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1. METRYCZKA

Rok akademicki

Wydziat

Kierunek studiow

Dyscyplina wiodgaca

Profil studiéow

Poziom ksztatcenia

Forma studiow

Typ modutu/przedmiotu

Forma weryfikacji efektow

uczenia sie

Jednostka prowadzaca /jednostki
prowadzace

Kierownik jednostki/kierownicy
jednostek

Koordynator przedmiotu

Osoba odpowiedzialna za sylabus)

Zatacznik nr 4A do Procedury opracowywania i okresowego przegladu programéw studiow

(stanowigcej zalgcznik do Zarzadzenia nr .../2024 Rektora WUM z dnia ........................... 2024 r.)

Prosto z gabinetu —analiza przypadkow klinicznych
w niefarmakologicznym leczeniu choréb
przewlektych.

2026/2027

Lekarski

Lekarski

Nauki medyczne

Ogdlnoakademicki

Jednolite magisterskie

Stacjonarne i niestacjonarne

Fakultatywny

Zaliczenie

Zaktad Medycyny Spotecznej i Zdrowia Publicznego
Wydziat Lekarski
Warszawski Uniwersytet Medyczny

e-mail: msizp@wum.edu.pl
Adres:

Kampus Banacha

Centrum Symulacji Medycznych
ul. Pawinskiego 3a

pok. A318 (Il pietro)

02-106 Warszawa

tel. 22 116 63 35

Prof. dr hab. n. med. Aneta Nitsch-Osuch

Dr inz. Katarzyna Okreglicka
katarzyna.okreglicka@wum.edu.pl

Dr n. med. i n. o zdr. Klaudia Wisniewska
klaudia.wisniewska@wum.edu.pl
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Prowadzgcy zajecia Dr n. med. i n. o zdr. Klaudia Wisniewska
klaudia.wisniewska@wum.edu.pl

2. INFORMACIJE PODSTAWOWE

Rok i semestr

., IV rok, semestr zimowy i letni
studiow

FORMA PROWADZENIA ZAJEC
Liczba godzin

Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim

wyktad (W)

seminarium (S)

¢wiczenia (C)

e-learning (e-L) 30
zajecia praktyczne (ZP)

praktyka zawodowa (PZ)

Samodzielna praca studenta

Przygotowanie do zajec i zaliczen 20

3. CELE KSZTALCENIA

Liczba punktow 2.00
ECTS

Kalkulacja punktow ECTS

1.2

0.8

Przekazanie studentom aktualnej wiedzy dotyczacej roli interwencji zywieniowych i modyfikacji stylu zycia w profilaktyce
c1 i leczeniu wybranych choréb metabolicznych i przewlektych, zgodnie z obowigzujgcymi wytycznymi oraz zasadami

evidence-based medicine.

Rozwijanie umiejetnosci analizy przypadkoéw klinicznych, interpretacji wynikéw badan oraz planowania postepowania
terapeutycznego z uwzglednieniem miejsca leczenia niefarmakologicznego i wskazan do farmakoterapii.

c2

C3 Ksztattowanie umiejetnosci krytycznej analizy badan naukowych oraz wykorzystania aktualnych wytycznych i dowoddéw

naukowych w podejmowaniu decyzji dotyczgcych leczenia niefarmakologicznego.

4. STANDARD KSZTALCENIA — SZCZEGOLOWE EFEKTY UCZENIA SIE

Symbol i numer efektu Efekty w zakresie (zgodnie z zatgcznikiem do Rozporzgdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019)

uczenia sie zgodnie ze
standardami uczenia sie

Wiedzy — Absolwent* zna i rozumie:

C.W32. Konsekwencje rozwijajgcych sie zmian patologicznych dla sgsiadujacych topograficznie narzadow.
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C.wW34.

C.w4s.

C.W50.

D.W1.

D.w2.

D.W14.

D.W23.

E.WIL.

