawanie potrzeb zdrowotnych i sytuacji zyciowej pacjenta oraz planowanie pielegniarskich interwencji psychoe-
dukacyjnych i rehabilitacyjnych wobec chorego z przewlektymi zaburzeniami zdrowia psychicznego, z uwzglednieniem
roznych poziomow $§wiadczen zdrowotnych 1 programéw promocji zdrowia psychicznego w celu poprawy sytuacji
zdrowotnej 1 zyciowej, przeciwdziatania chronicyzacji zaburzen i niepelnosprawnosci oraz zapobiegania izolacji spo-
lecznej — praca w oparciu o studium przypadku.

Symulacje

1. Postgpowanie pielggniarki wobec pacjenta z przewlektymi zaburzeniami zdrowia psychicznego i jego rodziny (opieku-
na) w zakresie rozpoznawania potrzeb zdrowotnych i sytuacji zyciowej pacjenta wymagajacego wsparcia w réznych
formach opieki srodowiskowej, z uwzglednieniem zapotrzebowania na psychoedukacje i rehabilitacj¢ psychiatryczna
(treningi umiej¢tnosci).

Zajecia praktyczne

1. Ocena potrzeb zdrowotnych pacjenta z zaburzeniami psychicznym (z depresja, zaburzeniami lgkowymi oraz pacjenta
uzaleznionego) oraz analizowanie sytuacji zyciowej pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji spoteczne;j.

2. Planowanie interwencji w ramach uprawnien zawodowych pielegniarki.

Analizowanie i dopasowanie do potrzeb pacjenta programdéw promocji zdrowia psychicznego.

4. Prowadzenie psychoedukacji pacjenta (dzieci, mtodziezy, dorostych, osob starszych) z zaburzeniami psychicznymi, a
takze jego rodziny lub opiekuna.

5. Prowadzenie rehabilitacji pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym treningéw umiej¢tnosci spotecznych w réznych
obszarach opieki, w szczego6lnosci w srodowisku pacjenta i jego rodziny/opiekuna.

w

4.3. Przedmiotowe efekty uczenia sie

Odniesienie do
-
= . . . kierunkowych
& Student, ktory zaliczyl przedmiot .
s ’ y yip efektow ucze-
nia sie
w zakresic WIEDZY:
w01 Opisuje przyczyny, objawy i przebieg depresji, zaburzen lekowych oraz uzaleznien; PIEL2P_B.W52
Charakteryzuje zasady opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zaburzeniami psychicznymi, w tym
depresja 1 zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjentem uzaleznionym; jego rodzing lub opiekunem, oraz
Wwo2 zasady edukacji terapeutycznej i rehabilitacji psychiatrycznej tych osob, z uwzglednieniem wszyst- PIEL2P_B.W53
kich poziomoéw $wiadczen zdrowotnych (ambulatoryjnych, posrednich, szpitalnych oraz srodowiska
zycia pacjenta);
w03 Wyjasnia zakres pomocy w ramach $wiadczen oferowanych osobom z problemami zdrowia psy- PIEL2P B.W54
chicznego i ich rodzinom lub opieckunom; B
w zakresie UMIEJETNOSCI:
Ocenia potrzeby zdrowotne pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym depresja i zaburzeniami
U01 | lekowymi oraz pacjenta uzaleznionego, a takze planuje interwencje w ramach uprawnien zawodo- PIEL2P_B.U73
wych pielegniarki
U02 | Analizuje i dostosowuje do potrzeb pacjenta programy promocji zdrowia psychicznego; PIEL2P B.U74
U03 | Rozpoznaje sytuacj¢ zyciowa pacjenta w celu zapobiegania jego izolacji spotecznej; PIEL2P B.U75
Prowadzi psychoedukacj¢ pacjenta (dzieci, mtodziezy, dorostych, w tym oséb starszych)
U04 |z zaburzeniami psychicznymi, w tym z depresja i zaburzeniami lgkowymi, oraz pacjenta uzalez- PIEL2P B.U76
nionego, a takze jego rodziny lub opiekuna;




uo5

tecznych w

Prowadzi rehabilitacj¢ pacjenta z zaburzeniami psychicznymi, w tym treningi umiejetnosci spo-

PIEL2P_B.U77

roéznych obszarach opieki, w szczegdlnosci w srodowisku pacjenta i jego rodziny;

w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:

K01 Jest $wiado

my ponoszenia odpowiedzialno$¢ za realizowane $wiadczenia zdrowotne; PIEL2P K.5

4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektéw uczenia si¢

Sposéb weryfikacji (+/-)
. I;{()Ol’gfx:? Aktywno$é | Pracaw Praca ZIZ’:iw II”:'ZI‘;a
Efektyt(;::viedmlo- test) na zajeciach grupie wlasna Qi pracy
(symbol) For:m’a Fmtm'a For:m’a For:m’a Fmtm'a For:m’a For:m’a
zajeé zajec zajec zajec zajec zajeé zajeé
wiclis|cisiZlcis|Zlcis|Z|cisiZ|cis Z|\wid s
WO01
w02 + + +
Wwo03 +
uo1 + + + + + +
Uo2 + + + + + +
Uo3 + + + + + +
uo4 + + + + + +
KO1 + + + + + +

*niepotrzebne usungé

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektow uczenia sie¢
For-m'a Ocena Kryterium oceny
zajeé
_ 3 Test - 61%-68%; Obecnosé - 100%
E 3,5 Test - 69%-76%; Obecnos¢ - 100%
'g 4 Test - 77%-84%; Obecnos¢ - 100%
1;; 4,5 Test - 85%-92%; Obecnos¢ - 100%
2 5 Test - 93% -100%; Obecnos¢ - 100%
3 Test - 61%-68%;
Obecno$¢ - 60%
Praca wlasna - Program psychoedukacji - 61%-68%
Praca grupowa (Studium przypadku) - wykonana pobieznie; nie uwzgledniono wszystkich wytycznych
Aktywnosé — 20% (prawidtowa odpowiedz, rozwiazanie problemu, wykonanie i omowienie krotkiego zadania)
OCENA KONCOWA -3,0 -3,25
3,5 | Test-69%-76%;
Obecnosé - 70%
Praca wlasna - Program psychoedukacji - 69%-76%
Praca grupowa (Studium przypadku) - wykonana prawidlowo, nie uwzgledniono wszystkich wytycznych
AKktywnos$é — 40% (prawidlowa odpowiedz, rozwiazanie problemu, wykonanie i omowienie krotkiego zadania)
OCENA KONCOWA -3,26-3,75
®) 4 Test - 77%-84%;
= Obecnosé - 80%
= Praca wlasna - Program psychoedukacji - 77%-84%
g Praca grupowa (Studium przypadku) - wykonane prawidtowo; dopuszczalne drobne odstgpstwa
= Aktywno$¢ — 60% (prawidlowa odpowiedz, rozwiazanie problemu, wykonanie i omowienie krotkiego zadania)
© OCENA KONCOWA - 3,76-4,25
4,5 | Test - 85%-92%;
Obecnosé - 90%
Praca wlasna - Program psychoedukacji - 85%-92%
Praca grupowa (Studium przypadku) - wykonana prawidlowo, ale mato starannie
Aktywnos$é — 80% (prawidlowa odpowiedz, rozwiazanie problemu, wykonanie i oméwienie krotkiego zadania)
OCENA KONCOWA 4,26-4,5
5 Test - 93%-100% ;
Obecnos¢ - 100%
Praca wlasna - Program psychoedukacji - 93%-100%
Praca grupowa (Studium przypadku) — wykonana prawidtowo, doktadnie i starannie
Aktywnos$é — 100% (prawidtowa odpowiedz, rozwigzanie problemu, wykonanie i omowienie krotkiego zadania)
OCENA KONCOWA 4,51-5,0




*Kryteria oceny pracy wlasnej ,, Program psychoedukacji chorych z elementami rehabilitacji w wybranych zaburzeniach zdrowia

psychicznego i poziomie swiadczen zdrowotnych” (0-50 punktow):

(1) Wprowadzenie do zagadnienia i wyjasnienie podstawowych pojeé adekwatne do podjetego tematu i oparte na aktualnych doniesie-
niach naukowych (0-10 pkt); (2) Zakres proponowanych form wsparcia, dziatan psychoedukacyjnych i treningow umiejetnosci oraz
programow promocji zdrowia psychicznego wyczerpujgcy i dostosowany do sytuacji zdrowotnej pacjenta i jego rodziny/opiekuna (0-10
pkt); (3) Zakres programu i proponowane interwencje dostosowane do poziomu swiadczen opieki zdrowotnej (0-5 pkt); (4) Zakres pro-
gramu i proponowane interwencje dostosowane do roli zawodowej pielegniarki i jej uprawnien (0-5 pkt); (5) Opracowanie redakcyjne,
Zrodia cytowania i bibliografia zalqcznikowa zgodne z obowiqzujgcymi powszechnie standardami (0-10 pkt)

symulacje (S)

