KARTA MODULU 2020/2021

|. OGOLNE INFORMACJE O MODULE

PANSTWOWA WYZSZA SZKOLA ZAWODOWA IM. WITELONA W LEGNICY
WYDZIAL NAUK O ZDROWIU | KULTURZE FIZYCZNEJ

Kierunek studiow: Fizjoterapia

Poziom studiow: Jednolite studia magisterskie

Profil studiow: praktyczny

Forma studiow: stacjonarne

Nazwa modutu: Komunikacja kliniczna

Rodzaj modutu: Obowigzkowy

Jezyk wyktadowy: Jezyk polski

Rok studiow: 2 Formy prowadzenia zajg¢ wraz z liczba godzin dydaktycznych:
Semestr: 3 Wyktad Laboratorium Cwiczenia Seminarium prii{igizie Z;;/i'gg\'ﬂ e
pommpeton | 1w | 1 - - -
Forma zaliczenia: Zaliczenie na ocene

Wymagania wstepne: Brak

Il. CELE KSZTALCENIA

Cele ksztalcenia:

Cel 1: Rozwdj umiejetnosci komunikowania si¢ w réznych sytuacjach: z pacjentami i ich opiekunami, rodzinami,
wspotpracownikami oraz przedstawicielami innych zawodoéw.

lll. EFEKTY UCZENIA SIE WRAZ Z ODNIESIENIEM DO EFEKTOW KIERUNKOWYCH
ORAZ METODY WERYFIKACJI EFEKTOW

Student, ktéry zaliczyt modut w zakresie: Odniesienie Metod
Efekt do efektow wor yﬁkai.i
kierunkowych J

wiedzy

zna i rozumie modele komunikowania sie w opiece zdrowotnej, podstawowe
1 umiejetnosci  komunikowania sie z pacjentem oraz czionkami B.W3 test wiedzy
interdyscyplinarnego zespotu terapeutycznego; U

zna i rozumie zasady motywowania pacjentdw do prozdrowotnych zachowan
i informowania o niepomysinym rokowaniu, znaczenie komunikacji werbalnej B.w4.

2 oo ' . : o : . o test wiedzy
i niewerbalnej w procesie komunikowania si¢ z pacjentami oraz pojecie
zaufania w interakcji z pacjentem;
umiejetnosci:
potrafi przeprowadzi¢ rozmowe z pacjentem dorostym, dzieckiem i rodzing (;Ziﬁg'&?;rjﬁ
pacjenta z zastosowaniem techniki aktywnego stuchania i wyrazania empatii, -
1 . g . ) " . B.U10. sprawdzian
a takze rozmawia¢ z pacjentem o jego sytuacji zdrowotnej w atmosferze
. R . praktyczny
zaufania podczas catego postepowania fizjoterapeutycznego;
obserwacja
5 potrafi komunikowac sie ze wspétpracownikami w ramach zespotu, udzielajgc B.U12 zachowan;

im informacji zwrotnej i wsparcia; sprawdzian
praktyczny




zajeciach
jest gotdw do nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu oél‘)kster\/\rqicgz;
1 z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych K1. ana
i kulturowych; -
zajeciach
jest gotow do dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, K5 obserwacia
2 dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych; ’ )
obserwacja;
3 jest gotéw do korzystania z obiektywnych zrédet informaciji; K6. aktywnos$c¢
na
zajeciach
jest gotow do wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy obserwacja;
4 w zespole specjalistbw, w tym 2z przedstawicielami innych zawodéw K7. aktywnosc¢
medycznych, takze w Srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym; na
zajeciach
jest gotow do formutowania opinii dotyczacych réznych aspektéw dziatalnosci .
5 Jz awc?d owej; P yezacy Y P K8. obserwacja

IV. TRESCI PROGRAMOWE

Tresci programowe (tematyka zaje¢, zaprezentowana z podziatam na poszczegoéine formy zaje¢ z okresleniem

liczby godzin potrzebnych na ich realizacje)

