KARTY PRZEDMIOTOW

program ksztalcenia

FIZJOTERAPIA
Studia jednolite magisterskie o profilu praktycznym



A. BIOMEDYCZNE PODSTAWY FIZJOTERAPII

Nazwa przedmiotu: ANATOMIA PRAWIDEOWA, FUNKCJONALNA | RENTGENOWSKA .
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: Praktyczny PNM1/FM

Poziom studidw: Rok: 1

Jednolite magisterskie Semestr: 112

Forma zajec: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 5

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Przekazanie studentom teoretycznej wiedzy oraz praktycznej umiejetnosci w lokalizowaniu i
nazewnictwie poszczegélnych struktur anatomicznych organizmu jak réwniez w identyfikacji
elementéw morfologicznych na obrazach RTG.

C2 | Wyjasnienie zaleznosci strukturalnych i funkcjonalnych wystepujacych w biernym oraz
czynnym aparacie ruchu, uktadzie nerwowym i pozostatych strukturach ciata cztowieka.

C3 | Nabycie i utrwalenie wiadomosci z zakresu anatomii cztowieka jako bazy umiejetnosci dla
dalszego ksztalcenia fizjoterapeuty.

C4 | Nabycie przez studentow umiej¢tnosci identyfikacji wybranych struktur anatomicznych w
atlasie, na zywym cztowieku oraz na zdjeciach RTG.

C5 | Przekazanie studentom wiadomogci na temat zmian strukturalnych wybranych narzadow ciata
prowadzacych do ich dysfunkcji.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Brak konieczno$ci poprzedzania przedmiotem/przedmiotami wprowadzajgcymi.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ prawidlowej prezentacji posiadanej wiedzy.

Przydatne wiadomosci z zakresu nauk biologiczno-medycznych.




OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

anatomicznych zasadnicze struktury ludzkiego ciata,
w tym elementy uktadu ruchu, takie jak elementy
uktadu kostno-stawowego, grupy migsniowe i
poszczegblne migénie

W1 | budowg anatomiczng poszczegolnych uktadow AW1 egzamin pisemny,
organizmu ludzkiego i podstawowe zaleznosci egzamin praktyczny,
pomiedzy ich budowg i funkcjg w warunkach egzamin ustny,
zdrowia i choroby, a w szczeg6lnosci uktadu kolokwia praktyczne,
narzadOw ruchu kolokwia

teoretyczne, test

W2 | rodzaje metod obrazowania, zasady ich AW?2 egzamin pisemny,
przeprowadzania i ich warto$¢ diagnostyczng egzamin praktyczny,
(zdjecie RTG, ultrasonografia, tomografia egzamin ustny,
komputerowa, rezonans magnetyczny) kolokwia praktyczne,

kolokwia
teoretyczne, test

W3 | mianownictwo anatomiczne niezbe¢dne do opisu A.W3 egzamin pisemny,
stanu zdrowia egzamin praktyczny,

egzamin ustny,
kolokwia praktyczne,
kolokwia
teoretyczne, test

W3 | podstawy funkcjonowania poszczegélnych uktadéw | A.W8 egzamin pisemny,
organizmu czlowieka oraz narzadéw ruchu i egzamin praktyczny,
narzadOw zmystu egzamin ustny,

kolokwia praktyczne,
kolokwia
teoretyczne, test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul |planowaé wilasng aktywno$¢ edukacyjng i stale 0.U9 egzamin praktyczny,
doksztatcac si¢ w celu aktualizacji wiedzy egzamin ustny,

kolokwia praktyczne,
kolokwia
teoretyczne, test

U2 |rozpoznawacé i lokalizowa¢ na fantomach i modelach | A.U1 egzamin praktyczny,

egzamin ustny,
kolokwia praktyczne,
kolokwia
teoretyczne, test




podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej,
w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i
innych os6b

U3 | palpacyjnie lokalizowa¢ wybrane elementy budowy | A.U2 egzamin praktyczny,
anatomicznej i ich powigzania ze strukturami egzamin ustny,
sgsiednimi, w tym kostne elementy be¢dace kolokwia praktyczne
miejscami przyczepdw migséni i wiezadet oraz
punkty pomiaréw antropometrycznych, migsnie
powierzchowne oraz $ciggna i wybrane wiazki
naczyniowo-nerwowe

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki 0O.K4 egzamin pisemny,
zawodowej egzamin praktyczny,

egzamin ustny,
kolokwia praktyczne,
kolokwia
teoretyczne, test

K2 | dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, | O.K5 egzamin pisemny,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb egzamin praktyczny,
edukacyjnych egzamin ustny,

kolokwia praktyczne,
kolokwia
teoretyczne, test

K3 | korzystania z obiektywnych zrédet informacji 0.K6 egzamin pisemny,

egzamin praktyczny,
egzamin ustny,
kolokwia praktyczne,
kolokwia
teoretyczne, test

K4 | wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i O.K7 egzamin praktyczny,
wspotpracy w zespole specjalistow, w tym z egzamin ustny,
przedstawicielami innych zawoddw medycznych, kolokwia praktyczne
takze W $rodowisku wielokulturowym i
wielonarodowosciowym

K5 | przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami | O.K9 egzamin praktyczny,

egzamin ustny,
kolokwia praktyczne,
kolokwia
teoretyczne, test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ — WYKLADY




Wiadomosci wstepne: anatomia i jej dziaty elementy budowy ciata ludzkiego /
narzad, uktad, aparat /.Uktady wegetatywne, somatyczne i generatywne — ich rola w
funkcjonowaniu organizmu jako catosci. Okolice ciata ludzkiego. Osie i ptaszczyzny
— potozenia W przestrzeni.

Ogolny podziatl koséca cztowieka. Osteologia : funkcje, makrostruktura, ksztatt,
wiasciwosci fizyczne, biologiczne i biochemiczne. Elementy morfologiczne kosci.
Rozwdj kosci, haczynia i nerwy kosci. Metody oceny uktadu kostnego — RTG, USG
/ badanie gestosci kosci /.

Artrologia ogélna : rozwdj potaczen kosci, potaczenia S$ciste — podziat,
charakterystyka budowy i ruchomosci; potaczenia wolne — budowa, rola statych i
niestatych sktadnikOw stawu. Budowa czaszki.

Stawy: stopnie swobody a ksztalt powierzchni stawowych, przyklady.
Charakterystyka staw6w konczyny gornej

Miologia ogolna: rodzaje migéni, ich potozenie. Makroskopowa budowa mig$ni.
Morfologiczna i topograficzna klasyfikacja migsni. Pojecie przyczepu miesni /
poczatkowy, koncowy, staty i ruchomy /. Narzady pomocnicze migsni. Migsnie
mimiczne. Migéni- klasyfikacja funkcjonalna, formy dziatania. Prawidlowa postawa
ciala cztowieka jej cechy, rozwd6j w ontogenezie i filogenezie. Topografia |,
przyczepy i dziatanie migéni konczyny gornej — obrgcz barkowa. Topografia,
przyczepy i dziatanie mig$ni konczyny gornej wolnej.

Charakterystyka potaczen miednicy. Potaczenia konczyny dolnej wolnej —
powierzchnie stawowe, elementy wzmacniajace. Topografia, przyczepy i dziatanie
miesni konczyny dolnej. Polaczenia tutowia 1 klatki piersiowej. Topografia,
przyczepy, dziatanie migéni powierzchownych i glebokich grzbietu. Topografia,
przyczepy i dziatanie migsni brzucha.

Nerwy rdzeniowe / sploty / i czaszkowe — ich funkcje. Budowa mézgowia: rdzen
przedtuzony, = moézdzek, most. Budowa  mozgowia:  $r6dmoOzgowie,
miedzymOzgowie, kresomodzgowie. Funkcje struktur moézgowia. Uktad nerwowy
autonomiczny — osrodki, drogi, funkcje.

Organizacja czynnosci czuciowych i ruchowych uktadu nerwowego. Narzady
zmystow: klasyfikacja, budowa, funkcje, osrodki i drogi nerwowe. Budowa i funkcje
powloki wspdlnej ciata; receptory skory

Uktad dokrewny: og6lna charakterystyka i przeglad gruczotow z uwzglednieniem
topografii. Rodzaje i dziatanie hormonow gruczotowych i tkankowych. Rozwdj
zarodkowy cztowieka. Uktad piciowy — og6lna charakterystyka topografii, budowy
i funkcji narzaddw piciowych zenskich i meskich. Gonady jako gruczoty dokrewne.

Uktad krwionosny — ogdlna charakterystyka i podziat. Serce — budowa, osrodki
automatyzmu, ukrwienie i unerwienie. Naczynia krwionosne — budowa funkcja.

Uktad limfatyczny — narzady chlonne, ich topografia i budowa. Naczynia
limfatyczne. Uktad oddechowy: ogdlna charakterystyka i podziat na odcinki.
Funkcje uktadu oddechowego. Mechanizm oddychania. Optucna.

Uktad moczowy - ogdlna charakterystyka budowy. Nerki jako narzad wydalniczy.
Funkcja nefronu. Uktad pokarmowy: og6lna charakterystyka i podziat na odcinki.
Budowa i funkcja poszczegélnych narzaddéw uktadu pokarmowego. Otrzewna




Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Morfologia kosci konczyny gornej: obojczyk, topatka, kos¢ ramienna. Morfologia
kosci konczyny gornej wolnej: kos¢ tokciowa, promieniowa, kosci reki.

Morfologia kosci obreczy konczyny dolnej: kos¢ miedniczna. Osie i ptaszczyzny
ciala. Morfologia kosci konczyny dolnej wolnej: kos¢ udowa, piszczelowa,
strzatkowa, ko$ci stopy.

Morfologia kosci tutowia: kregi szyjne — w tym kreg szczytowy i obrotowy,
piersiowe, ledzwiowe, ko$¢ krzyzowa i ogonowa. Morfologia kosci klatki
piersiowej.

Czytanie zdjg¢ RTG — konczyna gorna, dolna, krggostup. Kosci czaszki, ich rozwoj
i podziat. Potagczenia kosci czaszki. Migénie mimiczne.

Migsénie uczestniczace W ruchach topatki. Staw ramienny — budowa, funkcje, ruchy
i wykonujgce je migsnie. Polgczenia koSci przedramienia i reki. Migsnie
uczestniczace W ruchach przedramienia i reki. Stawy i miesnie wilasne reki.

Potaczenia miednicy. Staw biodrowy i dziatajace na niego miesnie. Potaczenia kosci
podudzia. Opis zdje¢ RTG. Migénie uczestniczace w ruchach podudzia i stopy. Stopa
jako funkcjonalna cato$¢: potaczenia kosci, tuki stopy, migénie wiasne.

Potaczenia kregdw. Czynnosci kregostupa. Migsnie uczestniczace W ruchach
kregostupa — przyczepy, dzialanie od strony brzusznej i grzbietowej. Potaczenia
klatki piersiowej. Budowa kr¢gostupa na zdjeciach RTG.

Migsénie klatki piersiowej — przyczepy, udzial w ruchach. Staw skroniowo-
zuchwowy. Migénie glowy i Szyi uczestniczace w ruchach zuchwy.

Ruchy glowy i wykonujace je miesnie. Dziatanie i unerwienie miesni mimicznych.
Ogolna budowa osrodkowego uktadu nerwowego. Topografia i funkcje wybranych
struktur osrodkowego uktadu nerwowego — mézgowie, rdzen kregowy.

Koordynacja nerwowa ruchow tutowia i glowy. Serce — budowa, topografia naczyn
serca. Topografia gtownych naczyn tetniczych i zylnych. Naczynia i nerwy
konczyny gornej i dolnej.

Narzady zmystow. Gruczoty dokrewne i ich hormony. Uktad oddechowy.

Uktad limfatyczny. Uktad wydalniczy. Uktad pokarmowy. Glowne narzady uktadow
i ich funkcje.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad — wyklad z prezentacja multimedialng.




2. ¢wiczenia — metoda karty pracy studenta — studenci rozwigzujg przygotowane przez
prowadzgcego zagadnienia problemowe, dotyczace biezacego tematu; metoda dyskusyjna.
Postuguja si¢ fantomem ciata czltowieka, modelami kosci i migéni oraz atlasami
anatomicznymi jak rowniez dostgpnymi pomocami naukowymi - obrazy RTG / rdzen
krggowy, nerwy rdzeniowe, mozgowie, potaczenia stawowe /.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen

F2. — ocena umiejetno$ci pracy w grupie oraz sposobu prezentacji

F3. — zaliczenie ¢wiczen — forma pisemna

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Bochenek A. Reicher M.: Anatomia cztowieka. PZWL Warszawa 1989.

2. Borowiec S.:Anatomia cztowieka. AWF Warszawa 1986.

3. Marecki B.: Anatomia funkcjonalna. PWN Warszawa 1991.

4 Sokotowska-Pituchowa U.:Anatomia cztowieka .PZWL Warszawa 2001.

5 Szczesny L.(red). Radiologia — podrecznik dla studentow medycyny. Warszawa PZWL,
1989.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Snielnikow R.:Atlas anatomii cztowieka. Medycyna Moskwa 1985.
2. Sobotta J.:Atlas anatomii cztowieka. U&P Warszawa 2002.




Nazwa przedmiotu:
ANATOMIA PALPACYJNA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PNM2/FM
Poziom studiow: Rok: 11
Jednolite magisterskie
Semestr: 3
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, éwiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Poszerzenie wiedzy z zakresu budowy uktadu kostno-stawowego i mig$niowego, a takze z
zakresu anatomii funkcjonalnej.

C2 | Wyksztalcenie umiejetnosci lokalizowania narzadow oraz elementow uktadu ruchu i
analizowania ich czynnosci

C3 | Nabycie kompetencji w zakresie weryfikacji poprawnosci lokalizowania i oceny struktur
anatomicznych na zywym cztowieku.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Ma podstawowa wiedzg z zakresu anatomii i nauk pokrewnych.

Umiejetnos¢ Korzystania z roznych zrodet informacii.

Umieje¢tnos¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wlasnych pogladow.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA



Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | budowe anatomiczng poszczegolnych uktadéw organizmu | A W1 test
ludzkiego i podstawowe zaleznos$ci pomiedzy ich budowa
i funkcja w warunkach zdrowia i choroby, a w
szczegblnosci uktadu narzaddw ruchu

W2 | mianownictwo anatomiczne niezbedne do opisu stanu AW3 sprawdzian
zdrowia praktyczny,

test

W3 | podstawy funkcjonowania poszczegélnych uktaddw AWS8 test
organizmu cztowieka oraz narzadow ruchu i narzadow
zmystu

W4 | metody oceny czynnosci poszczegolnych narzaddw i AW10 sprawdzian
uktadow oraz mozliwosci ich wykorzystania do oceny praktyczny,
stanu funkcjonalnego pacjenta w réznych obszarach test
klinicznych

W5 | problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki o.w1 sprawdzian
biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu praktyczny,
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul |rozpoznawacé i lokalizowa¢ na fantomach i modelach AUl sprawdzian
anatomicznych zasadnicze struktury ludzkiego ciata, w praktyczny
tym elementy uktadu ruchu, takie jak elementy uktadu
kostno-stawowego, grupy miesniowe i poszczegoélne
mig$nie

U2 | palpacyjnie lokalizowa¢ wybrane elementy budowy A.U2 sprawdzian
anatomicznej i ich powigzania ze strukturami sgsiednimi, praktyczny
w tym kostne elementy bedace miejscami przyczepow
migéni | wigzadet oraz punkty pomiarow
antropometrycznych, mig$nie powierzchowne oraz $ciggna
I wybrane wigzki naczyniowo-nerwowe

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 |nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu z O.K1 sprawdzian
pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic praktyczny

swiatopoglagdowych i kulturowych




TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Definicja, cele, zasady i metodyka przeprowadzania badania palpacyjnego.
Identyfikacja potozenia poszczegdlnych kosci konczyny gornej oraz ich potaczen.
Topografia poszczegdlnych migsni konczyny gornej oraz ich czynnosé¢. Palpacja
omawianych elementdw.

Identyfikacja potozenia poszczegdlnych kosci konczyny dolnej oraz ich potgczen.
Topografia migsni obrgczy konczyny dolnej oraz migsni konczyny dolnej wolnej.
Metody palpacji poszczegdlnych omawianych struktur.

Kosci kregostupa i klatki piersiowej oraz ich potaczenia. Migénie grzbietu i brzucha
ich funkcja. Palpacja omawianych struktur.

Kosci czaszki. Migsnie glebokie grzbietu , szyi i glowy. Metody palpacji
poszczegblnych omawianych struktur. Wybrane gtowne elementy obwodowego
uktadu nerwowego oraz uktadu naczyniowego mozliwe do identyfikacji przy
zastosowaniu palpacji.

Forma zajeé - ¢wiczenia

cw

Okolice ciata cztowieka. Osie i ptaszczyzny. Palpacja struktur konczyny gornej.
Wyczuwalnos¢ elementéw kostnych, stawowych i migsniowych.

Palpacyjna lokalizacja elementéw morfologicznych kosci obreczy konczyny gornej
oraz gtéwnych naczyn i nerwow.

Lokalizacja palpacyjna elementéw morfologicznych kosci obrgczy konczyny dolnej
oraz migsni tej okolicy.

Odnajdywanie metoda palpacji struktur kostnych, stawowych i migéniowych
konczyny dolnej wolnej.

Kosci kregostupa i klatki piersiowej. Palpacja poszczeg6lnych elementéw tych
struktur oraz wigzadet i potaczen stawowych.

Palpacja migsni grzbietu i brzucha, lokalizacja przyczepdw oraz gtownych powigzi
tej okolicy. Kosci czaszki. Palpacja gtéwnych naczyn krwiono$nych i nerwow
obwodowych ciata cztowieka.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

10



1. —wyklad — wyktad z prezentacja multimedialna, pokaz praktyczny.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia praktyczne, dyskusja, praca w zespotach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu — zaliczenie z ocena.

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem c¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegoélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Tixa S.: Atlas anatomii palpacyjnej. Warszawa,2008,PZWL.

2. Jorritsma W.: Anatomia na zywym osobniku. Wstep do terapii manualnej. Wroctaw 2004, Urban
& Partner.

3. Bernhard Reichert.: Techniki badania palpacyjnego. Anatomia topograficzna narzadu ruchu w
praktyce fizjoterapeutycznej. L.odz 2012, Galaktyka

4. Kapandji A.l.: Anatomia funkcjonalna stawow. Tom I-11l. Wroctaw 2013, Elsevier Urban &
Partner.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Bochenek A. Reicher M.: Anatomia cztowieka. Tom I-1V. Warszawa 2007, PZWL.

Nazwa przedmiotu:

BIOLOGIA MEDYCZNA

11



Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztalcenia: Praktyczny PNM3/FM

Poziom studidw: Rok: 1

Jednolite magisterskie Semestr: 1

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:

wyklady, ¢wiczenia

1

CELE PRZEDMIOTU

C1

Dostarczenie wiedzy z zakresu budowy i funkcji komorek ludzkich, ich organelli oraz cyklu
zyciowego komorek.

C2

Wyposazenie studenta w wiedze dotyczaca budowy i funkcji poszczegolnych typow tkanek
cztowieka

C3

Zaznajomienie studentdw z wiedza z zakresu regulacji hormonalnej funkcjonowania
organizmu cztowieka na poziomie systemowym, tkankowym i komorkowym.

C4

Wyposazenie absolwenta w wiedze z zakresu zasad dziedziczenia jednogenowego,
wielogenowego, niezaleznego oraz sprzezonego z picig a takze dziedziczenia pozajgdrowe;j
informacji genetyczne;j.

C5

Dostarczenie wiedzy z zakresu zmienno$ci genetycznej, molekularnego podtoza mutagenezy,
powszechnych czynnikow mutagennych oraz chorob genetycznych.

C6

Wyposazenie studenta w wiedzg z zakresu rozwoju embrionalnego cztowieka, z
uwzglednieniem mejozy, gametogenezy, zaplemnienia i zaptodnienia oraz etapow rozwoju
zarodkowego i organogenezy.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu biologii na poziomie szkoty $rednie;j.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacii.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia sie¢ | weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki owl test
biologiczne w tym rozwoj, budowe i funkcje organizmu
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych

W2 | zewnetrzne czynniki fizyczne i ich wptyw na organizm | A W12 test
cztowieka

W3 | rozw0j embrionalny, organogenez¢ oraz etapy rozwoju | A.W5 test
zarodkowego i ptciowego cztowieka

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul | ocenia¢ wptyw czynnikow fizycznych na organizm A.U8 test
czlowieka, odrdzniajac reakcje prawidtowe i zaburzone

U2 | okresli¢ wskazniki biochemiczne i ich zmiany w A.U3 test
przebiegu niektorych chordb oraz pod wptywem
wysitku fizycznego, w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 |dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, 0O.K5 test
dokonywania samooceny deficytdw i potrzeb
edukacyjnych

K2 | korzystania z obiektywnych zrddet informacji 0.K6 test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Budowa komorki i funkcja organelli komorkowych; czesé I:

Btona plazmatyczna — rola poszczegdélnych sktadnikéw; transport bierny, aktywny,
nosniki, Ssymport, antyport, kanaty, dwukierunkowy ruch bton, endocytoza, egzocytoza.

Komunikacja miedzykomorkowa: odbieranie sygnatow, transdukcja sygnatu do wnetrza
komérki, biologiczne efekty wewnatrzkomOrkowe — podstawowe mechanizmy.

Budowa komorki i funkcja organelli komérkowych; czesé 11:

Cytoplazma, cytoszkielet, centriole, mitochondria, siateczka $rodplazmatyczna, aparat
Golgiego, lizosomy, peroksysomy, proteasomy

Jadro komdrkowe, organizacja materialu genetycznego, kod genetyczny:

Budowa i funkcja jadra i jaderka, budowa DNA, stopnie organizacji materiatu
genetycznego: chromatyna, chromosomy; genom; geny; kod genetyczny

Ekspresja informacji genetycznej

Ekspresja (odczytywanie) informacji genetycznej, regulacja. Transkrypcja, modyfikacje
potranskrypcyjne. Translacja, modyfikacje potranslacyjne, regulacja; Przekazywanie
informacji genetycznej z pokolenia na pokolenie: replikacja jadrowego i
mitochondrialnego DNA

Cykl komorkowy:

Cykl zyciowy komorki, interfaza, podziat — przebieg, regulacja; zjawiska apoptozy i
nekrozy

Podzialy komdrkowe:

Komérkowa organizacja materialu genetycznego, podziat mitotyczny komorki
zwierzgcej, cytokineza, fazy mejozy, rekombinacja genetyczna

Zasady dziedziczenia, czes¢ I:

Gen, allel, allelomorfizm, fenotyp, fenokopia; Dziedziczenie mendlowskie: definicja
dominacji, recesywnosci, kodominacji; Dziedziczenie jednogenowe: autosomalne
recesywne, autosomalne dominujace, allele wielokrotne

Zasady dziedziczenia, cze$¢ 11:

Dziedziczenie jednogenowe sprzezone z plcig recesywne i dominujgce; Dziedziczenie
wielogenowe: geny kumulatywne, dopeiniajace, epistaza, sprzezone, dziedziczenie
mitochondrialne (matczyne).
Zmienno$¢ i dziedziczno$¢:

Typy mutacji; mutacje genowe, chromosomowe i genomowe. Molekularne i kliniczne
nastepstwa mutacji

14



Forma zaje¢ - CWICZENIA
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cw

Repetytorium — poziomy organizacji zycia

Definicja zycia, podstawowe cechy zycia, poziomy organizacji zycia, teoria
komorkowa budowy organizméw, gen - jednostka dziedzicznosci i rozwoju,
ewolucja organizméw, wzajemne powigzania organizméw zalezno$ciami
ekologicznymi,

Repetytorium — zwiazki miedzy budowa a funkcja biologiczna wybranych
struktur

Zréznicowanie funkcjonalne komérek na wybranych przyktadach. zwigzki miedzy
budowa a funkcja biologiczng wybranych struktur na przyktadzie tkanki migsniowej

Repetytorium - podstawy genetyki Szacowanie ryzyka ujawnienia si¢ danej
choroby genetycznej w oparciu o zasady dziedziczenia. Analiza historii rodzinnej,
krzyzowek genetycznych i drzew rodowych.

Zmienno$¢, mutacje, aberracje chromosomalne

Fenotypowe konsekwencje mutacji. Mutacje spontaniczne, czynniki mutagenne i
kancerogenne, nondysjunkcja. Aneuploidie autosomoéw i chromosoméw pici.
Poliploidalnos¢

Tkanka nablonkowa, tkanka laczna - budowa, funkcje wybranych ukladéw i
narzadow

Potaczenia migdzykomoOrkowe w tkankach; Typy nabtonkdw, w tym: naczyn, drog
oddechowych, przewodu pokarmowego i innych, skoéry. Tkanka taczna - typy,
wystepowanie, funkcja. Krew, Chrzastka, Ko$é, Tkanka tluszczowa

Tkanka miesniowa nerwowa, laczna, nablonkowa - budowa, funkcje
wybranych uklad6ow i narzadow

Typy nabtonkdéw, w tym: naczyn, drég oddechowych, przewodu pokarmowego i
innych, skory. Tkanka taczna - typy, wystepowanie, funkcja. Krew, Chrzastka, Ko$¢,
Tkanka ttuszczowa. Tkanka mig$niowa - wystepowanie, funkcja. Migsnie gladkie;
Migénie poprzecznie prazkowane szkieletowe; Migsnie poprzecznie prazkowane
serca; Tkanka nerwowa — budowa, funkcja; Typy neuronéw, Nerwy, Tkanka glejowa
Tkanka mig¢sniowa — budowa, funkcje wybranych uklad6w i narzadow

Tkanka migéniowa - wystgpowanie, funkcja. Migsnie gladkie; Mig$nie poprzecznie
prazkowane szkieletowe; Mie$nie poprzecznie prazkowane serca.

Tkanka nerwowa —budowa, funkcje wybranych uklad6w i narzadow

Tkanka nerwowa — budowa, funkcja; Typy neuronéw, Nerwy, Tkanka glejowa
Podstawowa charakterystyka etapow embriogenezy czlowieka. Blony plodowe,
lozysko

Ontogeneza; zaptodnienie i zaplemnienie, bruzdkowanie, gastrulacja, powstawanie
listkbw zarodkowych, organogeneza. Mechanizmy rozwoju zarodkowego: ruchy
morfogenetyczne, inhibicja kontaktowa, indukcja embrionalna, degeneracja
morfogenetyczna. Gametogeneza u cztowieka: oogeneza, cykl miesigczny, kontrola
hormonalna; spermatogeneza i spermiogeneza, kontrola hormonalna. Blony
ptodowe, pochodzenie i funkcja: owodnia, pecherzyk zottkowy, kosmowka i
tozysko, omocznia, sznur pepowinowy

Czynniki teratogenne i wady rozwojowe

Wady rozwojowe; osrodkowego uktadu nerwowego i cewy nerwowej; wady serca,
uktadu pokarmowego, nerek i ukl. Moczowego; wady konczyn (polidaktylia,
syndaktylia, fokomelia, amelia). Czynniki teratogenne. Mnogie wady rozwojowe
(zespoty Beckwitha-Wiedemanna i Williamsa)

Budowa gruczelow wydzielania wewnetrznego. Hormony, regulacja
hormonalna
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Sekrecja endokrynowa, parakrynowa, autokrynowa. Podziat hormondéw na
podstawie struktury chemicznej i mechanizmu dziatania. Budowa, funkcja i
dziatanie gruczotow dokrewnych oraz hormonéw w nich syntetyzowanych:
podwzgorze, przysadka mdzgowa, obwodowe gruczoty wydzielania wewngtrznego
na przykltadzie: tarczycy, przytarczyc, trzustki, nadnerczy, gonad. Mechanizm
dziatania hormondéw biatkowych, steroidowych oraz cytokin na poziomie
komorkowym.
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad - prezentacja multimedialna

2. ¢wiczenia audytoryjne — rozwigzywanie zadan problemowych, dyskusja, praca w grupach,
prelekcja multimedialna, burza mézgow.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych i tematyki z nimi zwigzanej

F2. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢, dyskusji

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania b¢dacego przedmiotem wyktadow - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen - kolokwia na
¢wiczeniach

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Mizgajska-Wiktor H., Fogt-Wyrwas R., Jarosz W. Podstawy biologii cztowieka. PWN
Warszawa;

Zawistowski S. Zarys histologii. Podrecznik dla studentow. PZWL W-wa,

3. Friedman JM i wsp. Genetyka. Urban & Partner Wroctaw;

N

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Ostrowski K. Embriologia cztowieka. Podrecznik dla studentéw medycyny. PZWL Warszawa.
2. Sobotta J. Atlas histologii: cytologia i histologia. Urban & Partner Wroctaw

Nazwa przedmiotu:

GENETYKA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PNM4/FM
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Poziom studiow:

Jednolite magisterskie

Rok: |

Semestr: 1

Forma zaje¢:

wyklady, ¢wiczenia

1

Liczba punktow ECTS:

CELE PRZEDMIOTU

C1

Poznanie zasad inzynierii genetycznej i biotechnologii.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Brak konieczno$ci poprzedzania przedmiotem/przedmiotami wprowadzajacymi.

Umiejetnos¢ korzystania z roznych zrodet informacii.

Umiejetno$¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladdw.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

medyczne w tym etiologi¢, patomechanizm, objawy
i przebieg najczgstszych choréb

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

w1 o.w1 test

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu
czlowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych
W2 | problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki o.w2 test
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W3 | podstawowe wiasciwosci fizyczne, budowg i funkcje AW4 test
komorek i tkanek organizmu cztowieka

W4 | podstawowe procesy metaboliczne zachodzace A W7 test
na poziomie komdrkowym, narzadowym i ustrojowym,
w tym zjawiska regulacji hormonalnej, reprodukcji i
procesOw starzenia sie oraz ich zmian pod wptywem
wysitku fizycznego lub w efekcie niektdrych chorob

W5 AW20 test
uwarunkowania genetyczne rozwoju choréb w populacji
ludzkiej

W6 | genetyczne i zwigzane z fenotypem uwarunkowania AW21 test
umiejetnosci ruchowych

Umiejetnosci — Student potrafi:

ki 0o.u7 obserwacja
zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje pracy studenta
zdrowotna, promocje¢ zdrowia, profilaktyke
niepetnosprawnosci, a takze pierwotng i wtdrng
profilaktyke chordb

u2 0.U10 obserwacja
inspirowa¢ inne osoby do uczenia si¢ oraz podejmowania pracy studenta
aktywnosci fizycznej

U3 O.u11 obserwacja
komunikowac¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing w atmosferze pracy studenta
zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i jego praw

U4 0.U12 obserwacja
komunikowac¢ si¢ ze wspotpracownikami w zespole pracy studenta
i dzieli¢ si¢ wiedzg

us AUl4 obserwacja

przeprowadzi¢ wywiad i analizowa¢ zebrane informacje
w zakresie potrzebnym dla prowadzenia fizjoterapii

pracy studenta

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
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korzystania z obiektywnych zrodet informacji

K1 |wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jaka 0.K2 obserwacja
fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym pracy studenta
spotecznosci lokalnej

K2 0.K4 obserwacja
przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej pracy studenta

K3 0.K6 obserwacja

pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

21




Kwasy nukleinowe, budowa i funkcja. Historia odkryc i badan kwaséw
nukleinowych. DNA jako nosnik informacji genetyczej. Struktura podwdjnej
helisy. Rodzaje RNA ich budowa i funkcja. Roznice migdzy DNA, a RNA.
Replikacja genomu. Enzymy biorace udziat w replikacji. Organizacja genomu
komorek eukariotycznych: jadrowy, chloroplastowy i mitochondrialny, wirusy
DNA i wirusy RNA.

Od genu do biatka: dogmat biologii molekularnej, cechy kodu genetycznego,
regulacja ekspresji gendéw u Procaryota. Budowa i funkcja operonéw. Inne
mechanizmy regulacji ekspresji gendw.

Regulacja funkcji gendw u Eucaryota. Zmiany w strukturze chromatyny.
Metylacja histonow i DNA. Czynniki transkrypcyjne. Regulacja na poziomie
potranskrypcyjnym. Transport mMRNA przez btong¢ jadrows, translacja,
faldowanie i degradacja biatek.

Genetyczne i srodowiskowe uwarunkowania nowotworow. Podtoze molekularne
choroby nowotworowej. Protoonkogeny, aktywacja. Geny supresorowe. Etapy
procesu nowotworowego. Czynniki kancerogenne. Nowotwory dziedziczne

Techniki inzynierii genetycznej. Enzymy restrykcyjne. Wektory, klonowanie
DNA, komorek. lzolacja DNA. PCR. Hybrydyzacja w analizie kwaséw
nukleinowych. Rozdziat elektroforetyczny kwasow nukleinowych

Inzynieria genetyczna w diagnostyce molekularnej. Diagnostyka wad
rozwojowych. Molekularne podtoze choréb genetycznych, np. mitochondrialnych
i nowotworowych. Metody przesiewowe w diagnostyce molekularnej.
Zastosowanie markeréw molekularnych.

Wybrane zagadnienia z biotechnologii. Transformacja i organizmy transgeniczne.
Uzyskiwanie zwierzat transgenicznych i ich wykorzystanie w nauce. Metody
klonowania zwierzat.

Terapie genowe. Rodzaje terapii, wektory wirusowe i inne metody wprowadzania
genéw do komorek. Terapia genowa u ludzi, proby kliniczne. Terapia genowa
nowotworéw

Genetyczne podtoze starzenia sig. Teorie starzenia sie.

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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Dziedziczenie mendlowskie w odniesieniu do wybranych cech u ludzi.

Choroby dziedziczone recesywnie. Choroby dziedziczone dominujgco.
Modyfikacje rozszczepien mendlowskich. Dziedziczenie genéw w organellach

Opracowywanie rodowoddéw dla wybranych cech i choréb u czlowieka.

Analiza rodowodowa, ustalanie sposobu dziedziczenia przyktadowych chordob
genetycznych

Chromosomowa teoria dziedziczenia.

Dziedziczenie u ludzi cech sprzgzonych z picig. Determinacja pfci. Inaktywacja
chromosomu X u samic ssakdw. Geny sprze¢zone. Projektowanie map sprzezen

Konsekwencje zmian w sekwencji nukleotydow.

Rodzaje mutacji genowych. Czynniki mutagenne. Mutacje punktowe jako
przyczyna choréb genetycznych.

Zmiany w liczbie lub strukturze chromosoméw jako przyczyna choréb
genetycznych.

cw Nieprawidtowa liczba chromosoméw. Nondysjunkcja. Zmiany w strukturze
chromosoméw. Choroby czlowieka wynikajace ze zmian chromosomowych.

Analiza kariotypéw
Cechy u czlowieka uwarunkowane wieloczynnikowo

Cechy jakosciowe i ilosciowe, transgresja, odziedziczalnos¢. Wybrane wady u
ludzi warunkowane wieloczynnikowo

Praktyczne zastosowanie technologii DNA.

Zastosowania medyczne; diagnostyka i leczenie, produkty farmaceutyczne;
dowody sadowe; ustalanie profili genetycznych; ochrona srodowiska. Problemy
etyczne zwigzane z uzyciem metod inzynierii genetycznejl

Poradnictwo genetyczne
Diagnoza fenotypowa. Analiza rodowodéw. Diagnostyka prenatalna
Podstawy genetyki populacji

Populacja w stanie réwnowagi. Prawo Hardyego-Weinberga. Czynniki
zmieniajace roznorodno$¢ genetyczna populacji

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklady — wyklad z prezentacja multimedialna.

2. ¢wiczenia- rozwigzywanie zadan problemowych, dyskusja, praca w grupach, prelekcja
multimedialna, burza mézgéw

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)
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F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1.

2.
3.
4

Jarygin W.: Biologia. Podrecznik dla studentéw kierunkéw medycznych. Warszawa,
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2003.

Jorde L.B., Carem J.C., Bamshad M.J., White R.L., Genetyka medyczna. Czelej. Lublin 2003.
Fletcher H., Hickey I., Winter P.: Genetyka. Krotkie wyktady. Wyd. Nauk. PWN Warszawa 2010.
Turner P., McLennan A., Bates A., White M. Biologia molekularna. Krotkie wyktady. PWN
2011.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1.
2.

Brown T.A. Genomy. PWN 2009.
Bal J. (red.) Biologia molekularna w medycynie. Elementy Genetyki Klinicznej. PWN 2011.

Nazwa przedmiotu:
BIOCHEMIA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztalcenia: Praktyczny PNMS5/FM
Poziom studiow: Rok: I
Jednolite magisterskie Semestr: 1
Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1

Dostarczenie wiedzy z zakresu budowy i funkcji aminokwasow, nukleotyddw,
monosacharydéw, kwasow ttuszczowych, witamin i ich pochodnych, wchodzacych w sktad
makroczasteczek obecnych w komoérkach, macierzy zewnatrzkomdrkowej oraz ptynach
ustrojowych.

C2

Dostarczenie wiedzy z zakresu budowy i funkcji makromolekut wystepujacych w organizmie
ludzkim.
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C3

Wyposazenie studenta w wiedze o podstawowych reakcjach zwigzkdéw nieorganicznych i

organicznych w roztworach wodnych.

C4

Wyposazenie studenta w wiedze o profilach metabolicznych w podstawowych tkankach i
narzadach organizmu cztowieka w fizjologii i patologii ustroju.

C5

Dostarczenie wiedzy z zakresu biochemicznych podstaw regulacji metabolizmu i jego
integracji w organizmie ludzkim oraz zaburzen proceséw biochemicznych w poszczeg6lnych

stanach Kklinicznych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu chemii, biologii na poziomie szkoty $rednie;j.

Umiejetnos¢ wykonywania prostych obliczen matematycznych.

Znajomo$¢ elementarnych zasad pracy, w tym BHP, w laboratorium chemicznym.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

podstawowe procesy metaboliczne zachodzace

na poziomie komdrkowym, narzadowym i ustrojowym,
w tym zjawiska regulacji hormonalnej, reprodukcji i
procesOw starzenia si¢ oraz ich zmian pod wptywem
wysitku fizycznego lub w efekcie niektorych choréb

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

w1 o.w1 test

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych

W2 | podstawowe wiasciwosci fizyczne, budowe i funkcje AW4 test

komérek i tkanek organizmu cztowieka

W3 AW7 test
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W4

metody oceny czynnosci poszczegdlnych narzaddw

i uktadow oraz mozliwosci ich wykorzystania do oceny
stanu funkcjonalnego pacjenta w réznych obszarach
klinicznych

AW10

test

W5

mechanizm dziatania srodkéw farmakologicznych
stosowanych w ramach réznych chorob i uktadow
czlowieka, zasady ich podawania oraz ograniczenia

i dziatania uboczne, a takze wptyw tych srodkow

na sprawno$¢ pacjenta ze wzgledu na konieczno$é jego
uwzglednienia w planowaniu fizjoterapii

AW11l

test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul

interpretowa¢ Wyniki badan czynnosciowych oraz
przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbe¢dne do doboru
srodkow fizjoterapii i interpretowaé ich wyniki

0o.U2

obserwacja
pracy studenta

u2

okresli¢ wskazniki biochemiczne i ich zmiany

w przebiegu niektorych choréb oraz pod wptywem
wysitku fizycznego, w zakresie bezpiecznego stosowania
metod fizjoterapii

A.U3

obserwacja
pracy studenta

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu
zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych
z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

0.K3

obserwacja
pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Gospodarka wodno-elektrolitowa w ustroju czlowicka Mikroelementy,
makroelementy. Ptyny ustrojowe, ich rodzaje, sktad chemiczny i whasciwosci.
Podstawowe elektrolity ptynow ustrojowych, rozmieszczenie, znaczenie
biologiczne. Budowa i wilasciwosci bton biologicznych. Mechanizmy
utrzymywania gradientow jonowych (Na+, K+, Ca2+) w poprzek bton (kanaty,
pompy), funkcja biologiczna. Jonogram osocza Kkrwi, izojonia, izotonia, ptyn
fizjologiczny.

Budowa i rola makromolekut wystepujacych w organizmie ludzkim.
Weglowodany (monosacharydy, oligosacharydy i polisacharydy; homo- i
heteroglikany). Lipidy i ich pochodne. Zasady azotowe i nukleotydy, kwasy
nukleinowe.

Aminokwasy, peptydy, bialka. Wlasciwosci aminokwasOw. Podzial
aminokwasow. Zrodta wolnych aminokwasow, pula aminokwaséw w organizmie,
znaczenie. Whasciwosci i funkcje biatek. Podziat biatek. Struktura I, II, 111, IV
rzedowa biatek. Wigzanie wodorowe. Wigzanie peptydowe. Wigzania stabilizujace
I11- rzgdowa strukture biatek.

Enzymy. Klasyfikacja, wtasciwosci i funkcje enzyméw. Budowa enzymow,
centrum aktywne enzymu, centrum allosteryczne; swoisto$¢ enzymow: pod
wzgledem typu reakcji i substratowa Izoenzymy, zymogeny, enzymy
allosteryczne, Mechanizmy dziatania enzymow: teoria klucza i zamka, teoria
indukowanego dopasowania. Kinetyka reakcji enzymatycznych. Koenzym/grupa
prostetyczna, budowa koenzymdw. Witaminy i prowitaminy — definicje, funkcje,
zrOdta, zapotrzebowanie, awitaminozy, hipowitaminozy, hiperwitaminozy.
Podziat witamin. Witaminy grupy B. Zwiazki mineralne, jako kofaktory, rola,
zapotrzebowanie, zrodta, wchtanianie i transport w organizmie.

Metabolizm weglowodan6w 1.Glikoliza, schemat przemian, bilans energetyczny,
regulacja, efekt Pasteura. Przebieg i znaczenie glikolizy w erytrocytach (skutki
genetycznego braku heksokinazy) i w miesniach. Regeneracja NAD+ w
warunkach beztlenowych, tlenowych. Losy pirogronianu: oksydacyjna
dekarboksylacja, cykl Krebsa: metabolity, enzymy i koenzymy. Fermentacja,
schemat przemian, zysk energetyczny. Fosforylacja substratowa.

Metabolizm weglowodanOw 2.

Glukoneogeneza, glikogenoliza, cykl pentozofosforanowy lokalizacja, przebieg,
rola, regulacja. Substraty niewe¢glowodanowe w syntezie glukozy. Przeciwstawna
regulacja glukoneogenezy i glikolizy, kontrola hormonalna.

Metabolizm lipidéw

Zr6dla tluszczowcow, kwasow thuszczowych i cholesterolu we krwi. Kwasy
thuszczowe budowa i rola w organizmie. Triacyloglicerole jako Zrddto energii.
Catkowite utlenienie glicerolu - wiaczanie do glikolizy lub glukoneogenezy —
regulacja. B-oksydacja kwaséw tluszczowych: aktywacja kw. tluszczowych,
transport, rola karnityny, enzymy, bilans energetyczny. Synteza kwasow
tluszczowych, lokalizacja, schemat przemian, regulacja. Ketogeneza, lokalizacja,
reakcje, uwalnianie do krwi, tkanki docelowe. Acetooctan jako zrddto energii,
tkanki preferencyjnie wykorzystujace to zrddto energii. Ogblne przemiany
cholesterolu lub 7-dehydrocholesterolu (intermediatu w syntezie cholesterolu z
lanosterolu) do kwasow zotciowych. Pierwotne a wtérne kwasy zolciowe.
Hormony steroidowe.