Ocena

Kryterium oceny

3

Poziom wykonania zadania - Nie zawsze przestrzega zasad, czynnosci wykonuje niepewnie, bardzo wolno,
widoczna sprawno$¢ podczas wykonywania prostych czynnosci; nie zawsze uwzglednia indywidualng sytuacje
pacjenta, podejmuje kontakt, ale nie potrafi utrzymywaé dalej komunikacji z pacjentem; nie zawsze potrafi
oceni¢ i analizowa¢ wlasne postgpowanie, czasami podejmuje wspolprace z zespolem terapeutycznym, w miarg
swoich mozliwosci identyfikuje si¢ z rolag zawodowa, kompetencje spoteczne niskie, mata motywacja do dziatan
Obecnos¢ - 100%

3,5

Poziom wykonania zadania - Przestrzega zasad, czynnosci wykonuje w miar¢ poprawnie, niekiedy wymaga
wsparcia i poczucia pewnosci dzialania; uwzglednia indywidualng sytuacje zdrowotna pacjenta, osiaga cel,
potrafi nawigza¢ i utrzymac kontakt werbalny z pacjentem; podejmuje wysitek, by oceni¢ i analizowaé wlasne
postepowanie, wspolpracuje z zespotem terapeutycznym, zwykle identyfikuje si¢ z rolg zawodowa, kompetencje
spoteczne $rednie, $rednio zaangazowany w czasie zajec

Obecnos¢ - 100%

Poziom wykonania zadania — Przestrzega zasad, po ukierunkowaniu wykonuje czynnosci poprawnie, w tempie
zwolnionym; zwraca uwag¢ na indywidualng sytuacj¢ pacjenta, osiaga cel; czasami wymaga przypominania
w podejmowanym dziataniu; potrafi nawiazac i utrzymac kontakt werbalny i pozawerbalny z pacjentem; wyka-
zuje nieporadnos$¢ w zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania, wspolpracuje z zespotem terapeutycznym,
identyfikuje si¢ z rolg zawodowa, kompetencje spoteczne i aktywno$¢ w czasie zaje¢ zadowalajace

Obecno$¢ - 100%

4,5

Poziom wykonania zadania - Przestrzega zasad po wstgpnym ukierunkowaniu, technika i kolejno$¢ czynnosci
bez zadnych uwag; czynnosci wykonuje pewnie, ale po krotkim zastanowieniu; przejawia troske o uwzglednie-
nie sytuacji zdrowotnej pacjenta, osiaga cel po wstgpnym ukierunkowaniu; czasami wymaga przypomnienia
i ukierunkowania dziataniach; komunikuje si¢ prawidlowo, ale wymaga niekiedy ukierunkowania w doborze
metod; wykazuje starania zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania, dobra wspotpraca z zespotem tera-
peutycznym, zauwazalna identyfikacja z rolg zawodowa, kompetencje spoteczne wysokie, student aktywny
Obecno$¢ - 100%

Poziom wykonania zadania - Przestrzega zasad, technika i kolejno$¢ wykonania czynnosci bez zadnych uwag;
czynnosci wykonuje pewnie, energicznie; uwzglednia sytuacje¢ pacjenta i aktualne mozliwosci do wykonania
tych czynnosci; planuje i wykonuje dziatania calkowicie samodzielne; komunikuje si¢ spontaniczne, konstruk-
tywne i samodzielne, dobor tresci adekwatny do oczekiwan odbiorcy; potrafi oceni¢ i analizowac postepowanie
wlasne, wspolpracuje z zespotem terapeutycznym, widoczna identyfikacja z rolg zawodowa, kompetencje spo-
teczne bardzo wysokie, bardzo zaangazowany w czasie zajgé

Obecno$¢ - 100%

zajecia praktyczne (ZP)

Proba pracy: Nie zawsze przestrzega zasad, czynno$ci wykonuje niepewnie, bardzo wolno, widoczna spraw-
no$¢ podczas wykonywania prostych czynnosci; nie zawsze uwzglednia indywidualng sytuacje pacjenta, podej-
muje kontakt, ale nie potrafi utrzymywac dalej komunikacji z pacjentem; nie zawsze potrafi oceni¢ i analizowac
wlasne postgpowanie, czasami podejmuje wspolpracg z zespotem terapeutycznym, w miar¢ swoich mozliwosci
identyfikuje si¢ z rola zawodowa, kompetencje spoteczne niskie, mata motywacja do dziatan

