UCHWALA NR 64/2026
SENATU
WARSZAWSKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO

z dnia 29 czerwca 2026 r.

w sprawie  ustalenia programu ksztalcenia kierunku Dietetyka
na studiach drugiego stopnia niestacjonarnych dla kolejnych cykli
ksztalcenia poczawszy od cyklu rozpoczynajacego sie¢ w roku
akademickim 2026/2027.

Na podstawie art. 28 ust. 1 punkt 11 i art. 67 ust.1i 5 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. — Prawo
o szkolnictwie wyzszym i nauce (t.j. Dz.U. z 2024 r. poz. 1571 z pézn. zm.) oraz § 3, §4i§ 7
ust. 3 i 5 rozporzgdzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 27 wrzeénia 2018 r.
w sprawie studidéw (t.j. Dz.U. z 2023 r. poz. 2787) oraz § 30 ust.1 pkt 10 Statutu Warszawskiego

Uniwersytetu Medycznego, uchwala sie, co nastepuije:

§1.

Ustala sie program ksztatcenia dla kierunku Dietetyka studia drugiego stopnia prowadzone
w formie niestacjonarnej z jezykiem wykladowym polskim na Wydziale Nauk
o Zdrowiu dla kolejnych cykli ksztatcenia poczgwszy od cyklu rozpoczynajgcego sie od roku

akademickiego 2026/2027 w brzmieniu okreslonym w zatgczniku do niniejszej uchwaty.

§ 2.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Rafat KRENKE

PRZEWODNICZACY SENATU

Jednostka kompetencyjna:
Dziekanat Wydziatu Nauk o Zdrowiu



Zalgcznik nr 1 do Procedury opracowywania i okresowego przegladu programoéw studiow

Dokumentacja programu ksztalcenia

Ogolna charakterystyka prowadzonych studiow

Nazwa wydzialu Wydzial Nauk o Zdrowiu
Nazwa kierunku studiow Dietetyka

Poziom ksztalcenia Studia II stopnia

Profil ksztalcenia Praktyczny

Forma studiow Niestacjonarne

Jezyk nauczania Jezyk polski

Przyporzadkowanie do obszaru lub obszardéw bsats maliemmeriyoangeh Y marie edrowin

ksztalcenia

Dziedzina nauki nauk medycznych i1 nauk o zdrowiu

Dyscyplina naukowa nauki o zdrowiu — 70%, nauki medyczne — 30%
Czas trwania studiow/liczba semestrow 4 semestry

Laczna liczba godzin zajeé 955 godziny

LICZPa punktow ECTS. komeczna do ukonczenia 120 ECTS

studiéw na danym poziomie

Wymagania zwigzane z ukonczeniem studiow Egzamin dyplomowy

Tytul zawodowy uzyskiwany przez absolwenta | Magister

Efekty uczenia si¢

Wedlug wzoru okreslonego w zalgczniku nr 2 do

Kierunkowe efekty uczenia si¢ Programm shdifw

Opis procesu prowadzacego do uzyskania efektow uczenia si¢ oraz punkty ECTS
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Liczba punktéw ECTS, ktorg student musi
uzyskac¢ w ramach zaje¢ prowadzonych z
bezposrednim udzialem nauczycieli
akademickich lub innych 0s6b prowadzacych
zajecia

94 ECTS

Liczba punktow ECTS, ktora student musi
uzyska¢ w ramach przedmiotow fakultatywnych

36 ECTS

Liczba punktéw ECTS, ktora student musi
uzyska¢ w ramach zaje¢ z dziedziny nauk
humanistycznych lub nauk spolecznych

12 ECTS

Wymiar, zasady 1 forma odbywania praktyk
zawodowych

275 godzin praktyk, w tym 100 godzin praktyk
wakacyjnych i 175 godzin praktyk srodrocznych.

Liczba punktéw ECTS, ktora student musi

uzyskac¢ w ramach praktyk zawodowych 11 ECTS
Liczba godzin praktyk zawodowych 275 godzin
Liczba z zajecia z wychowania fizycznego 0 godzin

Udzial liczby punktéw ECTS przypisanych do
poszczegdlnych dyscyplin w liczbie wszystkich
punktow ECTS, koniecznych do ukonczenia
studiow na danym poziomie ze wskazaniem
dyscypliny wiodacej

Dyscyplina nauki o zdrowiu: 84 ECTS (70% -
dyscyplina wiodaca)

Sposoby weryfikacji i oceny efektow uczenia sig
osiggnictych przez studenta w trakcie calego
cyklu ksztalcenia

Egzaminy ustne i pisemne, OSCE, kolokwia

Plan Studiow

Plan Studiéow

Wedlug wzoru okreslonego w zalgczniku nr 3 do
Programu studiow

Sylabusy

Sylabusy (przewodnik dydaktyczny przedmiotu)

Wedlug wzoru okreslonego w zalgczniku nr 4 do
Programu studiow

Informacje uzupelniajace
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Kierunkowe efekty uczenia sie

Nazwa kierunku studiow: Dietetyka II stopien, niestacjonarne

Symbol
kierunkowego
efektu uczenia sie

Opis kierunkowego efektu uczenia si¢

Po ukonczeniu studiow absolwent posiada/zna/potrafi/wykazuje:

Odniesienie do
charakterystyk
efektu uczenia sie
dla poziomu 7
Polskiej Ramy
Kwalifikacji
odnoszacego sie do
tego efektu
uczenia sie

WIEDZA

D2.W.0l1

zasady przygotowania baz danych 1 metody statystyczne
wykorzystywane ~w  analiziec  danych  biomedycznych
1 zywieniowych, w tym zasad doboru odpowiednich testow
statystycznych oraz interpretacji ich wynikow;