Uzyskiwanie energii w procesach metabolicznych. Integracja metabolizmu.
Zrodha acetylo-CoA, szczawiooctanu (reakcje anaplerotyczne). Znaczenie cyklu
Krebsa w przemianach katabolicznych i anabolicznych. Fosforylacja substratowa
a fosforylacja oksydacyjna. Lancuch oddechowy, 4 kompleksy enzymatyczne,
koenzymy. Przeno$niki elektronbw z NADH+H+ lub z FADH2 i pompy
protonowe -gradient H+. Teoria chemiosmotyczna, wydajnos¢ energetyczna.
Transport mitochondrialny ATP, ADP i Pi, substratow energetycznych.
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Metabolizm aminokwasow

Transaminacja aminokwasow; aminotransferazy: asparaginianowa i alaninowa,
rola fosforanu pirydoksalu (witaminy B6). Deaminacja aminokwaséw. Rola
oksydacyjnej deaminacji glutaminianu. Losy metaboliczne azotu aminowego
aminokwasOw. Synteza mocznika, lokalizacja, przebieg, energetyka, znaczenie
biologiczne. Losy szkieletow weglowych aminokwasow, jako paliwa
energetycznego: aminokwasy ketogenne (dostarczajace acetylo-CoA albo
acetoacetylo-CoA), aminokwasy glukogenne (dostarczajace pirogronianu).
Zrodta niebiatkowych zwiazkow azotowych we krwi: kwas moczowy,
pochodzenie, biosynteza — lokalizacja, przeznaczenie, znaczenie. Kreatynina -
pochodzenie, synteza, znaczenie biologiczne i diagnostyczne.
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Forma zaje¢ —- CWICZENIA

Roztwory buforowe — wptyw kwasow i zasad na pH i pojemnos$¢ buforowa
uktadéw buforowych i ustroju cztowieka.

Parametry rownowagi kwasowo-zasadowej, definicje: kwasicy, zasadowicy.
Roztwory  buforowe- wiasciwosci. Rownanie  Hendersona-Hasselbalcha,
pojemnos$¢ buforowa, wptyw rozcienczania na wiasciwosci buforéw. Bufory krwi:
wodoroweglanowy, hemoglobinianowy, fosforanowy - sktad, rozmieszczenie,
znaczenie. Znaczenie roztworow buforowych w integralnosci biologicznej
organizmu czlowieka.

Badanie wtasciwosci biatek

Aminokwasy i biatka: struktura, reakcje charakterystyczne. Bialka o0socza.
Wysalanie, denaturacja, punkt izoelektryczny. Repetytorium: Wiasnosci
aminokwasow i biatek.

Badanie wtasnosci enzymow.

Kinetyka reakcji enzymatycznych. Wptyw stezenia substratu, temperatury, pH,
inhibitorow i aktywatorow na szybko$¢ reakcji enzymatycznej. Inhibicja
kompetycyjna, niekompetycyjna i allosteryczna. Kontrola aktywnosci enzymow
poprzez: sprzezenie zwrotne ujemne, dodatnie, kontrola allosteryczna.

Badanie wtasciwosci cukrow.

Struktura, wtasciwosci fizykochemiczne cukrow (cukry redukujace, reakcje mono-
oligo- i polisacharyddw). Prawidlowe wartosci Stezenia glukozy we krwi;
normoglikemia, hiperglikemia i hipoglikemia.Zr6dla wolnych monosacharydow:
hydroliza skrobi i glikogenu; transport glukozy do komdrek, wchianianie
monosacharydow w jelicie cztowicka. Repetytorium: Wtasnosci weglowodanow.;
Badanie wlasciwosci thuszczy. Formy transportowe thuszczowcOw w krazeniu:

) lipoproteiny: chylomikrony, VLDL, LDL, HDL- sktad, miejsce powstawania,
CW | znaczenie. Prawidlowy sktad lipidowy osocza krwi- rola watroby i tkanki
thuszczowej, Zaburzenia metabolizmu lipidow: hiperlipidemie,
hipercholesterolemie. Repetytorium: Wtasnosci lipiddw.

Hormony. Rola w regulacji metabolizmu:

Rola glukagonu, adrenaliny i glukokortykosterydow w regulacji katabolizmu
weglowodandw, lipidow i biatek. Rola insuliny w procesach anabolicznych.
Przeciwstawna regulacja metabolizmu w stanie fizjologicznego gtodu i sytosci.
Integracja metabolizmu

Specyficznosci narzadowe metabolizmu weglowodanOw, lipidow i bialek:
watroba, mies$nie szkieletowe i serca, tkanka ttuszczowa, regulacja. Integracja
metabolizmu weglowodand6w, lipidow, biatek i aminokwaséw.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad - prezentacja multimedialna

2. éwiczenia - ¢wiczenia laboratoryjne, wykonywanie doswiadczen, pomiar zjawisk, opis wynikow,
prelekcja multimedialna, burza mézgéw, pytania problemowe

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)
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F1. — ocena przygotowania do zaje¢ laboratoryjnych i tematyki z nimi zwigzanej

F2. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢, dyskusji i sprawozdan z ¢wiczen laboratoryjnych

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadow - egzamin

P2. — ocena opanowania materiatu hauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen - kolokwia na
¢wiczeniach

1. Zak 1. Chemia medyczna pod redakcja Iwony Zak. Wyd. SAM, Katowice 2001

2. Zak . Praktikum z chemii medycznej pod redakcja Iwony Zak. Wyd. SAM, Katowice 2001.
3. Hames DB, Hooper NM. Biochemia — krotkie wyktady. PWN, Warszawa 2009

4. Harper HA, Rodwell VW, Mayes PA.: Zarys chemii fizjologicznej. PZWL, Warszawa

5. Davidson VL, Sittman DB. Biochemia. Urban & Partner, Wroctaw.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Berg J.M. i inni. Biochemia. PWN, Warszawa 2007
2. Murray R.K. i inni. Biochemia Harpera. PZWL, Warszawa 2006

Nazwa przedmiotu:
FIZJOLOGIA (OGOLNA, BOLU, WYSILKU FIZYCZNEGO)
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny PNM6/FM
Poziom studidw: Rok: 1
Jednolite magisterskie Semestr: 1,2
Forma zaje¢: Liczba punktow ECTS:
wyklady, éwiczenia 4

CELE PRZEDMIOTU



C1

Zaznajomienie studentdw z mechanizmami podstawowych czynnosci zyciowych ustroju

cztowieka w warunkach spoczynkowych.

C2

Zaznajomienie studentow z fizjologicznym podtozem zdolnosci wysitkowej cztowieka.

C3

Nabycie przez studentdw umiejetnosci dokonywania pomiaru, oceny i analizy podstawowych

parametrow fizjologicznych cztowieka.

C4

Nabycie przez studentdw umiejetnosci dokonywania analizy funkcji zyciowych cztowieka,

stuzacych utrzymaniu homeostazy ustroju.

C5

Nabycie przez studentéw umiejetnosci oceny i dyskutowania roli aktywnosci fizycznej w
prawidlowym rozwoju cztowieka i przeciwdziataniu zagrozeniom cywilizacyjnym.

Poszerzenie $wiadomo$ci prozdrowotnej studentow.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii i biochemii .Wiedza z biologii zdobyta w szkole $rednie;j.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.

Umiejetnosci prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladéw.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

W1

kinezjologiczne mechanizmy kontroli ruchu

i regulacji proceséw metabolicznych zachodzacych
w organizmie cztowieka oraz fizjologi¢ wysitku
fizycznego

AW9

kolokwia
teoretyczne,
obserwacja pracy
studenta,
sprawozdanie z
wykonania zadania
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w2 A W7 kolokwia
podstawowe procesy metaboliczne zachodzace teoretyczne,
na poziomie komdrkowym, narzadowym obserwacja pracy
i ustrojowym, w tym zjawiska regulacji studenta,
hormonalnej, reprodukcji i procesow starzenia si¢ sprawozdanie z
oraz ich zmian pod wplywem wysitku fizycznego wykonania zadania
lub w efekcie niektdérych chordb
W3 AW10 kolokwia
metody oceny czynnosci poszczegolnych narzadow teoretyczne,
i uktadéw oraz mozliwosci ich wykorzystania obserwacja pracy
do oceny stanu funkcjonalnego pacjenta w réznych studenta,
obszarach klinicznych sprawozdanie z
wykonania zadania
Umiejetnosci — Student potrafi:
Ul | okresli¢ wskazniki biochemiczne i ich zmiany A.U3 kolokwia
w przebiegu niektorych choréb oraz pod wptywem teoretyczne,
wysitku fizycznego, w zakresie bezpiecznego obserwacja pracy
stosowania metod fizjoterapii studenta,
sprawozdanie z
wykonania zadania
U2 A.U4 kolokwia
dokona¢ pomiaru i zinterpretowac¢ wyniki analiz teoretyczne,
podstawowych wskaznikOw czynnos$ci uktadu obserwacja pracy
krazenia (tgtno, Ci$nienie t¢tnicze krwi), sktadu krwi studenta,
oraz statycznych i dynamicznych wskaznikdw sprawozdanie z
uktadu oddechowego, a takze oceni¢ odruchy wykonania zadania
z wszystkich poziomOw uktadu nerwowego
w zakresie bezpiecznego stosowania metod
fizjoterapii
U3 | przeprowadzi¢ oceng zdolnosci wysitkowej, A.U6 kolokwia
tolerancji wysitkowej, poziomu zmeczenia teoretyczne,
i przetrenowania obserwacja pracy
studenta,
sprawozdanie z
wykonania zadania
u4 A.U13 kolokwia
ocenia¢ sprawnos¢ fizyczng i funkcjonalng teoretyczne,

w oparciu o aktualne testy dla wszystkich grup
wiekowych

obserwacja pracy
studenta,
sprawozdanie z
wykonania zadania

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
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K1

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl
zycia, propagowania i aktywnego kreowania
zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie
dziatan zwigzanych z wykonywaniem zawodu

i okreslania poziomu sprawnos$ci niezbednego

do wykonywania zawodu fizjoterapeuty

0.K3

kolokwia
teoretyczne, projekt

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Wiasciwosci bioelektryczne bton biologicznych oraz sposoby transportu przez
btony. Geneza potencjatu spoczynkowego i czynno$ciowego komdrek. Mechanizm
pobudzenia komorek migéniowych oraz powstania skurczu migsniowego.

Wiasciwosci i funkcje migsni poprzecznie prazkowanych i gladkich. Energetyka
skurczu mieéniowego. Klasyfikacja i charakterystyka jednostek motorycznych
migsni szkieletowych. Zmeczenie jako zjawisko fizjologiczne.

Nerwowa kontrola czynnosci motorycznych cztowieka. Rodzaje ruchow u
czlowieka. Mechanizmy sterowanie ruchami dowolnymi. Rola mézdzku w
organizacji ruchow. Udziat pnia mozgu i rdzenia kregowego w zachowaniu
ruchowym.

Nerwowa kontrola czynnosci czuciowych. Klasyfikacja receptorow. Etapy
poznawania. Czucie skérne, glebokie i trzewne. Rodzaje i czucie bolu. Fizjologia
narzadOw zmyshu.

Neurofizjologiczne podtoze wyzszych czynnosci nerwowych. Regulacja czynnosci
popedowo- emocjonalnych. Udzial ukladu wegetatywnego w utrzymaniu
homeostazy ustroju.

Czynno$¢ wewnatrzwydzielnicza ustroju. Klasyfikacja i mechanizm dziatania
hormon6w. Wydzielanie i funkcje wybranych hormonow.

Termoregulacja. Sposoby wymiany ciepta pomigdzy srodowiskiem a organizmem
cztowieka. Nerwowa kontrola bilansu cieplnego cztowieka. Adaptacja do niskiej i
wysokiej temperatury otoczenia. Mechanizm fizjologiczny goraczki.

Fizjologia krwi i krazenia. Wiasciwosci fizyko-chemiczne krwi. Rola elementow
morfotycznych i osocza krwi. Uktady grupowe i hemostaza. Fizjologia
kardiomiocytow. Automatyzm, metabolizm serca. Nerwowa i hormonalna regulacja
pracy serca i krazenia obwodowego w spoczynku i podczas wysitku fizycznego.
Zrbéznicowanie strukturalne 1 czynnos$ciowe uktadu naczyniowego. Podstawowe
prawa hemodynamiki. Funkcje mikrokrazenia.

Fizjologia oddychania i przemiana materii. Mechanika oddychania, zasady wymiany
gazowej. Nerwowa i chemiczna regulacja oddychania w spoczynku i podczas
wysitku fizycznego. Wptyw wybranych czynnikbw na natezenie procesow
metabolicznych. Podstawowa przemiana materii. Metabolizm wysitkowy. Sposoby
oceny metabolizmu.

Fizjologia uktadu pokarmowego. Trawienie i wchtanianie sktadnikow
pokarmowych. Czynnosci watroby. Regulacyjna rola witamin.

Gospodarka wodno-elektrolitowa i funkcje nerek. Zawartos$¢ i rozmieszczenie wody
w ustroju. Nerwowa i hormonalna kontrola objetosci i cisnienia osmotycznego Krwi
w spoczynku i podczas wysitku fizycznego. Réwnowaga kwasowo-zasadowa.
Krazenie nerkowe. Endokrynna funkcja nerek. Produkcja i wydalanie moczu.

Fizjologia wysitku fizycznego. Klasyfikacja wysitkow fizycznych. Podtoze
fizjologiczne wydolnosci fizycznej i metody jej oceny. Rola wysitkow fizycznych w
ksztaltowaniu wydolno$ci u dzieci, dorostych i 0s6b starszych. Efekty potreningowe
w uktadzie ruchu, uktadach transportujacych tlen i w uktadach regulacyjnych.

Bezczynno$¢ ruchowa-fizjologiczne skutki ze wzgledu na czas unieruchomienia.
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Forma zaje¢ - CWICZENIA
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cw

Analiza zjawiska depolaryzacji, repolaryzacji, refrakcji, mechanizmu dziatania
pompy sodowo-potasowej, progu pobudliwosci tkanki nerwowej i miesniowe;j i
wplywu réznych czynnikow na pobudliwos¢ tkanek.

Analiza rodzajow skurczOw mig$niowych, sity migsniowej i czynnikdw ja
determinujacych, wplywu unerwienia na wiasciwosci miesni, zespotu odnerwienia.
Pomiar sity wybranych grup migéniowych

Analiza element6w tuku odruchowego, klasyfikacji i rodzajow odruchéw, zjawisk
zachodzacych w osérodkach nerwowych. Badanie i interpretacja kliniczna
wybranych odruchéw u cztowieka.

Analiza czynno$ci narzadu wzroku (widzenie czopkowe i precikowe, przestrzenne,
akomodacja, badanie ostrosci widzenia, rozpoznawania barw i adaptacji do
natezenia $wiatla), stuchu (badanie audiometryczne, préba Webera), wechu i
smaku (badanie wspotzaleznosci w ich dziataniu, lokalizacji receptorow smaku),
rownowagi (test Fukudy, test Romberga), badanie czucia proprioceptywnego i
wrazliwosci na dotyk.

Analiza czynnosci i objawow uszkodzenia uktadu piramidowego,
pozapiramidowego i mézdzku, ocena sprawnosci psychomotorycznej na podstawie
Czasu reagowania oraz ilo$ci poprawnych i btednych reakcji przy uzyciu miernika
reakcji.

Analiza tworzenia i rodzajéow pamieci (badanie pojemnosci pamigCi $wiezej),
analiza mechanizméw mowy u zdrowych ludzi. Analiza funkcji uktadu
autonomicznego i odruchéw autonomicznych.

Analiza funkcji termoregulacyjnych w utrzymaniu statej cieptoty cztowieka w
réznych warunkach srodowiskowych i podczas wysitku fizycznego, analiza
wplywu lokalnie dziatajacego czynnika termicznego na przeptyw skorny krwi,
pomiar temperatury skéry réznych okolic ciata.

Analiza wspoétdziatania uktadu nerwowego i hormonalnego w utrzymaniu
homeostazy wewnatrzustrojowej i kontroli metabolizmu wysitkowego, analiza
mechanizmu glukostatycznego ustroju, okreslanie stezenia glukozy we Krwi.

Analiza funkcji krwi i limfy, hemolizy krwi i czynnikdw ja wywotujacych, analiza
hematokrytu, sedymentacji, oznaczanie st¢zenia hemoglobiny i obliczanie
pojemnosci tlenowej krwi.

Analiza podstawowych metod oceny pracy serca ( EKG, tony serca, pomiar tetna i
ciSnienia tetniczego W spoczynku i podczas wysitku, obliczanie objetosci
wyrzutowej i pojemnosci minutowej serca), analiza podtoza fizjologicznego proby
ortostatycznej i proby Valsalvy.

Analiza spoczynkowego i wysitkowego wzorca oddechowego, pomiar spirometrii
ptuc, analiza wptywu hipowentylacji i hiperwentylacji na akcje oddechows, pomiar
czasu dowolnego bezdechu.

Analiza kosztu energetycznego roéznych czynno$ci zycia codziennego i réznych
form aktywnosci fizycznej, analiza kalorymetrii bezposredniej i posredniej, analiza
znaczenia aktywnosci ruchowej w utrzymaniu zrdwnowazonego bilansu
energetycznego.

Analiza skfadu $liny i sokow trawiennych, analiza prozdrowotnej roli
zbilansowanej diety.
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Analiza sktadu moczu pierwotnego i ostatecznego, dobowej zbidrki, wptywu
wysitku fizycznego i niektorych zwigzkéw pokarmowych na diureze, roli nerek w
kontroli rownowagi kwasowo-zasadowej.

Analiza oceny wydolnosci ogolnej, beztlenowej i tolerancji wysitkowej organizmu
(bezposrednia metoda wyznaczania maksymalnego putapu tlenowego, prég
mleczanowy, test Astranda-Ryhming, PWC, test Wingate, protokét Bruce’a)

37



NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad - wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — ¢wiczenia audytoryjne — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach, pomiar
wskaznikow fizjologicznych, opis wynikdw i wnioskow.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2. — ocena umiejetno$ci pracy W grupie oraz sposobu prezentacji (referowania)*

F3. — ocena aktywno$ci podczas zaje¢, dyskusja

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1.

SIS A

Bullock J., Boyle J., Wang M.: Fizjologia, Urban & Partner, Wydawnictwo Medyczne, Wroctaw
1997

Ganong W.: Podstawy fizjologii lekarskiej, PZWL Warszawa 1994

Gorski J.: Fizjologiczne podstawy wysitkow fizycznych, PZWL, Warszawa 2001

Jaskolski A.: Fizjologia wysitku fizycznego z zarysem fizjologii cztowieka, AWF Wroctaw 2005
Konturek S.: Fizjologia cztowieka, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2007

Mc Laughlin D.: Fizjologia cztowieka, PWN, Warszawa 2008

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1.
2.

Koztowski S., Nazar K.: Wprowadzenie do fizjologii klinicznej, PZWL, Warszawa 1995
Traczyk W., Trzebski A.: Podstawy fizjologii cztowieka z elementami fizjologii stosowanej i
Klinicznej, PZWL, Warszawa 1992
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Nazwa przedmiotu:
FARMAKOLOGIA W FIZJOTERAPII
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PNM6/FM
Poziom studidw: Rok: |
Jednolite magisterskie Semestr: 2
Forma zaje¢: Liczba punktow ECTS:
wyklady 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentoéw z podstawowymi pojeciami i terminologia z zakresu farmakologii
ogdlnej i toksykologii: poznanie poje¢: farmakologia, lek, mechanizmy dziatania lekow, drogi
podawania lekow- gtownie droga przez skdrna i wziewna, dziatania uboczne.

C2 | Poznanie lekdw wykorzystywanych w jonoforezie, fonoforezie i inhalacjach oraz ich wptywu
na organizm ludzki.

C3 | Rozroznienie podstawowych grup lekéw stosowanych w réznych schorzeniach, zrozumienie
ich mechanizmoéw dziatania i poznanie wtasciwosci farmakologicznych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Podstawowe wiadomosci z zakresu anatomii i fizjologii cztowieka.

Znajomo$¢ glownych proceséw biochemicznych zachodzacych w organizmie ludzkim.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacii.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie
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Wiedza- student zna i rozumie

W1

mechanizm dziatania $srodk6w farmakologicznych AW11
stosowanych w ramach réznych chorob i uktadow
czlowieka, zasady ich podawania oraz ograniczenia i
dziatania uboczne, a takze wptyw tych srodkow na
sprawnos$¢ pacjenta ze wzgledu na koniecznos¢ jego
uwzglednienia w planowaniu fizjoterapii

test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul

wykorzystywac wilasciwosci okreslonej grupy srodkow A.U7
farmakologicznych w zabiegach fizykoterapeutycznych w
r6éznych chorobach

Test,
obserwacja
studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Zarys historii farmakologii, podstawowe pojecia i zasady stosowanie lekow.

Wchianianie substancji leczniczych przez skdre. Przyktady lekow. Postacie
lekéw stosowane w fizjoterapii.

Omowienie poszczego6lnych grup niesterydowych lekéw przeciwzapalnych.
Przyktady lekdéw. Kwantyfikatory w farmakologii.

Leki pochodzenia roslinnego stosowane w bélach migéni i stawow.
Ziota i alkaloidy. Homeopatia.

Leki antyseptyczne i antybiotyki

Leki stosowane w chorobach kardiologicznych i pulmonologicznych.
Leki stosowane w chorobach reumatoidalnych.

Leki stosowane w chorobach neurologicznych i geriatrii.

Leki stosowane w stanach zagrozenia zycia.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad — wyklad z prezentacjg multimedialng.
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

Szczegielniak B, Sczegielniak J; Leki i suplementy wspotczesnej fizjoterapii; Elamed, 2016.
Danysz A. , Buczko W; Kompendium farmakologii i farmakoterapii; Wydanie V Elsevier
Urban & Partner 2008.

Farmakologia — podrecznik dla studentow i absolwentow Wydziatu Pielegniarstwa i Nauk o
Zdrowiu Akademii Medycznych; Pod redakcja Rajter-Cynke G. , Wydanie Il Czelej Lublin 20.
Jouanny J., Crapanne JB, Dancer H., Masson JL.: Leczenie homeopatyczne t.1-2, Instytut
Wydawniczy ,,DAIMONION”, 1995

Nazwa przedmiotu:
BIOFIZYKA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny PNM7/FM
Poziom studidw: Rok: |
Jednolite magisterskie Semestr: 1
Forma zaje¢: Liczba punktow ECTS:
wyklady, éwiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

C1

Poznanie biofizycznych podstaw funkcjonowania narzadow i uktadow narzadow organizmu
ludzkiego.

C2

Poznanie mechanizmow i skutkow oddziatywania fizycznych i biofizycznych czynnikdw
srodowiskowych ( naturalnych i sztucznie wytworzonych) na organizm ludzki.

C3

Poznanie roli fizycznych i biofizycznych czynnikéw $rodowiskowych w powstawaniu,
rozwoju i ksztattowaniu zycia.

o

Podstawy teoretyczne oraz wykorzystanie praktyczne praw i zjawisk fizycznych oraz
biofizycznych prawidtowo$ci w diagnostyce medycznej, profilaktyce i lecznictwie.
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C5

Poznanie zasad funkcjonowania aparatury diagnostycznej i terapeutycznej — na wybranych
przyktadach.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomos¢ fizyki, biologii, chemii na poziomie szkoty $rednie;.

Umiejetnos¢ wykonywania prostych obliczen matematycznych.

Umiejetnos¢ korzystania z roéznych zrodet informacii.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz w grupie.

Umiejetnos¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy i wiasnych pogladow.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia si¢ | weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki ow1l test
biologiczne w tym rozwoj, budowe i funkcje organizmu
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych

W2 | rodzaje metod obrazowania, zasady ich AW?2 TEST
przeprowadzania i ich warto$¢ diagnostyczng (zdjecie
RTG, ultrasonografia, tomografia komputerowa,
rezonans magnetyczny)

W3 | podstawy funkcjonowania poszczeg6lnych uktadow A.W8 test
organizmu cztowieka oraz narzadow ruchu i narzadow
zmystu

W4 | zewnetrzne czynniki fizyczne i ich wptyw na organizm | AW12 test
cztowieka

W5 | biomechaniczne zasady statyki ciata oraz czynnosci AW13 test
ruchowych cztowieka zdrowego i chorego

W6 | podstawowe wiasciwosci fizyczne, budowg i funkcje A W4 test
komérek i tkanek organizmu cztowieka
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Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul | ocenia¢ wptyw czynnikéw fizycznych na organizm A.U8 test
czlowieka, odrdzniajac reakcje prawidtowe i zaburzone

U2 | przewidzie¢ skutki stosowania roznych obcigzen A.U11 test
mechanicznych na zmienione patologicznie struktury
ciala czlowieka

Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:

K1 |dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, 0.K5 test
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

K2 | korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0.K6 test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Dziatanie fizycznych czynnikow srodowiskowych na organizm:

Fale mechaniczne — pasmo fal styszalnych i ich znaczenie dla funkcjonowania i
rozwoju cztowieka, hatas i jego dziatanie stuchowe i pozastuchowe, infradzwigki i
ultradzwigki — ich dziatanie i praktyczne wykorzystanie szczeg6lnie w fizjoterapii

Cieplo — sposoby przekazywania ciepta, mechanizm termoregulacji — hipo- i
hipertermia, dziatanie bodZzcOw cieptych i zimnych na organizm oraz zmienngj
temperatury i wilgotnos$ci, zabiegi z wykorzystaniem ciepta i zimna

Biofizyka komorki, pobudzenie komdrki nerwowej, mig¢éniowej i mie$nia
sercowego, przewodzenie impulsu nerwowego, mechanizm i energetyka skurczu
migénia, biopotencjaty na przyktadzie EKG.

Statyka, kinematyka i dynamika ptynow — prawa przeptywu i statyki, opor
naczyniowy, lepkos¢, napigcie powierzchniowe.

Biofizyka uktadu krazenia — znaczenie lepkosci krwi i 0socza dla przeptywu krwi,
rola ci$nienia t¢tniczego i zylnego W przeptywie krwi, mechanizm pracy serca, fala
tetna

Biofizyka oddychania i uktadu oddechowego, rola cisnienia atmosferycznego i
znaczenie roznic cisnien w réznych odcinkach uktadu oddechowego dla oddychania,
wilasnosci sprezyste tkanki ptucnej — rola surfaktantow, inflacja i deflacja

Biotermodynamika — funkcje stanu, zasady termodynamiki. Zasady termodynamiki
w procesach biologicznych — zmiana entropii organizmu w réznych okresach zycia,
wptyw procesow chorobowych na entropie.

Lasery — zasada dziatania, budowa i zastosowanie praktyczne laseréw. WlasnoS$ci
promieniowania laserowego oraz biofizyczne mechanizmy oddzialywania
promieniowania laserowego z tkankami

Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Dziatanie fizycznych czynnikéw srodowiskowych na organizm: promieniowanie
jonizujgce — zrodta, mechanizmy i skutki dziatania i sposoby ochrony

Pole elektryczne i magnetyczne — wiasnosci elektryczne i magnetyczne
materiatow biologicznych, rezonans magnetyczny, dziatanie pradéw statych i
zmiennych i ich zastosowanie w praktyce, dziatanie pél elekromagnetycznych o
roznych parametrach na organizm

Zmienne przyspieszenia i ci$nienia i ich wptyw na organizm — stan hipo- i
hiperbarii

Promieniowanie optyczne (UV, podczerwien, $wiatto widzialne) ijego
wykorzystanie w diagnostyce i terapii, helioterapia

Metody diagnostyczne dziatajace w oparciu o zjawiska fizyczne na przyktadzie
ultrasonografii,  tomografii  rentgenowskiej = komputerowej,  rezonansu
magnetycznego

Wytrzymato$¢é mechaniczna materiatlow biologicznych, wiasnosci mechaniczne
tkanki tacznej i kostnej, naprezenia dziatajace na organizm, efekt piezoelektryczny
w kosciach, obcigzenia mechaniczne narzadéw ruchu
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad z prezentacja multimedialng

2. ¢wiczenia audytoryjne — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach, zadania z prostymi
obliczeniami

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1 — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2 — ocena umiejetnosci pracy w grupie oraz sposobu prezentacji (referowania)

F3 — ocena aktywnosci podczas zaje¢, dyskusja

P1 — ocena opanowania materiatu hauczania — zaliczenie

P2 — ocena opanowania materiatu hauczania — egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Jaroszyk F (red.): Biofizyka. Podrecznik dla studentéw, PZWL 2002
2. Pilawski A. (red.): Podstawy biofizyki. Podrecznik dla studentéw medycyny, PZWL 1985
3. Ernst.: Fizyka sportu, PWN 1992.

1. Migkisz S., Hendrich A.: Wybrane zagadnienia z biofizyki, Volumed , Wroctaw 1998

Nazwa przedmiotu:
BIOMECHANIKA

(stosowana, kliniczna, ergonomia)
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Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PNM8/FM

Poziom studidw: Rok: |

Jednolite magisterskie Semestr: 1

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentow ze struktura biomechaniczng uktadu kostno-stawowego,
biomechaniczng analizg funkcjonowania i budowy gtéwnych stawéw obwodowych oraz
kregostupa, dziataniem sit zewnetrznych i wewnetrznych powodujacych najczestsze zmiany
patologiczne stawdw.

C2 | Nabycie przez studentow wiedzy w zakresie wtasciwosci mechanicznych migsnia
szkieletowego.

C3 | Zdobycie wiedzy w zakresie zmian kompensacyjnych parametréw mechanicznych miesni
konczyny dolnej w przypadku wad budowy, w procesie tworzenia si¢ wady postawy oraz po
urazach i najczestszych zabiegach operacyjnych.

C4 | Nabycie przez studentéw wiedzy w zakresie kinematycznego i kinetycznego opisu mechaniki
lokomocyjnych form ruchu — chodu i biegu, wybranych zagadnien zaawansowanej analizy
chodu cztowieka po udarach, amputacji konczyny dolnej, zaburzeniach nerwowo —
migsniowych. Zaznajomienie studentéw z zasadami ergonomii pracy.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wymagana jest wiedza w zakresie podstaw anatomiczno — biologicznych funkcjonowania
narzadu ruchu cztowieka zdobyta w pierwszym semestrze nauki.

Student powinien posiada¢ podstawowa wiedze fizyczna w zakresie poje¢, zasad oraz praw gtéwnie
dotyczacych dziatu fizyki - mechaniki.

Student powinien takze zna¢ plaszczyzny i osie w kontekscie ruchdw cztowieka.

Umiejetnoscei pracy samodzielnej oraz w grupie.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie
Wiedza- student zna i rozumie
W1 | budowe anatomiczng poszczegolnych uktadow AW1 kolokwia
organizmu ludzkiego i podstawowe zalezno$ci teoretyczne,
pomigdzy ich budowa i funkcjg w warunkach zdrowia obserwacja pracy
i choroby, a w szczeg6lnosci uktadu narzaddw ruchu studenta,
odpowiedz ustna
W2 AW13 kolokwia
biomechaniczne zasady statyki ciata oraz czynnosci teoretyczne,
ruchowych cztowieka zdrowego i chorego obserwacja pracy
studenta,
odpowiedz ustna
W3 | podstawowe wiasciwosci fizyczne, budowe i funkcje | A.W4 kolokwia
komorek i tkanek organizmu cztowieka teoretyczne,
obserwacja pracy
studenta,
odpowiedz ustna
W4 | kinezjologiczne mechanizmy kontroli ruchu i regulacji | A.W9 kolokwia
proceséw metabolicznych zachodzacych w organizmie teoretyczne,
czlowieka oraz fizjologi¢ wysitku fizycznego obserwacja pracy
studenta,
odpowiedz ustna
W5 | podstawy uczenia si¢ kontroli postawy i ruchu oraz AW16 kolokwia
nauczania czynnosci ruchowych teoretyczne,
obserwacja pracy
studenta,
odpowiedz ustna
W6 AW15 kolokwia
zasady kontroli motorycznej oraz teorie i koncepcije teoretyczne,
procesu sterowania i regulacji czynnosci ruchowej obserwacja pracy
studenta,
odpowiedz ustna
W?7 | zasady ergonomii codziennych czynnosci cztowicka | A W14 kolokwia
oraz czynnosci zwigzanych z wykonywaniem zawodu, teoretyczne,

ze szczeg6lnym uwzglednieniem ergonomii pracy
fizjoterapeuty

obserwacja pracy
studenta,
odpowiedz ustna

Umiejetnosci — Student potrafi:
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Ul A.U4 obserwacja pracy
przeprowadzi¢ podstawowe badanie narzadow studenta
zmystow i oceni¢ rownowage

u2 A.U5 obserwacja pracy
przeprowadzi¢ podstawowe badanie narzadow studenta
zmystow i oceni¢ rownowage

U3 A.U8 obserwacja pracy
ocenia¢ wptyw czynnikow fizycznych na organizm studenta
czlowieka, odrdzniajac reakcje prawidtowe
i zaburzone

U4 | ocenia¢ stan uktadu ruchu cztowieka w warunkach A.U9 obserwacja pracy
statyki i dynamiki (badanie ogdlne, odcinkowe, studenta
miejscowe) w celu wykrycia zaburzen jego struktury
i funkcji

U5 | przewidzie¢ skutki stosowania roznych obcigzen A.U11 obserwacja pracy
mechanicznych na zmienione patologicznie struktury studenta
ciata cztowieka

U6 | przeprowadzi¢ szczegdlowg analize biomechaniczng | A.U10 obserwacja pracy
prostych i ztozonych ruchéw cztowieka w warunkach studenta
prawidtowych i w przypadku réznych zaburzen uktadu
ruchu

U7 | oceni¢ poszczegblne cechy motoryczne A.U12 obserwacja pracy

studenta

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 | prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, | 0.K3 kolokwia
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu teoretyczne,
zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych projekt
z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Przedstawienie zwiazku biomechaniki z innymi dyscyplinami naukowymi
(anatomig, bionika, ortopedig, traumatologia, ergonomig). Nowoczesne Kierunki
rozwoju  biomechaniki i bioinzynierii medycznej.  Podstawowe pojgcia
biomechaniczne: kinetyka, kinematyka.

Ogolny srodek cigzkosci ciata jego znaczenie dla reakcji rownowaznych cztowieka.
Rodzaje i konsekwencje sit dziatajacych na organizm - prawa Newtona - reakcje
statyczne i dynamiczne.

Analiza biomechaniczna biernej sktadowej narzadu ruchu. Wytrzymatos¢ tkanki
kostnej. Klasyfikacja potaczen stawowych — liczba stopni swobody ruchu.
Fizjologiczne i patologiczne typy zakonczenia ruchu stawowego.

Pojecie fancucha kinematycznego — otwarte i zamkniete tancuchy kinematyczne w
praktyce kinezyterapeutycznej. Dzwignie kostno — stawowe.

Analiza biomechaniczna czynnej sktadowej narzadu ruchu. Wtasciwosci
mechaniczne mies$nia szkieletowego — sita i szybkos¢ skurczu migsniowego,
wyznaczanie momentow sity pojedynczych zespotow migéniowych. Krzywa Hilla.
Wiasciwosci mechaniczne oraz patobiomechanika sciggna i torebki stawowe;j.

Biomechanika kregostupa. Sity dziatajace na krggostup oraz mechanizmy
stabilizujgce . Patobiomechanika powstawania zmian zwyrodnieniowych w obr¢bie
krazka miedzykregowego i elementéw kostnych kregostupa.

Rola i znaczenie krzywizn fizjologicznych - uwarunkowania biomechaniczne
powstawania wad postawy w plaszczyznie strzatkowej i czotowej — procesy
kompensacji. Stabilno$¢ postawy.

Kinematyka i kinetyka stawu biodrowego. Zmiany funkcji mie$ni w obrebie
konczyny dolnej po endoprotezo plastyce stawu biodrowego i kolanowego. Objaw
Trendelenburga, Duchenne’a. Zasady odcigzenia stawu biodrowego i kolanowego
po przebytych urazach i w przypadku zmian zwyrodnieniowych. 2

Chrzgstka stawowa - funkcja amortyzacyjna, mechanizmy zapewniajgce
prawidlowe dziatanie chrzastki stawowej

Mechanika funkcjonalna stopy. Kinematyczny i kinetyczny opis mechaniki
lokomocyjnych form ruchu — chodu i biegu. Analiza wartosci sit reakcji oraz
rozktadu parcia stop na podtoze podczas chodu. Przyktady patologicznych wzorcow
chodu. Triada Reumatoidalna.

Zastosowanie elektromiografii w diagnostyce funkcjonalnej.

Pojecie ergonomii. Ergonomiczna ocena obciazen niektorych pozycji przy pracy i
ich wptyw na dysfunkcje, urazy i wypadki. Ergonomia pracy fizjoterapeuty.
Ergonomia a profilaktyka.

Forma zaje¢ — CWICZENIA
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Statyczna i dynamiczna funkcja ciata ludzkiego. Zaburzenia strukturalne oraz
pierwotne i wtdrne (znaczenie czynnika bélowego w patomechanice tych zaburzen).

Witasciwosci  mechaniczne migénia  szkieletowego. Wyznaczanie wartosci
momentéw sity pojedynczych zespotéw miesniowych mierzonych w warunkach
statycznych i dynamicznych. Krzywa Hilla.

Analiza wybranych mechanizméw kompensacyjnych:

kompensacja samoistna, kompensacja sterowana (zewnetrzna i wewngtrzna),
kompensacja w dynamice i statyce (liniowa, ci¢zarowa i katowa, ubytkéw
funkcjonalnych — bezposrednia i posrednia).

Analiza sit dziatajacych na kregostup w statyce i dynamice. Biomechaniczna ocena
zmian kompensacyjnych w ZZSK.

Biomechanika obreczy barkowej. Najczestsze dysfunkcje obreczy barkowej.

CW | Ocena funkcji reki: jako$¢ chwytu, wartos¢ chwytu, mozliwosci manipulacyjne,
chwyty patologiczne, patomechanizm r¢ki reumatoidalnej, kompensacja uposledzen
chwytu.

Rodzaje chodu patologicznego. Sposoby odciazenia konczyny u 0s6b ze zmianami
zwyrodnieniowymi stawu biodrowego, kolanowego, po amputacji, z zaburzeniami
nerwowo — mig¢$niowymi. Zasady wchodzenia i schodzenia ze schodéw przy uzyciu
kuli, laski. Biomechaniczna analiza upadkow - bezpieczne upadki.

Badanie statyczne i dynamiczne stopy z wykorzystaniem:

wskaznika Wejsfloga, wskaznika katowy Clarke’a, wskaznika Sztritera —
Godunowa, wskaznika, pedometrycznego Friedlanda, kata infleksji, trojkata
Bogdanowa.

Elektroniczne sposoby oceny sprawnosci statycznej i dynamicznej stopy.

Ergonomia- ZrOodta obcigzenia na stanowisku pracy. Ergonomiczne podstawy
badania i planowania stanowisk pracy w réznych zawodach.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad - wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — ¢wiczenia — rozwigzywanie zadan, ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w
grupach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen




F2. — ocena aktywnoS$ci podczas ¢wiczen, dyskusja

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadow i ¢wiczen —
zaliczenie ¢wiczen — test; egzamin - test

LITERATURA PODSTAWOWA

NG RrwNE

Btaszezyk J. W. Biomechanika Kliniczna. AWF Katowice, 2010

Biomechanika narzadu ruchu czlowieka. Politechnika Slaska, 2012

Osinski, W. (red.), ,,Antropomotoryka”, AWF Poznan, 2003.

Czajkowski, Z., ,,Nauczanie techniki sportowe;j”, wyd. COS, Warszawa, 2004.

Bober T. (red.): Biomechanika. Wybrane zagadnienia. AWF Wroclaw, 1993.

Dziak A.: Bolesny krzyz. Krakow, 2003.

Zagrobelny Z., Wozniewski M.: Biomechanika kliniczna. AWF, Wroctaw, 1992.

Oatis C. A. Kinesilogy. The mechanics& pathomechanics of human movement. Lippincott
Williams&Wilkins, 2009.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

Schmidt, .A., Lee, T.D, ,,Motor Control and Learning. A Behavioral Emphasis”, Human

Kinetics, 2005.
Schmidt R.A., Wrisberg C.A. (2004): “Motor Learning & Performance”. Human Kinetics.

Champaign, 2004

Nazwa przedmiotu:
PATOLOGIA OGOLNA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PNM9/FM
Poziom studidw: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr:3
Rodzaj zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1

ogdlnej a w szczegblnosci z mechanizmami reakcji organizmu na czynniki patogenne.

Zaznajomienie studentow z przedmiotem oraz podstawowymi pojeciami z dziedziny patologii

51




C2

Zaznajomienie studentow z procesami patologicznymi zachodzacymi w organizmie cztowieka

na przyktadzie wybranych narzadow.

prowadzacych do ich dysfunkgji.

C3 | Nabycie przez studentéw umiejetnosci analizy wynikoéw podstawowych badan
diagnostycznych analitycznych i obrazowych.

C4 | Nabycie przez studentdw umiejetnosci wykorzystania wiedzy patofizjologicznej w analizie
problemdéw klinicznych.

C5 | Przekazanie studentom wiadomosci na temat zmian strukturalnych wybranych narzadow ciata

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, biologii medycznej, fizjologii, biochemii i biofizyki zdobyta w trakcie
studiow.

Umiejetnos¢ pracy z mikroskopem.

Umiejetnos¢ analizowania danych i wyciggania wnioskow.

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy
i przebieg najczestszych chordb

w1 o.w1
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki odpowiedz ustna,
biologiczne w tym rozwoj, budowe i funkcje test wielokrotnego
organizmu cztowieka w warunkach prawidtowych wyboru
i patologicznych

W2 o.w2

odpowiedz ustna,
test wielokrotnego
wyboru
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dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnychzwigzanych z wykonywaniem zawodu
i okres§lania poziomu sprawnos$ci niezbednego

do wykonywania zawodu fizjoterapeuty

W3 AWl
budowe anatomiczng poszczegolnych uktadow odpowiedz ustna,
organizmu ludzkiego i podstawowe zaleznoS$ci test wielokrotnego
pomigdzy ich budowa i funkcja w warunkach zdrowia wyboru
i choroby, a w szczeg6lInosci uktadu narzaddéw ruchu
W4 | mechanizmy rozwoju zaburzen czynno$ciowych oraz | A.W17
patofizjologiczne podtoze rozwoju chordéb odpowiedz ustna,
test wielokrotnego
wyboru
W5 A.W18
metody ogdlnej oceny stanu zdrowia oraz objawy odpowiedz ustna,
podstawowych zaburzen i zmian chorobowych test wielokrotnego
wyboru
Umiejetnosci — Student potrafi:
Ul | okresli¢ wskazniki biochemiczne i ich zmiany A.U3
w przebiegu niektorych chordb oraz pod wptywem odpowiedz ustna,
wysitku fizycznego, w zakresie bezpiecznego test wielokrotnego
stosowania metod fizjoterapii wyboru
Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
K1 | dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, | O.K5

odpowiedz ustna,
test wielokrotnego
wyboru

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Podstawowe pojecia z patologii ogélnej — pojecie choroby, zdrowia, homeostazy;
czynniki patogenne; adaptacja — przyktady, mechanizmy przystosowawcze;
czynniki chorobotwércze; choroba samoistna, jatrogenna, psychosomatyczna;
symptomatologia; metodyka badania chordb; mechanizmy odpornosciowe;
zapalenie i jego etapy, mediatory reakcji zapalnych; fagocytoza; uktad
dopehiacza; przyktady choréb autoimmunizacyjnych; gojenie ran; rodzaje bélu
Patofizjologia uktadu krazenia — podstawowe pojecia z fizjologii serca i krazenia;
niewydolno$¢ krazenia (klasyfikacja, rodzaje i przyczyny); mechanizmy
kompensacyjne w niewydolnosci krazenia, obrz¢k phuc, zatorowos¢ phucna;
wstrzgs i jego rodzaje; wady serca; choroba niedokrwienna serca; zawat serca,;
nadci$nienie tetnicze; zaburzenia rytmu i przewodzenia w sercu

Patofizjologia uktadu oddechowego — podstawowe pojecia z anatomii i fizjologii
uktadu oddechowego; przyczyny zaburzen wentylacji phuc; spirometria; choroby
uktadu oddechowego (restrykcyjne i obturacyjne); niewydolno$¢ oddechowa,
obrzek ptuc, astma, przewlekta obturacyjna choroba ptuc

Patofizjologia uktadu nerwowego — przyczyny zaburzen $wiadomosci (Skala
Glasgow); choroba Parkinsona; choroba Alzheimera; padaczka (klasyfikacja,
objawy, leczenie); miastenia; udary mdzgu, neuropatie obwodowe; porazenia,
niedowtady.

