
	KARTA MODUŁU ZAJĘĆ/SYLABUS

Wydział Nauk o Zdrowiu UMB
dotyczy cyklu kształcenia rozpoczynającego się w roku akad.  2021/2022

	Kierunek studiów
	Dietetyka

	Profil studiów
	x  ogólnoakademicki    □  praktyczny   

	Nazwa jednostki organizacyjnej realizującej moduł zajęć
	Klinika Geriatrii

	Osoba(y) prowadząca(e)
	Prof. dr hab. n. med. Zyta Beata Wojszel, prof. dr hab. n. med. Barbara Bień, dr n. med. Agnieszka Kasiukiewicz

	Poziom studiów
	I stopnia  (licencjackie)  x  II stopnia (magisterskie) □  jednolite magisterskie □

	Forma studiów
	stacjonarne  x  niestacjonarne □

	Rok studiów
	I  □    II   x   III  □   I V  □   V  □         
	Semestr studiów:
	1   □   2  □    3   □   4 x  5  □   6  □ 7   □   8  □    9   □  10  □  

	Nazwa modułu zajęć
	Żywienie ludzi starszych

	Język wykładowy
	polski   x    angielski   □

	Miejsce realizacji:
	zajęć praktycznych
	nie dotyczy

	
	praktyk zawodowych
	nie dotyczy

	Opis zajęć:
	Założenia i cel zajęć:
	1. Przygotowanie studenta do zadań z zakresu samodzielnego diagnozowania, planowania i realizacji potrzeb osób starszych w zakresie żywienia w zdrowiu i chorobie.

2. Nauczenie studenta umiejętności posługiwania się ogólną wiedzą  z zakresu nauk o zdrowiu oraz wiedzą szczegółową z zakresu żywienia człowieka zdrowego i chorego oraz zapobiegania chorobom zależnym od sposobu żywienia. 

3. Zapoznanie studenta z programami edukacji żywieniowej dla osób starszych w różnych schorzeniach.

4. Poznanie roli dietetyka w zespole całościowej oceny geriatrycznej

5. Kształtowanie postaw odpowiedzialności za działania podejmowane na rzecz zdrowia podopiecznych

6. Propagowanie samodzielnej i twórczej postawy studenta na drodze działań promujących zasady zdrowego odżywiania jako podstawy działań prozdrowotnych w każdym wieku.

	
	Metody kształcenia:
	Wykłady – wykład informacyjny

Ćwiczenia – metoda przypadków, dyskusja 

Seminaria – dyskusja

	Symbol i numer przedmiotowego efektu uczenia się
	Efekt uczenia się
	Odniesienie do kierunkowych efektów uczenia się
	Metody weryfikacji osiągnięcia zamierzonych efektów uczenia się: 

	
	
	
	Formujące*
	Podsumowujące**

	WIEDZA

	W1
	Rozumie procesy rozwoju osobniczego w okresie późnej starości i potrafi zaplanować żywienie dostosowane do etapu starości człowieka.
	K_W09
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń
	Test pisemny

	W2
	Rozumie wpływ bodźców społecznych i ekonomicznych na zachowania człowieka (w tym zachowania zdrowotne) jak i całego społeczeństwa. Rozumie i potrafi wyjaśnić społeczne i ekonomiczne uwarunkowania zdrowia i choroby.
	K_W11
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń
	Test pisemny

	W3
	Posiada wiedzę o zasadach korzystania z tzw. prawa własności intelektualnej w funkcjonowaniu jednostek ochrony zdrowia (m.in. prawa autorskie, prawa własności przemysłowej, ochrona baz danych).
	K_W12
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń
	Test pisemny

	W4
	Ma wiedzę o procesach społecznych i gospodarczych, o przyczynach, przebiegu, skali jak i konsekwencji zmian aktywności społeczno-gospodarczej.
	K_W13
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń
	Test pisemny

	W5
	Potrafi dokonać oceny sposobu żywienia oraz jego korekty u osób z prawidłową i nieprawidłowa masą ciała (niedożywionych oraz/lub osób z nadwagą/otyłością).
	K_W17
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń; opis przypadku
	Test pisemny

	W6
	Zna wpływ chorób cywilizacyjnych na stan odżywienia człowieka.
	K_W22
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń
	Test pisemny

	W7
	Zna zasady postępowania dietetycznego w chorobach cywilizacyjnych.
	K_W23
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń
	Test pisemny

	W8
	Zna wpływ chorób układu pokarmowego na stan odżywienia człowieka.
	K_W24
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń
	Test pisemny