P7S WG

D2.wW.02

zasady 1 metody diagnostyki laboratoryjnej stosowanej w ocenie
stanu odzywienia, funkcjonowania narzaddéw oraz zaburzen
metabolicznych, ze szczegdlnym uwzglednieniem parametrow
biochemicznych, hematologicznych i hormonalnych;

P7S WG

D2.W03

mechanizmy  regulacji  proceséOw  trawienia, wchlaniania
1 metabolizmu skladnikéw odzywezych oraz ich wplyw na
homeostaze organizmu;

P7S WG

D2.W04

podstawy zapotrzebowania organizmu na skladniki odzywcze
w r6znych stanach fizjologicznych i patologicznych;

P7S WG

D2.W05

podstawy immunologii kliniczne] oraz mechanizmy dzialania
ukladu odpornosciowego oraz jego roli w utrzymaniu homeostazy
organizmu;

P7S WG

D2.W06

zaleznos$ci migdzy sposobem zywienia a funkcjonowaniem ukladu
odpornosciowego, w tym wplyw skladnikow odzywczych na
odpowiedz immunologiczng, rola mikrobiomu czlowicka;

P7S WG

D2.wW07

mechanizmy patofizjologiczne choréb metabolicznych, ich

wplywu na stan odzywienia oraz implikacji dietetycznych;

P7S WG

D2.W08

ctiopatogenezg oraz objawy kliniczne podstawowych zaburzen
psvchicznych;

P7S WG

D2.W09

zaleznosci migdzy stanem psychicznym a sposobem zywienia,
w tym wplyw skladnikéw diety na funkcjonowanie ukladu
nerwowego 1 rozwoj zaburzen psychicznych, w tym roleg
mikrobiomu ludzkiego;

P7S WG

D2.WI0

podstawowe wskazniki demograficzne 1 epidemiologiczne
wykorzystywane w ocenie stanu zdrowia i odzywienia populacji;

P7S WG

D2 W11

metody badan epidemiologicznych stosowane w analizie wzorcow
zywieniowych oraz czynnikéw ryzyka choréb dietozaleznych
w r6znych grupach populacyjnych;

P7S WG

D2.WI2

terminologi¢ specjalistyczng zwigzang z dietetyka 1 naukami
0 zdrowiu w jezyku obcym;

P7S_WK

D2 W13

zasady gramatyczne 1 leksykalne umozliwiajagce skuteczne

komunikowanie si¢ w jezyku obcym;

P7S_WK
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podstawowe zagadnienia z zakresu podstaw marketingu
1 zarzadzania w dictetyce, w tym strategii budowania marki

D2 W14 S . .. - : P7S WK
osobistej, narzedzi promocji oraz regulacji prawnych zwigzanych -
z prowadzeniem uslug dietetycznych;
zasad prowadzenia dzialalnosci gospodarczej, w tym form

D2.W15 prawnych, opodatkowania oraz obowigzujacych regulacji P7S WK
prawnych;

D2 W16 strategie rozwoju przedsigbiorstwa, szczegolnie w kontekscie ushug PIS WG
dietetycznych i1 zdrowotnych; -

D2 W17 krajowe 1 migdzynarodowe przepisy prawne dotyczace Zywnosci, P7S WK

zywienia i bezpieczenstwa Zywnosciowego;

zasady systemow kontroli jakosci 1 bezpieczenstwa zZywnosci,
D2 W18 w tym HACCP, GMP i GHP, oraz ich zastosowanie w produkcji P7S WG
1 dystrybucji zywnosci,

zasady planowania i modyfikowania diet w r6znych jednostkach
D2WI19 chorobowych, uwzgledniajac aktualne wytyczne kliniczne oraz P7S WG
zalecenia Zywieniowe;

zaleznosci migdzy stanem zdrowia a sposobem zywienia, w tym
D2.W20 dictoterapii chordb przewleklych, metabolicznych P7S WG
1 autoimmunologicznych;

zasady zywienia klinicznego, w tym zywienie dojelitowe
D2W21 1 pozajelitowe z wykorzystaniem diet przemyslowych P7S WG
w zapobieganiu i leczeniu niedozywienia,

wplyw sposobu zywienia na prewencje chorob przewleklych oraz
aktualne rekomendacje dotyczace zasad zdrowego zywienia oraz

D2W22 aktywnosci fizycznej w profilaktyce dietozaleznych jednostek P7S_WG
chorobowych;
aktualne diety altematywne / nickonwencjonalne, trendy

D2.wW23 zywieniowe oraz ich wplywu na zdrowie, metabolizm 1 ryzyko P7S WG

wystepowania chorob dietozaleznych i niedoboréw pokarmowych;

zasad 1 metod edukacji zywieniowej, psychologicznych
D2.W24 1 spolecznych uwarunkowan zmiany nawykow zywieniowych oraz P7S WK
strategii skutecznej komunikacji w edukacji zdrowotnej;

zasad medycyny 1 dietetyki oparte] na dowodach naukowych
D2.W25 (EBP), w tym metod oceny jakosci badan naukowych oraz ich P7S WG
zastosowania w praktyce dietetycznej;

wplyw technologii kulinarnych na biodostepno$¢ 1 przemiany
D2.W26 skladnikow  odzywczych, zastosowanie zasad Zywienia P7S WG
medycznego w profilaktyce 1 terapii chorob dietozaleznych;

wplyw czynnikow spolecznych, kulturowych 1 ekonomicznych na
wybory zywieniowe jednostek i grup spolecznych, w tym tradycji
kulinarnych, norm spolecznych oraz globalnych trendow
zywieniowych;

