KARTA MODULU 2021/2022

I. OGOLNE INFORMACJE O MODULE

PANSTWOWA WYZSZA SZKOLA ZAWODOWA IM. WITELONA W LEGNICY

WYDZIAL NAUK O ZDROWIU | KULTURZE FIZYCZNEJ

Kierunek studiow: Zdrowie publiczne

Poziom studiow:

}stopientll stopientjednolitestudia-magisterskie

Profil studiow: praktyczny
Forma studiow: stacjonarne/niestacjonarne
Nazwa modutu: E-zdrowie
Rodzaj modutu: Obowigzkewy/ Fakultatywny
Jezyk wyktadowy: Jezyk polski
Rok studiow: 1 Formy prowadzenia zaje¢ wraz z liczba godzin dydaktycznych:
Semestr: 1 Wykfad Laboratorium Cwiczenia Seminarium Zajecia Praktyki
praktyczne zawodowe
Liczba punktéw 9 ) 30 ) ) )
ECTS ogoétem: )
Forma zaliczenia: Egzamin/ Zaliczenie na ocene
Wymagania wstepne: Student posiada wiedze z zakresu informacji naukowej oraz informatyki medyczne;.
Il. CELE KSZTAL.CENIA
Cele ksztalcenia:
Cel 1. Opanowanie wiedzy z zakresu systemow telemedycznych i e-zdrowotnych dla potrzeb usprawnienia ustug
zdrowotnych. Cel2. Wyksztalcenie otwartosci na realizacje interwencji z zakresu zdrowia publicznego.
lll. EFEKTY UCZENIA SIE WRAZ Z ODNIESIENIEM DO EFEKTOW KIERUNKOWYCH
ORAZ METODY WERYFIKACJI EFEKTOW
Odniesienie
do efektow Metody
Efekt Student, ktéry zaliczyt modut w zakresie: klerunhkowyc weryfikacji
wiedzy:
1 Zna obszary rozwoju E-zdrowia. K2ZP_W15 kolokwium
2 Zna podstawowe wymagania organizacyjne i techniczne dla systemu E-zdrowie. K2ZP_W15 kolokwium
3 Zna mozliwosci zastosowania systemu E-zdrowie w promocji zdrowia. K2zP_U12 kolokwium
umiejetnosci:
1 Potrafi zastosowaé odpowiedni system E-zdrowie w danej grupie odbiorcow. K2zP_U12 kolokwium
2 Potrafi przygotowaé prOJ_ekt ap_llkacu E-ZdI‘OWIe dla rozwigzania konkretnego K27P U15 Kolokwium
problemu z zakresu zdrowia publicznego i ochrony zdrowia. -
Potrafi dobra¢ narzedzia informacyjne do realizacji programu zwigzanego ze .
3 zdrowiem publicznym i promocjg zdrowia. K2zP_U15 kolokwium
kompetencji spotecznych:
1 Wykazuje uwrazliwienie na kwestie zdrowotne w spoteczenstwie. K2ZP_KO05 kolokwium

IV. TRESCI PROGRAMOWE

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

godzin potrzebnych naich realizacje)




Cwiczenia

Kod Tematyka zajeé Liczba
godzin
S
Cwiczenie 1 | Definicja i ewolucja telemedycyny i E-zdrowia. Taksonomia systemu E-zdrowie. 2
Cwiczenie 2 | Korzystanie z aplikacji E-zdrowotnych. 2
Cwiczenie 3 Narzedzia techniczne wykorzystywane w systemach E-zdrowotnych. Korzysci z rozwoju 4
technologii E-zdrowia w odniesieniu do jakosci i dostepnosci ustug.
Cwiczenie 4 | Zastosowanie kliniczne i pozakliniczne systeméw E-zdrowia. 4
Cwiczenie 5 | Dedykowane systemy E-zdrowia dla potrzeb zdrowia publicznego. 4
Cwiczenie 6 | Portale internetowe dla pacjentéw i pracownikéw ochrony zdrowia. 4
Cwi e 7 Inicjatywy krajowe i migdzynarodowe wspierajgce rozwdj srodowiska E-zdrowia. Aspekty 5
wiczenie ekonomiczne systeméw E-zdrowia.

V. METODY KSZTAL.CENIA, NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Metody ksztalcenia:
. Wyktad multimedialny O Wyktad informacyjny

Cwicze
Pokaz

nia praktyczne

Prezentacja
Dyskusja, praca w zespole

2. Narzedzia (srodki) dydaktyczne:
. Projektor/tablica multimedialna

. Tablica

VI. FORMA | KRYTERIA ZALICZENIA MODUtU




Forma zaliczenia modutu.
Egzamin/ Zaliczenie na ocene

Kryteria oceny formujacej:

* Krotkie zadania domowe
Aktywno$¢ na zajeciach
Kolokwium
Obserwacja
Test

Kryteria oceny podsumowujacej

5,0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w zdrowiu
publicznym. Uczeszcza na wszystkie zajgcia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje najwyzsze oceny z tresci programowych
realizowanych w poszczegoélnych blokach tematycznych.

4,5 — student aktywnie uczestniczy w zajg¢ciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w zdrowiu
publicznym. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje 80% najwyzszych oceny z tre$cCi
programowych realizowanych w poszczegoélnych blokach tematycznych.

4,0 — student aktywnie uczestniczy w zajg¢ciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w zdrowiu
publicznym. Uczgszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje 60% najwyzszych oceny z tresci
programowych realizowanych w poszczegoélnych blokach tematycznych.

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

3,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajace korekty ze strony prowadzacego.
Przestrzega zasad etycznych w zdrowiu publicznym. Uczgszcza na zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje pozytywne
oceny z tre$ci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

2,0 — student biernie uczestniczy w zajg¢ciach, wykonane zadania sg nieprawidlowe, wigkszo$¢ wymaga korekty ze strony
prowadzacego, brak samodzielno$ci w wykonaniu czynnosci i zadan, nie przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad
etycznych w zdrowiu publicznym. Uczestniczy nieregularnie na zajecia, nie jest do nich przygotowany i uzyskuje negatywne
oceny z tre$ci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

Ocena podsumowujaca:
Srednia arytmetyczna ocen formujgcych.

VII. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKLAD PRACY STUDENTA

) Obciagzenie
Kategoria studenta

Liczba godzin realizowanych przy bezposrednim udziale nauczyciela (godziny kontaktowe) 30
Udziat w wyktadach -
Udziat w innych formach zaje¢ 30
Inne (-) -
Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe) 20
Przygotowanie do wyktadu -
Przygotowanie do innych form zajeé 10
Przygotowanie do egzaminu -
Przygotowanie do zaliczenia innych zajec 10
Inne (np. gromadzenie materiatéw do projektu, kwerenda internetowa, opracowanie prezentacji multimedialnej i

itp.)

taczna liczba godzin 50
Punkty ECTS za moduft 2

VIIl. ZALECANA LITERATURA
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