Praca wlasna*: 61%-68%

Obecno$¢ - 100%

3,5

Proba pracy: Przestrzega zasad, czynnosci wykonuje w miarg poprawnie, niekiedy wymaga wsparcia i poczucia
pewnosci dzialania; uwzglednia indywidualna sytuacje zdrowotna pacjenta, osiaga cel; potrafi nawiazac i utrzy-
ma¢ kontakt werbalny z pacjentem; podejmuje wysitek, by oceni¢ i analizowa¢ wlasne postgpowanie, wspotpra-
cuje z zespolem terapeutycznym, zwykle identyfikuje si¢ z rola zawodowa, kompetencje spoteczne $rednie,
$rednio zaangazowany w czasie zajg¢

Praca wlasna*: 69%-76%

Obecno$¢ - 100%

Proba pracy: Przestrzega zasad, po ukierunkowaniu wykonuje czynnosci poprawnie, w tempie zwolnionym;
zwraca uwage na indywidualng sytuacj¢ pacjenta, osiaga cel; czasami wymaga przypominania
w podejmowanym dziataniu; potrafi nawigzac i utrzymac kontakt werbalny i pozawerbalny z pacjentem; wyka-
zuje nieporadno$¢ w zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania, wspolpracuje z zespotem terapeutycznym,
identyfikuje si¢ z rola zawodowa, kompetencje spoleczne i aktywno$§¢ w czasie zajg¢ zadowalajace

Praca wlasna*: 77%-84%

Obecno$¢ - 100%

4,5

Proba pracy: Przestrzega zasad po wstepnym ukierunkowaniu, technika i kolejno$¢ czynnosci bez zadnych
uwag; czynnosci wykonuje pewnie, ale po krotkim zastanowieniu; przejawia troske o uwzglednienie sytuacji
zdrowotnej pacjenta, osiagga cel po wstgpnym ukierunkowaniu; czasami Wwymaga przypomnienia
i ukierunkowania dziataniach; komunikuje si¢ prawidlowo, ale wymaga niekiedy ukierunkowania w doborze
metod; wykazuje starania zakresie oceny i analizy wlasnego postgpowania, dobra wspotpraca z zespotem tera-
peutycznym, zauwazalna identyfikacja z rola zawodowa, kompetencje spoteczne wysokie, student aktywny
Praca wlasna*: 85-92%

Obecno$¢ - 100%

Proba pracy: Przestrzega zasad, technika i kolejno$¢ wykonania czynnosci bez zadnych uwag; czynnosci wy-




sokie, bardzo zaangazowany w czasie zajg¢
Praca wlasna*: 93-100%
Obecnos¢ - 100%

konuje pewnie, energicznie; uwzglednia sytuacje pacjenta i aktualne mozliwosci do wykonania tych czynnosci;
planuje i wykonuje dziatania catkowicie samodzielne; komunikuje si¢ spontaniczne, konstruktywne i samodziel-
ne, dobor tresci adekwatny do oczekiwan odbiorcy; potrafi ocenié i analizowac postgpowanie wlasne, wspotpra-
cuje z zespotem terapeutycznym, widoczna identyfikacja z rolg zawodowa, kompetencje spoteczne bardzo wy-

Kryteria oceny pracy wlasnej - ,, Program psychoedukacji z elementami rehabilitacji w wybranych zaburzeniach zdrowia psychiczne-
80”7 (0-50 punktow): (1) Merytoryczne przygotowanie programu (0-10 pkt); (2) Zakres tresci i proponowanych form wsparcia dostoso-
wany do sytuacji zdrowotnej i mozliwosci pacjenta/ow oraz jego rodziny/opiekuna (0-10 pkt), (3) Zakres programu i proponowane
interwencje dostosowane do poziomu swiadczen opieki zdrowotnej (0-10 pkt); (4) Zakres programu i proponowane interwencje dostoso-
wane do roli zawodowej pielegniarki i jej uprawnien (0-10 pkt); (5) Poziom realizacji programu i jego ewaluacji (0-10 pkt)

5. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta

Kategoria Studia Studia
_ stacjonarne niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE NA- 56 56
UCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/

Udzial w wykiadach* 15 15
Udzial w éwiczeniach*® 15 15
Udziat w symulacji 6 6
ZAJECIA PRAKTYCZNE 20 20
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 19 19
Przygotowanie do wyktadu* 10 10
Przygotowanie do ¢wiczen* 9 9
LACZNA LICZBA GODZIN 75 75
PUNKTY ECTS za przedmiot 3 3

*niepotrzebne usungé

Przyjmuje do realizacji (data i podpisy 0osob prowadzqcych przedmiot w danym roku akademickim)




