	Wyższa Szkoła Zawodowa Ochrony Zdrowia

	Nazwa kierunku
	Ratownictwo medyczne

	Poziom studiów
	studia pierwszego stopnia

	Forma studiów 
	studia stacjonarne/niestacjonarne

	Nazwa przedmiotu
	Socjologia medycyny

	Język wykładowy
	polski

	Grupa zajęć
	Grupa zajęć B. Nauki behawioralne i społeczne

	Rok studiów
	pierwszy

	Semestr studiów
	drugi

	Punkty ECTS
	3

	Liczba godzin
	70 h ( 15 w., 15 sem., 40 p.w.)

	Przedmioty wprowadzające
	brak

	Założenia i cele uczenia się:

Wykłady: 

Zapoznanie studentów z podstawami socjologii zdrowia, choroby i medycyny.
Seminarium:

Utrwalenie zdobytej wiedzy z zakresu socjologii zdrowia, choroby i medycyny.

	Sposoby weryfikacji efektów uczenia się osiąganych przez studenta:

Efekty:  W_01,02,03,04,05,06,07,08,09,10 oraz U_ 01,02,03,04  będą sprawdzane w formie ustnej, poprzez ocenę z prezentacji i sprawozdań z seminarium 
Efekty: K_01 i K_02 będą sprawdzane podczas seminarium, w trakcie pracy indywidualnej i grupowej, poprzez dyskusję oraz wyrażanie swoich opinii.

	Forma  i warunki zaliczenia: zaliczenie na ocenę
seminarium: warunkiem zaliczenia jest uzyskanie pozytywnej oceny z zaliczenia ustnego obejmującego materiał zaprezentowany na seminarium, uzupełniony wiedzą z literatury, oceny z prezentacji multimedialnych,  sprawozdania z seminarium, aktywność oceniana na bieżąco, 

wykłady:  Warunkiem przystąpienia do  zaliczenia jest zaliczenie seminarium. 
Ocena końcowa jest średnią oceny z seminarium  i wykładów.

	Treści programowe :
 wykłady;
1. Socjologia jako dyscyplina naukowa. Powstanie socjologii medycyny.
2. Kultura w sensie socjologicznym: wartości  i normy społeczne
3. Podstawowe teorie i metody badawcze z zakresu socjologii
4. Mikro i makro struktury społeczne. Zjawisko interakcji społecznej
5. Proces socjalizacji. Kształtowanie się osobowości społecznej jednostki
seminarium: 

1. Choroba jako przykład dewiacji społecznej. 
2. Proces stygmatyzacji w sytuacji choroby
3. Przykłady patologii społecznych oraz ich wpływ na stan zdrowia populacji
4. Interakcja lekarz-pacjent w rozumieniu socjologicznym
5. Społeczne uwarunkowanie pracy lekarza
6. Społeczno-kulturowe uwarunkowania zachowań  związanych ze zdrowiem i chorobą
7. Szpital jako instytucja społeczna . 
8. Funkcjonalność oraz dysfunkcjonalność instytucji medycznych
9. Niepełnosprawność jako problem społeczny
10. Socjologiczne aspekty starości i umierania

	Literatura podstawowa:

1. Ostrowska A., Socjologia medycyny. Wyd: IFiS PAN, Warszawa, 2010

2. Sokołowska M., Socjologia medycyny, PZWL, Warszawa 1986
3. Giddens A. Socjologia, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa, 1, 2021
4.  Tobiasz-Adamczyk B., Wybrane elementy socjologii zdrowia i choroby, Wydawnictwo UJ, Kraków 2000
Literatura uzupełniająca:  

1.  Barański J., Piątkowski W., Zdrowie i choroba. Wybrane problemy socjologii medycyny, ATUT – Wrocławskie Wydawnictwo Oświatowe, Wrocław 2002
2.  Tobiasz-Adamczyk B., Relacje lekarz-pacjent w perspektywie socjologii medycyny Wydawnictwo UJ, Kraków  2002 

	Symbol efektu do przedmiotu
	Efekty uczenia się
	Symbol efektu kierunkowego

	
	WIEDZA (zna, rozumie)
	

	W_01
	Wybrane teorie i metody modelowania rzeczywistości z perspektywy socjologii mające zastosowanie w ratownictwie medycznym.
	B.W1

	W_02
	Przyczyny zapotrzebowania na wiedzę socjologiczną w ratownictwie medycznym
	B.W1

	W_03
	Zagadnienia związane z funkcjonowaniem podmiotów systemu ochrony zdrowia oraz z problemami ewaluacji i kontroli w ochronie zdrowia
	B.W2

	W_04
	Społeczny wymiar zdrowia, choroby i niepełnosprawności, wpływ środowiska społecznego(rodziny, sieci relacji społecznych)oraz różnic społeczno- kulturowych na stan zdrowia. 
	B.W3

	W_05
	Rolę stresu społecznego zachowaniach zdrowotnych i autodestrukcyjnych
	B.W4

	W_06
	Formy przemocy, modele wyjaśniające przemoc w rodzinie i w wybranych instytucjach oraz społeczne uwarunkowania różnych form przemocy.
	B.W5

	W_07
	Postawy społeczne wobec znaczenia zdrowia, choroby, niepełnosprawności oraz starości, konsekwencje społeczne choroby i niepełnosprawności oraz bariery społeczno-kulturowe, a także koncepcję jakości życia uwarunkowaną stanem zdrowia.
	B.W6

	W_08
	Psychospołeczne konsekwencje hospitalizacji i choroby przewlekłej.
	B.W8

	W_09
	Społeczną rolę ratownika medycznego.
	B.W9

	W_10
	Rolę rodziny w procesie leczenia.
	B.W11

	UMIEJĘTNOŚCI(potrafi)

	U_01
	Identyfikować czynniki ryzyka wystąpienia przemocy, rozpoznawać przemoc i odpowiednio na nią reagować.
	B.U09

	U_02
	Podnosić swoje kwalifikacje i przekazywać wiedzę innym.
	B.U12

	U_03
	Oceniać funkcjonowanie człowieka w sytuacjach trudnych.
	B.U15

	U_04
	Przewidzieć sposób reakcji pacjenta w zależności od jednostki chorobowej lub stopnia niepełnosprawności pacjenta
	B.U15

	KOMPETENCJE SPOŁECZNE(jest gotów do)

	K_01
	Aktywnego słuchania, nawiązywania kontaktów interpersonalnych, skutecznego i empatycznego porozumiewania się z pacjentem.
	K.1.3.1


	K_02
	Dostrzegania czynników wpływających na reakcje własne i pacjenta.
	K.1.3.2


	
	Bilans nakładu pracy studenta w godzinach
	
	nakładu 

	Aktywność


	Obciążenie studenta (godz.)


	
	

	Udział w wykładach
	15
	 

	Udział w seminariach 
	15
	

	Samodzielne przygotowanie się do seminarium
	20

	Samodzielne przygotowanie się do kolokwiów
	10

	Wykonanie zadań domowych (sprawozdań, prezentacji)
	9

	Udział w konsultacjach z przedmiotu
	1

	Przygotowanie się do egzaminu i obecność na egzaminie
	-

	Sumaryczne obciążenie pracą studenta
	70

	Punkty ECTS za przedmiot
	3

	Nakład pracy studenta związany z zajęciami wymagającymi  bezpośredniego udziału nauczyciela
	30

	Nakład pracy studenta związany z pracą własną
	40

	Jednostka realizująca: Wyższa Szkoła Zawodowa Ochrony Zdrowia
	Osoby prowadzące: 

	Data opracowania programu: 1.10.2021 r. 
	Program opracowała: 