G.W1.
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Postacie kliniczne najczestszych chordb poszczegdlnych uktadéw i narzaddw, choréb metabolicznych oraz
zaburzen gospodarki wodno-elektrolitowej, hormonalnej i kwasowo-zasadowej.

Konsekwencje niedoboru witamin lub mineratéw i ich nadmiaru w organizmie.

Konsekwencje niewtasciwego odzywiania, w tym dtugotrwatego gtodowania, przyjmowania zbyt obfitych
positkéw i stosowania niezbilansowanej diety oraz zaburzenia trawienia i wchtaniania produktow
trawienia.

Spoteczny wymiar zdrowia i choroby, wptyw srodowiska spotecznego (rodziny, sieci relacji spotecznych)
i nieréwnosci spotecznych oraz spoteczno-kulturowych réznic na stan zdrowia, a takze role stresu
spotecznego w zachowaniach zdrowotnych i autodestrukcyjnych.

Spoteczne czynniki wptywajgce na zachowania w zdrowiu i w chorobie, szczegélnie w chorobie przewlektej.

Zasady promocji zdrowia, jej zadania i gtdwne kierunki dziatania ze szczegdInym uwzglednieniem
znajomosci roli elementdw zdrowego stylu zycia.

Podstawy medycyny opartej na dowodach.
Uwarunkowania srodowiskowe i epidemiologiczne najczestszych chordb.

Metody oceny stanu zdrowia jednostki i populacji, rézne systemy klasyfikacji choréb i procedur
medycznych

Umiejetnosci — Absolwent* potrafi:

B.U10.

B.U12.

C.U11.

D.U1.

D.U2.

D.U6.

D.U7.

D.Uo.

G.U2.

Korzystac z baz danych, w tym internetowych i wyszukiwac potrzebne informacje za pomocg dostepnych
narzedzi

Woyjasniac réznice miedzy badaniami prospektywnymi i retrospektywnymi, randomizowanymi i kliniczno-
kontrolnymi, opisami przypadkow i badaniami eksperymentalnymi oraz szeregowac je wedtug
wiarygodnosci i jakosci dowoddw naukowych

Powigzaé obrazy uszkodzen tkankowych i narzagdowych z objawami klinicznymi choroby, wywiadem
i wynikami oznaczen laboratoryjnych.

Uwzglednia¢ w procesie postepowania terapeutycznego subiektywne potrzeby i oczekiwania pacjenta
wynikajace z uwarunkowan spoteczno-kulturowych

Dostrzega¢ oznaki zachowar antyzdrowotnych i autodestrukcyjnych oraz wtasciwie na nie reagowac.

Informowac pacjenta o celu, przebiegu i ewentualnym ryzyku proponowanych dziatan diagnostycznych lub
terapeutycznych oraz uzyskac jego Swiadoma zgode na podjecie tych dziatan.

Angazowac pacjenta w proces terapeutyczny.
Udzielaé porad w kwestii przestrzegania zalecen terapeutycznych i prozdrowotnego trybu zycia.

Zbierac¢ informacje na temat obecnosci czynnikdw ryzyka choréb zakaznych i przewlektych oraz planowa¢
dziatania profilaktyczne na réznym poziomie zapobiegania.

*W zatgcznikach do Rozporzqdzenia Ministra NiSW z 26 lipca 2019 wspomina sie o ,,absolwencie”, a nie studencie

5. POZOSTALE EFEKTY UCZENIA SIE

Numer efektu
uczenia sie

Efekty w zakresie

Wiedzy — Absolwent zna i rozumie:

w1

Zasady i metody komunikacji z pacjentem i jego rodzing, ktdre stuzg budowaniu empatycznej, opartej na zaufaniu

Umiejetnosci — Absolwent potrafi:
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Kompetencji spotecznych — Absolwent jest gotow do:

K1

K2

6. ZAJECIA

Forma zajec

S-ell

S-el2

S-el3

S-el4

S-el5

S-el6

S-el7

Korzystania z obiektywnych zrédet informaciji.