	W9
	Zna zmiany fizjologiczne i patologiczne zachodzące w organizmie osoby starszej i rozumie ich wpływ na stan odżywienia. 
	K_W41
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń
	Test pisemny

	W10
	Zna zasady żywienia osób starszych w zdrowiu i chorobie.
	K_W42
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń; opis przypadku
	Test pisemny

	W11
	Zna zasady żywienia pacjentów geriatrycznych z przewlekłymi schorzeniami neurologicznymi. 
	K_W43
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń; opis przypadku
	Test pisemny

	W12
	Zna zasady i znaczenie promocji zdrowia, właściwego odżywiania i zdrowego stylu życia w profilaktyce  i leczeniu chorób społecznych i dietozależnych.
	K_W51
	Bieżąca informacja zwrotna; sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń; opis przypadku
	Test pisemny

	UMIEJĘTNOŚCI

	U1
	Potrafi prowadzić edukację żywieniową dla osób zdrowych i chorych, ich rodzin oraz pracowników ochrony zdrowia.
	K_U01
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	U2
	Potrafi udzielić porady dietetycznej w ramach zespołu terapeutycznego.
	K_U02
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	U3
	Potrafi pracować w zespole wielodyscyplinarnym w celu zapewnienia ciągłości opieki nad pacjentem.
	K_U03
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	U4
	Potrafi przygotować materiały edukacyjne dla pacjenta.
	K_U04
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	U5
	Rozumie wzajemne relacje pomiędzy przewlekłymi chorobami a stanem odżywienia i potrafi zaplanować i wdrożyć żywienie dostosowane do zaburzeń metabolicznych wywołanych urazem lub chorobą.
	K_U06
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	U6
	Potrafi rozpoznać rodzaj niedożywienia i zaplanować odpowiednie postępowanie żywieniowe.
	K_U07
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	U7
	Potrafi przewidzieć skutki wstrzymania podaży pożywienia w przebiegu choroby i zaplanować odpowiednie postępowanie żywieniowe w celu zapobiegania następstwom głodzenia.
	K_U08
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	U8
	Potrafi przeprowadzić wywiad żywieniowy i dokonać oceny stanu odżywienia w oparciu o badania przesiewowe i pogłębioną ocenę stanu odżywienia.
	K_U10
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	U9
	Potrafi zaplanować i wdrożyć żywienie dostosowane do potrzeb osób w podeszłym wieku.
	K_U15
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; opis przypadku; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Realizacja zleconego zadania

	KOMPETENCJE SPOŁECZNE

	K1
	Posiada świadomość własnych ograniczeń i wie kiedy zwrócić się do innych specjalistów.
	K_K01
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela akademickiego



	K2
	Potrafi taktownie i skutecznie zasugerować pacjentowi potrzebę konsultacji medycznej.
	K_K02
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela akademickiego



	K3
	Przestrzega zasad etyki zawodowej i tajemnicy obowiązującej pracowników ochrony zdrowia.
	K_K04
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela akademickiego



	K4
	Stawia dobro pacjenta oraz grup społecznych na pierwszym miejscu i okazuje szacunek wobec pacjenta (klienta) i grup społecznych.
	K_K05
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela akademickiego



	K5
	Przestrzega praw pacjenta, w tym prawa do informacji dotyczącej proponowanego postępowania dietetycznego oraz jego możliwych następstw i ograniczeń.
	K_K06
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela akademickiego



	K6
	Potrafi brać odpowiedzialność za działania własne i właściwie organizować pracę własną.
	K_K07
	Obserwacja pracy na ćwiczeniach; dyskusja w czasie ćwiczeń; zaliczenie każdego ćwiczenia
	Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela akademickiego



	METODY WERYFIKACJI OSIĄGNIĘCIA ZAMIERZONYCH EFEKTÓW UCZENIA SIĘ

* przykłady metod FORMUJĄCYCH

Obserwacja pracy studenta

Test wstępny

Bieżąca informacja zwrotna

Ocena aktywności studenta w czasie zajęć

Obserwacja pracy na ćwiczeniach

Zaliczenie poszczególnych czynności

Zaliczenie każdego ćwiczenia

Kolokwium praktyczne ocena w systemie punktowym

Ocena przygotowania do zajęć

Dyskusja w czasie ćwiczeń

Wejściówki na ćwiczeniach

Sprawdzanie wiedzy w trakcie ćwiczeń

Zaliczenia cząstkowe

Ocena wyciąganych wniosków z eksperymentów

Zaliczenie wstępne

Opis przypadku

Próba pracy

** przykłady metod PODSUMOWUJĄCYCH 

metody weryfikacji efektów uczenia się w zakresie wiedzy: 