Wykiad
Liczba
Tematyka zaje¢ godzin
S
Zapoznanie z celami i treSciami merytorycznymi przedmiotu — przedstawienie zasad
Wyktad 1 i warunkow uczestniczenia w zajgciach oraz uzyskania zaliczenia z ich zakresu. Podstawowe 2
wiadomosci o komunikowaniu sig: rodzaje, poziomy i style komunikacji.
Podstawy komunikacji niewerbalnej. Kanaty komunikacyjne: parajezyk, wyglad, kontakt
Wyktad 2 wzrokowy, mimika twarzy, gesty, pozycje ciata i postawy, kontakt dotykowy i przestrzenna 1
odlegtos¢ miedzy ludzmi.
Przeszkody i utrudnienia w komunikowaniu sie. Zasady/warunki udzielania informacii
Wyktad 3 7 1
zwrotnej i jej element/struktura.
Wvkiad 4 Rola emocji w procesie komunikowania sie. Komunikowanie sie¢ z samym sobg. Komunikacja 5
y oparta na empatii i jej znaczenie w procesie porozumiewania sie.
Porozumiewanie sie personelu medycznego z pacjentami. Potrzeby i oczekiwania pacjentéw
Wyktad 5 ; . . . ! 3
objetych opiekg medyczng. Medycyna monologu a medycyna dialogu. Autonomia pacjenta.
Wyktad 6 Weryfikacja efektéw ksztatcenia w zakresie wiedzy — kolokwium koncowe. 1
Cwiczenia
Liczba
Kod Tematyka zajec godzin
S
A . Zapoznanie z treSciami, zasadami i warunkami otrzymania zaliczenia obowigzujgcymi na
Cwiczenie 1 S o o ) . : : 2
zajeciach. Komunikacja werbalna i niewerbalna. Pte¢ a zachowania komunikacyjne.
- . Stuchanie jako podstawa skutecznego komunikowania sie. Bariery zaktdcajgce proces
Cwiczenie 2 . S AT 3
stuchania.. Komunikacja swiadoma i nieSwiadoma.
A . Komunikowanie sie personelu medycznego z pacjentem. Komunikacja w sytuaciji
Cwiczenie 3 o . . L .
zagrozenia, znaczenie stresu. Etyczne aspekty komunikowania sie z pacjentem. 2
Cwiczenie 4 Komunikowanie sie miedzy pracownikami w systemie ochrony zdrowia. 2




Komunikacja interpersonalna pacjent — fizjoterapeuta. Inscenizacje pozytywnych

Cwiczenie 5 i negatywnych zachowan pacjentéw - reakcje pracownikéw stuzby zdrowia.

V. METODY KSZTALCENIA, NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Metody ksztalcenia:
e wyktad informacyjny
e wyktad konwersatoryjny
e ¢wiczenia praktyczne
e dyskusja

2. Narzedzia (Srodki) dydaktyczne:
e projektor/tablica multimedialna
e tablica
e przybory papiernicze (kartki, flamastry, kredki, nozyczki, tasma klejaca itp.)

VI. FORMA | KRYTERIA ZALICZENIA MODUtU

Forma zaliczenia modutu: zaliczenie na ocene
Kryteria oceny formujacej:

e testwiedzy

o aktywno$¢ podczas zajec

e obserwacja zachowan

e sprawdzian praktyczny

Kryteria oceny podsumowujacej***

5,0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii.
Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktérych jest przygotowany i uzyskuje najwyzsze oceny z treSci programowych
realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

4,5 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii.
Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje 80% najwyzszych oceny z treSci programowych
realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

4,0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii.
Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje 60% najwyzszych oceny z tresci programowych
realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

3,5 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajgce korekty ze strony
prowadzacego. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany
i uzyskuje poprawne oceny z tresci programowych realizowanych w poszczegélnych blokach tematycznych.

3,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajgce korekty ze strony
prowadzacego. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii. Uczeszcza na zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje
pozytywne oceny z tresci programowych realizowanych w poszczegdéinych blokach tematycznych.

2,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonane zadania sg nieprawidtowe, wigkszos¢ wymaga korekty ze strony
prowadzacego, brak samodzielnosci w wykonaniu czynnosci i zadan, nie przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad
etycznych w fizjoterapii. Uczestniczy nieregularnie na zajecia, nie jest do nich przygotowany i uzyskuje negatywne oceny

z tresci programowych realizowanych w poszczegélnych blokach tematycznych.

Ocena podsumowujgca™*:
Srednia arytmetyczna ocen formujacych.

VII. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKLAD PRACY STUDENTA

. Obcigzenie

Kategoria studenta
Liczba godzin realizowanych przy bezposrednim udziale nauczyciela (godziny kontaktowe)
Udziat w wykfadach 10
Udziat w innych formach zaje¢ 10
Inne (-) -
Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe)
Przygotowanie do wykfadu 3
Przygotowanie do innych form zajeé -
Przygotowanie do egzaminu -




Przygotowanie do zaliczenia innych zaje¢ 2

Inne (np. gromadzenie materiatéw do projektu, kwerenda internetowa, opracowanie prezentac;ji
multimedialnej itp.)

tgczna liczba godzin 25

Punkty ECTS za moduf 1

VIIl. ZALECANA LITERATURA

Literatura podstawowa:
1. McKay M., Davis M., Fanning P., Sztuka skutecznego porozumiewania sie, Wyd. 3, Sopot, Gdanskie Wydawnictwo
Psychologiczne, 2017
2. Gordon T., Edwards W. S., Rozmawia¢ z pacjentem : podrecznik doskonalenia umiejetnosci komunikacyjnych
i budowania partnerskich relacji, Warszawa : Academica Wydawnictwo SWPS, 2009.
3. Makara-Studzinska M. Komunikacja z pacjentem, Lublin 2012

Literatura uzupetniajgca:
1. Zmysly w komunikacji : wszystkie zmyslty prowadzg do moézgu, Kazek B., Wojciechowska J (red.)., Gdansk,
Harmonia Universalis, 2016.
2. Berne E. W co grajg ludzie. Psychologia stosunkdow miedzyludzkich, wyd. V, WN PWN, Warszawa, 2010