Propagowania zachowan prozdrowotnych.

Tresci programowe

Miejsce leczenia niefarmakologicznego we wspdtczesnej medycynie —
kiedy stanowi podstawe terapii, kiedy jej uzupetnienie, a kiedy ma
ograniczone znaczenie? Proces podejmowania decyzji terapeutycznych
do ewaluacji terapii w zespole interdyscyplinarnym. Od analizy
przypadku, przez interpretacje wytycznych i dowodéw naukowych, az
do okreslenia miejsca leczenia niefarmakologicznego wzgledem
farmakoterapii.

Pacjent z hipercholesterolemia i podwyzszonym stezeniem
lipoproteiny(a) — rola diety i stylu zycia w redukcji ryzyka sercowo-
naczyniowego

Ocena ryzyka sercowo-naczyniowego, znaczenie Lp(a) w ocenie ryzyka
sercowo-naczyniowego, skutecznosc¢ interwencji zywieniowych oraz
wskazania do leczenia hipolipemizujgcego.

Pacjent ze sttuszczeniowg chorobg watroby zwigzang z dysfunkcja
metaboliczng (MASLD) — dieta i redukcja masy ciata jako fundament
leczenia

Cele terapeutyczne, skutecznos$¢ interwencji zywieniowych, aktywnosci
fizycznej oraz aktualne mozliwosci farmakoterapii.

Pacjent z otytoscia i powiktaniami — jak zaplanowac¢ skuteczng zmiane
stylu zycia?

Projektowanie dtugoterminowej terapii, kwalifikacja do farmakoterapii
i leczenia bariatrycznego oraz strategie utrzymania efektow leczenia.

Pacjent ze stanem przedcukrzycowym i insulinoopornoscia — czy
zmiana stylu zycia moze zatrzymadé rozwdj choroby?

Znaczenie zywienia i aktywnosci fizycznej w prewencji oraz leczeniu
cukrzycy typu 2, a takze wskazania do farmakoterapii.

Pacjent z hiperurykemia i dng moczanowg — znaczenie zywienia w
leczeniu i zapobieganiu nawrotom choroby

Wptyw diety na stezenie kwasu moczowego, skutecznos¢ interwenc;ji
niefarmakologicznych oraz miejsce leczenia farmakologicznego.

Pacjent z zespotem jelita drazliwego (IBS) — indywidualizacja
postepowania dietetycznego i znaczenie stylu zycia

Dobdr interwenc;ji dietetycznych zgodnych z aktualnymi wytycznymi,
rola osi jelito-mdzg oraz wskazania do leczenia farmakologicznego.

Efekty uczenia sie

C.W34, D.W2, D.W14, D.W23,
E.W1; B.U10, B.U12, D.U1,
D.U7, D.U9, G.U2; K1, K2

C.W34, C.W50, D.W14, D.W23,
E.W1; B.U10, B.U12, D.U7,
D.U9, G.U2; K1, K2

C.W34, C.W50, D.W14, D.W23,
E.W1; C.U11, B.U10, B.U12,
D.U7, D.U9, G.U2; K1, K2

C.W34, C.w48, C.W50, D.W1,
D.W2, D.W14, D.W23,

E.W1; C.U11,D.U1, D.U2, D.U7,
D.U9, G.U2; K1, K2

C.W34, C.W50, D.W14, D.W23,
E.W1, C.U11, B.U10, B.U12,
D.U7, D.U9, G.U2; K1, K2

C.W34, C.W50, D.W14, D.W23,
E.W1; C.U11, B.U10, B.U12,
D.U7, D.U9, G.U2; K1, K2

C.W34, C.W50, D.W1, D.W2,
D.W14, D.W23, E.W1; C.U11,
D.U1, D.U7, D.U9, B.U10,
B.U12; K1, K2
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Pacjent z zespotem rozrostu bakteryjnego jelita cienkiego (SIBO) —rola | C.W34, C.W50, D.W14, D.W23,
diety w leczeniu oraz zapobieganiu nawrotom E.W1; C.U11, B.U10, B.U12,

S-el8 Interpretacja diagnostyki, znaczenie zywienia przed, w trakcie i po D.U7, D.U9, G.U2; K1, K2
leczeniu oraz strategie ograniczania ryzyka nawrotéw.