D2.wW27 P7S WK

mechanizm dzialania oraz zasady stosowania suplementoéw diety
w  konteks$cie uzupelniania diety 1 wspierania zdrowia,
uwzgledniajac  aktualne regulacje prawne oraz potencjalne
interakcje z lekami 1 zywno$cig oraz elementy fitoterapii;

D2.W28 P7S_ WG

technologic przygotowywania potraw dietetycznych, w tym
wplywu metod obrébki kulinamej na warto$¢ odzywczg Zywnosci,
biodostepnos¢ skladnikéw odzywczych oraz bezpieczenstwo
zywnosci w kontekscie rdéznych jednostek chorobowych;

D2.W29 P7S_ WG

metody utrwalania i1 przechowywania zywnosci, ich wplywu na
D2.W30 jakos¢, wartos¢ odzywcza 1 bezpieczenstwo produktow P7S WG
spozywcezych;
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zasady planowania, organizacji 1 zarzgdzania Zywieniem

D2 W31 :
zbiorowym;

P7S_WK

normy zywieniowe 1 bezpieczenstwa zywnosci oraz systemy

D2.w32 jakosci obowiazujace w placéwkach zbiorowego zywienia;

P7S WG

fizjologiczne 1 biochemiczne podstaw zywienia czlowieka,
D2.W33 zapotrzebowanie na skladniki odzywcze w réznych okresach zycia P7S WG
oraz wplyw diety na zdrowie i rozwoj organizmu,

patofizjologiczne podstawy zaburzen odzywienia (niedozywienia,
D2.W35 kacheksji, sarkopenii, zespolu ponownego odzywienia) oraz P7S WG
strategie ich leczenia zywieniowego;

znaczenie wsparcia zywieniowego w chirurgii i onkologii oraz
D2.W36 kryteria doboru odpowiednich metod wsparcia zywieniowego P7S WG
w zaleznosci od stanu klinicznego pacjenta;

role wsparcia zywieniowego w leczeniu chirurgicznym, w tym
D2.W37 zasad zywienia przedoperacyjnego, pooperacyjnego  oraz P7S WG
protokoléw ERAS (Enhanced Recovery After Surgery);

mechanizmy powstawania kacheksji nowotworowej oraz strategie
zywieniowe stosowane w celu poprawy stanu odzywienia
pacjentow onkologicznych na réznych etapach terapii (chirurgia,
chemioterapia, radioterapia, immunoterapia);

D2.W38 P7S_ WG

zasady dietoterapii w chorobach nerek, watroby oraz ukladu
D2 W39 endokrynnego, uwzgledniajac mechanizmy patofizjologiczne P7S WG
1 metaboliczne tych schorzen;

wplyw zaburzen czynnosci nerek 1 watroby na metabolizm makro-
1 mikroskladnikow oraz zasady zywienia pacjentéw z przewlekla
chorobg nerek, marskoscig watroby, stluszczeniem watroby
1 innymi schorzeniami;

D2.W40 P7S_ WG

interakcje migdzy dieta a funkcjonowaniem ukladu hormonalnego,
D2.W41 w tym rol¢ Zywienia w leczeniu insulinoopornosci, cukrzycy, P7S WG
chordb tarczycy i innych zaburzen endokrynologicznych;

zapotrzebowanie na skladniki odzywcze w okresie cigzy, pologu

D2.w42 1 laktacji oraz wplyw diety matki na rozwdj plodu 1 zdrowie P7S WG
noworodka;
zasady zywienia noworodkéw, niemowlat 1 wezesniakow, w tym

D2.w43 wskazania do stosowania mleka matki, mleka modyfikowanego P7S WG

oraz dictoterapii w przypadku stanow patologicznych;

sklad, wlasciwosci 1 mechanizm dzialania zywnosci funkcjonalnej

D2 W44 oraz jej role w profilaktyce i wspomaganiu leczenia choréb P7S WG
przewleklych;
mechanizmy psychologiczne wplywajace na nawyki zywieniowe,

D2.wW45 w tym rol¢ emocji, stresu i proceséw poznawcezych w ksztaltowaniu P7S WG

relacji z jedzeniem;

zaburzenia odzywiania (np. anorcksja, bulimia, zespol
D2.W46 kompulsywnego objadania si¢) oraz zasady ich diagnozowania P7S WG
1 interwengji dietetycznych wspierajacych leczenie;

zasady zywienia w sporcic, w tym strategie Zzywieniowe
D2.w47 dostosowane do roznych dyscyplin sportowych, faz treningowych P7S WG
1 okresow startowych;

strategic radzenia sobie ze stresem oraz ich zwigzek
D2.wW48 z ksztaltowaniem nawykow zywieniowych, w tym mechanizmy P7S WG
jedzenia emocjonalnego i kompulsywnego;

antropometryczne 1 fizjologiczne aspekty budowy ciala
D2.wW49 sportowcow w rdéznych dyscyplinach sportowych oraz ich P7S WG
znaczenie dla osiagniec sportowych;
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zasady budowania relacji  terapeutycznej oraz  metody
D2 W50 motywacyjnych wspierajgcych zmiang nawykéw zywieniowych P7S WK
W pracy z pacjentem;

zasady komponowania positkéw dla sportowcow, uwzgledniajac

D2.W51 zapotrzebowanie na makro- i mikroskladniki; P7S_WG
specyfike dietoterapii w wybranych chorobach rzadkich u dzieci,

D2 W52 uwzgledniajgc potrzeby metaboliczne oraz aktualne rekomendacje P7S WG
kliniczne;