Patofizjologia uktadu endokrynnego — uktad podwzgérzowo-przysadkowy,
hormony podwzgoérza; zaburzenia funkcji przysadki i podwzg6rza; patofizjologia
tarczycy i nadnerczy; zaburzenia hormonalne uktadu rozrodczego

Patofizjologia nerek — podstawowe pojecia z fizjologii nerek; czynnosé
endokrynna nerek; zaburzenia gospodarki kwasowo-zasadowej; uktad renina-
angiotensyna-aldosteron; wazopresyna; peptydy natriuretyczne; choroby nerek;
zaburzenia przemiany wodnej (odwodnienie, przewodnienie.

Patofizjologia uktadu pokarmowego - watroba — marsko$¢, cholestaza,
sttuszczenie, wirusowe zapalenie watroby, kamica drég zotciowych; choroby
przetyku, zotadka i jelit; zaburzenia bilansu energetycznego — otylosé,
niedozywienie; zespoty niedoborowe — postacie, objawy, awitaminozy

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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Mechanizmy regulacji w warunkach prawidtowych i patologicznych (przyktady);
elementy morfotyczne krwi ze szczegdlnym uwzglednieniem leukocytow i ich
funkcji; wyznaczanie procentowego wzoru leukocytarnego wedtug Arnetha-
Schillinga; procesy odpornosciowe organizmu — odporno$¢ wrodzona i nabyta,
swoista i nieswoista fagocytoza; niedokrwistosci, biataczki i skazy krwotoczne
(ogladanie rozmazéw z wybarwionymi retikulocytami i trombocytami);

Obrzek, wysiek, zapalenie, bol — definicja, przyczyny, przyktady
Niewydolnos¢ krazenia — przyktady; nadci$nienie tetnicze, zawal; krzywa EKG,
analiza zapisow EKG (prawidtowych i nieprawidlowych), EKG wysitkowe,
obliczanie osi elektrycznej serca; zespoly preekscytacji; pomiar cisnienia
] tetniczego Krwi i tetna — analiza wynikow; niewydolnos¢ oddechowa; spirometria
CW | _ przeciwwskazania do wykonania badan spirometrycznych oraz analiza wynikéw
badan; proba samodzielnej analizy réznego typu choréb uktadu oddechowego;
rehabilitacja i fizjoterapia w wybranych schorzeniach uktadu oddechowego i
krazenia
Najczestsze choroby uktadu nerwowego; elementy badania neurologicznego;
objawy oponowe; anizokoria; objaw Argylla Robertsona; proby zbornosciowe;
odruchy bezwarunkowe; wyjasnienie poje¢ — gluchota przewodzeniowa i
odbiorcza;

Badanie czucia dotyku i bolu; proby stroikowe; analiza audiogramu; figury
dwuznaczne; ztudzenia wzrokowe; przyczyny ubytkéw w polu widzenia;
rozpoznanie jaskry; za¢my; rownowaga kwasowo-zasadowa i jej zaburzenia;

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1l.wyklad — wyktad z prezentacja multimedialng

2.¢wiczenia— ¢wiczenia praktyczne, omawianie przypadkow medycznych, ¢wiczenia z
wykorzystaniem mikroskopu , dyskusja, praca w grupach

SPOSOBY | METODY OCENY (F-FORMUJACA, P—-PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen *

F2. — ocena aktywnos$ci podczas zajeé, dyskusja

P1. — ocena stopnia opanowania materiatu bedacego przedmiotem wyktaddw i ¢wiczen - egzamin

* warunkiem zaliczenia ¢wiczen praktycznych sg pozytywne oceny z testow

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Zahorska-Markiewicz B., Matecka-Tendera E. ,,Patofizjologia kliniczna” Elsevier Urban&
Partner, Wroctaw 2009

2. Guzek J. ,,Patofizjologia w zarysie”, PZWL, Warszawa 2008

3. Maslinski S., Ryzewski J. ,,Patofizjologia” PZWL, Warszawa 2009
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LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Thor P. ,,Podstawy patofizjologii cztowieka” Vesalius, Krakow 2007
2. Kru$ S. ,,Anatomia patologiczna” PZWL, Warszawa 2001

Nazwa przedmiotu:
DIAGNOSTYKA FIZJOLOGICZNA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny FI-16
Poziom studiow: Rok: 1
Jednolite magisterskie Semestr: 2
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, éwiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | poznanie podstawowych zjawisk i poje¢¢ z zakresu fizjologii uktadu nerwowego i diagnostyki
fizjologicznej

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z biologii zdobyta w szkole $rednie;.

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.

Umiejetnosci prawidlowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladow.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

w1 AW1 egzamin pisemny,
budowe anatomiczng poszczegbdlnych uktadow kolokwia
organizmu ludzkiego i podstawowe zaleznosci teoretyczne,
pomiedzy ich budows i funkcja w warunkach odpowiedz ustna
zdrowia i choroby, a w szczegdlnosci uktadu
narzadOw ruchu
W2 | podstawowe wilasciwosci fizyczne, budowe i AW4 egzamin pisemny,
funkcje komérek i tkanek organizmu cztowieka kolokwia
teoretyczne,
odpowiedz ustna
W3 | podstawowe mechanizmy proceséw zachodzacych | A.W6 egzamin pisemny,
w organizmie cztowieka w okresie od dziecinstwa kolokwia
przez dojrzatos¢ do starosci teoretyczne,
odpowiedz ustna
W4 | podstawowe procesy metaboliczne zachodzace na A W7 egzamin pisemny,
poziomie komérkowym, narzgdowym i ustrojowym, kolokwia
w tym zjawiska regulacji hormonalnej, reprodukcji i teoretyczne,
procesOw starzenia si¢ oraz ich zmian pod wptywem odpowiedz ustna
wysitku fizycznego lub w efekcie niektdrych chorob
W5 | podstawy funkcjonowania poszczegdlnych uktadow | A.W8 egzamin pisemny,
organizmu cztowieka oraz narzadow ruchu i kolokwia
narzadOw zmystu teoretyczne,
odpowiedz ustna
W6 | metody oceny czynnos$ci poszczegolnych narzadéw i | A.W10 egzamin pisemny,
uktadow oraz mozliwos$ci ich wykorzystania do kolokwia
oceny stanu funkcjonalnego pacjenta w réznych teoretyczne,
obszarach klinicznych odpowiedz ustna
Umiejetnosci — Student potrafi:
Ul | dokona¢ pomiaru i zinterpretowac wyniki analiz AU4 kolokwia
podstawowych wskaznikOw czynnos$ci uktadu teoretyczne,

krazenia (tetno, ci$nienie tetnicze krwi), sktadu krwi
oraz statycznych i dynamicznych wskaznikOw
uktadu oddechowego, a takze oceni¢ odruchy z
wszystkich poziomoéw uktadu nerwowego w
zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii

obserwacja pracy
studenta,
sprawozdanie z
wykonania zadania
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U2 | przeprowadzi¢ podstawowe badanie narzadow A.U5 kolokwia

zmystow i oceni¢ rOwnowage teoretyczne,
obserwacja pracy
studenta,
sprawozdanie z
wykonania zadania

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1 |dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, | O.K5 kolokwia
dokonywania samooceny deficytdw i potrzeb teoretyczne,
edukacyjnych poziomu sprawnosci niezbgdnego obserwacja pracy
do wykonywania zawodu fizjoterapeuty studenta,

sprawozdanie z
wykonania zadania

K2 | korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0.K6 kolokwia

teoretyczne,

obserwacja pracy
studenta,
sprawozdanie z
wykonania zadania

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY, CWICZENIA

58




Wi/
CW

Neurofizjologia: Podziat uktadu nerwowego. Bariera krew-mdzg, glej i jego
czynno$ci. Ptyn mdzgowo rdzeniowy. Rdzen kregowy; budowa, organizacja,
odruchy rdzeniowe. Regulacja napigcia migsniowego. Dolny neuron motoryczny. O$
ruchowa: uktad piramidowy, jadra podstawy moézgu, mézdzek. O$ czuciowa:
receptory, przewodzenie i percepcja. Bol i jego percepcja. Aktywacja mozgu: uktad
siatkowaty, EEG, sen i czuwanie. Podwzgdrze, uktad limbiczny, wyzsze czynnosci
nerwowe.Fizjologia serca: elektrofizjologia serca, EKG, cykl pracy serca, regulacja
pracy serca, tony serca, kurczliwo$¢ mieénia sercowego. Uktad naczyniowy:
fizjologia aorty, cisnienie t¢tnicze Krwi i tetno tgtnicze, mikrokrazenie, Opor tgtniczy
i autoregulacja tkankowego przeptywu krwi, regulacja cisnienia tetniczego, krazenie
wiencowe. Fizjologia uktadu oddechowego: fizjologia drdég oddechowych,
wentylacja i mechanika oddychania, spirometria, krazenie ptucne, dyfuzja i transport
gazow oddechowych, regulacja oddychania. W1, W2, W3, W4, W5, W6, W7, U1,
U2, K1, K2 wyktad Sylabusy 121 /595 2. Neurofizjologia: Wtasciwosci elektryczne
neuronéw: potencjal czynno$ciowy, pojecie pobudliwosci, okres refrakcji.
Wywotywanie potencjalu czynnoS$ciowego W nerwie kulszowym przy réznej sile
bodzca - program komputerowy SimNerve. Badanie odruchow $ciegnistych.
Badanie odruchu podeszwowego. Badanie odruchéw ocznych. Badanie odruchéw
przedsionkowo-rdzeniowych: proba Romberga, test marszu, doswiadczenie
Barany’ego. Badanie neurologicznych funkcji uktadu ruchowego — badanie chodu,
rownowagi (préba Romberga), sity i napi¢cia migsni, badanie koordynacji ruchow.
Badanie neurologicznych funkcji uktadu czuciowego — badanie czucia dotyku,
wibracji, bolu, temperatury oraz czucia dyskryminacyjnego. Badanie narzadu stuchu
- sprawdzenie wrazliwosci stuchowej, doswiadczenie Webera, doswiadczenie
Rinnego. Badanie narzadu wzroku — badanie ostrosci wzroku, widzenie barw,
kontrast wzrokowy wg Heringa, kontrast barwny, doswiadczenie Mariottea. Analiza
zapisu EEG. Badania obrazowe uktadu nerwowego: TK i RM. Wyzsze czynnoS$ci
nerwowe - badanie mowy i pamieci. Fizjologia serca: EKG — wykonanie, opis i
analiza. Ostuchiwanie tondw serca. Dziatanie tropowe adrenaliny i Ach, dziatanie
blokeréw receptorow o i Padrenergicznych i blokeréw kanatow wapniowych
program komputerowy SimHeart. Fizjologia uktadu naczyniowego: Pomiar
ci$nienia tetniczego Krwi metodg ostuchowa. Badanie tetna metoda palpacyjng.
Proby ortostatyczne Cramptona i Martineta. Hipotonia ortostatyczna. Fizjologia
wysitku fizycznego: Obliczanie objetosci wyrzutowej i pojemnos$ci minutowej serca
oraz okreslanie wptywu wysitku fizycznego na te parametry. Kinetyka zmian
parametrow uktadu kragzenia wywotanych wysitkiem fizycznym. Proby
czynnos$ciowe W ocenie sprawnosci uktadu krazenia: proba Ruffiera, test harwardzki,
czas bezdechu w spoczynku i wysitku.Fizjologia uktadu oddechowego: Mechanika
oddychania; zmiany obwodu klatki piersiowej podczas oddychania, ustalanie typu
toru oddechowego. Badanie fizykalne uktadu oddechowego. Badanie czynnos$ciowe
uktadu oddechowego: spirometria spoczynkowa, krzywa przeptyw/objgtos¢, MVV.
Pomiar pojemnosci zyciowej ptuc. Pomiar pikflometrem szczytowego przeptywu
wydechowego (PEF).Pomiar saturacji krwi tetniczej przy uzyciu pulsoksymetru

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad - wyktad z prezentacja multimedialna.
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2. — ¢wiczenia audytoryjne — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach, pomiar
wskaznikow fizjologicznych, opis wynikdw i wnioskow.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2. — ocena umiejetno$ci pracy w grupie oraz sposobu prezentacji (referowania)*

F3. — ocena aktywno$ci podczas zaje¢, dyskusja

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Traczyk J. ,, Diagnostyka czynnosciowa cztowieka” Wyd. PZWL W-wa 2004
2. Kwolek A. ,, Rehabilitacja medyczna” Wyd. Elsevier Wroctaw. 2012
3. Ronikier A. ,, Diagnostyka funkcjonalna w fizjoterapii” Wyd. PZWL. W-wa. 2012r

4. Doboszynska A., Wrotek K.: Badania czynnosciowe uktadu oddechowego. PZWL Warszawa
2004.

5. International Classification of Functioning ICF- klasyfikacja funkcjonalna. Wyd. Centrum Studium
Informatycznego Ministerstwa Zdrowia. W-wa. 2008r

6. Jedrychowski W., ,Podstawy epidemiologii”, Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego,
Krakow 2002

LITERATURA UZUPELNIAJACA

Dziak.A.” Diagnostyka zespotow bolowych kregostupa”. Medicina Sportiva.2007 Nr 2;

Jelsma J. “Use of the international classification of functioning disability and health; a literature
survey” Journal of Rehabilitation Medicine; 2009; 41;1-12

Domaniecki J. Klukowski K. ”Rehabilitacja w chorobach naczyn obwodowych”. 2009; Wyd.
Dydaktyczne AWF, W-wa.

Bogucki A. ,,Psychogenne zaburzenia ruchowe”.2009 Gdansk: Via Medica.

Pusz B., Stoinska B., ,,Wybrane zagadnienia rehabilitacji ruchowej noworodkdéw i matych dzieci”.
w: Podstawy neonatologii. red. Jerzy Szczapa,2008 Wyd. PZWL W- wa, s 547-570

Szmigiel CZ., ,,Podstawy diagnostyki i rehabilitacji dzieci i mtodziezy niepetnosprawnej”. 2001
t.1i2 red. Wyd. AWF Krakow,

Hrynkiewicz J. (red.), ,,Mierniki i wskazniki w systemie ochrony zdrowia”,2001 Wyd. ISP, W-
wa,
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Nazwa przedmiotu:
PIERWSZA POMOC PRZEDMEDYCZNA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PNM11/FM
Poziom studidw: Rok: |
Jednolite magisterskie Semestr: 1
Rodzaj zajec: Liczba punktow ECTS:
1
¢wiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zaznajomienie studentow z aktualnymi miedzynarodowymi standardami postepowania i
przepisami prawnymi stosowanymi w sytuacji ratowania zycia i udzielania pierwszej pomocy
przedmedycznej u dorostego i dziecka.

C2

Nabycie przez studentéw praktycznych umiejetnosci rozpoznawania standw zagrozenia zycia
oraz przeprowadzania resuscytacji krazeniowo-oddechowej w przypadku nagtego zatrzymania
krazenia, samodzielnie i z uzyciem automatycznego defibrylatora zewngtrznego (AED).

C3

Nabycie przez studentdw umiejetnosci postepowania w przypadku: omdlenia, utraty
przytomnosci, wstrzasu, Krwotoku, ztaman, urazoéw narzadu ruchu i kregostupa, niewydolnosci
oddechowej, zadtawienia, padaczki.

C4

Zaznajomienie studentow z specyfika postgpowania w szczegdlnych sytuacjach ratowniczych
w sytuacji zagrozen, ktore moga wystapi¢ w ich pracy, ze szczeg6lnym uwzglednieniem
bezpieczenstwa ratownika.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Podstawowa wiedza z zakresu biologii i anatomii cztowieka zdobyta w szkole srednie;j.

Wiedza z zakresu pierwszej pomocy zdobyta w szkole srednie;j.

Znajomo$¢ elementarnych zasad bezpieczenstwa.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz dziatania zespotowego.
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OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

w1 A.W19
metody oceny podstawowych funkcji zyciowych test wielokrotnego
czlowieka w stanie zagrozenia zdrowia lub zycia wyboru, zaliczenie

W2 A.U15
rozpoznawac sytuacje zagrazajagce zdrowiu lub zyciu
cztowieka oraz udziela¢ kwalifikowanej pierwszej
pomocy w sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia oraz
przeprowadzi¢ resuscytacj¢ krazeniowo-oddechowa

u 0s6b dorostych i dzieci sprawdzian
praktyczny

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul |rozpoznawa¢é sytuacje zagrazajgce zdrowiu lub zyciu | A.U15
cztowieka oraz udziela¢ kwalifikowanej pierwszej sprawdzian
pomocy w sytuacjach zagrozenia zdrowia i zycia oraz praktyczny
przeprowadzi¢ resuscytacj¢ krazeniowo-oddechowa
u 0s6b dorostych i dzieci

Kompetencje spoteczne — Student jest gotow do:

K1 0.K9
przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej z decyzjami sprawdzian
podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, praktyczny
w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego
i innych oséb

K2 | dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, | O.K5 sprawdzian
dokonywania samooceny deficytdw i potrzeb praktyczny
edukacyjnych

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
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Forma zajeé — Cwiczenia

1. Organizacja systemu ratownictwa w Polsce. Odpowiedzialnos¢ prawna a
pierwsza pomoc. Ogniwa fancucha ratunkowego. Powiadamianie o naglym
zdarzeniu. Bezpieczenstwo ratowanego i ratownika.

2. Pierwsza pomoc w zatrzymaniu krazenia. Aktualne algorytmy postepowania w
RKO (BLS). Roznice w reanimacji dorostego, dziecka i niemowlecia. BLS-
AED zastosowanie przez ratownika defibrylatora automatycznego.

3. Pierwsza pomoc u chorego przytomnego; postepowanie W omdleniu i
wstrzgsie.. Pozycja bezpieczna i przeciwwstrzasowa, Postepowanie W miejscu
zdarzenia.

4. Zawat serca, objawy, postepowanie przedmedyczne. Udar mozgu: rozpoznanie
I postepowanie.

5. Niewydolno$¢ oddechowa. Zachtysniccie u dziecka i dorostego. Utopienie,
powieszenie, niewydolno$¢ oddechowa u osoby starszej.

6. Postgpowanie W porazeniu pragdem i oparzeniach. Zagrozenia i korzysci
wynikajace z hipotermii.

7. Krwotoki zewnetrzne i wewnetrzne. Krwotok z nosa. Bandazowanie ran.
Zawarto$¢ apteczki.

, 8. Urazy komunikacyjne. Wydostawanie chorego z pojazdu. Bezpieczny transport

CW chorego. Stabilizacja kregostupa i ztamanych konczyn.

9. Postgpowanie po urazowej amputacji konczyny, w zwichnigciach i sttuczeniach

10. Inne stany zagrozenie zycia: hipo i hiperglikemia, zatrucia, drgawki.

BLS (Basic Life Suport) Resuscytacja kragzeniowo-oddechowa — schemat

postgpowania.

Postgpowanie W Krwotokach zewnetrznych i wewngtrznych. Krwotok z nosa.
Postepowanie w przypadku zranien- bandazowanie ran. Zawarto$¢ apteczki
domowej i samochodowej

Urazy komunikacyjne. Postepowanie w czasie wypadku drogowego. Wydostawanie
poszkodowanego z pojazdu. Bezpieczny transport chorego. Stabilizacja kregostupa
i ztamanych konczyn.

Automatyczna defibrylacja (AED). Wykonywanie resuscytacji krazeniowo-
oddechowej z uzyciem AED

Postgpowanie w zakrztuszeniu u osoby dorostej i dziecka. Postgpowanie w
omdleniu- pozycja przeciwwstrzasowa. Postepowanie z nieprzytomnym -uktadanie
W pozycji bezpiecznej. Resuscytacja dziecka. Zaliczenie ¢wiczen.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — ¢wiczenia audytoryjne — rozwigzywanie zadan, ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w
grupach, pokaz filmow, ¢wiczenia na manekinie, ¢wiczenia z uzyciem AED, sprzgtu do
unieruchomienia konczyn i opatrywania ran.
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen

F2. — ocena umiejetnosci pracy indywidualnej oraz pracy w grupie

F3. — ocena aktywnos$ci podczas zajeé, dyskusja

P1. — ocena zdobytych umiejetnosci — zaliczenie praktyczne

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Podstawowe zabiegi resuscytacyjne i automatyczna defibrylacja -zewnetrzna podrecznik bls/aed
wyd. 11 2010 Krakéw Polska Rada Resuscytacji

2. Pierwsza pomoc wyd. Mak 2006
3. Bandazowanie Anna Chrzgszczewska wyd.pzwl 2005
4. Pierwsza pomoc Wyd.: Marek Lebkowski 2006

5. Pierwsza pomoc i resuscytacja krazeniowo- oddechowa -pod red. J. Andresa Polska Rada
Resuscytacji Krakow 2011, wydanie 3

6. Wytyczne resuscytacji kragzeniowo-oddechowej Krakow 2010

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Pierwsza pomoc, podrecznik dla studentéw, Mariusz Goniewicz, wyd. PZWL 2011

2. Ostre stany zagrozenia zycia W chorobach wewnetrznych pod red. F. Kokota, Wyd. PZWL 2003

B. NAUKI OGOLNE

Nazwa przedmiotu:
JEZYK OBCY

(ogdlny i specjalnosciowy-do wyboru angielski lub niemiecki)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: og6lnoakademicki

Specjalno$é: Poziom studidw: Rok: I-111

Przedmioty wspolne Jednolite magisterskie Semestr: 2-6

Forma zaje¢: ¢wiczenia Liczba punktow ECTS:
7
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CELE PRZEDMIOTU

C1 [ Zaznajomienie studentow ze srodkami jezykowymi (leksykalnymi, gramatycznymi,
ortograficznymi i fonetycznymi) w zakresie tresci programowych.

C2 | Zaznajomienie studentow z elementami kultury, tradycji, historii oraz zycia codziennego
krajow danego obszaru jezykowego.

C3 | Rozwijanie kompetencji w zakresie czterech podstawowych sprawnosci jezykowych
(czytanie, stuchanie, méwienie, pisanie), opanowanie leksyki, konstrukcji gramatycznych,
jezyka korespondencji oraz zapoznanie studenta z elementami jezyka specjalno$ciowego.

C4 | Rozwijanie umiejetnosci stosowania réznych metod uczenia si¢ jezyka obcego.

C5 | Wykazanie si¢ przez studenta kompetencja komunikacyjna, umiejetnoscia samodzielnego
uczenia sie oraz pracy w zespole oraz uswiadomienie sobie potrzeby ciggtego doksztatcania
sie.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Student posiada wiedze z jezyka obcego zdobytg w okresie szkoty srednie;j.

Umie korzystaé¢ z réznych zrodet informacji.

Posiada umiejg¢tno$¢ pracy samodzielnej oraz w grupie.

Nabyt umieje¢tnos$é prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wiasnych pogladow.

Ma $wiadomo$¢, ze znajomo$é jezykOw obcych jest obecnie jedng z kluczowych umiejetnosci
otwierajaca nowe horyzonty poznawcze, towarzyskie i zawodowe.

&

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie Kierunkowe Metody weryfikacji
efekty uczenia
sie

Wiedza- student zna i rozumie
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dostrzegania i rozpoznawania wiasnych
ograniczen, dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych

w1 o.w1
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — egzamin pisemny,
nauki biologiczne w tym rozwdj, budowe egzamin ustny,
i funkcje organizmu cztowicka w warunkach odpowiedz ustna, praca
prawidtowych i patologicznych pisemna, test
W2 o.w2
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej —
nauki medyczne w tym etiologig,
patomechanizm, objawy i przebieg egzamin pisemny,
najczestszych chordb egzamin ustny,
odpowiedz ustna, praca
pisemna, test
W3 o.w7 egzamin pisemny,
zalecenia do stosowania fizjoterapii egzamin ustny,
w okreslonych stanach chorobowych odpowiedz ustna, praca
pisemna, test
W4 | kazania i przeciwskazania do wykonywania O.W6 egzamin ustny,
zabiegOw z zakresu fizykoterapii i masazu, odpowiedz ustna, praca
kinezyterapii i terapii manualnej oraz pisemna, test
specjalnych metod fizjoterapii
Umiejetnosci — Student potrafi:
Ul |porozumiewac si¢ W jednym z jezykOw obcych | B.U1
na poziomie B2+ Europejskiego Systemu egzamin pisemny,
Opisu Ksztatcenia Jezykowego egzamin ustny,
odpowiedz ustna, praca
pisemna, test
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
K1 0.K5 egzamin pisemny,

egzamin ustny,
odpowiedz ustna, praca
pisemna, test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- CWICZENIA
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cw

Praca i czas wolny, zainteresowania i upodobania, opis typowego dnia pracy oraz
weekendu. Zwroty zwigzane z okre$laniem pory dnia, tygodnia, roku, okoliczniki
Czasu uzywane W czasie terazniejszym. Dialogi na temat uprawianych sportow,
hobby i rutyny dnia powszedniego, umiejetnos¢ reagowania na informacje
rozméwcy — wyrazanie zdziwienia, potwierdzanie lub zaprzeczanie podanym
informacjom.

Kultura — relacja z udziatu w wydarzeniach kulturalnych (koncert, wystawa, teatr).
Uzycie czasu przesziego, powtorzenie form czasownikéw, tworzenie formy
pytajacej i przeczacej. Pytania ogolne, szczegdtowe i tworzone przy pomocy
intonacji; ¢wiczenia wymowy i intonacji wg nagran CD. Biografie znanych oséb
oraz wiasna.

Jedzenie —wzbogacenie stownictwa zwigzanego z gotowaniem, jedzeniem w domu
I w restauracji, potrawami $wiatecznymi W roznych krajach. Umiejgtnosé
zamOwienia dan w restauracji i zrobienia zakupOw. Zwroty zwigzane 2z
propozycjami, akceptowaniem i odmawianiem. Czas przyszly i okreSlenia
zwigzane z planowaniem.

Sport — stownictwo zwigzane ze sportami ekstremalnymi, osiagnigciami i
rywalizacjg. Stopniowanie przymiotnikdw, porownywanie umiejetnosci. Pytania
zalezne W uprzejmych zwrotach.. Wyrazanie podziwu i zdumienia przy pomocy
intonacji i odpowiednich zwrotdw. Pisanie krétkiej relacji z udziatu w wydarzeniu
sportowym.

Etapy zycia — stownictwo zwiazane z wiekiem, szkota, praca, zyciem prywatnym.
Nakazy i zakazy, wyrazanie opinii— ¢wiczenie czasownikow ztozonych i zwrotow.
Nawyki z przesztosci i obecne — poréwnanie z uzyciem czasu przesziego i
terazniejszego.

Miejsca — podroze przeszte i planowane do ciekawych miejsc. Wzbogacenie
stownictwa zwigzanego z opisem miejsc, potozeniem geograficznym, atrakcjami
turystycznymi. Zwroty zwigzane z dokonywaniem wyboru i uzasadnieniem go.
Czasowniki modalne wyrazajace przewidywania, oczekiwania, planowanie
przysztych wydarzen. Rzeczowniki policzalne i niepoliczalne; okreslniki zwigzane
z nadmiarem lub niedoborem.

Ciato — stownictwo dotyczace zdrowia i chordb, zdrowego stylu zycia, wygladu i
cech charakteru. Tryb warunkowy, ¢wiczenie konstrukcji i intonacji. Powtorzenie i
wzbogacenie konstrukcji wystepujacych z bezokolicznikiem lub rzeczownikiem
odczasownikowym. Udzielanie porad i umiej¢tno$¢ reagowania na nie.

Podréze — stownictwo okreslajace srodki lokomocji, cele i sposoby podrézowania.
Zadawanie pytan W réznych czasach dotyczacych szczegétéw zwigzanych z
podrézowaniem po swiecie | forma spedzania wakacji. Imiestowy bierne i czynne.
Zdania z dwoma dopelnieniami.

Autorytety — wptyw medidw, reklam i znanych oséb na nasze opinie. Czasowniki
ztozone i Kkolokacje uzywane do wyrazania opinii. Przedimki okreslone i
nieokreslone. Przyimki stosowane po niektérych czasownikach.

Sukces -mowa zalezna i jej uzycie w tekstach dotyczacych sukcesdéw znanych osob.
Stownictwo dotyczace transakcji bankowych, zakupow, nagradzania. Tryby
warunkowe — wprowadzenie konstrukcji, ¢wiczenia.

Zwroty dotyczace zainteresowan 1 kontaktow migdzyludzkich, umiejetnosé
zadawania pytan i wykazywania zainteresowania rozmowa. Roznice kulturowe —
umieje¢tnos¢ podania przyktadéw, poréwnywania i wyrazania opinii. Relacje
miedzyludzkie: stownictwo dotyczace rodziny, znajomych, przyjaciot. Powtdrzenie
formy pytajacej w czasach: przeszlym, terazniejszym i przysziym. Uzycie czasu
przesztego W opowiadaniu 0 przyjaciotach i krewnych; kolokacje, czasowniki
ztozone i przymiotniki zwigzane z tematem.
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Media i ich wplyw na nasze zycie i poglady — rozbudowanie stownictwa
dotyczacego wyrazania opinii i relacjonowania ciekawych programow TV, filmow,
sztuk teatralnych; umiejetnos¢ interpretowania recenzji filmowych i wyboru
warto$ciowych pozycji kulturalnych. Uzycie zdan definiujacych osoby, rzeczy i
miejsca. Przymiotniki z przedrostkiem negatywnym, zestawienie stownictwa 0
przeciwstawnym znaczeniu. Powtorzenie strony biernej w celu wyrazania opinii w
sposéb bezosobowy.

Dom - stownictwo zwigzane z typami domOw, wnetrzem, umeblowaniem;
rzeczowniki ztozone. Uzycie form przysztych czasownikOw w opowiesci 0
idealnym domu Ilub planowanej przeprowadzce. Miasto — powtorzenie
stopniowania przymiotnikéw w celu poréwnywania miast odwiedzonych lub tych,
w Kktérych zamierza si¢ mieszkaé. Przewidywanie przysziosci — uzycie form
przysztych czasownikow.

Pieniagdze — stownictwo zwigzane z wydawaniem i oszczedzaniem; Krotkie pytania
na koncu zdan twierdzacych w celu uzyskania potwierdzenia, ¢wiczenie intonacji
pytajacej. Sukces — cechy charakteru zwigzane z osigghigciem go. Stosowanie
zwrotow dotyczacych porad, nakazow i zakazow. Rola reklamy w sprzedazy
produktéw; tryb warunkowy.

Wolny czas — hobby, sport, zwroty stuzace opowiesci o formach spedzania wolnego
czasu. Kreatywnos¢ i odbior dziet sztuki — wzbogacenie stownictwa do opisu swych
wrazen, odczué, opinii. Spedzanie czasu z przyjaciotmi w pubie, restauracji,
kawiarni; rzeczowniki policzalne i niepoliczalne. Uzycie bezokolicznikéw i
rzeczownikow tworzonych od czasownikow. Pisanie recenzji ksiazki lub filmu.
Wakacje — stownictwo potrzebne do relacjonowania pobytu na wakacjach z
uzyciem form przesztych. Umiejetnos¢ opisu fotografii lub pejzazu. Proponowanie
— akceptowanie lub odmawianie. Przedimki okreslone i nieokre$lone — powtdrzenie
ich zastosowania.

Edukacja — zwroty zwigzane ze szkota, uczeniem sie, umieje¢tnosciami,
egzaminami. Do$wiadczenia szkolne — opowie$é z uzyciem czasu przesztego i
czasownikéw modalnych. Pytania o podmiot i dopetnienie; stowotwOrstwo —uzycie
koncoOwek do tworzenia, rzeczownikéw, przymiotnikow, czasownikow.

Zmiany — opis miejsc i zjawisk, ktére ulegly zmianom w czasie. Definiowanie
probleméw i podawanie propozycji rozwigzania ich, wyrazanie opinii, odczu¢ i
zyczen. Tworzenie przystowkOw. Uzycie czasu przesziego i trybu warunkowego.
Praca — zawody i zwigzane z nimi wyzwania, nakazy, zakazy i obowigzki. Mowa
zalezna — uzycie jej w relacjonowaniu rozmow rekrutacyjnych. Pisani CV,
przeprowadzanie rozméw kwalifikacyjnych w formie dialogéw, umiejetnosc
autoprezentacji. Zwroty dotyczace pozwolenia i przymusu w przesztosci.
Wspomnienia — opis przeszto$ci, wyrazanie zalu, zyczen, pragnien dotyczacych
przesztosci. Wybitni ludzie i ich biografie — czytanie i relacjonowanie. Powtorzenie
€zasow przesztych.

Stownictwo zwigzane z zawodem fizjoterapeuty. Co to jest fizjoterapia, zadania
fizjoterapeuty, metody i kontakt z pacjentem. Powtorzenie i zastosowanie czasu
terazniejszego.

Czesci ciata ludzkiego — anatomia i fizjologia. Powtdrzenie i zastosowanie strony
biernej i czasownikéw modalnych.

System szkieletowy — opis kosci szkieletu, nazwy medyczne, przymiotniki
opisujace pozycje anatomiczne — metody rehabilitacji. Zwroty grzecznosiciowe,
porady, polecenia i rekomendacie.

Struktura i Kklasyfikacja kosci — stownictwo. Liczba mnoga rzeczownikow
pochodzenia tacinskiego. Powtorzenie czasu przesztego.

Sciegna i stawy — stownictwo. Czas przyszly i tryb warunkowy..

Miegénie szkieletu nazwy i funkcje - techniki masazu. Pytania posrednie.
Czasowniki modalne w poradach i poleceniach.
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Ztamania, urazy kregostupa — rehabilitacja. Obrazenia sportowe. Powtdrzenie i
zastosowanie czasow, trybu warunkowego oraz zwrotow grzecznosciowych.
Techniki opanowania bélu. Powtdrzenie materiatu.

69



NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
1. — Cwiczenia audytoryjne — praca z podrecznikiem, stownikiem, CD, DVD, CD-ROM

2. — Praca w indywidualna oraz w grupach

3. — Konwersacje i prezentacje

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P —PODSUMOWUJACA)
F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2. — ocena umiejetno$ci pracy w grupie oraz sposobu prezentacji

F3. — ocena aktywnosci W czasie zajg¢é

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen audytoryjnych-
zaliczenie

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen -egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA —Jezyk angielski

1. New Total English, R.Acklam, A.Crace; Longman
2. English in Physiotherapy A. Hornakowa Presovska Universita v Presove Presov 2006

LITERATURA UZUPELNIAJACA- Jezyk angielski

1. English for medical students and doctors E. Donesch-Jezo Wyd. Przeglad Lekarski Krakow 2000
2. English for Physiotherapy: Podrecznik Ciecierska J. Wyd. Lekarskie PZWL. 2011

3. Test your vocabulary — Peter Watcyn Jones

4. English Grammar in Use, R. Murphy, Cambridge

LITERATURA PODSTAWOWA Jezyk niemiecki

70



1. Menschen A 2.2 und Menschen B1.1 Kursbuch und Arbeitsbuch, Hueber Verlag

2. Stowniki papierowe i elektroniczne, materialy dostgpne na niemieckojezycznych stronach
internetowych, niemieckie czasopisma, filmy, nagrania muzyczne, CD-ROM, etc.

3. Deutsch Repetytorium tematyczno-leksykalne, Ewa Maria Rostek, Wagros

4. Repetytorium leksykalne, P. Gebal, M. Ganczar, LektorKlett

5. Lehr — und Ubungsbuch der deutschen Grammatik, H. Dreyer, R. Schmitt, Hueber Verlag

Nazwa przedmiotu:
WYCHOWANIE FIZYCZNE
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO2/FM
Poziom przedmiotu: Rok: 1
Jednolite magisterskie Semestr: 1i2
Rodzaj zajec: Liczba punktow ECTS:
¢éwiczenia 0
liczba godzin:
60 ¢w.

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zaznajomienie studentow z przedmiotem oraz jego zwigzkiem z rehabilitacjg ruchows -
fizjoterapig.

C2 | Nabycie przez studentéw wiadomosci z zakresu anatomii aparatu mie$niowo- kostno-
stawowego, treningu, zmeczenia wysitkowego.

C3 | Nabycie umiejetno$ci wykorzystania ¢wiczen fizycznych w procesie rehabilitacji oraz
prowadzenie zaje¢ z aktywnej rehabilitacji sportowej.

C4 | Nauczanie samodzielnego prowadzenia zaje¢ z réznych form aktywnosci ruchowej.

C5 | Podniesienie i utrzymanie wszystkich cech sprawnos$ci motorycznej u studentéw w/w
kierunku dla zrozumienia zdrowotnego znaczenia kultury fizycznej, oraz samo nauczania
ruchu.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu konstruowania podstawowej jednostki dziatania profilaktycznego i
terapeutycznego.
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Umiejetnos¢ przeprowadzenia zaje¢ sportowych dla os6b z réznymi dysfunkcjami aparatu
ruchowego.

Umiejetnos¢ prezentacji i przekazania swojej wiedzy z przedmiotu.

Zdolno$¢ do rozrézniania ¢wiczen ze wzgledu na obcigzenie organizmu w zalezno$ci od stopnia
niepelnosprawnosci, wieku, pici.

Wiedza i wykorzystanie wszelkich form ¢wiczen ruchowych, gier sportowych, zabaw ruchowych
w procesie rehabilitacji.

Wiedza z zakresu bezpiecznego przeprowadzenia w/w zajec i ¢wiczen.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia |weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | zasady edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia oraz B.W12 obserwacja
elementy polityki spotecznej dotyczacej ochrony zdrowia pracy
studenta
W2 | zagadnienia zwiazane z ksztattowaniem, o.w11
podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci oraz obserwacja
wydolnosci osobom w réznym wieku, w tym osobom pracy
starszym, utraconej lub obnizonej wskutek roznych choréb studenta

lub urazdéw, a takze zasady promocji zdrowia — w stopniu
zaawansowanymi przebieg najczestszych chordb

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul | zastosowa¢ dziatania z zakresu adaptowanej aktywnosci 0.U6 obserwacja
fizycznej i sportu 0s6b z niepetnosprawno$ciami dla pracy
planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia studenta

roéznych form zaje¢ rekreacyjnych i sportowych dla osob
ze specjalnymi potrzebami, w tym o0séb starszych

U2 | wykazaé umiejetnosci ruchowe z zakresu wybranych form | B.U9 obserwacja
aktywnosci fizycznej (rekreacyjnych i zdrowotnych) pracy
studenta

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
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K1

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu
zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych

z wykonywaniem zawodu i okre§lania poziomu sprawnosci
niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty

0.K3

obserwacja

pracy
studenta

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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Ccw

Zasadniczy podziat gier i zabaw ruchowych

Przygotowanie do prowadzenia zaj¢é z gier i zabaw ruchowych w jednostce:
lekcja, trening, ustawienie  prowadzacego, operowanie  glosem,
bezpieczenstwo na sali gimnastycznej.

Zabawy i gry ruchowe jako czg¢s¢ wstepna jednostki lekcyjnej lub
treningowej.

Sprawno$ci motoryczne, ich podzial z wykorzystaniem gier i zabaw
ruchowych.

Zabawy biezne W réznych kombinacjach: z przyborami bez, w wigkszej
grupie ¢wiczacych, w parach. Zwrdcenie szczegblnej uwagi na
bezpieczenstwo ¢wiczacych.  Uwzglednienie zabaw w  gimnastyce
korekcyjnej.

Gry i zabawy z mocowaniem ich wptyw na cechy psychomotoryczne
(odpowiedzialno$¢ za wspotéwiczacego, postawe fair-play)

Gry i zabawy skoczne, ksztaltowanie sity mm. ndg, rownowagi, szybko$ci
Gry i zabawy orientacyjno- porzadkowe ich zastosowanie w poczatkowej i
koncowej czgsci zajgé

Gimnastyka  ogdélnorozwojowa, pozycje  wyjsciowe,  Cwiczenia
przygotowawcze. Podziat ¢wiczen gimnastycznych.

Metodyka nauczania przewrotdéw z zastosowaniem gier i zabaw ruchowych,
¢wiczenia zwinno$ciowe

Przewr0t w tyt z pozycji niskiej i wysokiej, Przerzut bokiem, stanie na r¢kach.
Nauka asekuracji.

Cwiczenia gimnastyczne w gimnastyce korekcyjnej. Wykonanie ¢wiczen z
asekuracja

Zabawy rzutne ksztattowanie koordynacji ruchowo- wzrokowej.
Szczegotowy podziat na zabawy proste, zlozone, przejsciowe,
specjalistyczne, druzynowe

Gry i zabawy w zajeciach z gimnastyki korekcyjnej, umiejetno$é obliczenia
BMI

Zaliczenie przedmioty, konspekt, obecnos¢, samodzielne przeprowadzenie
czesci zaje¢ z zadanego tematu.

Nauka odbicia gornego ze szczegolnym zwrdceniem uwagi na

a. Pozycje ciata wzgledem pitki

b. Powierzchnig odbicia

C. Postawa wyjsciowa

Nauka odbicia dolnego ze szczegblnym zwrdceniem uwagi na:
a. pozycje ciata wzgledem pitki

b. powierzchnig odbicia

C. postawa wyjsciowa

Nauka odbicia kierowanego (driver)

a. wyskok obuno6z pod pitka

b. utozenie ramion, uderzenie pitki dtonig

Rozne warianty ¢wiczen z pitkami (dwdjkowe, odbicie w tréjkacie, szybkie
zmiany miejsc, mata gra uproszczona z zastosowaniem pitek thera band.
Zagrywka dolna, doskonalenie na wyznaczony punkt, przyjecie zagrywki,
odegranie. Precyzja zagrania.

Zagrywka gorna (zbicie kierunkowe driver) w miejscu i w wyskoku, jako
wlasciwa technika do precyzyjnego ataku na pole obrony przeciwnika.
Obrona bez bloku, odbicie pitki z gtebi pola, gra uproszczona

Postawa koszykarska, zabawy z pitkami, podstawy koztowania l.p.r¢ka. Gra
uproszczona.

Zatrzymanie si¢ po koztowaniu na jedno i tempa. Podanie w miejscu i w biegu.
Gra uproszczona ,,do pigciu podan”, gra trio bascet .
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Rzut z miejsca i z biegu Zaznaczenie podczas wykonywania prawej i lewej
reki. Gra wlasciwa 4x4 z uwzglednieniem podstawowych przepisow p.
koszykowej.

