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Kierunek studiow: Dietetyka
Poziom ksztatcenia: studia pierwszego stopnia
Profil ksztatcenia: praktyczny
Forma studiow: stacjonarne
Nazwa modutu ksztalcenia: Prawo i ekonomika w ochronie zdrowia
Kod modutu ksztatcenia: MK_DO03
Rodzaj modutu ksztatcenia: obawkowy
Rok studiow: | Formy zag¢ i liczba godzin:
Semestr: Il Wykiad | Cwiczenid Laboratorium | Seminarium
Liczba punktow
ECTS: 1 20
Forma zaliczenia: zaliczenie na ogen

Autor programu :
mgr Danuta Waiga-Szych

Cele ksztatcenia:

Cell: Wyposaenie studenta w wiedzz zakresu ekonomiczno-etycznego postrzegania
zdrowia.

Cel2: Zapoznanie studenta z prawnymi aspektankidonowania systemu ochrony zdrowia

Wymagania wsgpne:
Student ma podstawowe wiadofob z zakresu podstaw prawnych, etycznych oraz
ekonomicznych.

Efekty ksztatcenia:

Wiedza:

EK1: Umie scharakteryzowa podstawowe problemy makroekonomiczne, rozumie
podstawowe kategorie ekonomiczne oraz zasady dmalgtdwnych podmiotéw
gospodarczych.

Umiejetnosci:

EK2: Potrafi stosow@a rachunek ekonomiczny oraz wykorzystywanierniki spoteczno-
ekonomiczne w podejmowaniu decyzji w skali maknaikro.

Kompetencje spoteczne:

EK3: Posiadaswiadomaé wilasnych ogranicze i wie kiedy zwréct sie do innych
specjalistow.

Tresci ksztatcenia:

Wyktad:
Kod Tematyka zaf Liczba godzin
w1l System powszechnego ubezpieczenia zdrowotnegBolsce 2

Prawo do swiadczéh zdrowotnych w sSwietle ustawy ¢
powszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym. Zakres pragdmy
I podmiotowy.




W2 Swiadczenia  zdrowotne gwarantowane. Ubezpiecz 2
komercyjne.

W3 Ustawodawstwo polskie reguop prawa pacjenta. Regulacje 2
migedzynarodowe. System prawny Unii Europejskiej w eale
ubezpieczé zdrowotnych

W4 Podstawowe modele systemow zdrowotnych. Modaekagsci. 2

W5 Wprowadzenie do problematyki ekonomicznej. 2
System zdrowotny. System finansowy

W6 Ekonomia sektora publicznego. PublicZredki finansowe. 2

w7 System ochrony zdrowia w Polsce. Kierunki zmvarsystemie 2
finansowania systemu ochrony zdrowia w Polsce

w8 Zdrowie i jego pomiar. Pozytywne i negatywne mile stanu 2
zdrowia. Syntetyczne mierniki stanu zdrowia. .

w9 Opieka zdrowotna i zdrowie jako ekonomiczny towa 2
Popyt i poda w opiece zdrowotnej. Opieka zdrowotna jako
dobro.

W10 | Narodowy Fundusz Zdrowia. Umowy o udzielafigadczenia 2
zdrowotnego.

Metody ksztatcenia:
1. Wyktad konwersatoryjny

Metody weryfikacji efektow ksztatcenia:
Ocena formujca:

1. Prezentacja

2. Test zaliczeniowy

3. Obserwacja

Ocena podsumowaa
1. Srednia waona z ocen formagych

Akceptowalny poziom osagnigcia efektéw ksztatcenia:

EK1: Student uzyskuje 51% maksymalnej liczby pumktéd czsci dotyczcej efektu
ksztatcenia 1 kolokwium kKmowego

EK2: Student zalicza efekt ksztalcenia 3 przygatigw prezentagj i otrzymuje ocea
sredng z przygotowania 3.0

EK3: Aktywna postawa na z@jach

Catkowity naktad pracy studenta:

Godziny kontaktowe (wyktadwiczenia, laboratorium, seminarium, 20
projekt, konsultacje, obecéona egzaminie itd.)

Przygotowanie gido zag¢, w tym czytanie wskazanej literatury 3

Przygotowanie gido kolokwium

Przygotowanie gido egzaminu

Przygotowanie pracy samoksztatceniowej

5

0

0

Inne 5
Razem 33

Liczba punktow ECTS dla modutu ksztatcenia 1




Liczba punktéw ECTS, ktarstudent uzyskuje w ramach godzin 1
kontaktowych

Liczba punktow ECTS, ktarstudent uzyskuje w ramach gaj 0
praktycznych EK1, laboratoryjnych, projektowychraktyk zawodowych

Procent programu modutu realizowany w ramach gokiamaktowych 61
Procent programu modutu realizowany w ramachdézajaktycznych, 0
laboratoryjnych, projektowych i praktyk zawodowych

Tabela odniesi@ dla modutu ksztatcenia

Efekt Odniesienie Cel Tresci Metody Metody
ksztalcenia |danego efektuksztatcenia programowe ksztalcenia | weryfikacji
do efektow efektow
kierunkowych ksztalcenia
W1,w2 W3 Wyktad Test
EK1 K_W26 C2 W4,W5,W6,W7, konwersatoryjny zaliczeniowy
W10 Prezentacja
Wyktad Test
EK2 K_U23 Ci W8,W9 konwersatoryjny zaliczeniowy
Prezentacja
EK3 K_KO01 C2 W1 -W10 Wyktad Obserwacja
konwersatoryjny
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