D2 W53 zasady zywienia dzieci z wrodzonymi wadami metabolizmu; P7S WG
interdyscyplinarne 1 wieloaspektowe podejscie do nauk o zywieniu,

D2 W54 obejmujace aspekty biochemiczne, fizjologiczne, P7S WG

socjopsychologiczne i kliniczne w kontekscie prewencji 1 leczenia
choréb dictozaleznych;

zasady analizy sensorycznej Zywnosci oraz jej wplyw na akceptacje
D2.W55 diety i preferencje smakowe w réznych grupach populacyjnych; P7S WG
role zmyslow w wyborach zywieniowych, podstawy gastrofizyki;

pojecie stanowiska pracy, zakres obowigzkow, uprawnien
D2 W56 1 odpowiedzialnosci zawodowe] oraz bezpieczenstwa i higieny P7S WK

pracy:;

UMIEJETNOSCI

zastosowa¢ odpowiednie metody analizy statystycznej do oceny
wynikéw badan naukowych w dietetyce, w tym analizowaé
1 interpretowaé zaleznosci migdzy zmiennymi oraz krytycznie
ocenia¢ poprawno$¢ uzyskanych wnioskdw;

D2.U.01 P7S_UW

interpretowa¢ wyniki badan laboratoryjnych pod katem oceny
stanu zdrowia 1 odzywienia pacjenta oraz wykorzystywacé je
D2.U.02 w procesie planowania, wdrazania i monitorowania interwencji P7S_UW
zywieniowych dostosowanych do indywidualnych potrzeb
zdrowotnych;

analizowa¢ procesy fizjologiczne zwigzane z metabolizmem
D2.U.03 skladnikow pokarmowych oraz ocenia¢ ich wplyw na stan zdrowia P7S UW
czlowieka;

interpretowa¢  zaleznosci  migdzy  sposobem  zywienia
a funkcjonowaniem ukladéw i1 narzadéw oraz dostosowywaé
strategic  dietetyczne do rdéznych stanéw  fizjologicznych
i patologicznych;

D2.U.04 P7S_UW

analizowa¢ wplyw skladnikéow diety na funkcjonowanie ukladu
odpornosciowego oraz formulowaé¢ zalecenia Zywieniowe
wspierajace odporno$¢ w roéznych stanach fizjologicznych
i patologicznych;

D2.U.05 P7S_UW

analizowa¢ 1 interpretowa¢ objawy kliniczne w kontekscie
okreslonych jednostek chorobowych oraz ocenia¢ ich wplyw na
stan odzywienia, identyfikujagc potencjalne konsekwencje
zdrowotne 1 metaboliczne;

D2.U.06 P7S_UW

rozpoznawa¢ 1 wyjasnia¢ mechanizmy patofizjologiczne lezace
D2.U.07 u podstaw choréb dietozaleznych oraz ocenia¢ ich wplyw na stan P7S UW
odzywienia 1 metabolizm pacjenta;

identyfikowa¢ 1 analizowa¢ czynniki wplywajace na zdrowie
D2.U.08 psychiczne 0s6b w roznym wieku 1 stanie zdrowia, uwzgledniajac P7S UW
ich znaczenie w kontekscie opieki dietetycznej 1 profilaktyki;

analizowa¢ psychospoleczne uwarunkowania nadwagi i otylosci
oraz ocenia¢ wzajemne powigzania miegdzy stanem zdrowia
somatycznego 1 psychicznego a funkcjonowaniem pacjenta
z nadwaga i otyloscia,

D2.U.09 P7S_UW
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dostosowac zalecenia dietetyczne do pacjentow z zaburzeniami
D2.U.10 psychicznymi, uwzgledniajgc interakcje migdzy skladnikami diety P7S_UW
a farmakoterapia psychiatryczna,;

stosowa¢ narzgdzia epidemiologiczne oraz analizowaé dane
demograficzne 1 epidemiologiczne dotyczace stanu zdrowia
1 sposobu zywienia réznych grup ludnosci oraz interpretowac ich
znaczenie dla polityki zdrowotnej i zywieniowej;

D2.U.11 P7S_UW

skutecznie komunikowac¢ si¢ w jezyku obcym na poziomie B2+
Europejskiego Systemu Opisu Ksztalcenia Jezykowego, w tym
prowadzi¢ konsultacje dietetyczne oraz przedstawia¢ wyniki badan
1 analiz w formie ustnej 1 pisemnej;

D2.U.12 P7S_UK

opracowac strategic marketingowg, planowa¢ 1 zarzadzaé
dzialalnosciag w zakresie dietetyki, analizowa¢ rynek, tworzy¢
oferty uslugowe oraz skutecznie budowac relacje z klientami
1 partnerami biznesowymi;

D2.U.13 P7S_UO

opracowac biznesplan, analizowa¢ rynek oraz podejmowaé

D2.U.14 strategiczne decyzje dotyczace rozwoju przedsiebiorstwa;