Umiejetnos¢  samodzielnego  przeprowadzenia  rozgrzewki, ¢wiczen
specjalistycznych do p. koszykowej, rozgrywek, s¢dziowanie.

Cwiczenia og6lnorozwojowe i specjalistyczne ksztattujace cechy motoryczne
niezbgdne w treningach pitki siatkowej, z uwzglgdnieniem rozrdznienia na:
wiek, pte¢, sprawno$¢ motoryczng. Dostosowanie wielkosci boiska
wysokosci siatki do sprawnosci ¢wiczacych.
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FORMY ZAJEC

1. Cwiczenia - zadania ruchowe, ¢wiczenia fizyczne, rozwiazywanie problemow, dyskusja,
pogadanka, praca samodzielna i w zespole.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P — PODSUMOWUJACA)

F1 — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2 — ocena prezentowania ¢wiczen ruchowych w grupie

F3 — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen

P1 — ocena opanowania ¢wiczen

LITERATURA PODSTAWOWA:

1. Hannes Neumann.:Trening Koszykéwki.Marszatek & Marszatek 2003r.

2. Czabanski B. :Wybrane zagadnienia uczenia si¢ i nauczania techniki sportowej. AWF Wroctaw
1991

3. Mayer Verlog .Germany :Pitka siatkowa

4. Hucinski T.:Podstawa obrony w koszykdéwce. SiT Warszawa 1981

5. Gérna K. ,Garbaciak W, Kultura fizyczna w szkole. Materity pomocnicze dla nauczyciela.
AWF, Katowice, 1996. Wyd.llI

6. Groffik D.: Metodyka stosowania Cwiczen fizycznych w profilaktyce i terapii. AWF,
Katowice 2009

7. Kutzner- Kozinska M.,Wlaznik K.,Gimnastyka korekcyjna dla dzieci 6-10 letnich. WSIiP
Warszawa, 1995

LTERATURA UZUPELNIAJACA

1. KarkoszK. Gimnastyka . AWF Katowice

2. Grodzka-Kubiak E.: Aerobik czy fitness. DDK Edition, Poznan, 2002.

3. Ljach W.: Ksztattowanie zdolno$ci motorycznych dzieci i mtodziezy. Biblioteka trenera.
Warszawa, 2003

4. Owczarek S.: Atlas ¢wiczen korekcyjnych. WSIiP, Warszawa, 1998.
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5. Owczarek S., Bondarowicz M.: Zabawy i gry ruchowe w gimnastyce korekcyjnej. WSIP.,
Warszawa, 1997.

Nazwa przedmiotu:
PSYCHOLOGIA OGOLNA | KOMUNIKACJA INTERPERSONALNA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO3/FM
Poziom studidw: Rok: |
Jednolite magisterskie Semestr: 1
Rodzaj zajec: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, éwiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zdobycie przez studentow podstawowej wiedzy z zakresu podstaw psychologii ogolne;j i
komunikacji interpersonalnej.

C2 | Zdobycie przez studentdw wiedzy w zakresie podstawowych poje¢ psychologicznych.

C3 | Nabycie przez studentow podstawowych umieje¢tnosci wykorzystywania wiedzy z zakresu
podstaw psychologii og6lnej w analizie zachowania si¢ ludzi.

C4 | Nabycie przez studentdw umiejetnosci komunikowania sie w zakresie skutecznej komunikacji
z klientem/pacjentem.

C5 | Nabycie przez studentow postawy tolerancji i $wiadomos$ci znaczenia etyki w pracy z
klientem/pacjentem.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Umiejetno$¢ czytania tekstu ze zrozumieniem.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.
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Umiejetnosci prawidlowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladow.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych —

psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia prezentacja
i bioetyka O.W3 przypadku
klinicznego

W2 . . S, prezentacja

pzﬁggcl)oglzine I spoteczne aspekty postaw i dziatan B.W?2 orzypadku
p wy klinicznego
czynniki decydujace 0 zdrowiu oraz o zagrozeniu prezentacja

W3 . B.wW11 przypadku

zdrowia 2
klinicznego

Umiejetnosci — Student potrafi:

dostrzegaé i rozpoznawac, w zakresie bezpiecznego

stosowania metod fizjoterapii, problemy psychologiczne prezentacja
Ul | uo0sdb, wtym osob starszych, z r6znymi dysfunkcjamii | B.U2 przypadku

w roznym wieku oraz ocenia¢ ich wptyw na przebieg klinicznego

i skuteczno$¢ fizjoterapii

udziela¢ pacjentowi informacji o celu, przebiegu i .

o prezentacja

U2 ewentualnym ryzyku proponowanych dziatan B.U1L1 r2vpadku

diagnostycznych lub fizjoterapeutycznych i uzyskiwaé ’ przyp

X o L7 klinicznego

jego $wiadoma zgode na te dziatania

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu prezentacja

K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic | O.K1 przypadku

swiatopogladowych i kulturowych klinicznego

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
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Forma zajeé¢ - WYKLADY

Tradycyjne i wspotczesne rozumienie przedmiotu psychologii. Psychologia
teoretyczna a psychologia stosowana. Metody badan psychologicznych i podstawy
diagnostyki psychologicznej.

Koncepcje rozwoju psychicznego: natywizm, enwironmentalizm, zasada
rekapitulacji i konwergencja. Teoria czterech czynnikow i ich interakcja. Ciggtos¢
procesu rozwoju psychicznego cztowicka a podziat na okresy. Etapy rozwoju
psychospotecznego W ujgciu E. Eriksona.

Charakterystyki poszczeg6lnych okreséw rozwojowych: rozwijajace sie dziecko,
okres dorastania, dorosto$¢ i staros¢.

Podstawowe pojecia dotyczace osobowosci i temperamentu
Procesy emocjonalne i motywacyjne.

Procesy poznawcze: uwaga, spostrzeganie, pami¢é, myslenie. Tendencyjnos¢ w
spostrzeganiu rzeczywistosci.

Dynamika i funkcje komunikacji. Komunikacja niewerbalna jako proces ustalania
relacji migdzy osobami porozumiewajacymi si¢. Komunikacja werbalna — rodzaje
wypowiedzi, sztuka stuchania, funkcje pytan, zasady konwersacji. Empatia.

Czynniki wplywajace na indywidualny sposéb komunikowania sig¢: styl
komunikowania si¢, otwarto$¢, zaufanie. Ktamstwo ( teoria interpersonalnego
oszustwa D.Bullera i J. Burgoon J., motywy i symptomy ktamstwa, rodzaje
ktamstw, ograniczenia swobody ktamania, model oszustwa).

Przyczyny zaburzen W porozumiewaniu si¢ — aspekt relacyjny, teoria analizy
transakcyjnej E. Berne’a, podejscie F. Schulza von Thuna).

Autoprezentacja

Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Roznice indywidualne — temperament, inteligencja, zdolnosci, kreatywnosé

Wprowadzenie do psychologii rozwojowej: definicja, cele. Pojecie zmiany
rozwojowej wg H. Bee. Pojecie rozwoju w podejsciu organizmicznym i
mechanistycznym. Modele zmiany rozwojowej (fazowe, cykliczne, liniowe,
sekwencyjne, mieszane).

Komunikacja perswazyjna, manipulacje, makiawelizm.
Asertywnos¢ i komunikowanie sie w sytuacji konfliktowej.

Relacja lekarz — pacjent — aspekty psychologiczne. Pacjent w szpitalu: wptyw na
poznawcze i emocjonalne funkcjonowanie. Przestrzeganie zalecen lekarskich —
znaczenie, czynniki determinujace komunikacje¢ (skuteczna informacja zwrotna,
przetwarzanie informacji).
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad - wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — éwiczenia audytoryjne — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach, odgrywanie rol,
praca indywidualna, prezentacja multimedialna

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2. — ocena aktywnosci podczas zajec

F3. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen audytoryjnych —
kolokwium

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedgcego przedmiotem wyktadu — egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Birch A., Psychologia rozwojowa w zarysie. Od niemowlectwa do dorostosci., Warszawa,
PWN, 2005

2. Kozielecki, J. (2000). Koncepcje psychologiczne czfowieka. Warszawa: Wydawnictwo ZAK

3. Necki, Z. (1996). Komunikacja migdzyludzka. Wydawnictwo Profesjonalnej Szkoty Biznesu.
Krakow.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

2. Griffin, E. (2003). Podstawy Komunikacji Spotecznej. Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne,
Gdansk.

3.Anna Trzcieniecka-Green (2012). Psychologia. Podrecznik dla studentéw kierunkéw medycznych.
Towarzystwo Autorow i Wydawcow Prac Naukowych UNIVERSITAS, Krakdw.
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Nazwa przedmiotu:

PSYCHOLOGIA KLINICZNA | PSYCHOTERAPIA

Kierunek: FIZJOTERAPIA

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny NO4/FM
Poziom studidw: Rok: 1
Jednolite magisterskie Semestr: 2

Rodzaj zajec:

wyklady, éwiczenia

1

Liczba punktéw ECTS:

CELE PRZEDMIOTU

psychoterapii.

C1 | Zdobycie przez studentéw podstawowej wiedzy z zakresu podstaw psychologii Klinicznej i

C2 | Zdobycie przez studentdw wiedzy w zakresie podstawowych reakcji cztowieka na chorobe.

sytuacji choroby.

C3 | Nabycie przez studentéw podstawowych umiejetnosci pracy z osobami w roznym wieku w

usprawniania.

C4 | Nabycie przez studentéw zréznicowanych sposobéw motywowania klienta/pacjenta w procesie

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH

KOMPETENCJI

Umiejetno$¢ czytania tekstu ze zrozumieniem.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.

Umiejetnosci prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladéw.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody
weryfikacji
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Wiedza- student zna i rozumie

psychologiczne i spoteczne aspekty postaw i dziatan

$wiatopogladowych i kulturowych

w1 B.wW2 test
pomocowych
W?2 | Podstawowe metody psychoterapii B.W2 test
Umiejetnosci — Student potrafi:
przeprowadzi¢ rozmowg z pacjentem dorostym, dzieckiem
i rodzing pacjenta z zastosowaniem techniki aktywnego
U1 s%uch_ama | wyrazania empf’;ltll, a takze rozmawia¢ B.U10 saliczenie
zZ pacjentem o jego sytuacji zdrowotnej w atmosferze
zaufania podczas catego postepowania
fizjoterapeutycznego
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu
K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic O.K1 zaliczenie

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Przedmiot badan psychologii klinicznej, jej szczegdtowe dyscypliny i zwiagzki z
innymi gateziami psychologii. Psychologia kliniczna a psychopatologia i psychiatria.
Koncepcje normalno$ci i zdrowia psychicznego w psychologii klinicznej.
Mechanizmy powstawania zaburzen psychicznych w $wietle teorii behawioralnych,
psychodynamicznych i poznawczych.

Cziowiek i choroba. Choroba jako sytuacja trudna. Rodzaje reakcji na chorobe.
Etapy adaptacji do choroby przewlektej i inwalidztwa. Zaburzenia i choroby
psychosomatyczne oraz ich uwarunkowania. Zespoly psychoorganiczne przebiegu
chordb somatycznych.

Inwalidztwo. Przystosowanie do nowej sytuacji. Budowanie nowego systemu
wartosci.

Problematyka interakcji pacjenta i zespotu leczacego. Zakres udzielanej pomocy.

Stres zycia. Model stresu. Zestresowane ciato i zestresowana psychika. Jak radzi¢
sobie ze stresem. Pojecie frustracji. Jak reaguje cztowiek na frustracje

Znaczenie Igku dla funkcjonowania cztowieka. Diagnoza poziomu Igku jako cechy i
stanu.

Znaczenie boélu i cierpienia w przebiegu dtugotrwatych choréb.

Pomoc psychologiczna. Wybrane rodzaje psychoterapii.

Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Wprowadzenie do psychologii klinicznej. Podej$cie normy i zdrowia psychicznego.
Orientacja  patogenetyczna i salutogenetyczna. Model salutogenetyczny
Antonovskyego.

Psychologiczne uwarunkowania choréb somatycznych. Model funkcjonowania
czynnikow ryzyka choréb psychosomatycznych. Stres a modele funkcjonowanie
somatycznego (wzér zachowania A,B,C) w odniesieniu do wymiaréw osobowosci
wg Eysencka.

Radzenie sobie z chorobg. Obraz choroby. Ustosunkowanie si¢ wobec choroby
emocjonalne i instrumentalne— reakcje, etapy adaptacji, konsekwencje. Strategie
reakcji na chorobg. Umiejetnosci niezbgdne w radzeniu sobie z choroba.

Relacja lekarz — pacjent — aspekty psychologiczne. Pacjent w szpitalu: wptyw na
poznawcze i emocjonalne funkcjonowanie. Przestrzeganie zalecen lekarskich —
znaczenie, czynniki determinujace komunikacj¢ (skuteczna informacja zwrotna,
przetwarzanie informacji). Pomoc psychologiczna a psychoterapia.

Psychologia kliniczna a interwencja w kryzysie, sytuacjach traumatycznych i
katastroficznych. Pomoc psychologiczna. Syndrom stresu pourazowego PTSD (wg
DSM 1V) — kryteria diagnostyczne, wspotczesne kierunki badan, leczenie.

Psychologia 0s6b niepetnosprawnych.

83



NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad - wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — ¢wiczenia audytoryjne — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach, odgrywanie rol,
praca indywidualna, prezentacja multimedialna

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2. — ocena aktywnosci podczas zajeé

F3. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen audytoryjnych —
kolokwium

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu — egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Kowalik S., Psychologia rehabilitacji, Warszawa, Wydawnictwo Akademickie i Profesjonalne,
2007
2. Sek H., Psychologia kliniczna, Tom I, Warszawa PWN, 2005

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Heszen — Niejodek I., Teoria stresu psychologicznego i radzenia sobie, [w:] Strelau J. (red.),
Psychologia. Tom I1l, GWP, Gdansk, 2002
2. Jakubowska - Wnecka A., Wiodarczyk D., Psychologia w praktyce medycznej, Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, Warszawa, 2006
Larkowa H. ,Cztowiek niepetnosprawny. Problemy psychologiczne, PWN, Warszawa 1987
De Barbaro B., Pacjent w swojej rodzinie, Warszawa, PWN, 1997

w w

Nazwa przedmiotu: )
PEDAGOGIKA OGOLNA | SPECJALNA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztalcenia: praktyczny NOS5/FM
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Poziom studiow: Rok: 1

Jednolite magisterskie Semestr: 1

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zaznajomienie studentow z przedmiotem badan pedagogiki ogdlnej i pedagogiki specjalnej, jej
struktura, subdyscyplinami, naukowymi atrybutami, historycznym rozwojem.

C2

Zaznajomienie studentow z pojeciem procesu wychowania, jego sktadnikami,
uwarunkowaniami i rozlicznymi kontekstami. Zaznajomienie studentdéw z relacjami procesow
opieki, wsparcia, rewalidacji/rehabilitacji, terapii oraz ksztatcenia 0s0b z niepetnosprawnoscia.

C3

Zaznajomienie studentow z kategorig btedu wychowawczego w konteks$cie imperatywow
wspotczesnej pedagogiki tj. odpowiedzialnos¢, podmiotowose, wolnosé, tolerancja twlrczosé i
samorealizacja w odniesieniu do jednostki petno- i niepelnosprawne;j.

C4

Nabycie przez studentdw umiejetnosci podejmowania refleksji zwiagzanej z planowaniem,
organizowaniem, realizacja i waloryzacja czynnosci wychowawczych.

C5

Nabycie przez studentéw umiejetnosci wykorzystywania wiedzy pedagogicznej do krytycznej
refleksji nad wspotczesng edukacja i problemami spotecznymi.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza o cztowieku, jako istocie dociekan i analiz przedstawicieli réznych nauk.

Umiejetnos¢ dostrzegania i formutowania problemow.

Umiejetnos¢ Krytycznego myslenia.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet wiedzy.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy zespotowej, wykonywanie projektow indywidualnych
oraz zespotowych.

Umieje¢tnos¢ prezentowania i obrony wiasnych pogladow.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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edukacyjnych

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie
Wiedza- student zna i rozumie
W1 podstawoyvg zaga_dnler_na z zakresu pedagogiki B.W6 test
i pedagogiki specjalnej
ograniczenia i uwarunkowania ksztatcenia 0s6b
Z niepelnosprawnosciami, zasady radzenia sobie .
W2 | z problemami pedagogicznymi u tych oséb oraz B.W7 gt?]zegnwtzcja pracy
wspotczesne tendencje w rewalidacji 0s6b ’
i A samoocena, test
z nlepelnosprawnosmaml
Umiejetnosci — Student potrafi:
zastosowaé¢ odpowiednie formy postepowania obserwacja pracy
Ul | terapeutyczno-wychowawczego wspomagajace proces | B.U3 studenta,
rewalidacji 0soby z niepelnosprawnoscia samoocena, test
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, obserwacja pracy
K1 | dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb 0.K5 studenta,

Samoocena

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Charakterystyka pedagogiki, jako nauki. Okreslenie przedmiotu badan i aparatury
pojeciowej, funkcjonujacych w jej ramach subdyscyplin, zwigzku z innymi
naukami.

Charakterystyka procesu wychowania, jego sktadnik6w, uwarunkowan i zalezno$ci
w kontek$cie imperatywOw wspotczesnej pedagogiki

Teorie wybranych oddziatywan wychowawczych. Rozwazania nad kategoria btedu
wychowawczego jego zrodtami, szkodliwos$cig i mozliwosciami korekty.
Ksztalcenie, nauczanie, uczenie si¢ — definicje poje¢. Style uczenia si¢. Strategie
edukacyjne oraz metody nauczania i samoksztalcenia — podziat i
charakterystyka. Zasady doboru i wykorzystanie w procesie nauczania i
samodzielnego poszukiwania wiedzy.

Instytucje wychowania: rodzina, grupy rdéwiesnicze, placOwki oswiatowe i
wychowawcze, srodowisko lokalne itp. — ich cechy i oddziatywania. Mass media:
korzysci i zagrozenia.

Przedmiot, zakres, cele i zadania pedagogiki specjalnej. Subdyscypliny pedagogiki
specjalnej i ich specyfika.

Terminologia pedagogiki specjalnej, m. in.: norma, zdrowie, choroba, adaptacja,
osoba z niepelnosprawnoscig, dysfunkcjonalnos¢, wsparcie, opieka, rewalidacja,
rehabilitacja, reedukacja, wyréwnywanie szans.

Problematyka pedagogiki specjalnej w aspekcie interdyscyplinarnym. Historyczne
I wspotczesne tendencje rozwojowe pedagogiki specjalne;j.

Integracja 0s6b z niepelnosprawnoscia — spoteczna, edukacyjna, zawodowa.
Psychospoteczne aspekty integracji 0sob niepetnosprawnych. Ogoélnoswiatowe
zalecenia dotyczace rehabilitacji zawodowej i zatrudnienia 0s6b: zaangazowanie
Organizacji Narodéw Zjednoczonych w sprawy 0séb niepetnosprawnych, zalecenia
Rady Europy dotyczace spraw 0sOb niepetnosprawnych, wskazania Unii
Europejskiej o formie zatrudnienia 0séb 0 obnizonej sprawnosci fizycznej i
psychiczne;j.

Polityka migedzynarodowa Organizacji Pracy w odniesieniu do rehabilitacji
zawodowej.

Forma zaje¢ —- CWICZENIA
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cw

Omowienie problematyki ¢wiczen oraz literatury przedmiotu. Ustalenie kryteriow
zaliczenia. Problem: Czy fizjoterapeuta to tez nauczyciel i wychowawca?
Uswiadomienie studentom zakresu odpowiedzialnosci pedagogicznej wobec
podopiecznych.

Pedagog, nauczyciel, wychowawca, mistrz — wspotczesne interpretacje pogladow

wybitnych pedagogdw.

Wychowanie jako proces. Analiza konsekwencji wynikajacych z przyjecia roznych

stylow, strategii i metod wychowania. Problemy wychowawcze a sposoby ich

unikania, niwelowania itp.

Prezentacja wybranych probleméw wspoétczesnego wychowania, ich mozliwych

konsekwenciji i prob ich rozwigzania.

Podstawowe zasady edukacji i rewalidacji/rehabilitacji 0s6b z niepelnosprawnoscia

w systemowym uktadzie ich potrzeb zyciowych i spoltecznego wsparcia.

Formy postgpowania terapeutyczno-wychowawczego (wczesna, rozwinigta

diagnoza i interwencja, wielostronna stymulacja; wspieranie i wspomaganie,

korektura; kompensacja, usprawnianie, aktywizowanie, profilaktyka i prewencja a

metody oddziatywania wychowawczego

Postawy wobec niepetnosprawnych. Stygmatyzacja i etykietowanie. Status,

rodzina, edukacja i zatrudnienie a niepelnosprawnos¢. Socjalizacja. Dyskryminacja.

Segregacja. Integracja. Koncepcja barier i wyréwnywania szans. Spoteczne i

pedagogiczne mechanizmy ksztattowania motywacji i postaw pacjenta.

Wybrane zagadnienia z subdyscyplin pedagogiki specjalnej:

e wprowadzenie do oligofrenopedagogiki (pojecie uposledzenia umystowego,
klasyfikacje niepetnosprawnos$ci intelektualnej, charakterystyka osob z
réznymi stopniami uposledzenia umystowego).

e elementy pedagogiki terapeutycznej (pojecie: choroba przewlekta,
niepetnosprawno$¢ ruchowa, potrzeby dziecka przewlekle chorego i jego
mechanizmy obronne, uwarunkowania rozwoju dzieci dotknigtych
niepelnosprawnoscia ruchowa/przewlekla choroba, rodzina z osoba
niepelnosprawna).

e o0soba wybitnie zdolna — charakterystyka rozwojowa, funkcjonowanie
spoteczne, edukacyjne; formy wsparcia rozwoju.

Wybrane zagadnienia szczegotowe dziedzin pedagogiki specjalnej:

e surdopedagogika - pojecie: gluchota, niedostuch; specyfika procesow
poznawczych, psychicznych u o0séb z uszkodzonym stuchem, wspotczesne
tendencje w rehabilitacji niestyszacych i stabo styszacych;

o tyflopedagogika (dysfunkcje narzadu wzroku, osoba niewidoma i
stabowidzaca, wptyw braku wzroku na rozwdj i funkcjonowanie spoteczne
jednostki);

e |ogopedia — przedmiot badawczy, rozwéj mowy dziecka; zaburzenia mowy;
jednostkowe i spoteczne konsekwencje dysfunkcji mowy.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad - wyktad konwersatoryjny/ problemowy z prezentacja multimedialng

filméw dydaktycznych dvd;

2. ¢wiczenia - warsztat z wykorzystaniem metod aktywizujacych (np. dyskusja, gra
symulacyjna, ,,drzewko decyzyjne”, metaplan, itp.), prezentacje multimedialne, fragmenty
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SPOSOBY | METODY OCENY (F—FORMUJACA, P—-PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena aktywnego, merytorycznego udziatu w realizowanych zadaniach grupowych
i indywidualnych;

F2. — ocena wspotpracy w grupie podczas rozwigzywania probleméw pedagogiczno- spotecznych
(np. dyskusja, gra symulacyjna, itp.),

P1. — ocena za przygotowanie prezentacji wybranego problemu pedagogicznego i propozycji jego
rozwigzania - zaliczenie

P2. — ocena z testu egzaminacyjnego (tresci z wyktadow i ¢wiczen)

LITERATURA PODSTAWOWA

3.

4.

1. Lobocki M., Teoria wychowania w zarysie. Oficyna Wydawnicza Impuls, Krakéw 2005.
2.

Pedagogika 1. Podrecznik akademicki. Red. Z. Kwiecinski, B. Sliwerski, Wyd. PWN, Warszawa
2010.

Speck O., By¢ nauczycielem. Trudno$ci wychowawcze w czasie zmian spoteczno-kulturowych.
GWP, Gdansk 2005.

Dykcik W. (red.), Pedagogika specjalna, Wyd. Naukowe UAM, Poznan 2007.

Smith D.D., Pedagogika specjalna. Podrecznik akademicki, Wyd. PWN, T 1 i 2. Warszawa
2008.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Zasepy E. (red.), Choroba, niepetnosprawno$é, cierpienie oraz postawy wobec nich - w teorii i
w badaniach, Wydawnictwo Akademii Pedagogiki Specjalnej, Warszawa 2010.

2. Vasek S., Stankowski A.: Zarys pedagogiki specjalnej, Wydawnictwo US, Katowice 2006.

Nazwa przedmiotu:
SOCJOLOGIA

(SOCJOLOGIA OGOLNA | NIEPELNOSPRAWNOSCI)
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO6/FM
Poziom studiow: Rok: 1
Jednolite magisterskie Semestr: 1
Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1
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CELE PRZEDMIOTU

C1

Zapoznanie studentow z podstawowymi pojg¢ciami socjologii og6lnej, obszarami
zainteresowania socjologii, spotecznymi i kulturowymi uwarunkowaniami zdrowia, choroby,

niepelnosprawnosci, zachowan zdrowotnych.

Cc2

Ksztattowanie umiejetnosci rozpoznawania, rozumienia i interpretowania problemow
zdrowotnych, procesdw spotecznych i barier wynikajacych z choroby i niepetnosprawnosci.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Brak koniecznosci poprzedzania przedmiotem/przedmiotami wprowadzajacymi.

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrddet informacji.

Umiejetnos¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladdw.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — o.w3 egzamin

psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia pisemny
i bioetyka

W2 | etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania Oo.w13 egzamin

wykonywania zawodu fizjoterapeuty pisemny

W3 | psychologiczne i socjologiczne uwarunkowania B.W1 egzamin

funkcjonowania jednostki w spoteczenstwie pisemny

W4 | psychologiczne i spoteczne aspekty postaw i dziatan B.W2 egzamin

pomocowych pisemny
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W5 | modele komunikowania si¢ w opiece zdrowotnej, B.W3 egzamin
podstawowe umiejetnosci komunikowania sie pisemny
Z pacjentem oraz cztonkami interdyscyplinarnego
zespotu terapeutycznego
W6 | zasady edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia oraz B.W12 egzamin
elementy polityki spotecznej dotyczacej ochrony pisemny
zdrowia
W?7 | uwarunkowania zdrowia i jego zagrozenia oraz skalg B.W13 egzamin
probleméw zwigzanych z niepelnosprawnoscia W ujeciu pisemny
demograficznym i epidemiologicznym
W8 | zasady motywowania pacjentéw do prozdrowotnych B.W4 egzamin
zachowan i informowania 0 niepomyslnym rokowaniu, pisemny
znaczenie komunikacji werbalnej i niewerbalnej w
procesie komunikowania si¢ z pacjentami oraz pojecie
zaufania w interakcji z pacjentem
W9 | Zasady zatrudniania 0s6b z r6znym stopniem B.W17 egzamin
niepetnosprawnosci pisemny
Umiejetnosci — Student potrafi:
organizowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje e?szear:]nr:n
Ul | zdrowotna, promocje zdrowia i profilaktyke B.U4 P 4
. % obserwacja
niepetnosprawnosci
pracy studenta
przeprowadzi¢ rozmowe z pacjentem dorostym,
dzieckiem i rodzing pacjenta z zastosowaniem techniki egzamin
aktywnego stuchania i wyrazania empatii, a takze pisemny,
U2 Ay . . " . B.U10 .
rozmawia¢ z pacjentem o jego sytuacji zdrowotnej obserwacja
w atmosferze zaufania podczas catego postepowania pracy studenta
fizjoterapeutycznego
egzamin
komunikowac¢ si¢ ze wspotpracownikami w ramach pisemny,
U3 ORI ” - . B.U12 .
zespotu, udzielajgc im informacji zwrotnej i wsparcia obserwacja
pracy studenta
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu €gzamin
; . > - - pisemny,
K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic | O.K1 .
obserwacja

swiatopogladowych i kulturowych

pracy studenta
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wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jakg

egzamin

K2 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym 0.K2 pisemny,
. . obserwacja
spotecznosci lokalnej
pracy studenta
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu egzamin
zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych pisemny,
K3 ; - e . 0.K3 .
z wykonywaniem zawodu i okre$lania poziomu obserwacja
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu pracy studenta
fizjoterapeuty
wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspOlpracy egzamin
w zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami pisemny,
K4 |. . . . . 0.K7 .
innych zawodow medycznych, takze w srodowisku obserwacja

wielokulturowym i wielonarodowosciowym

pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Przedmiot i funkcje socjologii i socjologii niepetnosprawnosci.

Struktura spoteczna i jej uwarunkowania

Grupa spoteczna i rola spoteczna — definicje, cechy, funkcje..

Spoteczna stygmatyzacja

Wigz spoteczna i zbiorowo$ci Spoteczne

Kultura — definicja, aspekty, uwarunkowania, przyjmowanie kultury

(wychowanie i socjalizacja)

Zdrowie, choroba, niepetnosprawno$é— definicje i znaczenie w aspekcie

socjologicznym.
Spoteczne wskazniki zdrowia i niepetnosprawnosci.

Spoteczno-kulturowe podejscie do niepetnosprawnosci.

Zdrowie choroba i niepetnosprawno$¢ w Swietle teorii socjologicznych (Parsons,

Freidson, Goffman, Field).

Forma zajeé¢ - CWICZENIA
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Postawy wobec 0s0b z niepetnosprawnoscia fizyczna, intelektualna, sprz¢zona;
obrazy niepetnosprawnosci.

Stygmatyzacja,  etykietowanie, = wykluczenie  spoteczne  0s6b =z
niepelnosprawnoscia.

Socjalizacja i integracja spoteczna 0s6b z niepelnosprawno$cig; wyréwnywanie
szans.

Kulturowe uwarunkowania zdrowia i choroby
cw Przyczyny i objawy dysfunkcji spotecznych.
Bariery spoteczne choroby i niepelnosprawnosci

Znaczenie rodziny jako grupy spotecznej, wptyw rodziny na stan zdrowia; wiezi
rodzinne i spoteczne.

Spotecznosé lokalna w kontekscie niepetnosprawnosci, Spoteczne tabu.
Seksualnos$¢ 0s0b z niepetnosprawnoscia.

Choroby cywilizacyjne

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad — wyklad z prezentacjg multimedialng.

2. ¢éwiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiej¢tnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzane;j

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedgcego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegélnych.

LITERATURA PODSTAWOWA
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Giddens A.: Socjologia. Wydawnictwo Naukowe PWN Warszawa 2005
Sztompka P., Socjologia Analiza spoteczenstwa. Wydawnictwo ZNAK, Krakéw 2010.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

Pospiszyl I.: Patologie spoteczne , Wyd. PWN, 2016.

Strugata M., Talarska D., Rehabilitacja i pielggnowanie 0s0b niepetnosprawnych, Wyd. PZWL
Warszawa 2012.

Nazwa przedmiotu:

DYDAKTYKA W FIZJOTERAPII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO7/FM
Poziom studiow: Rok: IV
Jednolite magisterskie
Semestr: 8
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Przedstawienie form i sposob6w przekazu informaciji.

C2 | Przygotowanie do opracowywania programow dydaktycznych.

C3 | Przygotowanie do prowadzenia szkolen zawodowych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ ustawy o0 zawodzie fizjoterapeuty.
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Umiejetno$¢ prezentacji i przekazywania wiedzy.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

zespotu, udzielajac im informacji zwrotnej i wsparcia

W1 | Podstawowe zagadnienia z zakresu pedagogiki B.W6 projekt, test
I pedagogiki specjalnej wielokrotnego
wyboru
W2 | Ograniczenia i uwarunkowania ksztatcenia 0sob z B.W7 projekt, test
niepelnosprawnosciami, zasady radzenia sonie z wielokrotnego
problemami pedagogicznymi u tych osob oraz wyboru
wspotczesne tendencje w rewalidacji osob z
niepetnosprawnosciami
W3 | Podstawowe formy i sposoby przekazywania B.W8 projekt, test
informacji z wykorzystaniem srodkdw dydaktycznych wielokrotnego
w zakresie nauczania fizjoterapii, prowadzenia szkolen wyboru
i doskonalenia zawodowego
Umiejetnosci — Student potrafi:
zastosowa¢ dziatania z zakresu adaptowanej
aktywnosci fizycznej i sportu 0sob
Z niepelnosprawnosciami dla planowania, doboru, raca pisemna,
Ul . . S L 0o.u4 .
modyfikowania oraz tworzenia réznych form zajeé projekt
rekreacyjnych i sportowych dla oséb ze specjalnymi
potrzebami, w tym o0s6b starszych
dostrzegac i rozpoznawaé, w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii, problemy
psychologiczne u 0s6b, w tym os6b starszych, praca pisemna,
u2 - ; A . B.U2 )
z r6znymi dysfunkcjami i w réznym wieku oraz projekt
ocenia¢ ich wptyw na przebieg i skuteczno$é
fizjoterapii
U3 komunikowac¢ sie ze wspotpracownikami w ramach B.UL2 ggigmgcﬂsggg’

studenta

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
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K1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej | O.K4 projekt
nawigzania i Utrzymania petnego szacunku kontaktu
K2 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla O.K1 projekt

roznic swiatopogladowych i kulturowych

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Formy i sposoby przekazu informacji — srodki dydaktyczne przekazywania
wiadomosci, nauczanie umiejetnosci praktycznych.

Techniki uczenia si¢ i zapamigtywania.

Formy egzekwowania wiedzy — zasady opracowywania testow sprawdzajacych
wiedze, formy sprawdzania wiedzy praktycznej w fizjoterapii

Skuteczna prezentacja — jak przygotowaé ciekawy i czytelny wyktad?

Zasady nauczania praktycznego w fizjoterapii, najnowsze trendy nauczania
praktycznego na kierunkach medycznych

System bolonski

System ksztalcenia podyplomowego fizjoterapeutéw

Forma zajeé¢ - ¢wiczenia

cw

Przygotowanie dobrej prezentacji multimedialnej oraz techniki jej prezentowania.
Mozliwos$ci hauczania umiejetnosci praktycznej — na wybranych zagadnieniach.
Przygotowanie testu sprawdzajacego wiedze z wybranego przedmiotu .

Opracowanie planu i programu nauczania wybranego szkolenia dla
fizjoterapeutow.

Diagnozowanie najczestszych bteddw dydaktycznych popetnianych przez osoby
szkolace fizjoterapeutow.

Opracowanie indywidualnego planu samoksztatcenia

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad — wyklad z prezentacja multimedialng.

96




2.

¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen

P2. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

pONME

Woprowadzenie do dydaktyki ogolnej, Okon W. Wydawnictwo Zak, Warszawa 2005
Interaktywne uczenie si¢ i nauczanie, Karwanski A. AWF im. E. Piaseckiego, Poznah 2006
Kubiczek B., Metody aktywizujace. Jak nauczy¢ uczniow uczenia si¢, Opole 2007.
Niemierko B. Ksztatcenie szkolne. Podrgeznik skutecznej dydaktyki,. Wydawnictwo
akademickie i profesjonalne W. Si P.S.A., Warszawa 2007.

Nazwa przedmiotu:
PODSTAWY PRAWA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO8/FM
Poziom studidw: Rok: 1
Jednolite magisterskie Semestr: 1
Forma zajgc: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Opanowanie podstaw jezyka prawniczego.
C2 | Opanowanie podstaw wyktadni i interpretacji prawa.
C3 | Pozyskanie podstawowych umiejetno$ci korzystania ze zrodet prawa.
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WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Brak koniecznosci poprzedzania przedmiotem/przedmiotami wprowadzajacymi.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacii.

Umiejetno$¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladdw.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kierunkowe Metody
Kod | Efekty w zakresie (sa;‘skty uczenia |, oo yikacji
Wiedzy — Student zna i rozumie:
obserwacja
prawne i ekonomiczne aspekty funkcjonowania pracy studenta,
W1 | podmiotéw zajmujacych si¢ rehabilitacjg 0sob o.w12 odpowiedz
Z niepetnosprawno$ciami ustna, praca
pisemna
obserwacja
etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania pracy studenta,
w2 wykon : pania zawc?du fizjoterapeut O.Wi3 odpowiedz
yKonyw J peuty ustna, praca
pisemna
regulacje prawne zwigzane z wykonywaniem zawodu
fizjoterapeuty, w tym prawa pacjenta, obowiazki obserwacja
pracodawcy i pracownika, w szczegllnosci wynikajace pracy studenta,
W3 | z prawa cywilnego, prawa pracy, ochrony wiasnosci B.W10 odpowiedz
przemystowej i prawa autorskiego, a takze zasady ustna, praca
odpowiedzialnosci cywilnej w praktyce pisemna
fizjoterapeutycznej
obserwacja
zasady wykonywania zawodu fizjoterapeuty oraz pracy ;tudg nta,
W4 ) ) 7. . B.W9 odpowiedz
funkcjonowania samorzagdu zawodowego fizjoterapeutow
ustna, praca
pisemna
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Umiejetnosci — Student potrafi:

obserwacja
postepowac zgodnie z zasadami etycznymi pracy studenta,
Ul | i bioetycznymi w wykonywaniu czynnosci wiasciwych O.U14 odpowiedz
dla zawodu fizjoterapeuty ustna, praca
pisemna
identyfikowa¢ podstawowe problemy etyczne dotyczace OEaSErVZ?Séaen ta
wspotczesnej medycyny, ochrony zycia i zdrowia oraz pracy s L
u2 - P . . . B.U8 odpowiedz
uwzgledni¢ w planowaniu i przebiegu fizjoterapii
. Lo o9 _ ustna, praca
uwarunkowania kulturowe, religijne i etniczne pacjentow ;
pisemna
Kompetencji spolecznych — Student jest gotéw do:
obserwacja
wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jakg pracy studenta,
K1 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym 0.K2 odpowiedz
spotecznosci lokalnej ustna, praca
pisemna
obserwacja
pracy studenta,
K2 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej O.K4 odpowiedz
ustna, praca
pisemna
. D L . N obserwacja
przyjecia odpowiedzialnos$ci zwigzanej z decyzjami
. . ) L. . pracy studenta,
podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, L
K3 . . , . 0.K9 odpowiedz
w tym w kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych
X ustna, praca
0sob .
pisemna

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Pojecie prawa i przepisu prawnego, budowa przepisow prawa, adresaci norm
prawnych, podziat przepisow prawa, podziat prawa na gatezie i dziedziny. Budowa
systemu prawa, hierarchia aktéw prawnych, zasady systemu prawa oraz ochrona
doébr osobistych.

Podstawy prawa cywilnego ze szczegdlnym uwzglednieniem, podmiotéw, ich
zdolnos$ci prawnej i zdolnosci do czynnosci prawnej, stosunkow o charakterze
W | cywilnoprawnym.

Podstawy prawa medycznego, ze uwzglednieniem jego zrOdel, problematyki
prowadzenie dziatalnosci leczniczej, wykonywanie zawodu fizjoterapeuty, a takze
kwestie dotyczace odpowiedzialno$ci zawodowej.

Prawa pacjenta.

Elementy prawa pracy.

Podstawy ochrony wiasnosci intelektualnej, przemystowej i patentowej.

Forma zajeé - ¢wiczenia

Analiza zagadnien praktycznych na podstawie zdobytej wiedzy teoretycznej i
przepiséw prawa.

Analiza zagadnien praktycznych na podstawie zdobytej wiedzy teoretycznej i
przepisow prawa.

Analiza zagadnien praktycznych na podstawie zdobytej wiedzy teoretycznej i
przepisdéw prawa.

Analiza zagadnien praktycznych na podstawie zdobytej wiedzy teoretycznej i
przepiséw prawa.

cw

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
1. wyklad — wyktad z prezentacjg multimedialng.

2. ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w parach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F—-FORMUJACA, P—-PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzane;j

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedagcego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem c¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczeg6lnych technik masazu

LITERATURA OBOWIAZKOWA
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1. Z. Tobor, J. Nowacki: Wstep do prawoznawstwa, Wolters Kluwer, wydania od 2007 r.
2. L. Morawski: Wstep do prawoznawstwa, Wydawnictwo Dom Organizatora 2011 .
3. T. Stawecki, P. Winczorek, T. Chauvin: Wstep do prawoznawstwa, C.H. Beck 2011 r.

Nazwa przedmiotu:
ZDROWIE PUBLICZNE
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO9/FM
Poziom studidw: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr: 3
Rodzaj zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zaznajomienie studentdw z istotg zagadnienia zdrowia publicznego, w szczeg6lnosci
rozumieniem patologizacji i profilaktyki zdrowia publicznego, jego uwarunkowaniami.

C2 | Nabycie przez studentéw umiejetnosci rozpoznawania podstawowych uwarunkowan
ksztaltujacych zdrowi publiczne oraz syndroméw jego patologizacji.

C3 | Nabycie przez studentow umiejetnosci podstawowej oceny stopnia poprawnosci, patologizacji
i prognozy zdrowotnej struktur spotecznych w danym srodowisku, oraz korelacji biezacych
wydarzen z nabyta wiedza z zakresu zdrowia publicznego.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu socjologii nabyta w dotychczasowych etapach ksztatcenia.

Wiedza z zakresu Psychologii nabyta w dotychczasowych etapach ksztatcenia.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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http://www.ksiegarnia.beck.pl/autor/tomasz-stawecki
http://www.ksiegarnia.beck.pl/autor/piotr-winczorek
http://www.ksiegarnia.beck.pl/autor/tatiana-chauvin

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie
Wiedza- student zna i rozumie
L . - e obserwacja pracy

W1 czynnl_kl decydujace 0 zdrowiu oraz 0 zagrozeniu B.W11 studenta,

zdrowia L
odpowiedz ustna
zasady edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia oraz obserwacja pracy

W2 N . . B.W12
elementy polityki spotecznej dotyczacej ochrony studenta,
zdrowia odpowiedz ustna
zasady organizacji i finansowania systemu ochrony .
zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej oraz obserwacja pracy

w3 . . I , B.W15 studenta,
ekonomiczne uwarunkowania udzielania $wiadczen o

. .. odpowiedz ustna
z zakresu fizjoterapii
prawne i ekonomiczne aspekty funkcjonowania obserwacja pracy

W4 | podmiotéw zajmujacych sie rehabilitacjg 0séb Oo.w12 studenta,

Z niepetnosprawnosciami odpowiedz ustna

Umiejetnosci — Student potrafi:
organizowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje .

Ul |zdrowotng, promocj¢ zdrowia i profilaktyke B.U4 gtzsdeerx\{zcja pracy
niepetnosprawnosci odpowied? Ustna
identyfikowa¢ podstawowe problemy etyczne
dotyczace wspotczesnej medycyny, ochrony zycia obserwacja pracy

U2 | izdrowia oraz uwzgledni¢ w planowaniu i przebiegu | B.U8 studenta,
fizjoterapii uwarunkowania kulturowe, religijne odpowiedz ustna
i etniczne pacjentow
przeprowadzi¢ uproszczona analize rynku dla potrzeb obserwacja pracy

U3 ?ilzgr;(:;/\r/:nilﬁ dziatan z zakresu B.U7 studenta,

: pit; odpowiedz ustna

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jakg obserwacja pracy

K1 2. ) , 0.K2 studenta,
fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym o

A . odpowiedz ustna
spotecznosci lokalnej

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
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Forma zaje¢ - WYKLADY

Analiza stanu zdrowotnego i jego zabezpieczenia w Polsce i na swiecie
Zadania promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej w rozwigzywaniu problemow
zdrowotnych.