Egzamin ustny (niestandaryzowany, standaryzowany, tradycyjny, problemowy) 

Egzamin pisemny (esej, raport; krótkie strukturyzowane pytania /SSQ/; test wielokrotnego wyboru /MCQ/; test wielokrotnej odpowiedzi /MRQ/; test dopasowania; test T/N; test uzupełniania odpowiedzi) 

Metody weryfikacji efektów uczenia się w zakresie umiejętności: 

Egzamin praktyczny 

Obiektywny Strukturyzowany Egzamin Kliniczny /OSCE/

Mini-CEX (mini – clinical examination) 

Realizacja zleconego zadania 

Projekt, prezentacja 

Metody weryfikacji efektów uczenia się w zakresie kompetencji społecznych: 

Esej refleksyjny 

Przedłużona obserwacja przez opiekuna/nauczyciela akademickiego 

Ocena 360° (opinie nauczycieli, kolegów/koleżanek, pacjentów, innych współpracowników) 

Samoocena

	NAKŁAD PRACY STUDENTA (BILANS PUNKTÓW ECTS)

	Forma aktywności studenta
	Obciążenie studenta (godz.) 

	Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim (wg planu studiów)
	30

	Udział w wykładach (wg planu studiów)
	10

	Udział w seminariach (wg planu studiów)
	10

	Udział w ćwiczeniach (wg planu studiów)
	10

	Udział w zajęciach praktycznych (wg planu studiów)
	

	Udział w konsultacjach związanych z zajęciami
	

	Samodzielna praca studenta (przykładowa forma pracy studenta)
	20

	Samodzielne przygotowanie do seminariów 
	5

	Samodzielne przygotowanie do ćwiczeń
	5

	Samodzielne przygotowanie do zajęć praktycznych
	

	Wykonanie projektu, dokumentacji, opisu przypadku, prezentacji, itd. …………………………….
	

	Obciążenie studenta związane z praktykami zawodowymi (wg planu studiów)
	-

	Samodzielne przygotowanie się do zaliczeń etapowych
	

	Samodzielne przygotowanie do egzaminu/zaliczenia końcowego i udział w egzaminie/zaliczeniu końcowym
	10

	Sumaryczne obciążenie pracy studenta                                                                                                     Godziny ogółem:
	50

	Liczba punktów ECTS
	2

	Forma zajęć
	Treści programowe poszczególnych zajęć
	Symbol przedmiotowego efektu uczenia się
	Liczba godzin

	WYKŁADY
	Wprowadzenie do gerontologii - demograficzne, biologiczne i ekonomiczne uwarunkowania starzenia.
	W1, W2, W3, W4, W5, W12
	2

	
	Zaburzenia odżywienia w wieku starszym.
	W5, W9, W11, W12
	2

	
	Zespoły psychogeriatryczne (demencja, delirium, depresja) a problemy żywienia.
	W9, W10, W11, W12
	2

	
	Kompleksowa ocena i opieka geriatryczna. Rola dietetyka.
	W1, W5, W10, W12
	2

	
	Specyfika patologii wieku podeszłego. Wielkie problemy geriatryczne.
	W1, W2, W3, W4, W6, W7, W8, W9
	2

	ĆWICZENIA
	Ocena stanu odżywienia i ryzyka niedożywienia starszych pacjentów przy wykorzystaniu wywiadu żywieniowego oraz dostępnych narzędzi i skal (SCALE, MNAS).
	W5, W9, U3, U5, U6, U7, U8, K1, K2, K3, K4, K5, K6
	2

	
	Prowadzenie edukacji żywieniowej pacjentów z różnymi schorzeniami oraz z utrudnioną komunikacją.
	U2, U4, U6, U8, U9, K1, K2, K3, K4, K5, K6
	2

	
	Udzielanie porad żywieniowych dotyczących zaproponowanej diety pacjentom i ich opiekunom. Przygotowuje materiały edukacyjne.
	U2, U4, U6, U8, U9, K1, K2, K3, K4, K5, K6
	2

	
	Zbieranie wywiadu żywieniowego i układanie indywidualnych diet,  w zależności od stanu pacjenta i występujących chorób.
	W9. W12, U1, U2, U4, U7, U8, U9, K1, K2, K3, K4, K5, K6
	2