P7S_UO

analizowa¢ 1 interpretowac akty prawne dotyczace zywnosci
D2.U.15 1 zywienia oraz stosowac je w praktyce zawodowej, np. przy ocenie P7S UW
sktadu produktdéw spozywezych 1 oznakowania zywnosci;

oceni¢ zgodnos¢ produktow spozywcezych i1 ich etykictowania
D2.U.16 z obowigzujacymi przepisami prawnymi oraz doradza¢ w zakresie P7S_UW
regulacji dotyczacych bezpieczenstwa i jakosci zywnosci;

zidentyfikowac glowne problemy zwigzane z bezpieczenstwem
D2.U.17 Zywnosci 1 zywienia oraz oceni¢ poprawnos¢ znakowania P7S UW
produktdéw spozywezych;

analizowa¢ stan odzywienia pacjenta na podstawie wywiadu
D2.U.18 zywieniowego, badan biochemicznych 1 innych wskaznikdéw P7S UW
diagnostycznych;

opracowa¢ 1 dostosowaé indywidualny plan dietoterapii dla
D2.U.19 pacjentow z roznymi jednostkami chorobowymi, uwzgledniajac ich P7S UW
potrzeby zdrowotne, preferencije 1 ograniczenia dietetyczne;

wspolpracowac z zespolem medycznym, w tym lekarzami i innymi
D2.U.20 specjalistami ochrony zdrowia, w celu kompleksowego podejscia P7S_UK
do leczenia pacjenta poprzez dictoterapie;

oceni¢ czynniki ryzyka chorob dictozaleznych oraz opracowaé

D2.U21 indywidualne zalecenia zywieniowe wspierajace profilaktyke P7S UW
zdrowotna;
modyfikowa¢ nawyki Zywieniowe pacjentdw poprzez edukacje

D2.U.22 1 doradztwo dietetyczne ukierunkowane na prewencj¢ chorob P7S UW

przewleklych; uklada¢ plan dzialan profilaktyki zywieniowej;

analizowa¢ 1 ocenia¢ bezpieczenstwo oraz skuteczno$¢ rdéznych
D2.U.23 diet  nickonwencjonalnych/alternatywnych  oraz  trendéw P7S UW
zywieniowych;

dostosowa¢ alternatywne modele zywienia do potrzeb pacjentow,
D2.U.24 uwzgledniajac ich stan zdrowia, styl zycia i mozliwe konsekwencje P7S_UW
dlugoterminowe;

przygotowac program edukacyjny dotyczacy zasad zywienia dla
D2.U.25 réznych grup wiekowych wykorzystujac zrdéznicowane metody P7S UK
edukacyjne;

komunikowac¢ si¢ z pacjentami oraz grupami docelowymi, stosujac
D2.U.26 odpowiednie metody i1 narzedzia edukacyjne w celu promowania P7S UK
zdrowych nawvkow zywieniowych;
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analizowa¢ 1 krytycznie ocenia¢ literature naukows z zakresu

D2.U.27 dietetyki, w celu wdrazania skutecznych i bezpiecznych interwencji P7S UW
zywieniowych;
stosowa¢ wyniki badan naukowych do opracowywania

D2.U.28 indywidualnych 1 populacyjnych strategii dictoterapeutycznych, P7S UW

zgodnych z aktualnym stanem wiedzy;

projektowac 1 wdraza¢ spersonalizowane interwencje Zywieniowe
oparte na zasadach medycyny kulinarnej, uwzgledniajac aktualne
wytyczne dietetyczne oraz aspekty sensoryczne i technologiczne
przygotowywania Zywnosci;

D2.U.29 P7S_UW

integrowa¢ wiedzg z zakresu nauk o zywieniu, technologii
gastronomicznej 1 dietetyki klinicznej w celu opracowywania
innowacyjnych rozwigzan kulinarmnych wspierajacych zdrowie
i leczenie dictozaleznych jednostek chorobowych;

D2.U.30 P7S_UW

analizowa¢ 1 interpretowac réznice w zwyczajach zywieniowych
D2.U .31 réznych kultur oraz ich wplyw na zdrowie i1 zachowania P7S UW
konsumenckie;

dostosowac strategie edukacyjne i interwencje dietetyczne do
D2.U.32 uwarunkowan spoleczno-kulturowych, uwzgledniajac potrzeby P7S UW
réznych grup spolecznych i etnicznych;

analizowa¢ sklad suplementéw diety oraz oceniac ich skutecznosé

D2.U 33 1 bezpieczenstwo stosowania w roznych grupach populacyjnych;

P7S UW

dobiera¢ odpowiednie suplementy diety w oparciu o indywidualne
potrzeby zdrowotne pacjentow, uwzgledniajac wyniki badan
diagnostycznych 1 potencjalne ryzyko interakcji
farmakologicznych;

D2.U.34 P7S_UW

analizowa¢ 1 dobiera¢ metody technologiczne przygotowywania
potraw dietetycznych, optymalizujgc ich wartos¢ odzywcza
1 dostosowujac je do specyficznych wymagan zdrowotnych
pacjentow;

D2.U.35 P7S_UW

projektowa¢ 1 wdraza¢ innowacyjne rozwigzania kulinarne
D2.U.36 w dietetyce klinicznej 1 profilaktycznej, uwzgledniajac aktualne P7S UW
wytyczne zywieniowe oraz potrzeby réznych grup odbiorcdw;

analizowa¢ 1 dobiera¢ odpowiednie metody utrwalania zywnosci
D2.U.37 w celu zapewnienia jej bezpieczenstwa mikrobiologicznego, P7S UW
minimalizacji strat wartosci odzywczej 1 przedluzenia trwaloéci;

ocenia¢ wplyw r6znych metod przechowywania na jakosé
zywnosci oraz wdraza¢ odpowiednie strategic magazynowania