Determinanty zdrowia i choroby. Choroby cywilizacyjne.

Wybrane aspekty chorob, staro$ci i umierania. Starzenie si¢ populacji, jako
problem spoteczny i zdrowotny

Patologie spoteczne i zagrozenia rozwoju cywilizacyjnego.

Zdrowy styl zycia. Zachowania prozdrowotne.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad z prezentacja multimedialng

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P—PODSUMOWUJACA)
F1. — ocena aktywno$ci podczas zajeé

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu — egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Dolinska-Zygmunt G. (red.): Podstawy psychologii zdrowia, Uniwersytet Wroctawski, Wroctaw
2001

2. Gromadzka-Ostrowska J., Wiodarczyk D., Toeplitz Z.: Edukacja prozdrowotna, Wyd. SGGW,
Warszawa 2003

3. Karski K.: Praktyka i teoria w promocji zdrowia, CeDeWu, Warszawa 2003

4. Leonski J.: Polityka zdrowotna a zdrowie publiczne, CeDeWu, Warszawa 2011

5. Pospiszyl I.: Patologie spoteczne, PWN, Warszawa 2009

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Sygit M.: Zdrowie publiczne, Wyd. Oficyna, Warszawa 2011

2. Cialdini R.: Wywieraniu wptywu na ludzi, GWP, Gdansk 2007

3. Czupryna A. (red): Zdrowie publiczne, Uniwersyteckie wydawnictwo Medyczne Vesalius,
Krakow 2001

4. Jabtonski L.: Sunologia. Nauka o zdrowiu spoteczenstwa, WSRL, Warszawa 1998

5. Karski J. (red): Promocja zdrowia, IGNIS, Warszawa 1999
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Nazwa przedmiotu:
DEMOGRAFIA | EPIDEMIOLOGIA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztalcenia: Praktyczny NO10/FM
Poziom studiow: Rok: 11
Jednolite magisterskie
Semestr: 3
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentow z wiedza na temat podstaw epidemiologii og6lnej, zadan epidemiologii,
srodowiskowych uwarunkowan zdrowia populacji, zagrozen zdrowotnych.

C2 | Zapoznanie studentéw z wiedza na temat pojec i koncepcji teoretycznych oraz probleméw
spolecznych i proceséw z zakresu demografii.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Bez wymagan wstepnych.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetno$¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladdw.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia sie | weryfikacji
Wiedza- student zna i rozumie
uwarunkowania zdrowia i jego zagrozenia oraz skale
W1 | problemdw zwigzanych z niepelnosprawnoscig W ujeciu | B.W13 test
demograficznym i epidemiologicznym
W2 zagady analizy dgmo_grafl_cznej_ oraz_podstawowe B.\W14
pojecia statystyki epidemiologicznej test
Umiejetnosci — Student potrafi:
Ul | komunikowa¢ si¢ ze wspotpracownikami w zespole 0.U12 projekt
i dzieli¢ si¢ wiedzg
przeprowadzi¢ uproszczong analize rynku dla potrzeb
U2 | planowania dziatan z zakresu B.U7 projekt
fizjoterapii;
organizowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje
U3 | zdrowotna, promocje zdrowia i profilaktyke B.U4 projekt
niepelnosprawnosci;
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
K1 | korzystania z obiektywnych zrddet informacji 0.K6 projekt
K2 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, 0.K5 projekt

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé¢ - WYKLADY
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Demografia. Podstawowe kategorie demograficzne (cechy populacji, zjawiska i
procesy demograficzne). Zrodla i zakres informacji, sposoby pozyskiwania danych

Metody analizy demograficznej, wspotczynniki demograficzne, prognozy
demograficzne

Epidemiologia. Podstawowe pojecia i definicje. Metody i narzedzia stosowane w
epidemiologii

W} Rola epidemiologii w ocenie czynnikow ryzyka wplywajacych na stan zdrowia,
choroby i niepelnosprawnosci populacji i jednostki

Uwarunkowania stanu zdrowia. Niepetnosprawnos¢ w ujeciu demograficznym i
epidemiologicznym

Strategie zwalczania chorob o podtozu epidemiologicznym

Polityka zdrowotna w Polsce i na swiecie na tle przemian demograficznych i
zdrowotnych;

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — wyklad z prezentacjg multimedialng.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Bodega J., Epidemiologia w zdrowiu publicznym, Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa
2010

2. Okolski M. Demografia. Podstawowe pojecia, procesy i teorie w encyklopedycznym zarysie,
Wydawnictwo Naukowe SCHOLAR, Warszawa 2004.

3. Jedrychowski W. (red): Epidemiologia w medycynie klinicznej i zdrowiu publicznym. Wyd. UJ,

Krakow 2010..

Stokowski F., Demografia, Wyd. PWN Warszawa 2015.

Raporty GUS, PZH, Roczniki statystyczne

o &

LITERATURA UZUPELNIAJACA
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1. Sobczyk 1., Wyrzykowska-Antkiewicz M., Demografia i bezpieczenstwo socjalne krajow UE,
Wyd. CeDeWu 2014.

2. Klos B., Russel P., Przemiany demograficzne w Polsce i ich spoteczno-ekonomiczne, Wyd.
Sejmowe 2016.

3. Malinowski A., Podstawy statystyki z elementami demografii, Wyd. Liber Warszawa 2014.

Nazwa przedmiotu:
TECHNOLOGIA INFORMACYJNA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny NO15/FM
Poziom studidw: Rok: 1
Jednolite magisterskie
Semestr: 2
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
¢wiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

Cl Zapoznanie z arkuszem kalkulacyjnym do gromadzenia oraz przetwarzania danych.
Zdobycie umiejetnosci tworzenia i wykorzystania baz danych.
Zdobycie umiejetnosci przygotowywania prezentacji.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Student powinien prezentowaé wiedze podstawows z zakresu tresci realizowanych w ramach
przedmiotu informatyka na poziomie szkoty $rednie;j.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody weryfikacji
efekty uczenia

sie

Wiedza- student zna i rozumie
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narzedzia informatyczne i statystyczne stuzace
W1 |do opracowywania i przedstawiania danych B.W21
oraz rozwigzywania problemow.

obserwacja pracy
studenta, odpowiedz
ustna, zaliczenie
pisemne

Umiejetnosci — Student potrafi:

obserwacja pracy
komunikowac si¢ ze wspotpracownikami W studenta, odpowiedz
Ul LR - B.U12 . ;
ramach zespotu, udzielajac im informacji ustna, zaliczenie
zwrotnej i wsparcia. pisemne
Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
. . e . obserwacja pracy
K1 | korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0.K6 studenta, odpowiedz
ustna
dostrzegania i rozpoznawania wlasnych obserwacja pracy
K2 egan pozna Y 0.K5 studenta, odpowiedz
ograniczen, dokonywania samooceny
P . ustna
deficytow i potrzeb edukacyjnych

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

For.m,y Tresci ksztalcenia
zajec
Podstawowe operacje w systemie Windows. Tworzenie, kopiowanie i przenoszenie
folderéw, kopiowanie i przenoszenie plikéw. Tworzenie i formatowanie dokumentow
MS WORD. Tworzenie i formatowanie tabeli. Wstawianie wykresdw, rysunkéw,
Cwiczenia | Symboli, itp. Tworzenie arkusza kalkulacyjnego, korzystanie z formul, tworzenie

wykresow. Korzystanie z narz¢dzi do obstugi baz danych oraz z funkcji. Przegladarki
internetowe i ich wykorzystanie. Konfigurowanie poczty elektronicznej.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —¢éwiczenia — wyklad z prezentacja multimedialng.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)
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F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

Winiarski J.(red.): Podstawy informatyki. Materiaty do ¢wiczen. Gdansk 2000
Rudowski R., Informatyka medyczna, PWN, Warszawa, 2003

Wroblewska K.:przewodnik po Internecie. Co, gdzie i jak szuka¢. Gdansk 2002.
Sagma S. W., Microsoft Windows, Vademecum praktyka, 2001

Trejderowski T., Po prostu Internet. Helion, Gliwice, 2002.

SAE A

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Paleczny A., Microsof Office. Podrecznik uzytkownika, Translator, 2000

Nazwa przedmiotu:

EKONOMIA | SYSTEMY OCHRONY ZDROWIA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO12/FM
Poziom studiow: Rok: V
Jednolite magisterskie
Semestr: 9
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU
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C1 | Zaznajomienie studentdw z organizacjg systemu ochrony zdrowia w Polsce oraz
uswiadomienie potrzeby dokonywania oceny ekonomicznej i mierzenia efektywnosci
w ochronie zdrowia.

C2 | Zaznajomienie studentdéw z uwarunkowaniami ekonomicznymi, organizacyjnymi i prawnymi
funkcjonowania podmiotéw leczniczych oraz podstawowymi zasadami dotyczgcymi
finansowania $wiadczen zdrowotnych, prowadzeniem i gospodarkg finansowa podmiotu
leczniczego.

C3 | Nabycie przez studentdw umiejetnosci praktycznych w zakresie stosowania narzedzi oceny
ekonomicznej w ochronie zdrowia i rozumienia wynikow, jakie dostarczajg.

C4 | Nabycie przez studentéw umiejetnosci praktycznego poruszania si¢ w systemie aktéw
prawnych dotyczacych systemu ochrony zdrowia oraz form swiadczenia ustug w zakresie
fizjoterapii i jej oceny z uwzglgdnieniem rachunku ekonomicznego.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Ogolna wiedza o procesach zachodzacych w organizacjach systemu ochrony zdrowia.

Umiejetnos¢ wykorzystania podstawowej wiedze teoretycznej do opisu i analizy proceséw
i zjawisk ekonomicznych.

Umiejetnos¢ samodzielnej pracy i pracy w zespole oraz aktywnego udziatu w dyskusji.

Umiejetnos¢ prawidtowej prezentacji zamierzen i dokumentowania zatozen planistycznych.

Umieje¢tno$¢ wykorzystywania roéznych zrodet informacji

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody weryfikacji
efekty uczenia
sie

Wiedza- student zna i rozumie

zasady organizacji i finansowania systemu
W1 | ochrony zdrowia w Rzeczypospolitej Polskiej B.W15
oraz ekonomiczne uwarunkowania udzielania
$wiadczen z zakresu fizjoterapii

sprawozdanie z
wykonania zadania

Umiejetnosci — Student potrafi:
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przeprowadzi¢ uproszczong analizg¢ rynku dla

ograniczen, dokonywania samooceny deficytow
i potrzeb edukacyjnych

Ul | potrzeb planowania dziatan z zakresu B.U7
fizjoterapii obserwacja pracy
wyniKki studenta, sprawozdanie
z wykonania zadania
oszacowac Koszt postepowania odpowiedz ustna,
U2 |2 POstep B.U6 sprawozdanie z
fizjoterapeutycznego ) .
wykonania zadania
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
K1 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych 0.K5 obserwacja pracy

studenta, odpowiedz
ustna

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Wprowadzenie do ekonomii i funkcjonowania podmiotow
w gospodarce rynkowej

(rynek i jego rodzaje, popyt i czynnik wptywajace na ksztattowanie si¢ popytu,
rodzaje popytu, podaz i czynniki warunkujgce rozmiary podazy, istota rodzaje i
funkcje cen. Analiza mechanizmu rynkowego. Pojecie podmiotu
gospodarczego, jego cele, funkcje, przyczyny i skutki akumulacji kapitatu,
formy organizacyjno-prawne podmiotéw).

2. Organizacja systemu ochrony zdrowia w Polsce

(zdrowie i jego spoteczne odniesienia, ochrona zdrowia, modele systemow
opieki zdrowotnej, system powszechnego ubezpieczenia spotecznego i rola
ptatnika, mechanizmy rynkowe w ochronie zdrowia, rola panstwa i innych
jednostek w ochronie zdrowia).

Funkcjonowanie systemu opieki zdrowotnej — strona popytowa

W | (specyfika rynku ustug zdrowotnych, popyt na zdrowie i ochrone zdrowia,
charakterystyka i rodzaje ptatnikdw).

Funkcjonowanie systemu opieki zdrowotnej — strona podazowa

(podaz w ochronie zdrowia, rola podmiotéw leczniczych, konkurencja na rynku
ochrony zdrowia, problem wtasnosci w ochronie zdrowia, ekonomiczna ocena
ustug zdrowotnych).

Formy prowadzenia dziatalnosci gospodarczej w zakresie fizjoterapii i ich
uwarunkowania ekonomiczne, organizacyjne i prawne (cel, misja i zasady
funkcjonowania podmiotdw leczniczych, formy organizacyjno-prawne
prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej w zakresie fizjoterapii, wymogi prawne
prowadzenia takiej dziatalno$ci, zasady finansowania $wiadczenia ustug w
zakresie fizjoterapii, koszty dziatalnosci leczniczej).

Forma zaje¢ - CWICZENIA

Podstawy ekonomii — podstawowe Kkategorie ekonomiczne, zasady
funkcjonowania mechanizméw rynkowych, formy organizacyjno-prawne
podmiotdéw gospodarczych.

Organizacja i funkcjonowanie systemu ochrony zdrowia w Polsce

CW | Zasady finansowania $wiadczen zdrowotnych w Polsce

Formy dziatalno$¢ gospodarczej i warunki $wiadczenia ushug w zakresie
rehabilitacji i fizjoterapii

Organizacja swiadczen w zakresie rehabilitacji i fizjoterapii z uwzglednieniem
rachunku ekonomicznego

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Wyklad - wyklad interaktywny z wykorzystaniem prezentacji multimedialnej

2. Cwiczenia audytoryjne — ¢wiczenia realizowane metoda wyjasniajaca, sytuacyjng i
zadaniowag, studia przypadkow
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SPOSOBY | METODY OCENY (F—FORMUJACA, P—-PODSUMOWUJACA)

F1. ocena przygotowania do ¢wiczen

F2. ocena umiejetnosci pracy w grupie

F3. ocena aktywnoS$ci podczas zaje¢ i sposobu prezentacji wynikéw

P1. ocena opanowania materiatu bedacego przedmiotem ¢wiczen — zaliczenie

P2. ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu i pracy wlasnej studenta
— egzamin w formie testu jednokrotnego wyboru z pytaniami otwartymi

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. R. Milewski, Elementarne zagadnienia ekonomii, Wydawnictwo Naukowe PWN Warszawa 2012.

2. P. Bromber, J. Hady, H. Lachowska, M. Lesniowska-Gontarz, D. Szaba, B. Slusarczyk,
J. Zdanowska, System ochrony zdrowia w Polsce, Wydawnictwo CeDeWu.pl, Warszawa 2015.

3. E. Nojszewska, System ochrony zdrowia w Polsce, Wolters Kluwer, Warszawa 2011.

4. ). Suchecka, Ekonomia w ochronie zdrowia, WoltersKluwer, Warszawa 2010.

5. J. Suchecka, Ekonomia zdrowia i opieki zdrowotnej, Oficyna Wolters Kluwer, Warszawa, 2010

6. Korporowicz V. (red.), Zarzadzanie systemem ochrony zdrowia. Aspekty ekonomiczno-spoteczne,
Wydawnictwo SGH w Warszawie, Warszawa 2012.

7.J. Stepniewski (red.), Strategia, finanse i koszty szpitala, Dom Wyd, ABC, Warszawa, 2008.

8. J. R4j, J. Sobiech, Zarzadzanie finansami szpitala, Wolters Kluwer, Krakéw, 2006.

Nazwa przedmiotu:

ZARZADZANIE | MARKETING

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO13/FM
Poziom studidw: Rok: 1
Jednolite magisterskie
Semestr: 2
Forma zaje¢: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1
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CELE PRZEDMIOTU

C1

Nabycie wiedzy z zakresu zarzadzania i marketingu oraz elementéw ekonomii niezb¢dnych
do funkcjonowania rynkowego placowek stuzby zdrowia lub wiasnej dziatalnosci gospodarczej
w obszarze fizjoterapii.

C2

Nabycie umiejetnosci analizy i oceny uwarunkowan ekonomicznych, prawnych i
organizacyjnych wptywajacych za proces zarzadzania marketingowego placéwka stuzby
zdrowia lub wtasnej dziatalnosci gospodarczej w obszarze fizjoterapii w warunkach
gospodarki wolnorynkowej.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Brak koniecznosci poprzedzania przedmiotem/przedmiotami wprowadzajacymi.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Ko
d

Kierunkowe Metody
Efekty w zakresie gifskty uczenia -\ veryfikacji

Wiedzy — Student zna i rozumie:

zasady organizacji i finansowania systemu ochrony zdrowia

W1 | w Rzeczypospolitej Polskiej oraz ekonomiczne B.W15 projekt
uwarunkowania udzielania §wiadczen z zakresu fizjoterapii

Wo | Prawne ekon(.)mlczne. gspe_kty fynkcpnowama podmlro'Fow' O.W12 projekt
zajmujacych sie rehabilitacjg 0s0b z niepelnosprawnosciami
zasady kierowania zespotem terapeutycznym oraz

W3 | organizacji i zarzadzania podmiotami prowadzacymi B.W16 projekt
dziatalnos¢ rehabilitacyjng

W4 zasady przeprowanan!a uproszczonej gn_allzy ry_nku dla B.W19 projekt
potrzeb planowania dziatan z zakresu fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:

U1 przeprowadzi¢ uproszczong analize rynku dla potrzeb B.U7 projekt

planowania dziatan z zakresu fizjoterapii
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U2 kpmquowac si¢ ze wspotpracownikami w zespole i dzieli¢ 0.U12 projekt
si¢ wiedza

Kompetencji spolecznych — Student jest gotéw do:

K1 [ korzystania z obiektywnych Zrodet informacji 0.K6 projekt
wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspolpracy

Ky |W zespgle specjalistow, w tym z przedstgwwlelaml innych 0.K7 projekt
zawodow medycznych, takze w $rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Woprowadzenie do zarzadzania i marketingu — aspekty ekonomiczne, prawne i
organizacyjne

Otoczenie marketingowe przedsigbiorstw — specyfika otoczenia w sektorze stuzby
zdrowia i fizjoterapii.

Potrzeby informacyjne placowek medycznych — specyfika. Narzedzia i metody
gromadzenia informacji rynkowych oraz marketingowych.

Segmentacja rynku — istota i specyfika kryteriow segmentacyjnych w ustugach
medycznych

Koncepcje marketingu mix — specyfika narzgdzi marketingu w ustugach
medycznych i fizjoterapeutycznych

Produkt, cena i dystrybucja w ustugach medycznych

Personel i promocja w ustugach medycznych. Marketing relacyjny jako forma
komunikacji z pacjentem.

Konstruowanie strategii marketingowej przedsi¢biorstwa — etapy i uwarunkowania.
Marketingowe znaczenie pacjentow jako odbiorcow ustug zdrowotnych.

Podsumowanie aspektdw zarzadzania i marketingu w ustugach medycznych —
moderowana dyskusja panelowa

For

ma zaje¢ — CWICZENIA
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Podstawowe pojecia z zakresu ekonomii, marketingu i zarzgdzania — warsztaty
praktyczne

Projekt dziatan marketingowych z elementami zarzadzania — omowienie

Otoczenie marketingowe podmiotow rynkowych — analiza SWOT, PESTEL,
Scenariusze standéw otoczenia. Poszukiwanie infomacji — element badan
marketingowych i projekt kwestionariusza do badan bezposrednich

¢w | Segmentacja rynku i tworzenie profili segmentacyjnych.
Narzegdzia marketingu — product, cena, dystrybucja w ustugach medycznych

Narzgdzia marketingu — promocja i personel w ustugach medycznych. Koncepcja
7P i 4K — aspekty praktyczne

Strategia marketingowa placéwki medycznej - specyfika

Prezentacja projektow praktycznych. Test zaliczeniowy z elementéw teorii
wprowadzonych na ¢wiczeniach.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — wyktad z prezentacjag multimedialng, case study i dyskusje

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca grupowa i prace indywidualne, case study

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. - Aktywno$¢ na zajeciach, udziat w case study i dyskusjach

F2. - Aktywnos$¢ w trakcie zaje¢ warsztatowych, praca indywidualna, prace grupowe, dyskusje i
zaangazowanie W rozwigzanie probleméw zarzadczych i marketingowych w trakcie zajgé
¢wiczeniowych

P1. — Praca zaliczeniowa wraz z prezentacjg multimedialng na zajeciach. Test jednokrotnego wyboru
z elementow teorii wprowadzonych w trakcie ¢wiczen (wybidrczy)

P2. — Egzamin w formie testu jednokrotnego wyboru z pytaniami otwartymi i problemowymi.

LITERATURA PODSTAWOWA
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~owpnpE

W. Wrzosek [red.], Strategie marketingowe, Wyd.2 , Warszawa 2012

J. Altkorn [red.], Podstawy marketingu, Wyd. Instytut Marketingu, Krakow 2006

Z. Knech, Zarzagdzanie marketingiem, Wyd.3, C.H.Beck, Warszawa 2008

M. Kiezel, A. Sobczyk-Kolbuch, Kwestionariusz ankiety jako narzedzie pomiaru w badaniach
marketingowych, ZN nr 13, GWSH Katowice, 2002

B. Nowotarska-Romaniak, Marketing ustug zdrowotnych. Koncepcja i stosowanie. Wyd.3,
Wyd.ABC, Warszawa 2013

LITERATURA UZUPELNIAJACA

N

Z. Knecht, Zarzadzanie i planowanie marketingowe, C.H.Beck, Warszawa 2004

K. Krot, Jakos¢ i marketing ustug medycznych, Wyd.1 , Wyd. ABC, Warszawa 2008

A. Bukowska-Piestrzynska, Marketing ustug zdrowotnych. Od budowania wizerunku placowki
do zadowolenia klientow, Wyd. CeDeWu, Wyd.VI, Warszawa 2017

M. Dobska, P. Dobski, Zarzadzanie jakoscig w podmiotach leczniczych, Wyd. ABC, Warszawa
2012

Nazwa przedmiotu:
FILOZOFIA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NO14/FM
Poziom studiow: Rok: |
Jednolite magisterskie Semestr: 1
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady 1

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zapoznanie studentow z podstawowymi zagadnieniami filozofii.

C2

Rozwijanie wrazliwosci na potrzeby egzystencjalne ludzi.

C3

Ksztaltowanie Krytycznej i refleksyjnej postawy wobec rzeczywisto$ci spotecznej oraz
umiejetnosci logicznej argumentacji.
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WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Bez wymagan wstepnych.

Umiejetno$¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetno$¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladdw.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

uwzgledni¢ w planowaniu i przebiegu fizjoterapii
uwarunkowania kulturowe, religijne i etniczne pacjentéw

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 problematyke; z zakresy dyscyplln n_aukoyvych - ' O.W3 egzamin

psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia
i bioetyka
Umiejetnosci — Student potrafi:
planowaé wiasna aktywno$¢ edukacyjng i stale .

UL | doksztalcaé sie w celu aktualizacji wiedzy o.U9 egzamin

postepowac zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi
U2 . L . 0.U14 .
w wykonywaniu czynnosci wiasciwych dla zawodu egzamin
fizjoterapeuty
identyfikowa¢ podstawowe problemy etyczne dotyczace

U3 | wspotczesnej medycyny, ochrony zycia i zdrowia oraz B.U8 egzamin

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
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K1 |Dawigzania i utrzymanla pelnego szacunlfu Ifontaktlrj' _ 0K1 egzamin
Z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic
$wiatopogladowych i kulturowych

K2 . . ) . . .
przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 egzamin

K3 | korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0.K6 egzamin

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Definicja filozofii

Dziaty filozofii, wspélne obszary z medycyna;

Historia filozofii w zarysie

Filozofia hellenistyczna

Filozofia chrzescijanska (poprzedzajaca okres filozofii sredniowiecza)
V' Filozofia $redniowiecza

Filozofia nowozytna

Filozofia XIX i XX wieku

Polska filozofia w dobie rewolucji technicznej

spolegliwego

Etyka niezalezna Tadeusza Kotarbinskiego — wizerunek czlowieka

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad -z prezentacja multimedialng.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

119




P1. — ocena opanowania materiatu hauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

n

W. Tatarkiewicz. Historia filozofii, t.1-3, (r6zne wydania);

A. Stepien. Wstep do filozofii, ( rozne wydana)

W. Senko. Jak rozumiec filozofi¢ sredniowiecza, Wydanie pierwsze: IFiS PAN Warszawa 1993,
wydanie drugie: Wydawnictwo Antyk, Kety 2001;

A. Maclntyre. Krotka historia etyki. Filozofia moralnosci od czasdbw Homera do XX wieku.
Wydawnictwo Naukowe PWN Warszawa 2000

K. Truburski, A. Wachowiak, R. Wisniewski. Historia filozofii i etyki do wspélczesnosci. Zrodia
i komentarze. Wydawnictwo ,,Dom organizatora” Torun 2002

S. Letkiewicz. Etyka dla wszystkich, czy dla kazdego ?, Wydawnictwo Uniwersytetu Slaskiego
Katowice 2008

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1.

2.
3.

4.

B. Hyrowicz. O sytuacjach bez wyjscia w etyce. Dylematy moralne, Spoteczny Instytut
Wydawniczy Znak Krakéw 2008

T. Slipko, Historia etyki. Wydawnictwo PETRUS, Krakéw 2010

L. Ferry. C. Capelier. Filozofia najpigkniejsza historia. Wydawnictwo Czarna Owca Warszawa
2016

N. Warburton. Krotka historia filozofii. Wydawnictwo RM Warszawa 2016.

Nazwa przedmiotu:
ETYKA Z BIOETYKA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny NO15/FM
Poziom studidw: Rok: 1
Jednolite magisterskie

Semestr: 1
Forma zajec: Liczba punktéw ECTS:
wyklady 1
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CELE PRZEDMIOTU

C1

Przekazanie studentom wiedzy o0 moralnosci i etyce jako szczegblnych stymulatorach zycia

osobniczego i spotecznego.

C2

Zapoznanie studentéw z podstawowymi zasadami etyki obowigzujacej w pracy

z pacjentem i w zespole interdyscyplinarnym.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Bez wymagan wstepnych.

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladow.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

funkcjonowania jednostki w spoteczenstwie

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

problematyke z zakresu dyscyplin naukowych —
W1 | psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia Oo.w3 egzamin
i bioetyka

W2 etyczne, prawne i spolegzpe uwarunkowania O.W13 egzamin

wykonywania zawodu fizjoterapeuty

W3 psychologiczne i spoteczne aspekty postaw i dziatan B\W2 egzamin

pomocowych

W4 | psychologiczne i socjologiczne uwarunkowania B.w1 egzamin
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modele komunikowania sie w opiece zdrowotnej,

W5 | podstawowe umieje¢tnosci komunikowania si¢ z pacjentem | B.W3 egzamin
oraz cztonkami interdyscyplinarnego zespotu
terapeutycznego
W6 | zasady etyczne wspotczesnego marketingu medycznego B\W18 egzamin
Umiejetnosci — Student potrafi:
Ul | planowac wlasng aktywno$¢ edukacyjng i stale 0.U9 egzamin
doksztatcac¢ sie¢ w celu aktualizacji wiedzy
identyfikowa¢ podstawowe problemy etyczne dotyczace
U2 | wspotczesnej medycyny, ochrony zycia i zdrowia oraz B.U8 .
. P . L o egzamin
uwzgledni¢ w planowaniu i przebiegu fizjoterapii
uwarunkowania kulturowe, religijne i etniczne pacjentow
komunikowac¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing w atmosferze
U3 - e : - O.Ul1 .
zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i jego praw egzamin
U4 0.U10 .
egzamin
inspirowac inne osoby do uczenia si¢ oraz podejmowania
aktywnosci fizycznej
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
K1 |mawigzania i utrzymanla pelneg_o szacunlfu Ifontaktl’J' _ 0.K1 egzamin
Z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic
swiatopogladowych i kulturowych
K2 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 €gzamin
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K3

korzystania z obiektywnych zrddet informacji

0.K6

egzamin

K4

dokonywania samooceny deficytdw i potrzeb
edukacyjnych

dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen,

0.K5

egzamin

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Etyka a bioetyka;
Historia powstania bioetyki;
Obszary zainteresowania bioetyki;

Bioetyka a moralno$¢ w fizjoterapii;

W Moralno$¢ w zawodzie fizjoterapeuty;

Zgoda pacjenta na leczenie i
fizjoterapeutyczne;

Dylematy etyczne w rehabilitacji;

Etyka zawodowa w fizjoterapii;

Polskiej.

Fundamentalne normy etyczne w fizjoterapii;

zabiegi

Kodeks Etyczny Fizjoterapeuty Rzeczypospolitej

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.

— wyklad — wyktad z prezentacja multimedialng.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedgcego przedmiotem wyktadu - egzamin
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LITERATURA PODSTAWOWA

1. Cywinska - Wasilewska G. Podstawowe problemy rehabilitacji i etyka. Wydawnictwo AWF.
Poznan 2004;

2. K. Szewczyk: Bioetyka Medycyna na granicach zycia. Wydawnictwo Naukowe PWN.
Warszawa 2009

3. K. Szewczyk: Bioetyka. Pacjent w systemie opieki zdrowotnej. Wydawnictwo Naukowe PWN.
Warszawa 2009

4. Lukow P. Granice zgody-autonomia zasad i dobro pacjenta. Wydawnictwo SVHOLAR

Warszawa 2005;

A. Musztal: Encyklopedia Bioetyki. Wydawnictwo PWE Radom 2005

Biesaga T. Podstawy i zastosowania bioetyki., Wydawnictwo WN PAT, Krakow 2001.

o u

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. M. Aramini. Bioetyka dla wszystkich. Wydawnictwo eSPe Krakow 2011

2. J. Rozynska, M. Walig6ra. Badania naukowe z udziatem ludzi w biomedycynie. Standardy
miedzynarodowe. Wydawnictwo Wolters Kluver, Warszawa 2012

3. A.Przyluska-Fiszer: Niepetnosprawno$¢ jako przedmiot refleksji bioetycznej, Wydawnictwo
Fall, Krakow 2013

4. J. Rozynska, W. Hanska. Bioetyka. Wydawnictwo Wolters Kluver Warszawa 2013

Nazwa przedmiotu:
HISTORIA REHABILITACJI

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny NO16/FM

Poziom studiow: Rok: |

Jednolite magisterskie Semestr: |

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady 1

CELE PRZEDMIOTU
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C1l Zapoznanie studentow z wiedza z zakresu historii rozwojem i rehabilitacji.
Cc2 Zapoznanie studentow z koncepcja rehabilitacji.

C3 Zapoznanie studentdéw z rozwojem i organizacja rehabilitacji w Polsce.

C4 Zapoznanie studentoéw z medycznymi i spotecznymi aspektami rehabilitacji.
C5 Zapoznanie studentow z ustawodawstwem dotyczacym rehabilitacji.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Brak koniecznosci poprzedzania przedmiotem/przedmiotami wprowadzajacymi.

Umiejetnos¢ korzystania z roznych zrodet i literatury.

Umiejetnos¢ prezentacji zdobytej wiedzy.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie Kierunkowe Metody weryfikacji
efekty uczenia
sie

Wiedza- student zna i rozumie

etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania

w1 X - O.W13 test
wykonywania zawodu fizjoterapeuty
historie fizjoterapii oraz kierunki rozwoju

W2 | nauczania zawodowego, a takze B.W20 test

mi¢dzynarodowe organizacje
fizjoterapeutyczne i inne organizacje
zrzeszajace fizjoterapeutow

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul

obserwacja pracy
studenta, odpowiedz
ustna, zaliczenie
pisemne

planowa¢ wilasng aktywno$¢ edukacyjng i stale [ O.U9
doksztatca¢ si¢ w celu aktualizacji wiedzy

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
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nawigzania i utrzymania petnego szacunku obserwacja pracy
K1 [ kontaktu z pacjentem, a takze okazywania 0O.K1 studenta, odpowiedz
zrozumienia dla réznic §wiatopogladowych ustna
i kulturowych
. . . . obserwacja pracy
K2 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki 0.K4 studenta, odpowieds
zawodowej
ustna
. . i .. obserwacja pracy
K3 korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0.K6 studenta, odpowied?
ustna
.. . obserwacja pracy
K4 dostrz.egarjla | rozpoznawania wiasnych 0.K5 studenta, odpowicdz
ograniczen, dokonywania samooceny ustna
deficytoéw i potrzeb edukacyjnych

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Podstawowe pojecie rehabilitacji. Historia rozwoju rehabilitacji na swiecie i w
Polsce. Tworcy swiatowej i polskiej rehabilitacji.

Koncepcja rehabilitacji w Polsce. Rozwdj i organizacja rehabilitacji. Polska
szkota rehabilitacji.

Zwiazki rehabilitacji z kulturg fizyczng i medycyna Rola rehabilitacji w
medycynie.

Rehabilitacja jako postgpowanie kompleksowe jej zadania i cele. Rehabilitacja
medyczna. i jej rozwoj w réznych dziedzinach medycyny. Przeszkody w procesie
rehabilitacji

Formy rehabilitacji. Rehabilitacja psychiczna, psychologiczna, zawodowa i
spoleczna.

Rehabilitacja w niepelnosprawnosci. Zagadnienia demograficzne i
epidemiologiczne w rehabilitacji. Sport 0s6b niepetnosprawnych.

Rozwdj przyrodolecznictwa (wodolecznictwo, balneologia, klimatologia itp.) w
Europie i Polsce w X1X i XX wieku.

Kierunki rozwoju wspoétczesnej rehabilitacji. Ustawa o zawodzie fizjoterapeuty.
Etyka zawodowa fizjoterapeuty w procesie rehabilitacji

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
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1. -Wyklady — wyktad z prezentacjg multimedialng.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P —PODSUMOWUJACA)
P1.- ocena z opanowania materiatu bedgcego przedmiotem wyktadu — egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Jandzis$ S.: Rys historyczny rozwoju rehabilitacji w Polsce i na $wiecie. Opole 2015

2. Szawlowski K. Chojnacka - Szawlowska G. : Medyczne i spoteczne podstawy Rehabilitacji.
Akademia Medyczna Gdansk 1990

3. Dega W., Milanowska K. : Rehabilitacja Medyczna: Wyd. PZWL 1994

4. Kwolek A.: Rehabilitacja Medyczna. Wroctaw 2012

5. Szawtowski K.: Niektore problemy rehabilitacji wczoraj i dzis. Postepy Rehabilitacji. 1990

LITERATURA UZUPEELNIAJACA

1. Migata M.: Wybrane zagadnienia z historii rehabilitacji i fizjoterapii. Opole 2004

2. Bachrynowska —Fic J.: Witasciwosci ¢wiczen fizycznych ich systematyka i metodyka. PZWL
Warszawa 1987

3. Orzech J.: Rozwo¢j technik i metod fizjoterapii w okresie 1801 do 2001. Krakow

4. Wroczynski R.: Powszechne dzieje wychowania fizycznego i sportu. Wroctaw 2003

5. Kiwerski J., Kwolek A., Sliwinski Z., Wozniewski M. (red.): Rehabilitacja Polska 1945 — 2009
Ossolineum Wroctaw 2009

C. PODSTAWY FIZJOTERAPII

Nazwa przedmiotu:
FIZJOTERAPIA OGOLNA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny NPF1/FM

Poziom studidw: Rok: 1

Jednolite magisterskie Semestr: 1-2

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
5

wyklady, ¢wiczenia
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CELE PRZEDMIOTU

C1

Przekazanie studentom teoretycznej wiedzy w zakresie systematyki fizjoterapii/rehabilitacji
medycznej, kryteriow podziatowych w zakresie metodyczno-praktycznych podstaw
fizjoterapii, wybranych systeméw, technik i metod terapeutycznych.

C2

Wyjasnienie podstawowych poje¢ funkcjonujacych w fizjoterapii/rehabilitacji medycznej.

C3

Okreslenie miejsca fizjoterapii wérdd nauk medycznych i jej powiazan z innymi naukami.

C4

Przedstawienie organizacji fizjoterapii jako dziedziny samodzielnej oraz sktadowe;j

rehabilitacji medyczne;j.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Brak konieczno$ci poprzedzania przedmiotem/przedmiotami wprowadzajgcymi.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladdw.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami i dysfunkcjami,
w tym 0s6b starszych, w réznych warunkach

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

zasady oddziatywania sit mechanicznych na organizm
W1 cz19yv1ekg zdrowegc_J i c_h_ore:\go, W'tym osoby _starsz’e_J, O.W4 test
z r6znymi dysfunkcjami i réznymi chorobami, w réznych
warunkach
mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych na organizm
W2 | cztowieka oraz oddziatywanie zabiegdw fizykalnych O.W5 test
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W3 | Poigciaz zakresu’re.habllltaql medycznej, fizjoterapii oraz CW1 test
niepetnosprawnosci
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy

W4 | kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz specjalnych | C.W7 test
metod fizjoterapii

W5 wsk_azanla i pr_z_eC|W§kazan|a do_ ¢wiczef stosowanych C.W8 test
w kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz
specjalnych metod fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:

U1 wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, o.U1 olr)assrwaqa
masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod ' pracy
fizjoterapii studenta, test
interpretowa¢ wyniki badan czynno$ciowych oraz obserwacia

U2 | przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru 0.u2 pracy J
srodkow fizjoterapii i interpretowac ich wyniki studenta, test
przeprowadzi¢ badanie podmiotowe, badanie
przedmiotowe oraz wykonywac podstawowe badania obserwacja

U3 | czynno$ciowe i testy funkcjonalne wtasciwe dla C.u1l pracy
fizjoterapii, w tym pomiary dlugosci i obwodu konczyn, studenta, test
zakresu ruchomosci w stawach oraz sity migéniowej
dobierac i prowadzi¢ kinezyterapi¢ ukierunkowang
na ksztattowanie poszczeg6lnych zdolno$ci motorycznych
u 0s6b zdrowych oraz 0s6b z roznymi dysfunkcjami, obserwacja

U4 | przeprowadzi¢ zajecia ruchowe o okreslonym celu, C.u3 pracy
prowadzi¢ reedukacje chodu i ¢wiczenia z zakresu studenta, test
edukaciji i reedukacji posturalnej oraz reedukacji funkcji
konczyn gornych
zaplanowa¢, dobra¢ i wykona¢ zabiegi z zakresu obserwacia

U5 | fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy C.ull rac !
biologicznej pracy

studenta, test

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
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wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jakg

obserwacja

K1 f|ZJoterape,u'Fa petni na rzecz spoleczenstwa, w tym 0.K2 pracy studenta
spotecznosci lokalnej
K2 | korzystania z obiektywnych zrddet informacji 0.K6 obserwacja

pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —Cwiczenia

cw

Podstawowe pojecia fizjoterapii: medycyna fizykalna, kalectwo, inwalidztwo.
Podstawowe pojecia niepetnosprawnosci — definicja WHO, niepetnosprawnosé¢
okresowa, niepetnosprawnos¢ trwata. Uszkodzenia, ograniczenia, uposledzenia i
ich klasyfikacje.

Fizjopatologiczne podstawy fizjoterapii - wyroéwnywanie ubytkéw funkcjonalnych
- regeneracja, kompensacja, adaptacja ; prawa Anochina; efektywnos¢
usprawniania a plastyczno$¢ mozgu.

Zabiegi fizykalne wspomagajace kinezyterapie - rodzaje czynnikéw fizykalnych i
ich wptyw na organizm cztowieka.

Badanie pacjenta dla potrzeb fizjoterapii - badanie i jego sktadowe.

Diagnostyka funkcjonalna dla potrzeb fizjoterapii - badanie czynnosciowe w
fizjoterapii; testy specyficzne dla r6znych schorzen; wazniejsze objawy i testy
przydatne w praktyce.

Wykorzystanie aparatury diagnostyczno — pomiarowej w fizjoterapii. Przydatnos¢ i
znaczenie wynikow badan aparaturowych dla doboru $rodkéw fizjoterapii i kontroli
wynikow .

Podsumowanie zagadnien zrealizowanych w semestrze; zaliczenie.

Dokumentacja w fizjoterapii z uwzglednieniem specyfiki terapii - kwestionariusze i
skale wykorzystywane do oceny stopnia zaburzenia funkcji w zespotach b6lowo —
przecigzeniowych, kwestionariusze i skale wykorzystywane do oceny stopnia
zaburzenia funkcji u pacjentow neurologicznych, kwestionariusze i skale
wykorzystywane do oceny stopnia zaburzenia funkcji ruchowych dzieci.

Podstawowe pojecia dotyczace metod reedukacji nerwowo-migsniowej oraz
posturalnej.

Metody reedukacji nerwowo-mig$niowe;j.
Metody reedukacji posturalnej.
Ergonomia pracy fizjoterapeutdw.
Metody terapii manualnej.

Podsumowanie zagadnien zrealizowanych w semestrze.
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — wyklad z prezentacjg multimedialng.

2. — ¢éwiczenia — metoda karty pracy studenta — studenci rozwigzuja przygotowane przez
prowadzacego zagadnienia problemowe, dotyczace biezacego tematu; metoda dyskusyjna.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen

F2. — ocena umiejetno$ci pracy W grupie oraz sposobu prezentacji (referowania)*

F3. — ocena aktywnos$ci podczas zajeé

P1. — ocena opanowania materiatu hauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

Dega W., Ortopedia i rehabilitacja, PZWL.

rpODNE

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. I, Il, Krakéw 2004, wyd. Kasper.
Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. 111, Krakow 2005, wyd. Kasper.
Straburzynski G., Fizjoterapia, PZWL, Warszawa 2003.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Zembaty A. i wspoét., Kinezyterapia, t. I, Krakow 2002, wyd. Kasper.
2. Zembaty A. i wspot., Kinezyterapia, t. 11, Krakdw 2003, wyd. Kasper.

Nazwa przedmiotu:

KSZTALCENIE RUCHOWE | METODYKA NAUCZANIA RUCHU

Kierunek: FIZJOTERAPIA

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny NPF2/FM
Poziom przedmiotu: Rok: I - 11
Jednolite magisterskie Semestr: 2-4
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Rodzaj zajec: Liczba punktow

. . ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 6

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Opanowanie przez studentéw podstawowych wiadomosci i umiejetnosci dotyczacych
planowania, realizacji i oceny procesu ksztatcenia i wychowania fizycznego ze szczeg6inym
uwzglednieniem przywracania i ksztattowania umiejetnosci ruchowych w zmienionych przez
chorobe warunkach morfologiczno-funkcjonalnych.

C2 | Student zdobedzie wiedzg postrzegania aktow ruchowych cztowieka w roznym ujeciu procesu
uczenia si¢ i nauczania ruchdw z uwzglednieniem aspektow rozwojowych i metodyki
nauczania ruchow.

C3 | Student nabedzie umiejetnosci w zakresie wykorzystywania roznych form aktywnosci w
nauczaniu ruchéw oraz planowaniu i kontrolowaniu procesu opanowywania umiej¢tnosci
ruchowych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Umiejetnosci W zakresie podstawowych form aktywnosci fizycznej zdobytej podczas nauki na
réznych etapach edukacji szkolnej wczesniejsze;.

Wiedza w zakresie podstawowych form aktywnos$ci fizycznej, sprawnosci fizycznej oraz
prozdrowotnych aspektow uczestnictwa w aktywnosci fizycznej jako niezbgdnego elementu
zdrowego zycia zdobytej podczas nauki na roznych etapach edukacji szkolnej wezeséniejsze;j.

Znajomo$¢ elementarnych zasad bezpieczenstwa podczas zajg¢ ruchowych.

Umiejetnosci korzystanie z roznych zrddet informacji.