	
	Nauka komunikacji z pacjentem niesprawnym i z utrudnioną komunikacją (zaburzenia poznawcze, depresja, ciężki stan ogólny).
	W9, W11, U3, U5, K1, K2, K3, K4, K5, K6
	2

	SEMINARIA
	Wpływ starzenia na funkcjonowanie układu pokarmowego. Patomorfologia schorzeń przewodu pokarmowego w starości
	W8, W9, W10, W12, U5, U7, U9, K6
	2

	
	Ocena stanu odżywienia w starości –metody oceny. Instrumenty oceny ryzyka niedożywienia w starości.
	W5, W9, W10, W12, U3, U6, U7, U8, K6
	2

	
	Niedożywienie, przyczyny i następstwa w starości. Postępowanie dietetyczne, żywienie dojelitowe w geriatrii. Wskazania, zasady leczenia
	W5, W9, W10, W12, U3, U6, U7, U8, K6
	2

	
	Przewlekłe schorzenia neurologiczne a zasady żywienia pacjentów geriatrycznych
	W5, W9, W10, W11, W12, U5, U6, u9, K6
	2

	
	Cukrzyca wieku podeszłego i inne schorzenia metaboliczne, znaczenie diety, edukacja pacjenta
	W5, W9, W12, U1, U2, U5, U9, K6
	2

	LITERATURA PODSTAWOWA

(3-5 pozycji)
	1. Gąsowski J., Piotrowicz K. (red.): Geriatria. Wybrane zagadnienia. Medycyna Praktyczna, Kraków 2020.
2. Rogulska A.: Postępowanie dietetyczne w niedożywieniu. PZWL, Warszawa 2011.
3. Roller-Winsberger R., Singler K., Polidori M.C.: Geriatria. Praktyczny przewodnik. PZWL, Warszawa 2021.

	LITERATURA UZUPEŁNIAJĄCA

(3-5 pozycji)
	1. Cederholm T, Jensen GL, Correia MITD, Gonzalez MC, Fukushima R, Higashiguchi T, Baptista G, Barazzoni R, Blaauw R, Coats AJS, Crivelli AN, Evans DC, Gramlich L, Fuchs-Tarlovsky V, Keller H, Llido L, Malone A, Mogensen KM, Morley JE, Muscaritoli M, Nyulasi I, Pirlich M, Pisprasert V, de van der Schueren MAE, Siltharm S, Singer P, Tappenden K, Velasco N, Waitzberg D, Yamwong P, Yu J, Van Gossum A, Compher C; GLIM Core Leadership Committee, GLIM Working Group. GLIM criteria for the diagnosis of malnutrition - A consensus report from the global clinical nutrition community. J Cachexia Sarcopenia Muscle. 2019;10(1):207-217.
2. Rosenthal T. (red.): Geriatria. Wyd. Czelej, Lublin 2009.
3. Żywienie enteralne w geriatrii. Wytyczne European Society for Clinical Nutrition and Metabolism. Medycyna Praktyczna 2007, 10: 72-78.

	WARUNKI UZYSKANIA ZALICZENIA ZAJĘĆ (ZGODNIE Z REGULAMINEM PRZEDMIOTU/JEDNOSTKI)

	Sposób zaliczenia zajęć
	Zaliczenie pisemne (test jednokrotnego wyboru), opis przypadku klinicznego

	Zasady zaliczania nieobecności
	Odrobienie zajęć z inną grupą po uzgodnieniu z asystentem, usprawiedliwienie nieobecności.

	Możliwości i formy wyrównywania zaległości
	Odrobienie zajęć z inną grupą.

	Zasady dopuszczenia do egzaminu/zaliczenia
	Obecność na wszystkich zajęciach (wykłady, seminaria, ćwiczenia), odrobienie nieobecności, zaliczenie zadań przewidzianych w ćwiczeniach

	KRYTERIA OCENY OSIĄGNIĘTYCH EFEKTÓW UCZENIA SIĘ Z ZAJĘĆ ZAKOŃCZONYCH ZALICZENIEM

(opisowe, procentowe, punktowe, inne….)

	Zaliczenie końcowego testu pisemnego jednokrotnego wyboru – aby zaliczyć przedmiot, należy uzyskać min. 60% punktów.
Opracowanie planu żywieniowego dla pacjenta, po uprzednim wywiadzie i ocenie stanu odżywienia (pisemne zalecenia sprawdzane pod kątem merytorycznym, obserwacja pracy studenta podczas badania pacjenta).

	Data opracowania sylabusa: 31.05.2022
	Sylabus opracował(a): dr n. med. Agnieszka Kasiukiewicz