D2.U 38 : . . - . S P7S UW
1 dystrybucji zgodnic z obowigzujacymi normami jakosci -
1 bezpieczenstwa zywnosci;
planowa¢ 1 opisywaé procesy technologiczne w placowkach
D2.U.39 zywienia zbiorowego z uwaglednieniem zasad HACCP; P75_UO
D2.U 40 pro.Jekt.owac 1.Wdrazac jadtospisy dla réznych grup odbiorcow P7S UW
W zywieniu zbiorowym; -
D2.U 41 analizowa¢ 1 ocenia¢ stan odzywienia czlowicka na podstawie P7S UW

dostepnych metod diagnostycznych;

opracowac 1 dostosowac plany zywieniowe do indywidualnych
D2.U42 potrzeb pacjentow, uwzgledniajac ich wiek, stan zdrowia, styl zycia P7S UW
oraz aktualne rekomendacje Zywieniowe;

oceni¢  stan  odzywienia  pacjentdow  hospitalizowanych
D2.U .43 1 ambulatoryjnych oraz opracowa¢ indywidualny plan zywienia P7S UW
klinicznego;

dobiera¢ odpowiednie formy wsparcia zywieniowego (doustne,

D2.U.44 dojelitowe, pozajelitowe) w zaleznosci od stanu klinicznego

P7S UW
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pacjenta,  uwzgledniajac  zapotrzebowanie  na  makro-
1 mikroskladniki;

analizowa¢ najnowsze badania naukowe dotyczace zywienia

D2.U 45 klinicznego 1 wykorzystywa¢ zdobyta wiedzg¢ w praktyce P7S UW
terapeutycznej;
oceni¢ stan odzywienia pacjentow chirurgicznych i onkologicznych

D2.U .46 oraz zidentyfikowa¢ ryzyko mniedozywienia 1 kacheks;ji P7S_UW
NOWOLWOTOWE];

monitorowa¢ skuteczno$¢ terapii zywieniowe] u pacjentdow po
zabiegach chirurgicznych i w trakcie leczenia onkologicznego oraz

D2.U47 dokonywac¢ jej modyfikacji w zaleznosci od odpowiedzi P7S_UW
organizmu;
opracowa¢ 1 wdrozy¢ indywidualne strategie zywieniowe dla

D2.U 48 pacjentow poddawanych leczeniu chirurgicznemu P7S UW

1 onkologicznemu, uwzgledniajac specyfike schorzenia oraz stan
metaboliczny pacjenta;

oceni¢ stan odzywienia pacjentdw z chorobami nerck, watroby
D2.U.49 1 zaburzeniami endokrynologicznymi oraz identyfikowaé czynniki P7S_UW
ryzyka niedozywienia i zaburzen metabolicznych;

potrafi  opracowa¢ 1 wdrozy¢ indywidualne strategie
D2.U.50 dictoterapeutyczne dla pacjentéw z chorobami nerek, watroby P7S UW
1 innymi chorobami endokrynologicznymi;

dostosowa¢ dict¢ do pacjentow dializowanych, uwzgledniajac

D2.Us51 ograniczenia dotyczace spozycia bialka, elektrolitow 1 plyndw;

P7S UW

oceni¢ stan odzywienia kobiet w cigzy 1 karmigcych oraz
D2.U.52 dostosowa¢ indywidualne =zalecenia dictetyczne w  celu P7S UW
zapewnienia optymalnego rozwoju plodu i zdrowia matki;

opracowac strategic zywieniowe dla noworodkdéw i niemowlat,
D2.U.53 uwzgledniajac fizjologiczne i patologiczne aspekty rozwoju oraz P7S UW
rekomendacje dotyczace karmienia piersig i rozszerzania diety;

potrafi identyfikowa¢ 1 modyfikowa¢ czynniki dietetyczne
wplywajace na ryzyko wystgpienia powiklan cigzowych (np.
cukrzycy cigZzowej, nadci$nienia indukowanego ciaza) oraz choréb
metabolicznych u dzieci;

D2.U.54 P7S_UW

potrafi analizowac 1 wdraza¢ najnowsze rekomendacje dotyczace
D2.U.55 zywienia w poloznictwie 1 neonatologii, opierajac si¢ na aktualnych P7S UW
badaniach naukowych;

analizowa¢ sklad i1 dzialanie produktéw nalezacych do kategorii
D2.U.56 zywnosci specjalnej 1 funkcjonalnej oraz oceniaé ich przydatnosé P7S UW
w dietoterapii roznych schorzen;

opracowac zalecenia dotyczgce wlaczenia Zzywnosci funkcjonalnej
D2.U.57 do diety pacjentéw w celu poprawy ich stanu zdrowia i profilaktyki P7S UW
chordéb cywilizacyjnych;

identyfikowa¢ psychologiczne bariery utrudniajace zmiang
D2.U.58 nawykdéw zywieniowych oraz stosowaé odpowiednie techniki P7S UW
wspierajace proces modyfikaciji diety;

oceni¢ stan odzywienia, sklad ciala i zapotrzebowanie energetyczne
D2.U.59 sportowcow, uwzgledniajac specyfike uprawianej dyscypliny P7S UW
1 poziom wytrenowania;

opracowa¢ indywidualne strategic zZywieniowe wspierajace
D2.U.60 wydolnos¢ fizyczng, regeneracje oraz adaptacjc do wysitku P7S UW
w r6znych warunkach §rodowiskowych;
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analizowa¢ wplyw stresu na zachowania zywieniowe oraz
D2.U61 identyfikowa¢  mechanizmy  prowadzace do  jedzenia P7S UW
emocjonalnego i1 nieprawidlowych wzorcéw zywieniowych;

analizowa¢ 1 interpretowac antropometryczne uwarunkowania
D2.U.62 sportowcow oraz ich wplyw na predyspozycje do uprawiania P7S UW
okreslonych dyscyplin sportowych;

stosowa¢ techniki motywacyjne w pracy z pacjentem,
dostosowujac styl rozmowy do indywidualnych potrzeb oraz

D2.U.63 . . o . : P7S UK
budujac relacje oparta na zaufaniu i zaangazowaniu w proces -
dietoterapii;
projektowa¢ 1 przygotowywaé pelnowartosciowe  positki