Umiejetnosci wspotpracy w grupie jak i samodzielnego dziatania w zakresie kultury fizycznej.

EFEKTY KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie
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specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki

wil i praktyki fizjoterapii, O.W9 test
W2 |teoretyczne i metodyczne podstawy procesu uczenia si¢ | C.W6 test
I nauczania czynnosci ruchowych
Umiejetnosci — Student potrafi:
Ul |inspirowa¢ inne osoby do uczenia si¢ oraz podejmowania | O.U10 sprawdzian
L g X praktyczny
aktywnosci fizycznej
dobra¢ poszczegdlne ¢wiczenia dla 0s6b z roznymi
U2 zaburzenlar_m i mo’zl_1wosc1am1 funkpjonalny.m'l oraz C.U6 sprawdzian
metodycznie uczy¢ ich wykonywania, stopniujac
L s . . praktyczny
natezenie trudnosci oraz wysitku fizycznego
wykaza¢ umiejetno$ci ruchowe konieczne .
A L : X sprawdzian
U3 | do demonstracji i zapewnienia bezpieczenstwa podczas | C.U7
. . L e praktyczny
wykonywania poszczegolnych ¢wiczen
konstruowac trening medyczny, w tym roéznorodne
¢wiczenia, dostosowywaé poszczegdblne ¢wiczenia sprawdzian
U4 | do potrzeb ¢wiczacych, dobra¢ odpowiednie przyrzady i | C.U5 P
fa : f praktyczny
przybory do ¢wiczen ruchowych oraz stopniowac
trudnos$¢ wykonywanych ¢wiczen
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, sprawdzian
K1 : A 0.K5
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb praktyczny,
edukacyjnych test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Rola aktywnosci ruchowej w zyciu czlowieka zdrowego i niepetnosprawnego.
Znaczenie aktywnosci fizycznej dla zdrowia dzieci, mtodziezy i dorostych. Funkcje
aktywnosci fizycznej w ontogenezie cztowieka.

Metodyka nauczania ruchu w przygotowaniu zawodowym fizjoterapeuty. Koncepcja
Health-Related Fitness w dzisiejszym wychowaniu fizycznym.

Wspotczesne cele wychowania fizycznego, jako wyraz potrzeb indywidualnych i
spotecznych oraz ich interpretacja w kontekscie potrzeb i mozliwos$ci 0sOb
niepelnosprawnych. Cele instrumentalne (pojgcie, zakres), cele kierunkowe jako
ksztaltowanie postaw wobec kultury fizycznej i réznych jej obszaréw. Hierarchia
celéw i zadan ksztatcenia i wychowania fizycznego w ujeciu systemowym: zadania
kinezyterapii na tle celow.

Zasady doboru tresci i organizacji ksztalcenia i wychowania fizycznego i ich
zastosowania w fizjoterapii (podmiotowe traktowanie pacjenta, réznicowanie doboru
tresci, metod i form; taczenie teorii z praktyka; integracji ksztalcenia i wychowania;
ksztalcenie ustawiczne).

Rozwoj psychofizyczny i motoryczny dzieci i miodziezy. Przejawy rozwoju i
wynikajace z nich wskazania do pracy fizjoterapeuty.

Srodki wychowania fizycznego i ich wykorzystanie w fizjoterapii. Podstawowe
przyrzady, przybory oraz pomoce techniczne, ich rola i wykorzystanie w fizjoterapii.

Systematyka ¢wiczen dla potrzeb jednostki lekcyjnej. Cwiczenia organizacyjno-
porzadkowe, ksztattujace, stosowane, uspakajajace, rozrywkowe. Podstawowe
parametry ¢éwiczen pozycja wyjéciowa, przebieg ruchu, pozycja koncowa, tempo
¢wiczen, zapis ¢wiczen.

Proces nauczania ruchu: edukacja i reedukacja ruchowa, stadia ksztattowania hawyku
ruchowego, etapy dziatania praktycznego w fizjoterapii. Ciagi metodyczne w zakresie
réznych typdw zaj¢¢ ruchowych — technika wykonania najwazniejszych czynnosci
ruchowych wykorzystywanych w fizjoterapii.

Jednostka lekcyjna, jednostka ¢wiczeniowa jako podstawowa forma pracy
fizjoterapeuty:

tok lekcji i zasady budowy lekcji (wszechstronnosé, zmienno$¢ pracy, stopniowanie
natezenia wysitku).

Konspekt jako plan szczegotowy zajec.

Ksztattowanie zdolno$ci motorycznych (istota, wiasciwosci oraz przyktady srodkOw
metodycznych i dydaktycznych mozliwych do wykorzystania w kolejnych etapach
rozwoju motorycznego dzieci, mtodziezy i dorostych).

Organizacja i prowadzenia jednostki lekcyjnej, elementy organizacji lekcji, formy
podziatu, formy ustawien, formy prowadzenia (frontalna, indywidualna, obwdd
¢wiczebny, tor przeszkdd, z podziatem na zespoty, z podziatem na zespoly z
zadaniami dodatkowymi, mate obwody ¢wiczebne). Kryteria wyboru formy i doboru
0s6b do grup ¢wiczeniowych oraz wskazania organizacyjne i metodyczne do ich
wykorzystania w fizjoterapii Zadanie jako mechanizm regulacyjny celow dziatan
cztowieka. Model interakcji pomiedzy fizjoterapeuta a pacjentem (czynnoSci:
przygotowawcze, motywacyjne, informujace, kontrolne, naprowadzajace,
korektywne i alternatywne, zabezpieczajace).

Metody realizacji zadan ruchowych — istota, wtasciwosci, przyktady i zastosowanie
w fizjoterapii metod szczegétowych w zaleznosci od zadan oraz wieku i stanu
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pacjenta (metody: nasladowcza $cista, zadaniowa-$cista, programowanego uczenia
si¢, zabawowa — nasladowcza, zabawowa — klasyczna, bezposredniej celowosci
ruchu, programowanego usprawniania sie, ruchowej ekspresji twbrczej,
problemowa).

Indywidualizacja w procesie wychowania fizycznego i w fizjoterapii.

Prakseologiczny model wychowania fizycznego. Istota i znaczenie podstawowych
ogniw racjonalnego dziatania na poszczegblnych szczeblach og6lnosci —
szczegotowosci. Diagnoza pedagogiczna oraz diagnoza funkcjonalna i prognoza jako
podstawa planowania realizacji zaje¢ w rehabilitacji — zakres diagnozy (osobnicza,
grupowa, srodowiskowa ); sposoby diagnozowania, prognoza.

Planowanie procesu nauczania czynnosci ruchowych osob niepetnosprawnych. Gry i
zabawy dla 0s6b z r6znym rodzajem i stopniem niepelnosprawnosci

Ocena — ewaluacja procesu nhauczania umiejetnosci ruchowych jako samokontrola
pracy fizjoterapeuty oraz samokontrola i samoocena pacjenta.

Style kierowania (nauczyciel, trener, fizjoterapeuta) — akceptowane i odrzucane przez
ucznia, zawodnika, pacjenta.

Wiasciwosci fizyczne cieczy i korzysci wynikajace z nich. Fizjologiczne efekty
zanurzenia ciata w wodzie. Terapeutyczne aspekty kinezyterapii w wodzie oraz
sprawnosciowe efekty ¢wiczeh w wodzie
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Forma zaje¢ —- CWICZENIA
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Rodzaje aktywnosci ruchowej. Cwiczenia statyczne, dynamiczne. Wykorzystanie
¢wiczen stosowanych w fizjoterapii.

Pozycje wyjsciowe do ¢wiczen: niskie, srednie i wysokie.

Cwiczenia wolne, z przyborami, przyrzadami konczyn gornych, glowy i szyi.
Cwiczenia wolne, z przyborami, przyrzadami konczyn dolnych.

Cwiczenia wolne, z przyborami, przyrzadami migéni brzucha.

Cwiczenia wolne, z przyborami, przyrzadami migéni grzbietu.

Zasady budowania prawidtowej rozgrzewki.

Cwiczenia oddechowe: wolne i z przyborami. Cwiczenia relaksacyjne i
uspakajajace.

Rola muzyki i tanca w procesie rehabilitacji — wybrane techniki taneczne w
rehabilitacji pacjentow. Nowoczesne formy muzyczno-ruchowe: elementy aerobiku,
zabawy i gry z muzyka

»Szkota plecow” w ksztattowaniu prawidtowej postawy ciata.

Ocena poziomu zdolnosci motorycznych na przyktadzie wybranych testéw
sprawno$ciowych.

Ksztaltowanie wydolno$ci poprzez zastosowanie formy frontalnej.
Ksztattowanie sity i wytrzymatosci sitowej w obwodzie ¢wiczebnym.
Ksztattowanie szybkosci.

Ksztaltowanie zwinno$ci poprzez zastosowanie formy strumieniowe;j.

Ksztattowanie koordynacji ruchowej ze szczeg6lnym uwzglgdnieniem rownowagi z
wykorzystaniem przyboréw i muzyki.

Ksztattowanie gibko$ci poprzez elementy stretchingu, yogi, pilatesa.

Gry i zabawy ruchowe, ich podziat, zastosowanie w fizjoterapii z uwzglgdnieniem
wieku pacjentow. Zabawy i gry stymulujgce rozwoj psychoruchowy dziecka. Zabawy
i gry ruchowe w gimnastyce korekcyjnej.

Metoda zabawowa-nasladowcza a metoda bezposredniej celowosci ruchu w praktyce
fizjoterapii.

Metody  usamodzielniajgce  ze  szczegblnym  uwzglednieniem  metody
programowanego usprawniania sie oraz kreatywne (ruchowa ekspresja tworcza,
metoda problemowa) w procesie usamodzielniania pacjenta

Specyfika oraz wymogi prowadzenia ¢wiczen w wodzie. Bezpieczenstwo ¢wiczacych
podczas zaje¢ w $rodowisku wodnym. Zasady organizacji grupy pacjentow
uczestniczacych W zajeciach w wodzie. Praca z pacjentem indywidualnym, zasady
prowadzenia ¢wiczen W grupie.

Wiasciwosci fizyczne wody i ich wptyw na proces terapii — cinienie
hydrostatyczne, fala, lepkosc¢ i temperatura wody. Sposoby wprowadzania do basenu
pacjentdw z réznym stopniem niepetnosprawnosci, podstawowe techniki i sposoby
poruszania si¢ z pacjentem w wodzie. Praca z pacjentem — wykorzystanie cisnienia
hydrostatycznego. Doskonalenie techniki ptywania stylem kraul na grzbiecie.
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Podstawowe techniki i rodzaje ¢wiczen wykonywanych w srodowisku wodnym — éw.
bierne, ¢w w odcigzeniu z wykorzystaniem przyboréw wyporno$ciowych. Wplyw
kierunku i szybkosci ruchu wykonywanego w wodzie na charakter pracy mieéni
szkieletowych. Cwiczenia rozluzniajace migénie szkieletowe. Doskonalenie techniki
ptywania stylem klasycznym.

Podstawowe techniki i rodzaje ¢wiczen wykonywanych w srodowisku wodnym —
¢wiczenia oporowe (wzrost sity migsniowej, zwiekszenie zakresu ruchomosci
stawowej, ¢wiczenia rOwnowazne 0raz zwigkszajace stabilnosc)

Podstawowe metody dotyczace terapii w srodowisku wodnym: podstawowe zatozenia
oraz charakterystyczne formy gier i zabaw wykorzystywane w metodzie Halliwick.
Adaptacja dziecka do srodowiska wodnego, ¢wiczenia indywidualne i ¢wiczenia W
grupie. Watsu jako metoda pracy indywidualnej z pacjentem bazujgca na ¢wiczeniach
o charakterze pracy biernej. Doskonalenie techniki ptywania sportowego.

Elementy ptywania korekcyjnego stosowanego w profilaktyce i terapii zaburzen
statyki ciala.

Budowa i rodzaje wdzkéw inwalidzkich ich dobdr w zalezno$ci od stopnia ubytku
funkcjonalnego

Zasady lokomocji na wézkach inwalidzkich — jazda w ,,balansie”

Pokonywanie przeszkdd na woézku inwalidzkim — progi, pochylnie, jazda po
schodach.

Podstawy koszykowki na wézkach

Doskonalenie umiejetnosci technicznych dotyczacych lokomocji na wdzku
inwalidzkim
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Wyklad — wyklad z prezentacja multimedialna

2. Cwiczenia - zadania ruchowe, ¢wiczenia fizyczne, zajecia na ptywalni, rozwiazywanie
problemdw, dyskusja, pogadanka, praca samodzielna i w zespole

SPOSOBY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1 — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2 — ocena prezentowania ¢wiczen ruchowych w grupie

F3 — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F4 — ocena przygotowania konspektu i poprowadzenia wybranej formy zaje¢ ruchowych

P1 — ocena opanowania materiatu nauczania bgdacego przedmiotem wyktadu i ¢wiczen

LITERATURA PODSTAWOWA
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KINEZYTERAPIA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NPF3/FM
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Poziom studiow: Rok: I-11

Jednolite magisterskie Semestr: 2-4
Rodzaj zajec: Liczba punktow ECTS:
7

wyklad, ¢wiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zdobycie umiejetnosci oceny narzadu ruchu cztowieka przy pomocy testow i pomiarow,
zapoznanie si¢ ze sprzetem stosowanym w kinezyterapii.

C2 | Opanowanie teoretycznych podstaw leczniczego usprawniania ruchowego, technik i metodyki
wykonywania ¢wiczen leczniczych.

C3 | Zdobycie przez studentéw umiejetnos¢ doboru odpowiednich ¢wiczen leczniczych w
zaleznos$ci od wynikéw oceny stanu narzadu ruchu, konstruowanie programéw ¢wiczen
leczniczych.

C4 | Umiejetno$¢ podejmowania dyskusji na temat doboru odpowiednich form ¢wiczen leczniczych
w kontrolowanym procesie terapii ruchowej - kinezyterapii.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw z zakresu anatomii, biomechaniki, kinezjologii.

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe | Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie
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zasady oddzialywania sit mechanicznych na organizm

egzamin

cztowieka zdrowego i chorego, w tym osoby starszej, pisemny,

w1 - . RS . : g o.w4 kolokwia
z r6znymi dysfunkcjami i roznymi chorobami, w réznych
warunkach pra_ktycz_ne, test,

zaliczenie
egzamin
wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow pisemny,

W2 . S L o . O.W6 kolokwia
z zakresu fizykoterapii i masazu, Kinezyterapii i terapii

. : . " praktyczne, test,
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii . .
zaliczenie
egzamin
zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych pisemny,

W3 o.w7 d

stanach chorobowych kolokwia
praktyczne, test,
zaliczenie
zasady dziatania wyrobOw medycznych i zasady ich

w4 stosowania w leczeniu 0sob z réznymi chorobami O.W8 _

i dysfunkcjami, w tym oséb starszych, w réznych ' egzamin

warunkach pisemny,
kolokwia
praktyczne, test,
zaliczenie
egzamin

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki pisemny,

W5 . . o - . . o.w1 kolokwia
biologiczne w tym rozwoj, budowe i funkcje organizmu raktvezne test
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych praxtyczne, test,

zaliczenie
egzamin
pisemny,

W6 | mechanizmy oddziatywania oraz mozliwe skutki Ccw3 kolokwia
uboczne $rodkOw i zabiegow z zakresu fizjoterapii praktyczne, test,

zaliczenie
egzamin
zasady doboru $rodkdw, form i metod terapeutycznych pisemny,

w7 s . . - C.W5 kolokwia
w zaleznosci od rodzaju dysfunkcji, stanu i wieku

- praktyczne, test,
pacjenta ) .
zaliczenie
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egzamin

teoretyczne i metodyczne podstawy procesu uczenia sie pisemny,
wsg |. . ;. C.W6 kolokwia
i nauczania czynnosci ruchowych
praktyczne, test,
zaliczenie
egzamin
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy pisemny,

W9 | kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz Cc.wv kolokwia

specjalnych metod fizjoterapii praktyczne, test,
zaliczenie
metody oceny zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych .
: egzamin
wywotanych chorobg lub urazem, narzg¢dzia >
: . . pisemny,
diagnostyczne i metody oceny stanu pacjenta dla potrzeb d
W10 | ;. . it . o C.w4 kolokwia
fizjoterapii, metody oceny budowy i funkcji ciata
; ) AN praktyczne, test,
pacjenta oraz jego aktywnosci W roznych stanach . .
zaliczenie
chorobowych
. . . ., egzamin
wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych semn

W11 | w Kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz c.ws EOlOkW)i/E;

specjalnych metod fizjoterapii oraktyczne, test,
zaliczenie
egzamin
T ) . . pisemny,

W12 zasady dz_lalanla wyr_obovy med}/f:znth i zasady !ch CWi4 kolokwia
stosowania w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami
; L ) praktyczne, test,
i dysfunkcjami narzadowymi . .

zaliczenie
zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem,
podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci oraz egzamin
wydolno$ci 0sobom w réznym wieku, w tym osobom pisemny,

W13 : T - o.w11 d
starszym, utraconej lub obnizonej wskutek roznych kolokwia
chordéb lub urazéw, a takze zasady promocji zdrowia — praktyczne, test,
w stopniu zaawansowanym zaliczenie

egzamin
zagadnienia zwigzane z promocja zdrowia pisemny,

W14 15 fizioprofilaktyk C.W17 kolokwia

JoP yKa ' praktyczne, test,
zaliczenie
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zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci

egzamin

fizycznej, sportu, turystyki oraz rekreacji terapeutycznej pisemny,
w15 | [12Yeznel, Sportu, TUIYSy cac)l Terapeuyeziel | ¢ wia kolokwia
w procesie leczenia i podtrzymywania sprawnos$ci 0S0b
i ; . . praktyczne, test,
ze specjalnymi potrzebami, w tym osob . .
) e zaliczenie

z mepelnosprawnosmaml
Umiejetnosci — Student potrafi:

egzamin

, L . .. pisemny,

U1 w_ykonywag _zablegl.z ;akresg. f|zykotera_p||, o.U1 kolokwia
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz K
specjalnych metod fizjoterapii praktyczne, test,

zaliczenie
interpretowa¢ wyniki badan czynno$ciowych oraz e?szeanr:]r:n

U2 | przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezb¢dne do doboru | O.U2 Eolokw{';l
srodkow fizjoterapii i interpretowac ich wyniki praktyczne, test,

zaliczenie
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowaé programy egzamin
fizjoterapii 0s6b z r6znymi dysfunkcjami, w tym os6b pisemny,

U3 | starszych, stosownie do ich stanu klinicznego 0.U3 kolokwia
i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu praktyczne, test,
kompleksowej rehabilitacji zaliczenie

egzamin

U4 | kontrolowa¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego | O.U4 pisemn)_/,

' kolokwia
praktyczne, test,
zaliczenie
egzamin

komunikowac¢ sie z pacjentem i jego rodzing pisemny,

U5 : o C.u11 d
w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb kolokwia
pacjenta i jego praw praktyczne, test,

zaliczenie
wykaza¢ wysoka sprawno$¢ fizyczng niezbedna
do poprawnego demonstrowania i wykonywania egzamin
zabiegOw z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii pisemny,

U6 . - X ) 0.Us8 d
manualnej oraz stosowania metod specjalnych u osob kolokwia
Z r6znymi chorobami, dysfunkcjami oraz z réznym praktyczne, test,
rodzajem i stopniem niepetnosprawnosci zaliczenie
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przeprowadzi¢ badanie podmiotowe, badanie egzamin
przedmiotowe oraz wykonywa¢ podstawowe badania pisemny,

u7 L. ) . L. C.U1 d
czynno$ciowe i testy funkcjonalne wiasciwe dla kolokwia
fizjoterapii, w tym pomiary dtugosci i obwodu konczyn, praktyczne, test,
zakresu ruchomosci w stawach oraz sity migéniowe;j zaliczenie

egzamin
wypehia¢ dokumentacj¢ stanu zdrowia pacjenta pisemny,

us i programu zabiegow fizjoterapeutycznych c.u2 kolokwia

prog g ! peutyczny praktyczne, test,
zaliczenie
dobiera¢ i prowadzi¢ kinezyterapi¢ ukierunkowang
na ksztattowanie poszczegolnych zdolnosci egzamin
motorycznych u 0séb zdrowych oraz 0s6b z r6znymi pisemny,

U9 | dysfunkcjami, przeprowadzi¢ zajecia ruchowe C.U3 kolokwia
0 okreslonym celu, prowadzi¢ reedukacje chodu i praktyczne, test,
¢wiczenia z zakresu edukacji i reedukacji posturalnej zaliczenie
oraz reedukacji funkcji konczyn gérnych
instruowac¢ pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen
ruchowych w domu, sposobu postugiwania si¢ wyrobami .

A X PR egzamin
medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku :
4 . . pisemny,

U10 | codziennego w celach terapeutycznych, instruowac C.U4 kolokwia
opiekuna w zakresie sprawowania opieki nad osobg

. X . S praktyczne, test,
ze specjalnymi potrzebami oraz nad dzieckiem — w celu . .
. . . zaliczenie
stymulowania prawidtowego rozwoju
konstruowac¢ trening medyczny, w tym réznorodne egigszear;nnm
¢wiczenia, dostosowywac poszczegolne ¢wiczenia P Y

Ull . , S . |C.U5 kolokwia
do potrzeb ¢wiczacych, dobra¢ odpowiednie przyrzady i raktvezne. test
przybory do ¢wiczen ruchowych oraz stopniowaé praxtyczne, test,

7 AR zaliczenie
trudnos$¢ wykonywanych ¢wiczen
egzamin
dobra¢ poszczegdlne ¢wiczenia dla 0s6b z roznymi pisemny,

U12 | zaburzeniami i mozliwosciami funkcjonalnymi oraz C.U6 kolokwia
metodycznie uczy¢ ich wykonywania, stopniujac praktyczne, test,
natezenie trudnosci oraz wysitku fizycznego zaliczenie
wykaza¢ umiejetnosci ruchowe konieczne e?szeanr?r:n

U13 | do demonstracji i zapewnienia bezpieczenstwa podczas | C.U7 Eolokw{';l
wykonywania poszczegoélnych ¢wiczen praktyczne, test,

zaliczenie
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egzamin

zaplanowaé, dobra¢ i wykona¢ zabiegi z zakresu pisemny,

U14 | kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz Cc.us kolokwia

specjalnych metod fizjoterapii praktyczne, test,
zaliczenie
egzamin

obstugiwac¢ i stosowac urzadzenia z zakresu pisemny,

uis |, . e , o " . |C.U9 d
kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej kolokwia
oraz specjalnych metod fizjoterapii praktyczne, test,

zaliczenie
egzamin
wykaza¢ zaawansowane umiejetno$ci manualne pisemny,

U1l6 | pozwalajace na zastosowanie wiasciwej techniki C.U10 kolokwia
z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz praktyczne, test,
specjalnych metod fizjoterapii zaliczenie
dobra¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju e?szear?:r:n
dysfunkc;ji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie P Y,

ui7z | .. . . o . C.U16 kolokwia
fizjoterapii oraz poinstruowac pacjenta w zakresie

. oL praktyczne, test,
postugiwania si¢ nimi . .
zaliczenie
podejmowac dziatania promujace zdrowy styl zycia egzamin
na r6znych poziomach oraz zaprojektowac program pisemny,

Ui18 | profilaktyczny w zalezno$ci od wieku, ptci, stanu C.u17 kolokwia
zdrowia oraz warunkOw zycia pacjenta, ze szczegélnym praktyczne, test,
uwzglednieniem aktywnosci fizycznej zaliczenie
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju e?szeanTr:n
dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie P Y,

u19 e . C s : . 0.U5 kolokwia
rehabilitacji oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich

, praktyczne, test,
korzystac . .
zaliczenie
zastosowa¢ dziatania z zakresu adaptowanej aktywnoS$ci .
. . . ) L egzamin
fizycznej i sportu 0s6b z niepetnosprawnosciami dla semn

U20 | planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia 0.U6 Eolokw)i/z;
réznych form zaje¢ rekreacyjnych i sportowych dla 0séb

. ; ) ! praktyczne, test,
ze specjalnymi potrzebami, w tym o0sob starszych Saliczenie

146




zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje

egzamin

U21 | zdrowotng, promocj¢ zdrowia, profilaktyke o.u7 EL)SIG(})T\?VB{E,]
niepelnosprawnosci, a takze pierwotng i wtdrng
. praktyczne, test,
profilaktyke chordb . .
zaliczenie
egzamin
— L . . . pisemny,
U22 | inspirowaé inne osoby do uczenia si¢ oraz podejmowania | O.U10 kolokwia
aktywnosci fizycznej oraktyczne, test,
zaliczenie
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
. . . kolokwia
nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu
K1 : . . - ... |0.K1 praktyczne,
z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic . .
o . zaliczenie
swiatopogladowych i kulturowych
wykonywania zawodu, bgdac swiadomym roli, jaka kolokwia
K2 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym 0.K2 praktyczne,
spotecznosci lokalnej zaliczenie
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu
zycia | promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych kolokwia
K3 : . e . 0.K3
z wykonywaniem zawodu i okre$lania poziomu praktyczne,
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu zaliczenie
fizjoterapeuty
kolokwia
K4 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej OKa pra_ktycz_ne,
zaliczenie
kolokwia
K5 | korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0.K6 praktyczne,
' zaliczenie
dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, kolokwia
K6 | dokonywania samooceny deficytow i potrzeb 0.K5 praktyczne,
edukacyjnych zaliczenie

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
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Forma zaje¢ - WYKLADY
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Podstawowe sktadowe rehabilitacji leczniczej. Systematyka kinezyterapii.
Kinezyterapia 0 dzialaniu miejscowym oraz ogolnym. Metody
kinezyterapeutyczne. Badanie dla potrzeb kinezyterapii. Badanie podmiotowe
(wywiad) i przedmiotowe (statyczne, dynamiczne).

Rola i znaczenie pomiaréw linijnych (dtugosci i obwody konczyn). Ogdlne
zasady pomiaru i zapisu zakresu ruchomosci w stawach. Metoda SFTR.
Kliniczna metoda oceny sity migsniowej — podstawowe zalozenia teoretyczne,
zmiany w stosunku do wersji oryginalnej testu Lovetta.

Postgpowanie terapeutyczne ukierunkowane na poprawe zakresu ruchomosci
w stawach (¢éwiczenia bierne redresyjne, autoredresje, poizometryczna
relaksacja miesni). Cwiczenia bierne wlasciwe — cel, wskazania,
przeciwwskazania, metodyka wykonania.

Rodzaje biernego oddziatywania w kinezyterapii. Leczenie utozeniowe.
Pozycje utozeniowe oraz ich wpltyw na mechanike oddychania (Bruce’a,
Trendelenburga, drenaz utozeniowy). Pozycje antalgiczne (pozycja Perschla,
kolankowo-tokciowa). Pozycje ulozeniowe po udarze moézgu. Cwiczenia
wedtug Blrgera.

Rodzaje oraz zasady stosowania wyciagOw. Wyciagi dziatajace na gorny i
dolny odcinek kregostupa (petla Glissona, wg Caillieta i in.), wyciagi dotyczace
konczyn (odbarczajace i redresujace) oraz wyciagi grawitacyjne (wyciag
Perschla i in.).

Cwiczenia czynne W odcigzeniu (sposoby i rodzaje odcigzen), ¢wiczenia
czynne wolne, czynne oporowe (rodzaje ¢wiczen oporowych, zasady doboru
obcigzen, treningi oporowe).

Podstawy teoretyczne wykonywania podstawowych form ¢wiczen
leczniczych: ¢wiczenia bierne wilasciwe i redresyjne.. Techniki zwigkszania
zakresu ruchomosci oparte na mechanizmie tzw. poizometrycznej relaksacji.
Autoredresje.

Podstawy teoretyczne wykonywania podstawowych form ¢wiczen
leczniczych: wyciggi 0 mechanizmie trakcyjnym oraz odbarczajacym, wyciagi
redresyjne.

Podstawy teoretyczne wykonywania podstawowych form ¢wiczen
leczniczych: ¢wiczenia samowspomagane, ¢wiczenia czynne W odcigzeniu,
¢wiczenia czynne w odciazeniu z oporem, metody treningu oporowego.

Postawa ciata, prawidtowa postawa ciata, wady postawy. Podziat i przyczyny
wad postawy. Podziat skolioz wg Cobba oraz podzial objawdéw skoliozy w
zalezno$ci od wielkosci zmian deformacyjnych w uktadzie narzadu ruchu wg
Wejsfloga.

Badanie narzadu ruchu przeprowadzone dla potrzeb postepowania
korekcyjnego (wywiad, badanie fizykalne, badania dodatkowe). Metody oceny
postawy ciata (subiektywne, obiektywne).

Metoda Kasperczyka.
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Cwiczenia ksztattujace i korekcyjne jako zasadnicze elementy reedukacji
posturalnej. Metody postepowania korekcyjnego ( Klappa, Schroth,
Dobosiewicz, Majocha i in.).

Cwiczenia synergistyczne (synergizmy bezwzgledne, wzgledne, ipsi- i
kontralatralne). Cwiczenia synkinetyczne. Teoretyczne i praktyczne zatozenia
metody, technika wykonywania ¢wiczen.

Metody reedukacji nerwowo-mig$niowej dorostych — PNF.
Metody reedukacji nerwowo-mieéniowej dorostych- Bobath, E-technik

Metody reedukacji nerwowo-miegs$niowej u dzieci -NDT-Bobath, Vojty,
Domanna -Delacato, Rood, Kenny.

Metoda integracji sensorycznej — SI. Metody edukacyjne —Peto.

Metoda McKenzie w leczeniu dolegliwosci bélowych kregostupa.
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cw

Wprowadzenie do przedmiotu. Podstawowe urzadzenia i sprzet stosowany w
kinezyterapii. Badanie pacjenta dla potrzeb Kkinezyterapii. Pomiary
orientacyjne. Pomiary dlugosci koniczyn gornych i dolnych. Pomiary obwodow
koficzyn  gornych i dolnych. Metoda SFTR zapisu zakresu
ruchomoéci. Badanie zakresu ruchéw konczyn goérnych i dolnych oraz w
obrebie kregostupa.

Kliniczna ocena sity miesniowej. Obiektywne sposoby oceny sity miesniowe;.
Zasady ogolne. Ocena sity mie$niowej konczyny gornej i dolnej.Ocena sity
mieséni kregostupa oraz tutowia.

Diagnostyka funkcjonalna w Kinezyterapii. Testy pomocne w badaniu
roéznicujacym (m.in.: Bragarda, Patricka, Menella, Lewady, De Klaina, Slump,
napigciowe i inne) oraz ocenie stanu aparatu wiezadtowego. Testy takotkowe.

Ocena niektérych objawéw przydatnych w kinezyterapii (m.in.: Lasseque,
Langego, Piedellu, Trendelenburga, Goodfrieya, szczytowy, wyprzedzania,
szufladkowy i inne). Testy pomocne w wykrywaniu ograniczen ruchomosci
(m.in. $cienny, Thomasa i inne).

Bierne $rodki kinezyterapii. Cwiczenia bierne wlasciwe i redresyjne..Techniki
zwickszania zakresu ruchomos$ci oparte na mechanizmie tzw. poizometrycznej
relaksacji. Autoredresje.

Leczenie ulozeniowe. Pozycje ulozeniowe stosowane U pacjentéw
pulmonologlcznych pozycje antalgiczne. Odcinkowe utozenia profilaktyczne
i korekcyjne. Cwiczenia wg Biirgera.

Bierne $rodki kinezyterapii. Wyciagi 0 mechanizmie trakcyjnym oraz
odbarczajacym (m.in.: Perlscha, petla Glissona, kamaszkowy i inne). Wyciagi
0 dziataniu redresyjnym oraz wyciagi korekcyjne (m.in.: Degi, Cotrela, ,, ponad
glowg”, grawitacyjny, szufladkowy i inne). Dobér ¢wiczen W zalezno$ci od
wynikow badania funkcjonalnego.

Cwiczenia samowspomagane, ¢wiczenia czynne W odcigzeniu, sposoby i
rodzaje odcigzen, zawieszenie osiowe, pozaosiowe, kranialne i kaudalne.
Cwiczenia czynne W odcigzeniu z oporem. Cwiczenia dla zespotow
mie$niowych i stawdw konczyny gdérnej. Formy oporu a rodzaj skurczu
mieénia. Metody treningu z oporem progresywnie wzrastajgcym i
progresywnie malejacym. Treningi oporowe ( De Lorme a Watkinsa, Mc
Queena, ¢w. izometryczne kroétkie i dtugie).

Badanie postawy ciata. Metoda punktowa Kasperczyka, metoda pionu.
Badanie postawy w plaszczyznie strzatkowej i czotowe;.

Wybrane metody postepowania korekcyjnego ( metoda Klappa, Schroth).
Rola i znaczenie ksztattowania nawyku prawidtowej postawy w reedukacji
posturalne;j.

Proprioceptywne torowanie nerwowo — miesniowe PNF — cel i praktyczne
zastosowanie metody, wzorce dla topatki i konczyn gornych dla miednicy i
konczyn dolnych, wzorce dla tutowia szyi i glowy. Techniki specjalne.

Metoda Bobath dla dorostych — zasady postepowania z chorymi po udarze.
Zasady doboru ¢wiczen wg NDT Bobath. Testy funkcjonalne w ocenie chorych
po udarze.

Metoda Bobath w reedukacji nerwowo-mig$niowej dzieci - ¢wiczenia
regulujgce ustawienie gtowy w przestrzeni oraz prawidlowe utozenie glowy
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wzgledem ciata, ¢wiczenia utatwiajgce zmiany pozycji, wyrabiajace odruch
réwnowagi oraz odruch obronny.

Metoda Vojty- odruchowe petzanie i przetaczanie.
Cwiczenia z wykorzystaniem nowej koncepcji terapii w podwieszeniu (Sling

Exercise Therapy — SET). Stopniowanie trudnosci ¢wiczen.— Cwiczenia W
tancuchach otwartych i zamknigtych.
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —~Wyklad — prezentacja multimedialna

2. — Cwiczenia — praca indywidualna i grupowa

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. —Przygotowanie do ¢wiczen — dyskusja, sprawdzian pisemny

F2. — Ocena oparta na obserwacji studenta podczas zajg¢¢ indywidualnych i grupowych

P1. — Ocena opanowania materiatu bg¢dacego przedmiotem ¢wiczen — zaliczenie praktyczne

P2. — Ocena opanowania materiatu bedacego przedmiotem wyktadu- egzamin testowy

LITERATURA PODSTAWOWA

10.
11.

12.
13.

Zembaty A-. Kinezyterapia. Wyd . Kasper. 2002

Nowotny J. -Podstawy fizjoterapii. Wyd. Kasper 2004

Nowotny J. Saulicz E.- Niektore zaburzenia statyki ciata i ich korekcja. Wyd. AWF Katowice
1993

Sadowska L. Neurokinezjologiczna diagnostyka i terapia dzieci z zaburzeniami rozwoju
psychoruchowego. Wyd. AWF Wroctaw2001

Rostawski A. Skolimowski T. technika wykonywania ¢wiczen leczniczych. PZWL 1992
Mikotajewska E.-Metoda NDT- Bobath w nwerorehabilitacji os6b dorostych. Wyd. PZWL 2012
Tejszerska D, Switonski E., Gzik M. Biomechanika narzadu ruchu cztowieka. Politechnika
Slaska, Gliwice 2011.

Sestre Fernandez Metoda leczenia skolioz. (red.) Sliwinski Z. (wyd). Markmed Rehabilitacja
s.c.2009.

Kusz D. Kompendium Traumatologii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL. Warszawa 2010.
Florkowski A. Fizjoterapia w psychiatrii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL. Warszawa 2012.
Mikotajewska E. Fizjoterapia po mastektomii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL . Warszawa
2010.

Mikotajewska E. Kinesiotaping. Wydawnictwo Lekarskie PZWL. Warszawa 2011.
Mikotajewska E. Metoda NDT-Bobath w neurorehabilitacji os6b dorostych. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL. Warszawa 2012.
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LITERATURA UZUPELNIAJACA

Lo

Torsten L., Tobias K. Dobler (red). Techniki osteopatyczne. Urban & Partner Wroctaw 2011.

2. Joseph E. Muscolino. Badanie palpacyjne uktadow migsniowego i kostnego. Urban & Partner
Wroclaw 2011.

3. Richter P, Hebgen E. Punkty spustowe i tancuchy mig¢sniowo-powigziowe W osteopatii i terapii
manualnej. Galaktyka Sp. Z 0. 0. £.6dz 2010.

4. Dobosiewicz K. Boczne idiopatyczne skrzywienia kregostupa. Wyd. SLAM 1997

Nazwa przedmiotu:

TERAPIA MANUALNA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NPF4/FM
Poziom studidw: Rok: 11-111
Jednolite magisterskie Semestr: 4-5
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
2
wyklady, éwiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentow z zakresem przedmiotu.

C2 | Zapoznanie studentow z historig rozwoju terapii manualnej na $wiecie.

C3 | Zdobycie przez studentdw podstawowych umiejetno$ci wykonania, opisu i interpretacji
podstawowych technik diagnostycznych stosowanych w terapii manualnej.

C4 | Zdobycie przez studentow podstawowych umiejetnosci okreslanych mianem terapii manualne;j.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu podstaw anatomii, biomechaniki i patobiomechaniki narzadu ruchu.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.
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Umiejetnos¢ komunikacji z pacjentem.

Podstawowa sprawnos$¢ manualna.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe | Metody weryfikacji
efekty uczenia
sie

Wiedza- student zna i rozumie
zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej kolokwia teoretyczne,
na potrzeby fizjoterapii, planowania odpowiedz ustna,

W1 | postepowania fizjoterapeutycznego oraz Oo.wW10 prezentacja przypadku
kontrolowania jego efektéw — w stopniu klinicznego, sprawdzian
zaawansowanym praktyczny

kolokwia teoretyczne,
wskazania i przeciwskazania do wykonywania odpowiedz ustna,

W2 | zabiegbw z zakresu fizykoterapii i masazu, O.weé prezentacja przypadku
kinezyterapii i terapii manualnej oraz klinicznego, sprawdzian
specjalnych metod fizjoterapii praktyczny
zasady oddziatywania sit mechanicznych obserwacja pracy

) . ; studenta, odpowiedz

W3 | na organizm czlowieka zdrowego i chorego, o.w4 :

T : . ustna, prezentacja
w tym osoby starszej, z réznymi dysfunkcjami L
. . " . przypadku klinicznego,
I roznymi chorobami, w réznych warunkach .
sprawdzian praktyczny
mechanizmy zaburzen strukturalnych

W4 | i funkcjonalnych wywotanych chorobg lub C.W2 kolokwia teoretyczne

urazem odpowiedz ustna,
prezentacja przypadku
klinicznego, sprawdzian
praktyczny
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metody oceny zaburzen strukturalnych

kolokwia teoretyczne,
odpowiedz ustna,

W5 i funkcjonalnych wywotanych choroba lub C.w4 prezentacja przypadku
urazem, narzedzia diagnostyczne i metody k|inicznego’ Sprawdzian
oceny stanu pacjenta dla potrzeb fizjoterapii, praktyczny
metody oceny budowy i funkcji ciata pacjenta
oraz jego aktywnos$ci W r6znych stanach
chorobowych

kolokwia teoretyczne,
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy odpowiedz Ustna,

W6 Ki . .. 2 . Cc.w7 prezentacja przypadku

inezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz o .
) . . klinicznego, sprawdzian
specjalnych metod fizjoterapii
praktyczny
kolokwia teoretyczne,
wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen odpowiedz ustna,

W7 . . .. . | C.w8 .
stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej prezentacja przypadku
i masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii klinicznego, sprawdzian

praktyczny

Umiejetnosci — Student potrafi:

kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy

U1 wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, 0.Ul studenta, odpowiedz
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz ' ustna, prezentacja
specjalnych metod fizjoterapii przypadku klinicznego,

sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
interpretowa¢ wyniki badan czynnosciowych _

Up | Oraz przeprowadza testy funkcjonalne 0.U2 kolokwia praktyczne,

niezbedne do doboru srodkow fizjoterapii
I interpretowac ich wyniki

obserwacja pracy
studenta, odpowiedz
ustna, prezentacja
przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
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wykaza¢ wysoka sprawno$¢ fizyczng niezbedng
do poprawnego demonstrowania i wykonywania
zabiegOw z zakresu kinezyterapii, masazu

kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
studenta, odpowiedz

U3 | i terapii manualnej oraz stosowania metod 0.U8 .
. ) . : . ustna, prezentacja
specjalnych u 0s6b z r6znymi chorobami, o
o g . przypadku klinicznego,
dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem dzi K
i stopniem niepetnosprawnosci sprawdzian pra tyczny,
zaliczenie
U4 kontrolowac¢ efekty postgpowania 0.U7 egzamin pisemny,
fizjoterapeutycznego ' kolokwia praktyczne,
test, zaliczenie
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej
K1 |z decyzjami podejmowanymi w ramach 0.K9 ocena grupy
dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach
bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb
K2 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyKi 0.K4 ocena grupy
zawodowej
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl
zycia, propagowania i aktywnego kreowania
zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia
K3 A . 0.K3
w trakcie dziatan zwigzanych z wykonywaniem ocena grupy
zawodu i okreslania poziomu sprawnosci
niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty
K4 ) ) 0.K1 ocena grupy
nawigzania i utrzymania petnego szacunku
kontaktu z pacjentem, a takze okazywania
zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych
i kulturowych
wykonywania zawodu, bedac $wiadomym ’roll, kolokwia praktyczne,
K5 | jaka fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, . -
0.K2 zaliczenie

w tym spotecznosci lokalnej
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Historia medycyny manualnej. Pojecie i miejsce terapii manualnej w fizjoterapii

Rodzaje zaburzen czynno$ciowych narzadu ruchu i mozliwosci ich niwelacji z
zastosowaniem terapii manualnej

Anatomiczna i biomechaniczna analiza budowy i czynnosci stawdw (potgczenia
kosci, powierzchnie stawowe, ptaszczyzny, osie, ruchy kosci i stawow)

Techniki stosowane w terapii manualnej (trakcja, mobilizacja, manipulacja, masaz
poprzeczny, masaz funkcyjny, stretching)

Badanie pacjenta w terapii manualnej (ruchy czynne, ruchy bierne, testy
napigciowe, testy oporowe, badanie palpacyjne, diagnostyka obrazowa)

Zasady postgpowania terapeutycznego w terapii manualnej
Metody ,,szkoty” terapii manualnej stosowane na $wiecie

Wskazania i przeciwskazania do terapii manualnej. Zasady ergonomii pracy
fizjoterapeuty stosujacego terapie manualng

Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Manualne techniki terapii stopy

Manualne techniki terapii zaburzen dtoni

Manualne techniki terapii zaburzen stawu tokciowego

Manualne techniki terapii zaburzen stawu ramiennego

Manualne techniki terapii zaburzen stawu kolanowego

Manualne techniki terapii zaburzen stawu biodrowego

Manualne techniki terapii zaburzen odcinka szyjnego i piersiowego kregostupa

Manualne techniki terapii zaburzen odcinka ledzwiowego i stawow krzyzowo —
biodrowych

Metodyka i technika wykonywania terapii migsniowo-powigziowych punktow
spustowych

Metodyka i technika wykonywania stretchingu.
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad - wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — éwiczenia — ¢wiczenia W grupach klinicznych- wykonywanie okreslonych chwytow i technik w
zakresie prezentowanej metodyki

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

F2. — ocena umiej¢tnosci wykonania trenowanych zadan z zakresu terapii manualnej

P1. — ocena aktywnosci na zajg¢ciach

P2. — ocena koncowa z zaliczenia bedaca oceng opanowania stanu wiedzy i umiejetnosci z zakresu
¢wiczen i wyktadow — egzamin kofcowy

LITERATURA PODSTAWOWA

no

Muscle Stretching in Manual Therapy Volume | & II. Olaf Evjenth and Jern Hamburg. Alfta
Rehab.