Teoria vs praktyka. Pacjent z Twoim gabinecie — interwencje D.U1, D.U2, D.Us, D.U7, D.U9,
S-el9 zywieniowe i modyfikacja stylu zycia w leczeniu pierwszego rzutu. G.U2; K1, K2

Interdyscyplinarne podejscie w leczeniu.

Teoria vs praktyka — sesja decyzyjna z przypadkami klinicznymi. B.U10, B.U12, C.U11, D.U1,
Interaktywna analiza przypadkdw pacjentéw umozliwiajgca D.U6, D.U7, D.U9, G.U2; K1, K2
podejmowanie decyzji klinicznych na kolejnych etapach diagnostyki i

leczenia zgodnie z aktualnymi wytycznymi.

S-el10

7. LITERATURA

Obowigzkowa

1.

Materiaty dydaktyczne przygotowane przez prowadzgacych: prezentacje, nagrania e-learningowe, opisy zanonimizowanych
przypadkdéw klinicznych.

EASL-EASD—EASO Clinical Practice Guidelines on the management of metabolic dysfunction-associated steatotic liver disease
(MASLD), Journal of Hepatology, 2024.

American Diabetes Association. Standards of Care in Diabetes — 2025/2026, Diabetes Care — rozdziaty dotyczace prewencji
cukrzycy typu 2, leczenia otytosci, terapii behawioralnej, zywienia i farmakoterapii.

2024 ESC Guidelines for the management of elevated blood pressure and hypertension, European Heart Journal, 2024.

ACG Clinical Guideline: Management of Irritable Bowel Syndrome, The American Journal of Gastroenterology, 2021.
Aktualne wytyczne ESC/EAS dotyczace prewencji sercowo-naczyniowej, dyslipidemii i oceny ryzyka sercowo-naczyniowego,

z uwzglednieniem zalecen dotyczacych LDL-C, Lp(a), diety, aktywnosci fizycznej i leczenia hipolipemizujgcego, 2019-2025.
McGowan B, Ciudin A, Busetto L, i wsp. Framework for the pharmacological treatment of obesity and its complications from
the European Association for the Study of Obesity (EASO). Nature Medicine. 2025.

Lacy BE, Pimentel M, Brenner DM, i wsp. ACG Clinical Guideline: Management of Irritable Bowel Syndrome. American Journal
of Gastroenterology.

Uzupetniajaca

Polskie Towarzystwo Leczenia Otytosci (PTLO) — wytyczne 2024-2026

Lacy BE, Pimentel M, Brenner DM, Chey WD, Keefer LA, Long MD, Moshiree B. ACG Clinical Guideline: Management of Irritable
Bowel Syndrome. Am J Gastroenterol. 2021.

Ma C, Ford AC, Hashash JG, Barbara G, Bernstein CN, Brenner DM, Griffiths AM, Keefer L, Long MD, Nurko S, Singh P, Sands BE,
Chang L. Recommendations for the Evaluation and Management of Inflammatory Bowel Disease With Irritable Bowel
Syndrome-Like Symptoms: A Joint Rome Foundation and International Organization for the Study of IBD (10IBD) Consensus.
Gastroenterology. 2026.

Wisniewska K. Dieta w niealkoholowej sttuszczeniowej chorobie wgtroby. Wyd. 1. Warszawa: Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
2024.