D2.U.64 wspierajace  wydolnos¢, regeneracje 1 adaptacje treningowa P7S UW
SPOTLOWCOW,

rozpoznawa¢ objawy zaburzen odzywiania 1 uzaleznien
behawioralnych  zwigzanych z jedzeniem oraz dobieraé
D2.U.65 odpowiednie  strategic  dictoterapeutyczne 1 edukacyjne, P7S UW
uwzgledniajac  wspolprace z psychologami 1 terapeutami
w interdyscyplinarnym procesie leczenia,

opracowa¢ indywidualne strategie zywieniowe dla oséb aktywnych
fizycznie, dostosowujae podaz energii 1 skladnikdw odzywezych do
D2.U.66 rodzaju wysilku, intensywnosci treningu 1 celow rekreacyjnych lub P7S UW
sportowych, uwzgledniajagc roéwniez strategic nawodnienia
1 suplementacji;

mechanizmy psychologiczne i spoleczne wplywajace na nawyki
D2.U.67 zywieniowe w roznych grupach wickowych oraz strategie P7S UW
skutecznej modyfikacji zachowan prozdrowotnych;

zasady fizjoterapii i rchabilitacji w sporcie oraz mechanizmy

D2.U.68 adaptacji organizmu do wysilku fizycznego;

P7S UW

metod oceny stanu psychofizycznego pacjenta, w tym narzgdzi
D2.U.69 psychometrycznych i biomedycznych stosowanych w diagnostyce P7S UW
choréb dictozaleznych oraz zaburzen odzywiania;

nowoczesne strategic komunikacyjne 1 media wykorzystywane

D2.U.70 . . L
w promocji zdrowia oraz edukacji zywieniowe;j;

P7S_UK

systemy ochrony zdrowia, programy profilaktyczne 1 strategic
D2.U.71 zdrowia publicznego oraz ich wplywu na stan zdrowia P7S UW
spoleczenstwa i rozwo] dictoprofilaktyki;

determinanty zdrowia publicznego oraz zasady wdrazania polityk
D2.U.72 zdrowotnych 1 interwencji zywieniowych majacych na celu P7S UW
poprawe zdrowia populacji;

podstawy indywidualizacji dietoterapii w oparciu o analize
D2.U.73 biomarkeréw metabolicznych, genetycznych i mikrobiotycznych, P7S UW
uwzgledniajac koncepeje Zywienia spersonalizowanego;

interakcj¢ pomiedzy skladnikami diety a ekspresja genow oraz ich

D2.U74 roli w prewengji i leczeniu chordb dietozaleznych;

P7S UW

metody identyfikacji, izolacji 1 oceny aktywnosci biologicznej
D2.U.75 zwigzkow fitochemicznych w zywnosci oraz ich wplywu na P7S UW
zdrowie czlowieka;

systemow zarzadzania jakoscig i bezpieczenstwem zywnosci,
D2.U.76 w tym norm HACCP, GMP, GHP oraz oceny ryzyka P7S UW
zanieczyszczen chemicznych i mikrobiologicznych;

identyfikowa¢ bariery 1 motywatory zmiany nawykow
D2.U.77 zywieniowych w réznych grupach wiekowych oraz stosowaé P7S UW
skuteczne strategie modyfikacji zachowan prozdrowotnych;
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oceni¢ wplyw aktywnosci fizycznej na metabolizm i potrzeby
D2.U.78 zywieniowe sportowcow oraz zaprojektowal diete wspicrajaca P7S UW
proces regeneracji i prewencji urazow,

przeprowadzi¢ oceng psychomedyczng pacjenta, interpretowac

D2.U.79 wyniki badan 1 integrowaé je w procesie planowania interwencji P7S UW
dietetycznej;
projektowa¢ 1 realizowa¢ kampanie edukacyjne w zakresie

D2.U.80 zywienia 1 zdrowia publicznego, wykorzystujagc nowoczesne P7S UK

narzedzia komunikacyjne i media spolecznosciowe;

analizowa¢ 1 wdraza¢ programy polityki  zdrowotnej
D2.U.81 ukierunkowane na poprawe stanu zdrowia spoleczenstwa poprzez P7S UW
interwencje zywieniowe i profilaktyke choréb dietozaleznych;

analizowa¢ trendy epidemiologiczne oraz opracowywac strategic

D2.U.82 interwencji dietetycznych ukierunkowane na poprawe zdrowia P7S UW
populacji;
dobiera¢ indywidualne strategie zywieniowe na podstawie analizy

D2.U .83 biomarkeréw metabolicznych, genetycznych i mikrobiotycznych, P7S UW

uwzgledniajgc zasady zywienia spersonalizowanego;

interpretowa¢ wyniki badan nutrigenomicznych i stosowaé je

D2.U.84 w praktyce dietetycznej, uwzgledniajac wplyw diety na ekspresje P7S UW
2endw;
stosowac techniki analityczne do identyfikacji 1 oceny zawartosci

D2.U.85 bioaktywnych zwiazkéw fitochemicznych w zywnosci oraz oceni¢ P7S_UW

ich potencjalne dzialanie prozdrowotne;

ocenia¢ jako$¢ 1 bezpieczenstwo produktow spozywezych,

D2.U.86 gnali.zowgé . ryzyko zani.ec’zyszczer'l chemigznyf:h P7S UW
1 mikrobiologicznych oraz wdraza¢ systemy kontroli jakosci -
Zywnosci,
opracowac indywidualne plany zywieniowe dla dzieci z chorobami