Autostretching. Olaf Evjenth and Jern Hamburg. Alfta Rehab.

Kregostup badanie manualne i mobilizacja. Freddy M. Kaltenborn we wspoétpracy z Olafem
Evjenthem i Traudi Baldauf Kaltenborn. Wydawnictwo Rolewski, Torun 1998, wyd. 1. ISBN 83-
87479-06-3

Manualne mobilizacje stawow konczyn. Freddy M. Kaltenborn we wspotpracy z Olafem
Evjenthem. Wydawnictwo Rolewski, Torun 1999, wyd. 3. ISBN 83-87479-00-4.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1.

2.

Lokalizacja objawdw w obrebie kregostupa i konczyn. Olaf Evjenth i Christian Gloeck. Torun
2002.

Atlas anatomii palpacyjnej. Tom | & Il. Serge Tixa. Wydawnictwo Lekarskie PZWL. ISBN 83-
200-2795-0.

Podstawy Fizjoterapii. Janusz Nowotny. Czes¢ 11l Wydawnictwo KASPER Krak6w 2005. ISDN
83-910437-9-7.

Nazwa przedmiotu:
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MEDYCYNA FIZYKALNA - FIZYKOTERAPIA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NPF5/FM
Poziom studiow: Rok: 11-111
Jednolite magisterskie Semestr: 3-5
Rodzaj zajec: Liczba punktéw ECTS:
5
wyklady, ¢wiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1

Nabycie przez studentéw wiedzy dotyczacej umiejscowienia fizykoterapii w procesie
rehabilitacji chorych. Zaznajomienie studentow z podstawowymi pojeciami z zakresu
fizykoterapii — w szczegolnosci dotyczacymi rodzajow bodzcow i czynnikow fizykalnych,
ogo6lnych celdw i zasad stosowania fizykoterapii.

C2

Zaznajomienie studentow ze skutkami biologicznymi oddziatywania na organizm czynnikéw
termicznych (ciepta i zimna). Nabycie przez studentéw wiedzy dotyczacej celéw oraz
sposobow przeprowadzania zabiegdw z zakresu termoterapii (ciepto- i zimnolecznictwa).

C3

Nabycie przez studentéw wiedzy dotyczacej skutkow biologicznych, celéw i zasad stosowania
u ludzi hydroterapii oraz balneoterapii.

C4

Zapoznanie studentdw ze skutkami biologicznego oddziatywania promieniowania widzialnego,
ultrafioletowego i podczerwonego oraz promieniowania laserowego. Poznanie przez studentéw
celéw i zasad przeprowadzania zabiegdw z zakresu $wiatlolecznictwa, w tym takze
laseroterapii.

C5

Nabycie przez studentéw wiedzy z zakresu celow i zasad stosowania sonoterapii, jak réwniez
zapoznanie studentdw ze skutkami oddziatywania ultradzwiekdw na organizm cztowieka.

C6

Nabycie przez studentdw wiedzy dotyczacej oddziatywania pradu stalego na organizm
czlowieka oraz zaznajomienie studentéw z celami oraz zasadami stosowania pradu statego w
fizykoterapii, w szczeg0lnosci w odniesieniu do zabiegdw jonoforezy i kapieli elektryczno-
wodnych.

C7

Zaznajomienie studentow z celami oraz zasadami przeprowadzania elektrodiagnostyki uktadu
nerwowo-mig$niowego. Nabycie przez studentéw wiedzy oraz umiejetno$ci przeprowadzania
elektrostymulacji miesni wiotkich, spastycznych oraz unerwionych prawidtowo bedacych w
zaniku prostym.

C8

Nabycie przez studentéw wiedzy dotyczacej skutkow oddziatywania na organizm cztowieka
pradow elektrycznych o matej i $redniej czestotliwosci. Nabycie przez studentow wiedzy i
umiejetnosei dotyczacych celdw oraz zasad stosowania praddw matej i $redniej czgstotliwosci
w terapii przeciwbolowe i przeciwzapalnej.
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C9 | Zapoznanie studentow ze skutkami oddziatywania na organizm cztowieka pol
elektromagnetycznych matej i wielkiej czestotliwo$ci. Nabycie przez studentéw wiedzy i
umiejetnosci dotyczacych stosowania pol elektromagnetycznych w terapii.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Podstawowa wiedza z zakresu fizyki i matematyki zdobyta w szkole srednie;j.

Wiedza z zakresu anatomii prawidlowej cztowieka, fizjologii, biologii medycznej, biofizyki oraz
biochemii nabyta we wczesniejszych latach studidw.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz w zespole.

Umiejetnos¢  prawidtowej  prezentacji ~ posiadanej  wiedzy  oraz  przedstawiania
i bronienia wiasnych pogladow

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe | Metody weryfikacji
efekty uczenia
sie

Wiedza- student zna i rozumie

wskazania i przeciwskazania do wykonywania
zabiegOw z zakresu fizykoterapii i masazu, obserwacja pracy
w1 . o . . O.W6 . .
kinezyterapii i terapii manualnej oraz studenta, zaliczenie
specjalnych metod fizjoterapii
W2 | zalecenia do stosowania fizjoterapii o.w7 obserwacja pracy
, studenta, zaliczenie
w okreslonych stanach chorobowych
W3 | specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, Oo.W9 obserwacja pracy
metodyki i praktyki fizjoterapii studenta, zaliczenie
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mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych
na organizm cztowieka oraz oddziatywanie

W4 | zabiegéw fizykalnych w leczeniu os6b O.W5
z r6znymi chorobami i dysfunkcjami, w tym _
0s0b starszych, w roznych warunkach obserwacja pracy
studenta, zaliczenie
W5 wsk-aza,nla i przecwwyskazama (.j-o stosowania C.W10 obserwacja pracy
zabiegow z zakresu fizykoterapii, . .
. . . . . studenta, zaliczenie
balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy obserwacja pracy
W6 fi ). . - Cc.W9 . .
izykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy studenta, zaliczenie
biologicznej
W7 C.Ww3 obserwacja pracy
mechanizmy oddzialywania oraz mozliwe studenta, zaliczenie
skutki uboczne srodkdw i zabiegdw z zakresu
fizjoterapii
Umiejetnosci — Student potrafi:
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
U1 wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, 0.U1 studenta, odpowiedz

Kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz
specjalnych metod fizjoterapii

ustna, prezentacja
przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
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tworzy¢, weryfikowa¢ i modyfikowac
programy fizjoterapii 0s6b z réznymi

kolokwia praktyczne,

U2 | dysfunkcjami, w tym oséb starszych, stosownie | O.U3 obserwacja pracy
do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, studenta, odpowiedz
a takze w ramach procesu kompleksowej ustna, prezentacja
rehabilitacji przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
. . studenta, odpowiedz
U3 Ezjlgig:géictjsrl:% é)ostepowama o.u4 ustna, prezentacja
przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
wypetnia¢ dokumentacje stanu zdrowia studenta, odpowiedz
U4 | pacjenta i programu zabiegdw C.U2 ustna, prezentacja
fizjoterapeutycznych przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
kolokwia praktyczne,
obstugiwacé i stosowaé urzadzenia z zakresu obserwacja pracy
. e . L - studenta, ocena grupy,
U5 | kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii C.uU9 -
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii prezentacja przypadku
klinicznego, sprawdzian
praktyczny, sprawozdanie
z wykonania zadania
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
zaplanowaé, dobra¢ i wykona¢ zabiegi studenta, ocena grupy,
U6 |z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz | C.U11l prezentacja przypadku

odnowy biologicznej

klinicznego, sprawdzian
praktyczny, sprawozdanie
z wykonania zadania
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obstugiwaé aparature do wykonywania

kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
studenta, ocena grupy,

u7 zabiegOw z zakresu fizykoterapii, cuLe Elrienziirz];agjz psrzﬁv?/gsén

balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej 90, Sp .
praktyczny, sprawozdanie
z wykonania zadania

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1 0.K5 obserwacja pracy
dostrzegania i rozpoznawania wiasnych studenta, ocena grupy
ograniczen, dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych

K2 g;\z/\?g;rg\il%a}ma praw pacjenta i zasad etyki 0.K4 obserwacja pracy

J studenta, ocena grupy
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl
zycia, propagowania i aktywnego kreowania
zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia

K3 U . 0.K3
w trakcie dziatan zwigzanych z wykonywaniem
zawodu i okre$lania poziomu sprawnosci obserwacja pracy
niezbednego do wykonywania zawodu studenta, ocena grupy
fizjoterapeuty

K4 ) ) O.K1 obserwacja pracy
nawigzania i utrzymania pelnego szacunku studenta, ocena grupy
kontaktu z pacjentem, a takze okazywania
zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych
i kulturowych
wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, kolokwia praktvezne

K5 | jaka fizjoterapeuta petni na rzecz . a prakty :

. L. . 0.K2 zaliczenie
spoteczenstwa, W tym spotecznosci lokalnej

K6 | korzystania z obiektywnych zrddet informacji | O.K6 kolokwia praktyczne,

zaliczenie
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wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego
I wspotpracy w zespole specjalistow, w tym obserwacja pracy

K7 - - ; O.K7
z przedstawicielami innych zawodow studenta, ocena grupy
medycznych, takze w $rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym

K| s [oKa | cbsewaciapacy

P ! studenta, ocena grupy

przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej
z decyzjami podejmowanymi w ramach obserwacja pracy

K9 : L X ) 0.K9
dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach studenta, ocena grupy
bezpieczenstwa wilasnego i innych 0s6b

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Wprowadzenie do przedmiotu. Fizykoterapia. Miejsce i rola fizykoterapii w
medycynie. Rodzaje bodzcow i czynnikow fizykalnych. Fizjologiczne podstawy
medycyny fizykalnej. Cele fizykoterapii. Fizykoterapia jako metoda wywotywania
adaptacji. Rodzaje odczynéw fizykalnych. Miejscowe i ogélne reakcje organizmu na
zabiegi fizykalne. Ogélne zasady dawkowania zabiegdw fizykalnych.

Termoterapia.  Biologiczne  reakcje  organizmu na  dziatanie ciepta
i zimna. Fizjologiczne i patologiczne odpowiedzi organizmu na dziatanie bodzcow
termicznych. Wskazania i przeciwwskazania do termoterapii. Zasady stosowania
lokalnych i ogélnych zabiegbw 2z zakresu termoterapii. Rodzaje zabiegdw
stosowanych w termoterapii.

Hydroterapia.  Wtasciwoéci  fizyczne  wody  oraz  ich  znaczenie
w  zabiegach  wodoleczniczych. Znaczenie  czynnika  termicznego
w hydroterapii. Fizjologiczne dziatanie hydroterapii. Wskazania
i przeciwwskazania do hydroterapii. Rodzaje zabiegdw stosowanych w hydroterapii.

Balneoterapia. Definicje wod mineralnych, wdd leczniczych, wdd termalnych oraz
waod swoistych i nieswoistych. Podstawy fizjologiczne stosowania wdd leczniczych
w kapielach i krenoterapii. Witasciwosci fizyczne oraz chemiczne borowin. Cele
stosowania borowin w terapii.

Swiattolecznictwo. Wtasciwosci fizyczne promieniowania podczerwonego (IR),
widzialnego i nadfioletowego (UV). Biologiczne reakcje organizmu na
promieniowanie widzialne, IR i UV. Wskazania i przeciwwskazania do
$wiatlolecznictwa. Zasady przeprowadzania zabiegow z zakresu
swiatlolecznictwa.

Laseroterapia. Proces powstawania i wilasciwosci promieniowania laserowego.
Biologiczne skutki oddzialywania promieniowania laserowego na organizm.
Wskazania i przeciwwskazania do laseroterapii. Zasady przeprowadzania
laseroterapii. Podstawowe zasady BHP w laseroterapii.

Sonoterapia. Wtasciwosci fizyczne ultradzwigkOw oraz ich oddziatywanie na tkanki.
Dziatanie biologiczne ultradzwickOw. Wskazania i przeciwwskazania do
sonoterapii. Zasady przeprowadzania sonoterapii.

Pola elektromagnetyczne (PEM) matej i wielkiej czestotliwosci. Wihasciwosci
fizyczne pdl elektromagnetycznych wielkiej i matej czestotliwosci. Biologiczne
oddziatywanie PEM na organizm cztowieka. Cele oraz zasady stosowania PEM w
terapii. Wskazania i przeciwwskazania dostosowania PEM w terapii. Podstawowe
zasady BHP podczas wykonywania zabiegow z uzyciem PEM.

Woprowadzenie do elektroterapii. Rodzaje pradow elektrycznych stosowanych w
elektroterapii (prad staty i prady zmienne - jedno-
i dwukierunkowe). Wtasciwosci fizyczne pradow elektrycznych oraz ich
oddziatywanie na organizm cztowicka. Podstawowe cele oraz zasady stosowania
elektroterapii.

Elektrodiagnostyka uktadu nerwowo-migsniowego. Fizjologiczne podstawy
elektrodiagnostyki. Ocena jakosciowa uktadu nerwowo-miesniowego. Ocena
ilosciowa uktadu Nerwowo-migsniowego
ze szczegOlnym uwzglednieniem chronaksymetrii, oceny zdolnosci migénia do
akomodacji, oceny pobudliwos$ci mig$nia W zaleznosci od ksztaltu, czasu trwania i
natgzenia impulsu elektrycznego (krzywa 1/t). Podstawy elektromiografii i
elektroneurografii. Interpretacja wynikow elektrodiagnostyki.
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Elektrostymulacja mig¢éni odnerwionych. Fizjologiczne podstawy elektrostymulacji
miesni wiotkich. Cele oraz zasady przeprowadzania elektrostymulacji miesni
wiotkich. Wskazania i przeciwwskazania do elektrostymulacji miesni wiotkich.

Elektrostymulacja miesni unerwionych prawidtowo. Fizjologiczne podstawy
elektrostymulacji mig$ni unerwionych prawidtowo w Kierunku zwigkszania ich sity
eksplozywnej lub wytrzymatosci wysitkowej. Cele oraz zasady przeprowadzania
elektrostymulacji miesni unerwionych prawidtowo z pradami matej i $redniej
czestotliwosci. Wskazania i przeciwwskazania do elektrostymulacji migsni
unerwionych prawidtowo.

Uzasadnienie stosowania pradéw elektrycznych w terapii przeciwbolowej i
przeciwzapalnej. Mechanizmy modulowania bolu za pomoca pradéw elektrycznych.
Wptyw praddéw elektrycznych na procesy zapalne. Uzasadnienie zastosowania
pradow elektrycznych w celu poprawy ukrwienia i w terapii przeciwobrzgkowe;.

Wiasciwosci fizyczne oraz zasady stosowania praddw matej i sredniej czgstotliwosci
w terapii przeciwbolowej i przeciwzapalnej, w celu poprawy ukrwienia oraz w terapii
przeciwobrzgkowe;.

Fizykalne metody wspomagania gojenia tkanek miekkich ze szczeg6lnym naciskiem
na biologiczne podstawy oraz zasady stosowania praddw elektrycznych w leczeniu
tkanek migkkich.

Fizjologiczne podstawy stosowania zabiegoéw skojarzonego dziatania pradéw
elektrycznych i ultradzwiekéw. Cele oraz zasady przeprowadzania terapii
skojarzonej ultradzwigkami i pradem elektrycznym.

168



Forma zaje¢ - CWICZENIA
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Termoterapia. Podstawy teoretyczne, cele i zasady stosowania miejscowych
zabiegOw z zakresu zimno- i cieptolecznictwa. Metodyka wykonywania wybranych
zabiegébw zimnoleczniczych (w tym krioterapeutycznych) o dziataniu lokalnym.
Metodyka wykonywania miejscowych oktadéw cieptych. Obserwacja odczynu
naczyniowego wystepujacego Wskutek dziatania ciepta i zimna. Ocena zmian
pobudliwosci Newow czuciowych i ruchowych po zastosowaniu ciepta i zimna. Cele
i sposoby stosowania zabiegdw ciepto- i zimnoleczniczych o dziataniu og6lnym.
Metodyka przeprowadzania zabiegdbw o0g6lnego rozgrzewania i ochtadzania.
Wskazania i przeciwwskazania
do zabiegdw termoterapii.

Wodolecznictwo. Podstawy teoretyczne, cele i zasady stosowania hydroterapii.
Metodyka wykonywania podstawowych zabiegow
z zakresu wodolecznictwa (kapieli, natryskéw, podwodnego natrysku biczowego,
kapieli wirowych, polewan). Wskazania i przeciwwskazania do zabiegow
hydroterapii.

Balneoterapia. Podstawy teoretyczne, cele i zasady stosowania balneoterapii, w tym
w szczegblnosci kapieli leczniczych, kuracji pitnej i borowin. Cele oraz podstawowe
zasady leczenia uzdrowiskowego. Wskazania i przeciwwskazania do zabiegow
balneoterapii.

Swiatlolecznictwo. Podstawy teoretyczne, cele i zasady stosowania promieniowania
podczerwonego, widzialnego i nadfioletowego w terapii. Metodyka
przeprowadzania naswietlan promieniowaniem podczerwonym i widzialnym.
Obserwacja odczynu naczyniowego oraz ocena zmian pobudliwosci nerwow
ruchowych i czuciowych. Metodyka oceny wrazliwosci skory na promieniowanie
nadfioletowe (test biologiczny). Metodyka przeprowadzania naswietlan
promieniowaniem  nadfioletowym. Wskazania i przeciwwskazania do
swiatlolecznictwa.

Laseroterapia. Podstawy teoretyczne, cele i zasady stosowania promieniowania
laserowego w terapii. Metodyka naswietlan promieniami laserowymi. Wskazania i
przeciwwskazania do laseroterapii.

Sonoterapia. Podstawy teoretyczne, cele i zasady stosowania ultradzwiekOw w
terapii. Metodyka przeprowadzania zabiegdw nadzwickawiania. Wskazania i
przeciwwskazania do sono terapii.

Pola elektromagnetyczne matej i wielkiej czestotliwosci. Podstawy teoretyczne, cele
i zasady stosowania pél elektromagnetycznych w terapii. Metodyka
przeprowadzania zabiegéw z uzyciem pdél magnetycznych matej czgstotliwosci.
Metodyka przeprowadzania zabiegdw z uzyciem pol elektromagnetycznych wielkiej
czestotliwosci (diatermia krotko- i mikrofalowa). Wskazania i przeciwwskazania do
stosowania pol elektromagnetycznych.

Prad staty. Podstawy teoretyczne, cele i zasady stosowania pradu statego w
fizykoterapii, ze szczeg6lnym uwzglednieniem jonoforezy i kapieli elektryczno-
wodnych. Metodyka przeprowadzania elektroterapii pradem statym. Wskazania i
przeciwwskazania do stosowania zabiegéw z uzyciem pradu statego. Podstawy
teoretyczne, cele oraz zasady przeprowadzania elektrodiagnostyki zmian
odruchowych w tkankach za pomoca pradu statego (galwanopalpacja).

Elektrodiagnostyka uktadu nerwowo-migsniowego. Podstawy teoretyczne, cele i
zasady przeprowadzania elektrodiagnostyki jakosciowej i ilosciowej uktadu
nerwowo-migsniowego. Metodyka wykonywania elektrodiagnostyki ilosciowej — ze
szczegOlnym uwzglednieniem chronaksymetrii, oceny zdolno$ci mig$nia do
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akomodacji, oceny pobudliwos$ci miesnia W zaleznosci od ksztattu, czasu trwania i
natezenia impulsu elektrycznego (krzywa I/t). Podstawy teoretyczne i metodyczne
przeprowadzania elektromiografii. Interpretacja wynikow elektrodiagnostyki
ilosciowe;j.

Elektrostymulacja mieéni odnerwionych. Podstawy teoretyczne, cele i zasady
przeprowadzania elektrostymulacji mie$ni wiotkich. Metodyka elektrostymulacji
miesni wiotkich. Wskazania i przeciwwskazania do elektrostymulacji mig$ni
wiotkich.

Elektrostymulacja migéni spastycznych. Podstawy teoretyczne, cele i zasady
przeprowadzania elektrostymulacji mieéni spastycznych. Metodyka
elektrostymulacji migsni  spastycznych. Wskazania i przeciwwskazania do
elektrostymulacji miesni spastycznych.

Elektrostymulacja miesni unerwionych prawidtowo bedacych
w zaniku z bezczynnosci. Podstawy teoretyczne, cele
i zasady przeprowadzania elektrostymulacji migsni unerwionych prawidtowo.
Metodyka elektrostymulacji migéni unerwionych prawidtowo w Kierunku

zwiekszania ich sity eksplozywnej
oraz  wytrzymalosci  wysitkowej  (z  zastosowaniem  praddw  malej
i sredniej czestotliwos$ci). Wskazania i przeciwwskazania
do elektrostymulacji migsni unerwionych prawidtowo.

Prady matej czgstotliwosci w terapii przeciwbdlowej
oraz w usuwaniu skutkdéw urazéw, zapalen i zmian zwyrodnieniowych. Podstawy
teoretyczne, cele, zasady

oraz  metodyka przeprowadzania  elektrostymulacji  przeciwbolowej i
przeciwzapalnej pradami matej czestotliwosci ze szczegOlnym uwzglednieniem
pradow diadynamicznych Bernarda oraz pradu Trdberta. Wskazania i
przeciwwskazania do stosowania elektrostymulacji pradami matej czgstotliwosci.

Przezskorna elektrostymulacja nerwow - TENS (nisko-
i wysokonapieciowa). Podstawy teoretyczne, cele i zasady przeprowadzania TENS.
Metodyka przeprowadzania TENS. Wskazania i przeciwwskazania do stosowania
TENS.

Prady $redniej czgstotliwosci w terapii przeciwbélowej
oraz w usuwaniu skutkdéw urazéw, zapalen i zmian zwyrodnieniowych. Podstawy
teoretyczne, cele, zasady oraz szczegolowa metodyka przeprowadzania
elektrostymulacji przeciwbdlowej i przeciwzapalnej pradami $redniej czgstotliwosci.
Wskazania i przeciwwskazania do stosowania elektrostymulacji pradami $rednie;j
czestotliwosci.

Skojarzone oddziatywanie ultradzwickami i pradem elektrycznym. Podstawy
teoretyczne, cele i zasady stosowania terapii skojarzonej ultradzwickami i pradem
elektrycznym. Metodyka przeprowadzania zabiegdw ww. terapii skojarzonej.
Wskazania i przeciwwskazania do stosowania terapii skojarzonej.
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.  Wyklad — konwencjonalny i problemowy z zastosowaniem prezentacji multimedialnej

2 . Cwiczenia — dyskusja, praca indywidualna i w grupach, planowanie oraz omawianie metodyki
zabiegow fizykalnych, wykonywanie zabiegéw fizykalnych.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen obejmujaca oceng wiedzy teoretycznej niezbednej na
¢wiczeniach oraz znajomo$¢ podstaw metodyki przeprowadzanych zabiegdw fizykalnych

F2. — ocena umiej¢tnosci prezentowania (referowania) materialu zadanego do samodzielnego
przygotowania

F3. — ocena aktywnos$ci na ¢wiczeniach obejmujaca aktywny udziat w dyskusji oraz aktywny udziat
podczas wykonywania zabiegéw fizykalnych

F4. — ocena umiejetnosci praktycznych przeprowadzania zabiegdw fizykalnych

P1. — ocena opanowania materiatu bedacego przedmiotem ¢wiczen oraz wyktadow - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

Strabuzynski G., Strabuzynska A. Medycyna fizykalna. PZWL, Warszawa 2003.
Strabuzynski G Fizjoterapia. PZWL, Warszawa 2003.

Dobrogowski J., Kus M., Sedlak K., Wordliczek J : Bél i jego leczenie. Springer PWN 1996.
Fizjoterapia. Red. Straburzynski G. PZWL Warszawa 1988.

Franek A, Franek E, Polak A.: Nowoczesna elektroterapia. Wybor zagadnien. Red. Franek
A. Slaska Akademia Medyczna Katowice 2001.

Kochanski J.W.: Balneoterapia i hydroterapia. Wydawnictwo AWF Wroctaw 2002

Lazowski J.: Podstawy fizykoterapii. Wydawnictwo AWF Wroctaw 2002.

8. Mika T., Kasprzyk W.: Fizykoterapia. PZWL Warszawa 2013.

agrwpdE

~No

LITERATURA UZUPELNIAJACA
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1.Lukowicz Matgorzata red. Wyd. polskiego. Fizykoterapia aspekty Kliniczne i biofizyczne.
Robertson V., Ward A., Low J., Reed A. Elsevier Urban&Partner, Wroctaw 2009.

Nazwa przedmiotu:

MEDYCYNA FIZYKALNA-ODNOWA BIOLOGICZNA,
BALNEOKLIMATOLOGIA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny NPF6/FM

Poziom studiow: Rok: 111

Jednolite magisterskie
Semestr: 6

Forma zaj¢c: Liczba punktow ECTS:
1

wyklady, ¢wiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zdobycie wiedzy na temat wykorzystania réznego rodzaju naturalnych tworzyw w procesie
leczenia uzdrowiskowego.

C2 | Zdobycie wiedzy na temat zastosowania leczenia balneoklimatycznego w réznego rodzaju
chorobach.

C3 | Zdobycie wiedzy o wykorzystaniu zabiegéw fizykalnych w procesach regeneracji sit po
wysitku fizycznym i umystowym.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Podstawowa wiedza z zakresu fizjoterapii ogdlne;.

Umiejetno$¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetno$¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wlasnych pogladdw.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.
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OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe | Metody weryfikacji
efekty uczenia
sie
Wiedza- student zna i rozumie
wskazania i przeciwskazania do wykonywania
zabiegOw z zakresu fizykoterapii i masazu, obserwacja pracy
w1 . - . . O.W6 . i
kinezyterapii i terapii manualnej oraz studenta, zaliczenie
specjalnych metod fizjoterapii
W2 | zalecenia do stosowania fizjoterapii o.wW7 obserwacja pracy
. studenta, zaliczenie
w okreslonych stanach chorobowych
W3 | specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, o.wW9 obserwacja pracy
metodyki i praktyki fizjoterapii studenta, zaliczenie
mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych
na organizm cztowieka oraz oddziatywanie
W4 | zabiegéw fizykalnych w leczeniu os6b O.W5
z r6znymi chorobami i dysfunkcjami, w tym _
0s0b starszych, w roznych warunkach obserwacja pracy
studenta, zaliczenie
W5 Wsk-aza,nla i przemwvyskazanla (.j-o stosowania C.W10 obserwacja pracy
zabiegow z zakresu fizykoterapii, studenta. zaliczenie
balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej ’
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy obserwacja pracy
w6 |, ). . - Cc.W9 . .
fizykoterapii, balneoklimatologii oraz odnowy studenta, zaliczenie
biologicznej
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w7 C.W3 obserwacja pracy
mechanizmy oddzialywania oraz mozliwe studenta, zaliczenie
skutki uboczne srodkdw i zabiegdw z zakresu
fizjoterapii
Umiejetnosci — Student potrafi:
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
U1 wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, 0.U1 studenta, odpowiedz
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz ' ustna, prezentacja
specjalnych metod fizjoterapii przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac
programy fizjoterapii 0s6b z réznymi kolokwia praktyczne
U2 | dysfunkcjami, w tym osob starszych, stosownie | O.U3 obserwacja pracy '
do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, studenta, odpowiedz
a takze w ramach procesu kompleksowej ustna pr,ezentacja
rehabilitacji przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
U3 | kontrolowaé efekty postepowania o.u4 studenta, odp ow_ledz
fizjoterapeutycznego ustna, prezentacja
przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
wypehia¢ dokumentacje stanu zdrowia studenta, odpowiedz
U4 | pacjenta i programu zabiegow Cc.u2 ustna, prezentacja

fizjoterapeutycznych

przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
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obstugiwacé i stosowaé urzadzenia z zakresu

kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
studenta, ocena grupy,

U5 | kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii C.U9 -
. . . . prezentacja przypadku

manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii o )
klinicznego, sprawdzian
praktyczny, sprawozdanie
z wykonania zadania
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy

zaplanowaé, dobra¢ i wykonac zabiegi studenta, ocena grupy,

U6 |z zakresu fizykoterapii, balneoklimatologii oraz | C.U11 prezentacja przypadku
odnowy biologicznej klinicznego, sprawdzian

praktyczny, sprawozdanie
z wykonania zadania
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy

o . studenta, ocena grupy,

U7 obs_mgllwac aparature do Wykon_)_/wama C.UL? prezentacja przypadku
zabiegow z zakresu fizykoterapii, o )

. . . . . klinicznego, sprawdzian
balneoklimatologii oraz odnowy biologicznej .
praktyczny, sprawozdanie
z wykonania zadania

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1 0.K5 obserwacja pracy
dostrzegania i rozpoznawania whasnych studenta, ocena grupy
ograniczen, dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych

K2 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyKi 0.K4 obserwacja pracy
zawodowej

studenta, ocena grupy
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl
zycia, propagowania i aktywnego kreowania
K3 zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia 0.K3

w trakcie dziatan zwigzanych z wykonywaniem
zawodu i okreslania poziomu sprawnos$ci
niezb¢dnego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

obserwacja pracy
studenta, ocena grupy
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K4 ) ) O.K1 obserwacja pracy
nawigzania I utrzymania pelnego szacunku studenta, ocena grupy
kontaktu z pacjentem, a takze okazywania
zrozumienia dla réznic $wiatopogladowych
i kulturowych
yvykonywanla zawodu, _be;dqc $wiadomym roli, kolokwia praktyczne,

K5 |jaka fizjoterapeuta petni na rzecz . .

, L . 0.K2 zaliczenie
spoleczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej

K6 | korzystania z obiektywnych zrédet informacji | O.K6 kolokwia praktyczne,

y ywny J ' zaliczenie
wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego
i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym obserwacja pracy

K7 - - . O.K7
z przedstawicielami innych zawodow studenta, ocena grupy
medycznych, takze w srodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym

KS formuif)wan{a OpInI’I c.lotycza(cych_ réznych 0.K8 obserwacja pracy
aspektow dziatalnosci zawodowej

studenta, ocena grupy
przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej
z decyzjami podejmowanymi w ramach obserwacja pracy

K9 . L X i 0.K9
dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach studenta, ocena grupy
bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Definicja medycyny fizykalnej i jej miejsce w naukach medycznych.
Umiejscowienie fizykoterapii w medycynie fizykalnej. Lecznictwo uzdrowiskowe.

Formy $wiadczonych ustug i poziomy referencyjne w lecznictwie uzdrowiskowym.

Klimatologia i klimatoterapia. Podstawy meteorologii i klimatologii. Bioklimat i
warunki pogodowe w Polsce.

Zastosowanie w leczeniu uzdrowiskowym zabiegdw fizykalnych.

Ogolne i szczegdtowe wskazania i przeciwwskazania do leczenia uzdrowiskowego.
Mechanizmy dziatania tworzyw naturalnych i klimatu.

Krenoterapia, hydroterapia i peloidoterapia. Kgpiele mineralne.

Profile lecznicze uzdrowisk. Wskazania i przeciwwskazania do leczenia
uzdrowiskowego. Status prawny leczenia uzdrowiskowego w Polsce.

Definicja odnowy biologicznej. Zastosowanie réznego rodzaju zabiegéw
fizykalnych i balneoklimatologicznych w procesie likwidacji nadmiernych objawdw
zmeczenia fizycznego i psychicznego. Znaczenie leczenia uzdrowiskowego w
profilaktyce chordb cywilizacyjnych.

Forma zajeé - éwiczenia

cw

Wiasciwosci fizykochemiczne wody w aspekcie balneologicznym. Wody lecznicze
(mineralne, swoiste i termalne). Sztuczne i naturalne kapiele solankowe.
Oddziatywaniu wdd leczniczych w zabiegach kapielowych wziewania (inhalacje).

Kuracja pitna krenoterapia - zasady i metody dawkowania wod leczniczych

Peloidoterapia (kapiele, oktady), kataplazmy - kapicle z uzyciem peloidow
(metodyka zabiegow, wskazania i przeciwwskazania, oddziatywanie zwigzkow
czynnych zawartych w borowinie).

Zawijania czeSciowe przy uzyciu pasty borowinowej (metodyka zabiegdw,
wskazania i przeciwwskazania, oddziatywanie zwigzkOw czynnych zawartych w
borowinie).

Prezentacje profilu leczniczego réznego rodzaju uzdrowisk w Polsce. Zasady
kwalifikacji chorych na leczenie balneoklimatologiczne.

Diagnostyka subiektywnych i obiektywnych objawéw zmgczenia fizycznego i
umystowego. Wtasciwosci procesow odnowy biologicznej cztowieka. Planowanie
zabiegow fizykalnych i balneoklimatologicznych w zwalczaniu nadmiernych
objawow zmeczenia fizycznego i umystowego.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.

— wyklad — wyktad z prezentacja multimedialng.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w parach.
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedgcego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem c¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

LITERATURA PODSTAWOWA

Lo

Ponikowska I.: Kompendium balneologii wyd. A. Marszatek Torun 2002.

2. Kasprzak W., Mankowska A.: Fizykoterapia, medycyna uzdrowiskowa i SPA. PZWL Warszawa
2008.

Kochanski J.W., Kochanski M.: Medycyna fizykalna. PHU Technomex, Gliwice 2009.
Gieremek K., Dec L. Zmeczenie i regeneracja sit. Odnowa biologiczna. Hasmed, Bielsko Biata
2008.

5. Straburzynski G., Straburzynska-Lupa A. Medycyna fizykalna. PZWL, Warszawa 2000.

~w

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Martyn D. Klimaty kuli ziemskiej. PWN, Warszawa 2000.
2. Sielicka J. (red.) . Informator — Atlas Uzdrowisk Polskich, 1zba Gospodarcza ,,Uzdrowiska
Polskie”, Warszawa 2005.

Nazwa przedmiotu:

MASAZ KLASYCZNY
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NPF7/FM
Poziom studiow: Rok: 1
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Jednolite magisterskie Semestr: 2

¢wiczenia

Rodzaj zajec: Liczba punktow ECTS:

1

CELE PRZEDMIOTU

C1

Przedstawienie studentom znaczenia i miejsca w profilaktyce i fizjoterapii roznych chorob,
dysfunkcji narzadu ruchu czy stanéw powysitkowych.

C2

Przekazanie wiedzy dotyczacej wplywu masazu ha organizm cztowieka, z uwzglednieniem
réznych jego odmian i sposobow oddziatywania, poznanie wskazan i przeciwwskazan do
stosowania masazu.

C3

Nauczenie studentow technik masazu klasycznego, postugiwania si¢ nim w zaleznosci od
wytyczonego celu terapeutycznego czy zadan profilaktycznych.

C4

Praktyczne poznanie zasad i elementéw innych, wybranych rodzajéw masazu leczniczego,
korzystania z podrecznikOw, atlaséw i innych pomocy dydaktycznych z zakresu masazu.

C5

Przygotowanie studentéw do pracy samodzielnej, hauczanie tworzenia i organizacji stanowiska
pracy (np. pracowni masazu) Wiasciwego wykorzystania srodkéw i pomocy utatwiajacych i
wspomagajacych masaz.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw anatomii cztowieka, zwlaszcza anatomii funkcjonalnej, naczyniowej i
topografii unerwienia.

Znajomo$¢ podstaw fizjologii cztowieka, w tym podstaw fizjologii wysitku fizycznego.

Znajomos¢ podstaw patofizjologii w obrebie roznych uktaddw organizmu cztowieka,
pozwalajacych rozumie¢ i okres$la¢ wskazania i przeciwwskazania do wykonywania masazu.

Wtasciwe rozumienie i stosowanie si¢ do zasad higieny osobistej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie
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Wiedza- student zna i rozumie

mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych
na organizm cztowieka oraz oddziatywanie zabiegdw

W1 | fizykalnych w leczeniu 0s6b z réznymi chorobami 0O.W5 egzamin
i dysfunkcjami, w tym 0séb starszych, w réznych pisemny
warunkach

W2 wskazania i przemws[(_a_zanla dp wykonywam_g ;ableg_qw O.W6 egzamin
z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii ;

. X o . pisemny
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii

W3 C.w3 egzamin

_ _ pisemny
mechanizmy oddziatywania oraz mozliwe skutki
uboczne $rodkow i zabiegbw z zakresu fizjoterapii
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy

W4 . " - .7 . c.wv
Kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz egzamin
specjalnych metod fizjoterapii pisemny

kolokwia
praktyczne

W5 Cc.w8
wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen stosowanych .

) - > i . egzamin
w Kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz pisemny

specjalnych metod fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:
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Ul O.U1 kolokwia
wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, praktyczne
Kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz
specjalnych metod fizjoterapii
wykaza¢ wysoka sprawno$¢ fizycznag niezbedna
do poprawnego demonstrowania i wykonywania

U2 | zabiegbw z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii 0.U8
manualnej oraz stosowania metod specjalnych u 0séb )

z réznymi chorobami, dysfunkcjami oraz z r6znym kolokwia
rodzajem i stopniem niepetnosprawnosci praktyczne
zaplanowaé, dobra¢ i wykona¢ zabiegi z zakresu kolokwia

U3 - 2 . o ; C.us8
kKinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz praktyczne
specjalnych metod fizjoterapii
obstugiwac¢ i stosowaé urzadzenia z zakresu kolokwia

U4 . e " o " .| C.U9
kinezyterapii, fizykoterapii, masazu i terapii manualnej praktyczne
oraz specjalnych metod fizjoterapii
wykaza¢ zaawansowane umiej¢tnosci manualne
pozwalajace na zastosowanie wtasciwej techniki kolokwia

U5 ) " N 2 . C.u10
z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz praktyczne
specjalnych metod fizjoterapii

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1 0.K5 obserwacja

dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen,
dokonywania samooceny deficytdw i potrzeb
edukacyjnych

pracy studenta,
ocena grupy
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obserwacja

nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu
Z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic
$wiatopogladowych i kulturowych

K2 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 pracy studenta,
ocena grupy
K4 0.K1 obserwacja

pracy studenta,
ocena grupy

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé - ¢wiczenia
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cw

Organizacja stanowiska pracy do wykonywania masazu. Oméwienie toku zabiegu
masazu, demonstracja pozycji utozeniowych o0soby masowanej oraz $rodkOw
ulatwiajacych i wspomagajacych masaz. Masaz jako czynnik ulatwiajacy
postepowanie Kinezyterapeutyczne lub utrwalajacy efekt tego postgpowania.

Techniki masazu klasycznego. Wskazania i przeciwwskazania.

Demonstracja technik masazu klasycznego, glaskania, rozcierania, ugniatania,
oklepywania, wibracji, wstrzasania,.

Techniki masazu klasycznego z uwzglednieniem roznych odmian poszczeg6inych
technik, kierunkdw i intensywnosci prowadzenia ruchéw masazu

Praktyczna nauka masazu poszczegolnych czesci ciata:

e masaz grzbietu i czesci przykregostupowych.
e masaz karku i mig¢$ni czworobocznych.
Praktyczna nauka masazu poszczegdlnych czesci ciata

o masaz klatki piersiowej.
e masaz powlok brzusznych.
Masaz konczyny gornej

e masaz palcow, srddrecza, stawu nadgarstkowego,
e masaz przedramienia, stawu tokciowego, ramienia, stawu ramiennego.
Masaz konczyny dolnej

e masaz palcow, srddstopia, stawu skokowego, podudzia
e masaz Stawu kolanowego, uda, stawu biodrowego i posladkOw.
Masaz mieéni glowy i twarzy

Masaz izometryczny
Elementy masazu segmentarnego

e omodwienie zasad wykonywania masazu segmentarnego
e techniki i chwyty masazu segmentarnego
Elementy masazu limfatycznego

e techniki masazu stosowane w masazu limfatycznym.

Ocena sprawno$ci manualnych w wykonywaniu zabiegu masazu okres$lonej czgsSci
ciata, interpretacja realizowanych czynnosci zwigzanych z wykonywanym
zadaniem.

Doskonalenie praktycznych umiejetnosci w zakresie podstawowych technik masazu
leczniczego.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — ¢éwiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w parach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)
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F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

F2. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢, ocena techniki wykonywanego zabiegu oraz ocena
wiadomosci teoretycznych z zakresu roznych technik masazu.

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegdlnych technik masazu

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Magiera L.: Klasyczny masaz leczniczy. Teoria i praktyka. Automasaz. Wydawnictwo BIO — Styl
Krakéw 1995.

2. Gieremek K.: Zmeczenie i regeneracja sit. Odnowa biologiczna. Wydawnictwo Hasmed Bielsko
Biata 2001.

3. Podgorski T.: Masaz w rehabilitacji i sporcie. Wydawnictwo AWF Warszawa 1989.

4. Rucinski A., Janczar D., Szyber P.: Etiologia, rozpoznanie i leczenie obrzgku limfatycznego
konczyn dolnych. Chirurgia Naczyniowa Sierpien 2000.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Zborowski A.: Masaz klasyczny. Wydawnictwo AZ Krakéw 1995.

2. Mika T.. Fizykoterapia. Podrecznik dla wydziatoéw fizjoterapii medycznych studiow
zawodowych. PZWL Warszawa 1993.

Nazwa przedmiotu:
MASAZ - DRENAZ LIMFATYCZNY

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NPF8/FM
Poziom studidw: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr: 4
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Rodzaj zajec:

¢wiczenia

1

Liczba punktow ECTS:

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentdéw z zakresem przedmiotu.

C2 | Zapoznanie studentow z historig rozwoju limfologii i fizjoterapii obrzgkdw.

C3 | Zdobycie przez studentow podstawowych umiejetnosci diagnozy rodzaju obrzeku i
zastosowania wtasciwego algorytmu leczenia rehabilitacyjnego.

C4 | Zdobycie przez studentdw podstawowych umiejetnosci manualnej terapii obrzekOw.

C5 | Zwigkszenie swiadomos$ci wérdd studentow w zakresie znaczenia profilaktyki w terapii
obrzekOw.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu podstaw anatomii i fizjologii uktadu naczyniowego.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetno$é komunikacji z pacjentem.

Podstawowa sprawnos¢ manualna.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

i przebieg najczgstszych choréb

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki O.W2

medyczne w tym etiologig, patomechanizm, objawy ' test
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W2

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje
organizmu cztowieka w warunkach prawidtowych

i patologicznych

Oo.w1

test

W3

wskazania i przeciwskazania do wykonywania
zabiegow z zakresu fizykoterapii i masazu,
kinezyterapii i terapii manualnej oraz specjalnych
metod fizjoterapiizakresu fizjoterapii

C.W3

test

W4

teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy
kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz
specjalnych metod fizjoterapii

C.Wv

test

W5

wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen
stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej
i masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii

C.w8

egzamin
pisemny

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul

wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii,
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz
specjalnych metod fizjoterapii

O.U1

obserwacja pracy
studenta

U2

kontrolowa¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego

0o.U4

obserwacja pracy
studenta
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przeprowadzi¢ badanie podmiotowe, badanie

obserwacja pracy

dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

U3 przedmiotowe oraz wykonywa¢ podstawowe badania c.ul studenta
czynno$ciowe i testy funkcjonalne wlasciwe dla
fizjoterapii, w tym pomiary dtugosci i obwodu
konczyn, zakresu ruchomosci w stawach oraz sity
mig$niowej
zaplanowa¢, dobra¢ i wykona¢ zabiegi z zakresu obserwacja pracy
U4 - . . o . C.U8
kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz studenta
specjalnych metod fizjoterapii
dobra¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju
U5 dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie CU16 obserwacja pracy
fizjoterapii oraz poinstruowaé pacjenta w zakresie ' studenta
postugiwania si¢ nimi
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
K1 0.K5 obserwacja pracy

studenta, ocena
grupy

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé - ¢wiczenia
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Trening chwytdw gtaskania, rozcierania oraz mobilizacji blizn w drenazu
limfatycznym.