Wiéniewska K, Okreglicka K. Dietoterapia otytoéci. W: Zywienie w chorobach serca. Wyd. 1. Praca zbiorowa pod red. Jankowski
P, Czapla M. Warszawa: Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2022. Str.: 227-250.

Okreglicka K, Wisniewska K. Zasady dietetycznego leczenia otytosci. W: Obesitologia kliniczna. Wyd. 1. Praca zbiorowa pod red.
Olszanecka-Glinianowicz M. Bielsko-Biata: Wydawnictwo Medyczne , Alfa-Medica Press”, 2021. Str.: 515-545.

Wisniewska K, Wolnicka K. Wytyczne prewencji sercowo-naczyniowej. Przeglad swiatowych zalecen w zakresie
dietoprofilaktyki. W: Kardiodietetyka. Wyd. 1. Praca zbiorowa pod red. Czapla M, Kwasny A, Popiotek-Kalisz J. Warszawa:
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2026.
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8. SPOSOBY WERYFIKACJI EFEKTOW UCZENIA SIE

Symbol
przedmiotowego
efektu uczenia sie

C.W34, C.w48,
C.W50, D.W1, D.W2,
D.W14, D.W23,
E.W1, G.W1

B.U10, B.U12, C.U11,
D.U1, D.U2, D.US,
D.U7, D.U9, G.U2, K1,
K2

K1, K2

Sposoby weryfikacji efektu uczenia sie

Ukonczenie wszystkich aktywnosci na platformie e-learning
obejmujgcych zapoznanie sie z materiatami dydaktycznymi,
aktualnymi wytycznymi oraz publikacjami naukowymi. Zaliczenie
testu koricowego w formie elektronicznej, sktadajgcego sie z pytan
jednokrotnego wyboru udostepnionego na platformie e-learning.

Rozwigzanie interaktywnych zadan oraz zaliczenie testu
koncowego obejmujacego pytania problemowe i analize
przypadkdow.

Terminowe ukonczenie wszystkich obowigzkowych aktywnosci na
platformie e-learning.

9. INFORMACIJE DODATKOWE

Kryterium zaliczenia

100% realizacji materiatow

i aktywnosci udostepnionych na
platformie oraz uzyskanie co
najmniej 60% mozliwych do zdobycia
punktéw z testu koricowego.

Wykonanie wszystkich obowigzkowych
analiz przypadkdw klinicznych oraz
uzyskanie co najmniej 60% mozliwych do
zdobycia punktéw z testu koncowego

w formie elektronicznej, sktadajgcego sie
z pytan jednokrotnego wyboru
udostepnionego na platformie
e-learning.

Zrealizowanie 100% obowigzkowych
aktywnosci przewidzianych
w kursie.

®  Zajecia prowadzone sg w formie e-seminariéw. Kurs bedzie dostepny w terminach: 19 pazdziernika-10 stycznia oraz 1 marca

do 31 maja.

Przed przestapieniem do zajec studenci powinni zapoznac sie z zalecang literatura.
Zaliczenie seminariow i prac w e-learningu.

W Zaktadzie dziata Studenckie Koto Higieny i Profilaktyki.

Zachecamy do odwiedzenia naszej strony internetowej: https://msizp.wum.edu.pl/
Adiunkt dydaktyczny: dr Klaudia Wisniewska, e-mail: klaudia.wisniewska@wum.edu.pl

Prawa majatkowe, w tym autorskie, do sylabusa przystuguja WUM. Sylabus moze by¢ wykorzystywany dla celdw zwigzanych z ksztatceniem na studiach
odbywanych w WUM. Korzystanie z sylabusa w innych celach wymaga zgody WUM.

Koricowe 10 minut ostatnich zaje¢ w bloku/semestrze/roku nalezy przeznaczy¢ na wypetnienie przez studentéw

UWAGA

Ankiety Oceny Zajec¢ i Nauczycieli Akademickich
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