D2.U.87 rzadkimi, uwzgledniajac ich specyficzne potrzeby metaboliczne P7S_UW

1 ograniczenia dietetyczne;

monitorowa¢ 1 modyfikowa¢ diete dzieci z wrodzonymi wadami
D2.U.88 metabolizmu, dostosowujac podaz makro- i mikroskladnikéw do P7S UW
aktualnych potrzeb klinicznych;

integrowa¢ wiedz¢ z zakresu biochemii, fizjologii 1 nauk
D2.U.89 klinicznych w celu projektowania skutecznych interwencji P7S_UW
dietetycznych;

przeprowadza¢ analizg sensoryczng produktéw spozywcezych oraz
ocenia¢ ich wplyw na preferencje Zywieniowe 1 akceptacje
dictoterapii w réznych grupach populacyjnych oraz stosowaé
w praktyce osiggnigcia gastrofizyki;

D2.U.90 P7S_UW

KOMPETENCJE SPOLECZNE

przestrzegania zasad etyki zawodowej, tajemnicy zawodowej oraz
D2K.01 praw pacjenta, w tym jego godnosci, autonomii 1 prawa do rzetelnej P7S KR
informagcji o postepowaniu Zywieniowym;

wykazywania  profesjonalnego  podejscia do  strategii

D2K.02 marketingowych przemyshi farmaceutycznego 1 reklamy jego P7S_ KR
produktow;

D2.K.03 ;kutec;nej Ws.pc')lpracy w  zespole interdyscyplinarnym P7S KO
1 organizowania jego prace; -

D2 K.04 okazywania dbaltosci o prestiz zawodu dietetyka; P7S KO
respektowania znaczenia psychoedukacji w promocji zdrowia

D2 K.05 jednostki 1 grupy spolecznej oraz aktywnego dzialania na rzecz P7S KO

profilaktyki zdrowotnej;
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odpowiedzialnosci za wlasny rozwdj 1 doskonalenie zawodowe

D2 K.06 S . . : P7S KK
oraz dzialania w oparciu o potwierdzona naukowo wiedze; -

D2.K.07 profesjonaliz.mu’ w komfe}kcie z pacje.n'gem,. jego roFlzinq, P7S KK
respektowania réznorodnos¢ kulturowa, religijna i spoleczna; -
dbania o bezpieczenstwo wlasne, otoczenia i wspolpracownikow,

D2K.08 wykazywania $wiadomos$¢ zagrozen w kontekscie zdrowia P7S KO
publicznego;
rozwigzywania zlozonych problemow etycznych zwigzanych

D2 K.09 z wykonywaniem zawodu dietetyka 1 wskazywania priorytetow P7S KR

w realizacji okreslonych zadan;

formulowania opinii dotyczacych réznych aspektow dzialalnosei
D2 K.10 zawodowej 1 zasiggania porad ekspertéw w przypadku trudnosci P7S KK
z samodzielnym rozwigzaniem problemow;

ponoszenia odpowiedzialnosci za realizowane dzialania i ich

D2K.11 skutki:

P7S_KK
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Psychodietetyka z elementami psychologii klinicznej
V7 100 20 80 10 10 4 10 | 10 4
Dietetyka sportowa z elementami dietetyki klinicznej
Stres i radzenie sobie z nim a zachowania zwigzane z jedzeniem
z 75 15 60 10 5 3 10| 5 3
Antropologiczne podstawy sportu
Podstawowe umiejgtnosci w budowaniu realcji terapeutycznej
V7 75 10 65 10 3 10 3
Kuchnia dla sportowca
Zaburzenia zwigzane z jedzeniem i uzaleznienia behawioralne
7 100 nn N 10 10 A 1n 10 A




Zywienie w sporcie i rekreacji
Zmiana zachowan zwigzanych z jedzeniem w ach wiekowych
e e il 100 20 80 10 10 4 10 10 4
Fizjoterapia i rehabilitacja w sporcie. Trening zdrowotny
Diagnoza psychomedyczna
el 7 75 10 65 10 3 10 3
Komunikacja i media w edukacji zdrowotnej
Polityka zdrowotna
75 15 60 10 5 3 10 | 5 3
Zdrowie Publiczne
Zywienie precyzyjne
i P 75 15 60 10 5 3 10 | 5 3
Nutrigenomika
Analiza fitochemiczna
75 15 60 10 5 3 10 [ 5 3
Jako$¢ 1 bezpieczenstwo zywnosci
Zywienie dzieci w chorobach rzadkich
75 15 60 10 5 3 10 | 5 3
Medycyna stylu zycia
Diagnostyka stanu odzywiania i sposobu zywienia w praktyce dietetycznej
75 15 60 10 5 3 10 | 5 3
Nutrisensoryka
Razem 900 170 730 90 80 0 0 0 36 10 | 5 0 0 3 0 10 0 0 3 (60|35 0 19 | 20 | 30 11
Praktyki zawodowe
?rak.tyk.a Wa.kacy_]na zwigzana z promowaniem zdrowego stylu zyecia i edukaciji 100 100 100 3 100 | 4
zywieniowej
Praktyka §rodroczna w szpitalu 100 100 100 4 100 4
Praktyka $rodroczna w poradni dietetycznej 75 75 75 3 75 3
Razem 275 275 0 0 0 0 175 [ 100 11 4 4 3 0
Inne obowiazkowe
BHP 4 4 4 0 4 0
Przysposobienie biblioteczne 2 2 0
Razem 6 4 0 4 0 0 0 0 0 4 0 0 0 0 o0 0 0 0 0ofo0] o 75 0 0 0 0
Razem 2921 960 1959 | 356 | 239 70 175 [ 100 120 | 120 | 70 | 30 0 30 9 | 89 35 0 | 30 |110| 55 75 30 [ 30 | 45 30