Metodyka drenazu konczyn gornych
] Metodyka drenazu konczyn dolnych
cw Metodyka drenazu tutowia i posladkow
Metodyka drenazu brzucha i klatki piersiowej
Metodyka drenazu twarzy i karku

Trening pomiaréw. Metodyka drenazu w mastektomii pojedynczej i podwajnej

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad - wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia w grupach klinicznych- wykonywanie okreslonych chwytow i technik w
zakresie prezentowanej metodyki

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzane;j

F2. — ocena umiej¢tnosci wykonania trenowanych zadan drenazowych

P1. — ocena aktywnosci ha zajeciach

P2. — ocena koncowa z zaliczenia bedaca oceng opanowania stanu wiedzy i umiejetno$ci z zakresu
¢wiczen | wyktadéw — egzamin koncowy

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Podstawy manualnego drenazu limfatycznego. Wydawnictwo Urban i Parter Wroctaw 2005
M. Foldii, R. StraBeuther pod red. M. Wozniewskiego

2. Kompleksowa terapia przeciwzastoinowa. G. Bringezu i O. Schreiner pod redakcja prof. K.
Slusarczyka , A. Kiszkis, S. Bialy . Polskie Towarzystwo Limfologicze Chorzéw 2009

3. Manualny drenaz limfatyczny konczyn dolnych w postepowaniu po usunieciu biodrowych
weztow limfatycznych. Fizykalna terapia obrzekdw. Sebastian Biaty. Chorzéw PTL. 2014.
Wyd.1 ISBN: 978-83-940422-0-2
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LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Zarys fizjologii cztowieka. Wiadystaw Z. Traczyk. Wydawnictwo PZWL. Warszawa 2006
2. Drenaz limfatyczny. Adam Zborowski. Wydawcictwo AWF Krakéw wyd 3. SBN:
9788387046156

Nazwa przedmiotu:
METODY SPECJALNE FIZJOTERAPII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NPF9/FM
Poziom studidw: Rok: 11-1V
Jednolite magisterskie
Semestr: 5-7
Forma zaje¢: Liczba punktow ECTS:
wyklady, é¢wiczenia 8

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentéw z wiedza teoretyczng dotyczaca specjalistycznych metod
fizjoterapeutycznych wykorzystywanych w pracy z pacjentem.

C2 | Nabycie umiejetno$ci programowania procesu fizjoterapii u 0s6b dorostych i dzieci
wykorzystujac w tym celu nowoczesne metody usprawniania.

C3 | Opanowanie praktycznych podstaw wykonywania poszczegélnych technik w zakresie
réznorodnych metod fizjoterapeutycznych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Posiada wiedzg z anatomii, fizjologii cztowieka i fizjoterapii ogolnej.

Posiada wiedze z podstaw kinezyterapii i fizykoterapii.

Umiejetno$¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

190



Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej
na potrzeby fizjoterapii, planowania

kolokwia teoretyczne,
odpowiedz ustna,

w1 L a Oo.w10 ;
postepowania fizjoterapeutycznego oraz prezentacja przypadku
kontrolowania jego efektéw — w stopniu klinicznego, sprawdzian
zaawansowanym praktyczny
wskazania i przeciwskazania do wykonywania kolokwia teoretyczne,
W2 zabiegOw z zakresu fizykoterapii i masazu, O.W6 odpowiedz ustna,
kinezyterapii i terapii manualnej oraz ' prezentacja przypadku
specjalnych metod fizjoterapii klinicznego, sprawdzian
praktyczny
zasady oddziatywania sit mechanicznych kolokwia teoretyczne,
w3 |na organizm cztowieka zdrowego i chorego, O.W4 odpowiedz ustna,
w tym osoby starszej, z r6znymi dysfunkcjami ' prezentacja przypadku
i r6znymi chorobami, w réznych warunkach klinicznego, sprawdzian
praktyczny
mechanizmy zaburzen strukturalnych
W4 | i funkcjonalnych wywolanych choroba lub C.W2 kolokwia teoretyczne,
urazem odpowiedz’ ustna,
prezentacja przypadku
klinicznego, sprawdzian
praktyczny
metody oceny zaburzen strukturalnych
w5 | i funkcjonalnych wywotanych chorobg lub C.W4 kolokwia teoretyczne,

urazem, narzedzia diagnostyczne i metody
oceny stanu pacjenta dla potrzeb fizjoterapii,
metody oceny budowy i funkcji ciata pacjenta
oraz jego aktywnosci W réznych stanach
chorobowych

odpowiedz ustna,
prezentacja przypadku
klinicznego, sprawdzian
praktyczny
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teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy

kolokwia teoretyczne,
odpowiedz ustna,

W6 | kinezyterapii, terapii manualnej i masazu oraz C.w7 prezentacja przypadku
specjalnych metod fizjoterapii Klinicznego, sprawdzian
praktyczny
kolokwia teoretyczne,
W7 wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen C\W8 odpowiedz ustna,
stosowanych w kinezyterapii, terapii manualnej ' prezentacja przypadku
i masazu oraz specjalnych metod fizjoterapii klinicznego, sprawdzian
praktyczny
Umiejetnosci — Student potrafi:
kolokwia praktyczne,
obserwacja pracy
studenta, odpowiedz
ul o _ - o.ul ustna, prezentacja
W.ykonywaé_ _zablegl z ;akresH f|zykotera_p||, przypadku klinicznego,
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz sprawdzian praktyczny,
specjalnych metod fizjoterapii zaliczenie
wykaza¢ wysoka sprawno$¢ fizyczng niezbedng
do poprawnego demonstrowania i wykonywania
zabiegow z zakresu kinezyterapii, masazu kolokwia praktyczne
U2 | i terapii manualnej oraz stosowania metod 0.uUs obserwacja pracy ,
specjalnych u 0s6b z r6znymi chorobami, studenta, odpowiedz
dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem ustna pr,ezentacja
I stopniem niepelnosprawnosci przypadku klinicznego
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie
kolokwia praktyczne,
zastosowaé dziatania ukierunkowane (S)tt;s;gr\?{:c? dp?v?i/e &z
U3 | na edukacje zdrowotng, promocj¢ zdrowia, 0.U7 » 0P

profilaktyke niepetnosprawnosci, a takze
pierwotng i wtlrng profilaktyke chordb

ustna, prezentacja
przypadku klinicznego,
sprawdzian praktyczny,
zaliczenie

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
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K1

przyjecia odpowiedzialnosci zwiazanej
z decyzjami podejmowanymi w ramach
dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach
bezpieczenstwa wiasnego i innych 0sob

0.K9

ocena grupy

K2

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki
zawodowej

0.K4

ocena grupy

K3

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl
Zycia, propagowania i aktywnego kreowania
zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia

w trakcie dziatan zwigzanych z wykonywaniem
zawodu i okreslania poziomu sprawnos$ci
niezbgdnego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

0.K3

ocena grupy

K4

nawigzania i utrzymania pelnego szacunku
kontaktu z pacjentem, a takze okazywania
zrozumienia dla roznic $wiatopogladowych
i kulturowych

O.K1

ocena grupy

K5

wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli,
jaka fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa,
w tym spotecznosci lokalnej

0.K2

ocena grupy

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Rys historyczny rozwoju metod leczenia ruchem. Systematyka metod
kinezyterapeutycznych. Definicja metody leczenia ruchem. Rozne podziaty metod
leczenia ruchem. Podziat metod terapeutycznych uwzgledniajacy Kryterium podstaw
teoretycznych.

Metody mechaniczne — badanie i terapia (neuromobilizacje wg Buttlera,).
Metody mechaniczne — metoda Cyriaxa,

Metody mechaniczne — metoda Dobosiewicza, Hartmana, trOjptaszczyznowa
gimnastyka osiowo — symetryczna Hoppe,

Metody mechaniczne — Kaltenborna — Evjentha, Karskiego

Metody mechaniczne — Klappa, Maitlanda, Majocha,

Metody mechaniczne — McKenzie, Mennella, Mulligana

Metody mechaniczne — Schroth, Siwka-Tylmana, Travell-Simmons
Metody mechaniczne — terapia kranio-sakralna

Metody neurofizjologiczne — badanie i terapia Brunkow, Brunnstrom, Bruggera,
Fay’a, Kenny

Metody neurofizjologiczne — badanie i terapia NDT Bobath
Metody neurofizjologiczne: badanie i terapia PNF (Kabat-Kaisera)
Metody neurofizjologiczne: badanie i terapia wg.Vojty

Metody edukacyjne — badanie i terapia (Ayres — integracja sensoryczna, Domana —
Delacato, Peto, Pilatesa, S-E-T, Sherborne).

Metody specjalne z zakresu fizykoterapii i masazu.

Terapia migsniowo — powieziowa wg réznych autorow.

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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cw

Zajecia organizacyjne: zasady uczestnictwa w zajeciach
i zaliczenia przedmiotu, przedstawienie programu zaje¢, literatury, okreslenie pojec,
zakresu zadan i metod.

Rodzaje stymulacji nerwowo- migéniowej stosowane w metodzie PNF. Techniki
terapeutyczne. Wzorce ruchowe obreczy barkowej i biodrowej. Wzorce ruchowe
konczyny gornej. Wzorce ruchowe konczyny dolnej. Wzorce ruchowe tutowia.
Aktywno$¢ ruchowa na macie. Reedukacja chodu.

Podstawy neurologicznej terapii dorostych wedlug Bobath. Ocena stanu
funkcjonalnego pacjentéw po urazach mozgu i rdzenia krggowego. Ocena zmian w
narzadach wewnetrznych W zaleznosci od poziomu uszkodzenia rdzenia kregowego.
Wprowadzenie do terapii metody Bobath — dobor pozycji wyjsciowych i ¢wiczen
konczyn gérnych i tutowia w zaleznosci od stanu funkcjonalnego.

Koncepcja terapii NDT — Bobath dla dzieci i og6lne zasady prowadzenia terapii
uwzgledniajace etapy prawidlowego rozwoju dziecka. Zasady terapii oraz dobdr i
zastosowanie odpowiedniego sprzetu W zalezno$ci 0d rodzaju napigcia
migsniowego. Pokaz zajg¢ terapii NDT — Bobath. Neurofizjologiczne metody
pielggnacji dzieci. Nauka noszenia, podnoszenia, przetaczania, ubierania i
rozbierania niemowlat.

Podstawy neurokineziologicznej terapii niemowlat wedtug
V. Vojty, neurokineziologiczna kompleksowa diagnostyka dziecka, wskazania i
przeciwwskazania do terapii metoda Vojty, najczesciej popetniane bledy przy
wykonywaniu terapii. Wprowadzenie do terapii metoda odruchowej lokomaocji.

Podstawowe zagadnienia dotyczace diagnozowania i leczenia zespotow bdlowych
kregostupa metodg McKenziego. Charakterystyka zespotow  bolowych
poszczegblnych odcinkdw krggostupa. Roéznicowanie zaburzen posturalnych,
funkcjonalnych oraz strukturalnych w zaleznosci od objawdw. Karta badania
odcinka ledzwiowego kregostupa. Mozliwosci diagnozy roznicowej opartej na
powtarzanych testach ruchowych. Procedury lecznicze.

Nowoczesna metoda usprawniania dolegliwosci bolowych kregostupa — DBC
(podstawy teoretyczne, programy, kwestionariusz DBC, badanie dla potrzeb terapii
DBC, metodyka ¢wiczen).

Trening stabilizacji ciata w oparciu o teorie fancuchdw miesniowo — powigziowych.
Trening stabilizacji ciata w oparciu o0 koncepcj¢ Kinetic Control. Kinetic Control —
pojecie dynamicznej stabilnosci i rownowagi migsniowej. System ruchu jako zrddto
dysfunkcji i symptoméw z nim zwiazanych. Funkcjonalna klasyfikacji systemu
mig$ni wraz z typowymi wzorcami dysfunkcji w lokalnym (miejscowym) i
globalnym systemie. Mechanizm kontroli motorycznej zar6wno segmentarnej na
poziomie translacji jak i kontroli funkcjonalnego zakresu ruchu na poziomie catego
odcinka. Dynamicznej dysfunkcji (stabilnos¢ stawu) opisujac go jako
niekontrolowany ruchu (‘niestabilno$¢’). Niestabilnos¢ jako utrata kontroli zakresu
ruchu (ograniczenie = restrykcja). Roznice miedzy kontrolg motoryczna i treningiem
sity (symetrycznym i asymetrycznym).

Historia kinesiotapingu. Miejsce Kkinesiotapingu w nowoczesnej fizjoterapii.
Teoretyczne podstawy kinesiotapingu. Wiasciwosci
i dziatanie plastrow. Wytyczne do aplikacji. Zastosowanie oraz techniki
plastrowania. Diagnostyka fizjoterapeutyczna na potrzeby Kinesiotapingu.
Wskazania i przeciwwskazania do stosowania plastrowania.Metodyka nauczania
wybranych aplikacji.
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Ergoterapia: - zapoznanie si¢ z rysem historycznym, -poznanie celow oraz zadan
terapii w procesie usprawniania 0s6b z niepetnosprawnos$ciag intelektualnie, -
poznanie specyfiki terapii na r6znych oddziatach szpitalnych (kompensacja brakow,
korygowanie, usprawnianie. Integracja sensomotoryczna.

Pojecie terapii zajeciowej (definicja terapii zajeciowej
wg Swiatowej Federacji Terapeutdw Zajeciowych) Rys historyczny terapii
zajeciowej W Polsce i na Swiecie, cele terapii zajeciowej W ujeciu ogdlnym,
znaczenie terapii zajeciowej w procesie leczenia i rehabilitacji. Diagnoza i
planowanie w terapii zajeciowej: - poznanie znaczenia oceny stanu fizycznego,
psychicznego, spotecznego, - oceny stanu samodzielnosci (klasyfikacje skale) —
ocena stanu porozumiewania sig, - poznanie metod i technik uzyskiwania informacji
na temat podopiecznego,
- poznanie zasad planowania terapii, planowanie terapii typu SMART.

Terapia punktow spustowych — Trigger points. Punkty spustowe — definicja.
Podstawy fizjologiczne punktow spustowych. Czynniki sprzyjajace powstawaniu
punktéw spustowych. Przeciwwskazania do terapii. Sposoby lokalizacji i palpacji
punktéw spustowych. Metody — techniki terapeutyczne wspomagajace praca na
punktach spustowych. Badanie objawdw Klinicznych — ocena wzrokowa pacjenta.
Zasady palpacji punktow spustowych. Zastosowanie wybranych technik
terapeutycznych — ucisk ischemiczny, rozluznianie mig$niowo — powieziowe, PIR i
inne. Opracowanie poszczegdlnych partii ciata oraz najczeSciej spotykanych
dolegliwosci bolowych — bol w okolicach obrgczy barkowej, glowy, stawu
tokciowego, nadgarstka, plecow (odcinek szyjny, piersiowy, ledzwiowy), obrgczy
biodrowej, stawu kolanowego, skokowego oraz stopy. Autoterapia.

NEURAC- nerwowo-migsniowa aktywacja. Sposoby postepowania. Cwic;enia w
zamknietych fancuchach kinematycznych oraz drabina progresji. Systemu Cwiczen
w Podwieszeniu — SET (and. Sling Exercise Therapy).

Kinezjoprofilaktyka- podstawowe pojgcia, cel, zastosowanie. ,,Szkota plecow” (rys
historyczny, zatozenia ogdlne).

Metody edukacyjne: Péto, Domana-Delacato, Ayres, Pilatesa, Sherborne. Zatozenia,
cel, zastosowanie, podstawowe techniki wykonania.

Metody mechaniczne: Klappa, Majocha, Lehnert — Schrot, Hoppe, Butlera,
Dobosiewicza, Hartmana, Cyriaxa, Kaltenborna-Evjentha, Kulligana, Majocha.
Zatozenia, cel, zastosowanie, podstawowe techniki wykonania.

Metody neurofizjologiczne: Brunkow, Rood, Fay’a, Kenny, Brugera. Zatozenia, cel,
zastosowanie, podstawowe techniki wykonania.

Podsumowanie catosci materiatu. Zbiorcze zestawienie wszystkich metod
fizjoterapeutycznych. Kolokwium zaliczeniowe.
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.

— wyklad — wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w parach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. — ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

P2. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu — egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA
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Zembaty A. Kinezyterapia. Tom I, Wydawnictwo Kasper, Krakoéw 2003.

Kwolek A. (red.): Rehabilitacja medyczna, t. 1, 2, 3. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2013.
Rakowski A., Kregostup w stresie. GWP, 2000.

Nowotny J. Podstawy fizjoterapii — czesé |, 1. Wydawnictwo KASPER, Krakéw 2004.
Sadowska L., Neurofizjologiczne metody usprawniania dzieci z zaburzeniami rozwoju. AWF
Wroctaw 2004.

Susan S. Adler, Beckers D., Buck M., PNF w praktyce., DB Publishing, wyd. 4, Warszawa 2014.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

Matyja M., Gogola A. Edukacja sensomotoryczna niemowlat. AWF, Katowice 2010.
Wojciechowski Franciszek, 2007r., , Niepelnosprawnos¢, rodzina, dorastanie”, wyd.
Wydawnictwo Akademickie ,,Zak”, 2007

Odowska — Szlachcic Bozena, Terapia Integracji Sensorycznej, wyd. 1, Harmonia, 2011.
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Nazwa przedmiotu:
ADAPTOWANA AKTYWNOSC FIZYCZNA | SPORT OSOB Z
NIEPELNOSPRAWNOSCIA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny NPF10/FM
Poziom studidw: Rok: IV-V
Jednolite magisterskie
Semestr: 8-9
Rodzaj zajec: Liczba punktéw ECTS:
4
wyklady, éwiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Przygotowanie studentéw do organizacji zaje¢, doboru tresci i prowadzenia zaje¢ fizycznych z
osobami niepelnosprawnymi i 0 szczego6lnych potrzebach.

C2 | Uzyskanie kompetencji do tworzenia programow usprawniania ruchowego 0s6b w réznym
wieku i w stanach réznych dysfunkcji i niepetnosprawnosci.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Podstawowa wiedza z zakresu biomechaniki, ksztatcenia umiejetnosci ruchowych i anatomii
czlowieka.

Wiedza z zakresu pierwszej pomocy zdobyta w szkole sredniej.

Dobra ogdlna sprawnos¢ fizyczna.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz dziatania zespotowego.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie
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zasady doboru roznych form adaptowanej aktywnosci
fizycznej, sportu, turystyki oraz rekreacji

w1 . . o . Cwi1i projekt, zaliczenie
terapeutycznej w procesie leczenia i podtrzymywania isermne
sprawnosci 0s0b ze specjalnymi potrzebami, w tym P
0s0b z niepetnosprawno$ciami
W2 | zagrozenia i ograniczenia treningowe zwigzane C.w13 projekt, zaliczenie
Z niepetnosprawnos$cia pisemne
regulacje prawne dotyczace udziatu 0s6b
Z niepetnosprawno$ciami w sporcie 0sob z
W3 | niepetnosprawnosciami, w tym paraolimpiadach C.W12
i olimpiadach specjalnych, oraz organizacji _ _ )
dziatajacych w sferze aktywnosci fizycznej os6b z projekt, zaliczenie
niepelnosprawnosciami pisemne
Umiejetnosci — Student potrafi:
) obserwacja pracy
zastosowaé dziatania z zakresu adaptowanej studenta, projekt,
Ul aktywnosci fizycznej i sportu 0sob O.U6 sprawdzian
Z niepetnosprawnosciami dla planowania, doboru, praktyczny
modyfikowania oraz tworzenia roznych form zajg¢
rekreacyjnych i sportowych dla oséb ze specjalnymi
potrzebami, w tym os6b starszych
poinstruowac¢ 0soby ze specjalnymi potrzebami, w tym
U2 | osoby z niepelnosprawnosciami, w zakresie roznych C.u13
form adaptowanej aktywnosci fizycznej, sportu, obserwacja pracy
turystyki oraz rekreacji terapeutycznej studenta. ocena
grupy
poinstruowac 0s0by z niepetnosprawnosciami obserwacja pracy
U3 | w zakresie samoobstugi i lokomocji, w tym w zakresie | C.U14 studenta,

samodzielnego przemieszczania si¢ i pokonywania
przeszkdd terenowych na wézku aktywnym

sprawdzian
praktyczny
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prowadzi¢ zajecia z wybranych dyscyplin sportowych

dla 0s6b z niepetnosprawnosciami, w tym obserwacja pracy

U4 | zademonstrowa¢ elementy techniki i taktyki w C.U15 studenta, ocena
wybranych dyscyplinach sportowych dla oséb grupy, sprawdzian
Z niepetnosprawnos$ciami praktyczny

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 | korzystania z obiektywnych zrédet informacji 0.K6 ocena grupy,
projekt
K2 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej | O.K4 ocena grupy

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Podstawy aktywnos$ci ruchowej adaptacyjnej.
Rola aktywnosci ruchowej adaptacyjnej jako istotny czynnik procesu fizjoterapii.

Potrzeby i mozliwosci ruchowe 0sob starszych i niepelnosprawnych — wskazania i
przeciwskazania

Znaczenie regularnej aktywnosci ruchowej w procesie starzenia si¢ organizmu

Aktywno$¢ ruchowa spehiajaca funkcje adaptacyjne u oséb po urazach i
schorzeniach uktadu nerwowego

Aktywno$¢ ruchowa spetniajaca funkcje adaptacyjne u os6b ze schorzeniami
narzadu wzroku

Aktywnos$¢ ruchowa spehniajaca funkcje adaptacyjne u oséb ze schorzeniami
narzadu stuchu

Aktywnos$¢ ruchowa spetiajaca funkcje adaptacyjne dla oséb z innego rodzaju
niepelnospawnoscia

Forma zajeé¢ - CWICZENIA
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Metodyka jazdy na wozku inwalidzkim activ oraz czynnosci samoobstugi 0S6b po
urazach rdzenia kregowego. Zasady bezpieczenstwa, dostosowanie wbzka do osoby
niepelnosprawnej. Asekuracja i przenoszenia 0s6b poruszajacych si¢ na wozku

Nauka przesiadania si¢ z i na wdzek. Umiejetno$¢ samo asekuracji i podnoszenia
si¢ z upadku.

Nauka jazdy na wozku w slalomie, balans, jazda po schodach. Nauka pokonywania
przeszkdd podczas jazdy na wbzku inwalidzkim (krawezniki, podjazdy)

Cwiczenia ruchowe dla 0s6b niewidomych i niedowidzacych

Cwiczenia rownowazne i koordynacji ruchowej dla o0s6b niewidomych,
uposledzonych umystowo

Nauka prowadzenia, uktadanie programow ruchowych w ramach rekreacji ruchowej
seniordw. Zajecia ruchowe celowane w doskonalenie sprawno$ci zyciowej

Nauka prowadzenia zaj¢¢ z dzie¢mi niepelnosprawnymi

Nauka prowadzenia zaje¢, tworzenie programéw ruchowych dla 0séb z otyto$cia

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.

— ¢wiczenia audytoryjne —, ¢wiczenia przedmiotowe

2.

Wyklad — prezentacja audiowizualna, dyskusja

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen

F2. — ocena umiejetnosci pracy indywidualnej oraz pracy w grupie

F3. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢, dyskusja

P1. — ocena zdobytych umieje¢tnoséci — zaliczenie praktyczne

LITERATURA PODSTAWOWA
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Tasiemski T., Urazy rdzenia kregowego. Trening samoobstugi i techniki jazdy wodzkiem
inwalidzkim. FAR, Warszawa, 2000

Gawlik K., Zwierzchowska A.. Wychowanie fizyczne niewidomych i stabo widzacych.
Podrecznik dla studentow. AWF, Katowice, 2004

Kasperczyk T. Sport w rehabilitacji niepetnosprawnych. Krakdw, 1999

Rutkowska I. Sprawnos¢ i aktywnos¢ fizyczna osob niewidomych. AWF Warszawa 2010.
Adamczyk J, Jaszczur Z.: Aktywnosé¢ ruchowa i adaptacyjna, sport inwalidow.
Morgulec-Adamowicz, Kosmol A.,(2008), ,,Wprowadzenie do adaptowanej aktywnosci fizycznej
(APA)”, w: Teoria i praktyka 0sob niepetnosprawnych. Red. A. Kosmol, Wydawnictwo AWF,
Warszawa, s. 159-172

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1.

2.

Milanowska K., Sport i aktywnos¢ ruchowa jako istotny czynnik w rehabilitacji osdéb
niepelnosprawnych, Sport w rehabilitacji niepetnosprawnych. Krakéw, 23-24, 1999.
Bahrynowska-Fic J. Wiasciwosci i metodyka ¢wiczen fizycznych oraz sport inwalidzki.
Warszawa: PZWL, 1999.

Nazwa przedmiotu:

WYROBY MEDYCZNE - PROTETYKA | ORTOTYKA

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny NPF11/FM

Poziom studiow: Rok: 11

Jednolite magisterskie Semestr: 3

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, éwiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Poznanie budowy i przeznaczenia przedmiotow ortopedycznych oraz zasad ich stosowania.

C2 | Umiejetnos¢ oceny stanu funkcjonalnego umozliwiajaca dobor prawidtowego wyrobu

medycznego w obszarze protetyczno - ortetycznym.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Posiadanie wiedzy z zakresu anatomii , biomechaniki , dysfunkcji narzadu ruchu.
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Znajomo$¢ zagadnien patologii ogolnej cztowieka.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | zalecenia do stosowania fizjoterapii w okre$lonych stanach | O.W7 test
chorobowych
zasady dziatania wyrobéw medycznych i zasady ich est

W2 | stosowania w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami o.ws zali’czenie
i dysfunkcjami, w tym oséb starszych, w réznych
warunkach

W3 zasady dziatania wyrobow medycznych i zasady ich C.W14
stosowania w leczeniu 0séb z roznymi chorobami '

i dysfunkcjami narzadowymi
test,
zaliczenie

W4 | wskazania i przeciwwskazania do zastosowania wyrobow | C.W16 test,

zaliczenie
medycznych
regulacje dotyczace wykazu wyroboéw medycznych
okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 38 ust.

W5 4 ustawy z dnia 12 maja 2011 r. o refundacji lekdw, C.WI5 test,
srodkOw spozywczych specjalnego przeznaczenia ’ zaliczenie
zywieniowego oraz wyrobow medycznych (Dz. U. z 2019
r. poz. 784, z p6zn. zm.)
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Umiejetnosci — Student potrafi:

ul ) ) 0.U5 test,
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju zaliczenie
dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji
oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac¢
dobra¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju dysfunkcji
u2 |. : X e .. C.U16
i potrzeb pacjenta na kazdym etapie fizjoterapii oraz
poinstruowac pacjenta w zakresie postugiwania si¢ nimi
test,
zaliczenie
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jaka
K1 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym 0.K2 zaliczenie
spotecznosci lokalnej
K2 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 zaliczenie

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

204




Rys historyczny - pojecia ortetyki i protetyki

Wyroby ortetyczne - klasyfikacja. Systematyka ortez wg kryteriéw SICAMMP
Ortezy tutowia gltowy i szyi

Ortezy konczyn gornych

Ortezy konczyn dolnych

Obuwie i wktadki ortopedyczne

Wyroby protetyczne - protezy koficzyn gornych i dolnych

Wyroby wspomagajace narzadu zmystow, epitezy i protezy innych czgsci ciata.
Transport 0s6b niepenosprawnych

Wyroby lokomocyjne: laski, kule, chodziki, wozki dla 0s6b niepetnosprawnych,
egzoszkielety

Pomoce techniczne — urzadzenia do pionizacji, foteliki i siedziska stabilizujace

Urzadzenia techniczne pielegnacyjne i toaletowe, sprzet przeciwodlezynowy i
pomocniczy

Kategoryzacja wyrobow medycznych w systemie $wiadczen zdrowotnych

Forma zaje¢ — CWICZENIA

Zasady doboru ortez tutowia , glowy i szyi

Zasady doboru ortez konczyn gornych i dolnych

Zasady doboru obuwia i wktadek korekcyjnych i kompensacyjnych
Zasady doboru protez konczyn gornych

EW Zasady doboru protez konczyn dolnych

Zasady doboru pomocy technicznych: pionizatorow, fotelikow, siedzisk, t6zek,
materacy przeciwodlezynowych

Zasady doboru wyrobéw lokomocyjnych, lasek , kuli, chodzikdw, wozkow,
egzoszkieletow

Zasady doboru wyrobdw wspomagajacych narzady zmystow i innych wyrobow
medycznych

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Cwiczenia - metoda wyktadu i prelekcji

2. Wyktad - szkice, schematy i demonstracja przyktadowych wyrobow medycznych do
zaopatrzenia indywidualnego
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecno$¢ i aktywnos¢ na ¢wiczeniach

F2. — zaliczenie w formie kolokwium

P1. — egzamin koncowy w formie testu obejmujacy tematyke wyktadow i ¢wiczen

LITERATURA PODSTAWOWA

Gieremek i wsp. ,,Wyroby medyczne do zaopatrzenia indywidualnego” PZWL 2016
Weiss M. Amputacja fizjologiczna. PZWL W-wa 1972.

Dega W. /red./ : Ortopedia i Rehabilitacja. , PZWL W-wa. 1983

Mysliborski T. : Zaopatrzenie ortopedyczne. , PZWL W-wa. 1983

Kubacki J. : Zarys Ortopedii i Traumatologii. , AWF K-ce. 2004
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LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Milanowska K. : Kinezyterapia. , PZWL W-wa. 1999
2. Przezdziak B. : Zaopatrzenie ortopedyczne Via Med. Gdansk. 2003

Nazwa przedmiotu:
FIZJOPROFILAKTYKA | PROMOCJA ZDROWIA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny NPF12/FM
Poziom studidw: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr: 3
Forma zajgc: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studenta z problematyka zdrowia oraz dziataniami fizjoprofilaktycznymi
skierowanymi do 0s6b zdrowych, jak i z réznymi stanami dysfunkcji narzadu ruchu i
narzgdOw zmystu.
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C2

Przygotowanie studenta do dziatan profilaktycznych z uwzglednieniem holistycznych terapii

naturalnych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Posiada podstawowa znajomo$¢ z zakresu nauk o cztowieku.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacii.

Umiejetnos¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych pogladow.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

profilaktyke chorob

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem obserwacja
w1 e - ’ L o.wi11 pracy studenta,
podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci 0raz X
e . : praca pisemna
wydolno$ci osobom w réznym wieku, w tym osobom
starszym, utraconej lub obnizonej wskutek roznych
choroéb lub urazéw, a takze zasady promocji zdrowia —
w stopniu zaawansowanym
obserwacja
w2 c.wiv pracy studenta,
L . . . praca pisemna
zagadnienia zwigzane z promocja zdrowia
i fizjoprofilaktyka
Umiejetnosci — Student potrafi:
zastosowac¢ dziatania ukierunkowane na edukacje
zdrowotna, promocje¢ zdrowia, profilaktyke obserwacja
Ul . L . Y 0.U7
niepetnosprawnosci, a takze pierwotng i wWtOrna pracy studenta,

praca pisemna
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U2 | podejmowa¢é dziatania promujace zdrowy styl zycia C.u17
na réoznych poziomach oraz zaprojektowaé program
profilaktyczny w zaleznosci od wieku, pfci, stanu
zdrowia oraz warunkow zycia pacjenta, ze szczegolnym
uwzglednieniem aktywnosci fizycznej

obserwacja
pracy studenta,
praca pisemna

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu

zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych obserwacja

K1 z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu OKs3 pracy studenta
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

K2 obserwacja

korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0O.K6 pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Biomedyczny model zdrowia. Profilaktyka, fizjoprofilaktyka
i choroby cywilizacyjne charakterystyka pojec. Holistyczna definicja zdrowia.
Determinanty zdrowia

Populacje i plemiona dtugowieczne. Filary dtugowiecznos$ci

Ksztattowanie postaw prozdrowotnych w r6znych okresach rozwoju cztowieka.
Epigenetyczny model zdrowia

Aktywnos¢ fizyczna w promocji zdrowia

Pelnowarto$ciowe pozywienie — odzywianie dla zdrowia. Zachowania
W | zdrowotne zwigzane Z odzywianiem
Dietetyczne terapie naturalne. Rola suplementéw diety

w terapiach leczniczych

Fitoterapia w promocji zdrowia. Farmakodynamika wazniejszych substancji
ro$linnych.

Tradycje wschodnie w profilaktyce chordb cywilizacyjnych

Czynniki  srodowiskowe w chorobach cywilizacyjnych. Chemia w
gospodarstwie domowym i kosmetykach.

Forma zaje¢ - ¢éwiczenia
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Zdrowotne korzysci aktywnos$ci ruchowej w roznych okresach ontogenezy.
Zywieniowe zagrozenia zdrowotne w réznych okresach ontogenezy.

Czynniki ryzyka choréb narzadu ruchu i dziatania fizjoprofilaktyczne.
Czynniki ryzyka choréb nowotworowych i dziatania fizjoprofilaktyczne .
Czynniki ryzyka chorob uktadu krazenia i dziatania fizjoprofilaktyczne z
uwzglednieniem terapii dietetycznych
i fitoterapeutycznych.

¢w | Czynniki ryzyka chor6b autoimmunologicznych i dziatania fizjoprofilaktyczne

z uwzglednieniem terapii dietetycznych
i fitoterapeutycznych z uwzglednieniem terapii  dietetycznych i
fitoterapeutycznych.

Czynniki ryzyka choréb neurodegeneracyjnych i dziatania fizjoprofilaktyczne
z uwzglednieniem terapii dietetycznych
i fitoterapeutycznych.

Wykorzystanie aromaterapii i gemmoterapii w fizjoprofilaktyce.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
1. —wyklad — wyklad z prezentacjg multimedialng.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P—PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiej¢tnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Karski J. B. Teoria i praktyka promocji zdrowia. Wybrane zagadnienia, Warszawa 2003.

2. Murawska - Ciatowicz E. Zaton M. Znaczenie aktywnoéci ruchowej dla zdrowia, Wroctaw

2005.

Karski J. B. (red.) Promocja zdrowia, Warszawa 1999.

4. Zdrowie Publiczne, wybrane zagadnienia, red. Indulski J. A., Jethon Z., Dawydzik L.,T., £6dz,
2000

5. Rozanski Henryk. Medycyna dawna i wspotczesna. http://rozanski.li/

Pitchford Paul. Odzywianie dla zdrowia. Galaktyka 2010.

7. Wawer lwona. Suplementy diety dla Ciebie. Wektor 2015.

w

o

LITERATURA UZUPELNIAJACA
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http://rozanski.li/

1. Klimuszko Czestaw, Andrzej. Wro¢my do ziot leczniczych. Warszawa : Oficyna Wydawnicza
Rytm, 2007.

2. Zurawska Katarzyna. Ziotolecznictwo Amazonskie i Andyjskie. Tower Press. Gdafisk 2001.

3. Wawer lwona, Btecha Krzysztof. Profilaktyka zdrowotna i Fitoterapia. Bonimed, Zywiec 2011.

D. FIZJOTERAPIA KLINICZNA

KLINICZNE PODSTAWY FIZJOTERAPII

Nazwa przedmiotu:
KLINICZNE PODSTAWY W ORTOPEDII, TRAUMATOLOGII | MEDYCYNIE
SPORTOWEJ
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PKF12/FM
Poziom studiow: Rok: 2
Jednolite magisterskie Semestr: 2
Forma zajec: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, éwiczenia 4

CELE PRZEDMIOTU

C1 [Przygotowanie studenta do pracy z pacjentem ortopedycznym. - Zdobycie wiedzy i
umiejetnosci w zakresie planowania i prowadzenia dziatan o charakterze profilaktycznym jak i
terapeutycznym. - Poznanie warunkdw pracy z pacjentami ortopedycznymi.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw z zakresu anatomii, fizjologii, patologii ogdlnej, bioetyka, psychologia
kliniczna zdobyta na wczes$niejszych semestrach.

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ prawidlowej prezentacji posiadanej wiedzy.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz w zespole.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i
traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii,

obserwacja pracy
studenta,

W1 . . L . D.W1 S
neurologii i neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii odpowiedz ustna,
dziecigcej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne zaliczenie pisemne
stosowanie srodkow fizjoterapii
zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w obserwacja pracy
zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny studenta,

W?2 | sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii D.W2 odpowiedz ustna,
oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu test, zaliczenie
umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow pisemne
fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju

U1 dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie 0.U5 obserwacja pracy
rehabilitacji oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich ' studenta,
korzystaé odpowiedz ustna
przeprowadzi¢ szczegotowe badanie dla potrzeb

U2 | fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz D.Ul
zapisaé i zinterpretowac jego wyniki obserwacja pracy

studenta,
odpowiedz ustna
dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postepowanie
fizjoterapeutyczne przed- i pooperacyjne u 0séb po

U3 . : D.U06
rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym
po zabiegach artroskopowych i po obserwacja pracy
endoprotezoplastyce studenta,

odpowiedz ustna

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu

K1 zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan 0.K1 obserwacja pracy

zwigzanych z wykonywaniem zawodu i okre$lania
poziomu sprawnosci niezbednego do wykonywania
zawodu fizjoterapeuty

studenta,
odpowiedz ustna
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY /CWICZENIA

W/CW

I.Konczyna goérna 1. Reka, nadgarstek - Uszkodzenia w obrebie reki
(zwichnigcia, ztamania kosci $rddrecza i palcow, uszkodzenia $ciegien). -
Choroby $ciegien i pochewek. - Artroza stawdw reki. 2. Staw tokciowy i
przedrami¢ - Ztamania cz¢sci dalszej kosci ramiennej i kosci przedramienia. -
Neuropatie uciskowe (Zespot rowka nerwu tokciowego). - Jalowe martwice
(choroba Pannera). 3. Kompleks barkowy - Ztamania cze$ci blizszej kosci
ramiennej. Ztamania obojczyka. - Uszkodzenie stawu barkowo-
obojczykowego. - Uszkodzenia glowy dlugiej migénia dwuglowego. -
Uszkodzenia obrgbka stawu ramiennego typu SLAP (ang. superor labrum
anterior-posterior). - Choroba zwyrodnieniowa stawu ramiennego. -
Uszkodzenia splotu  barkowego. tT.opatka skrzydlata. Zaopatrzenie
ortopedyczne, rodzaje ortez konczyn, stosowanie. Leczenie zakazen w obrebie
narzadu ruchu. Nowotwory narzadu ruchu. W1, W2, U1, U2, U3, K1, K2, K3
wyktad, seminarium, zajecia praktyczne Sylabusy 194 / 595 2. Il. Konczyna
dolna 1. Stopa i staw skokowy - Wrodzone znieksztatcenia stop. - Wady
statyczne konczyn dolnych (stopa ptaskokoslawa statyczna, stopa poprzecznie
plaska statyczna). - Palce mlotkowate i szponiaste. - Palec piaty szpotawy. -
Ztamania kosci stgpu. - Jalowe martwice kosci stopy. Choroba
HaglundaSevera. - Metatarsalgia Mortona. 2. Podudzie i staw kolanowy -
Uszkodzenia czynnych stabilizatoréw stawu kolanowego. - Zapalenie btony
maziowej i kaletek. - Torbiel Bakera/ torbiele podkolanowe. - Entezopatie. -
Choroba Hoffy. - Zwichniecie rzepki. - Chondromalacja rzepki. - Jatowe
martwice kosci. Choroba Osgood-Schlattera. Choroba Blounta. 3. Staw
biodrowy - Biodro trzaskajace. - Zapalenie okotostawowe biodra. Zaopatrzenie
ortopedyczne, rodzaje ortez konczyn, stosowanie. Leczenie zakazen w obrebie
narzadu ruchu. Leczenie powiktan po zabiegach endoprotezoplastyki.
Nowotwory narzadu ruchu.

CHOROBY, USZKODZENIA, PRZECIAZENIA | DYSFUNKCIE
KREGOSLUPA-CHARAKTERYSTYKA OBRAZU KLINICZNEGO,
POSTEPOWANIE FIZJOTERAPEUTYCZNE (CELE, ETAPY, METODY W
LECZENIU ZACHOWAWCZYM | OPERACYJINYM): - Wady wrodzone. -

Wady i odmiany rozwojowe kregostupa (krggoszczelina , kregozmyk,
spondyloptoza). - Wady postawy ciata — wady kregostupa (plecy ptaskie,
okragte, wklgsto-wypukte, skolioza). - Choroby krazka miedzykregowego

(dyskoza). - Choroba zwyrodnieniowa kregostupa. Choroba Bastruupa. -
Uszkodzenia kregostupa (ztamania; zwichnigcia stawdw miedzykrggowych;
uszkodzenia wyprostne kregostupa szyjnego; urazowe uszkodzenia rdzenia

kregowego, wstrzasnienia, sttuczenia, ucisk; prognoza po uszkodzeniach

rdzenia kregowego).

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — Wyktad - z prezentacjg multimedialng

2. — Cwiczenia — praca indywidualna i grupowa
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3. — Cwiczenia praktyczne z pacjentem

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P —PODSUMOWUJACA)
F1. — Ocena przygotowania do zaje¢

F2. — Ocena aktywnosci podczas zajec

F3. — Ocena umigjgtnosci pracy indywidualnej i grupowej

F4. — Ocena podsumowujaca wiadomosci zdobytych podczas ¢wiczen — kolokwium pisemne.

P1. — Ocena opanowania materiatu bedgcego przedmiotem wyktadu- egzamin testowy

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Kwolek A.: Rehabilitacja Medyczna. tom | i Il, wyd. 2., Wydawnictwo Medyczne Urban &
Partner, Wroctaw 2011, 2013.

2. Gazdzik T.: Ortopedia i traumatologia. (1, 2), PZWL 2010.

3. Backup K.: Testy kliniczne w badaniu kosci, stawdw, mig¢sni. PZWL 2007.

4. Milanowska K., Dega W.: Rehabilitacja Medyczna. Warszawa PZWL, wyd. 4., 2003.

5. R. Donatelli: ,,Rehabilitacja w sporcie”, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2011.

6. P. J. McMahon: ”Medycyna sportowa”, PZWL, Warszawa 2009.

7. A. Dziak, S. Tayara: ”Urazy i uszkodzenia w sporcie”, Wydawnictwo Kasper, Krakdw 2000
8. L. Chaitow: ”Techniki energii migsniowej”, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2011.

9. L. Chaitow: ,,Techniki rozluznienia pozycyjnego”, Elsevier Urban & P

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Olszewski J.: Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
2011.

2. Petty N.J.: Badanie i ocean narzadu ruchu. Elsevier Urnab & Partner 2010.

3. Evjenth O., Gloeck C.; Lokalizacja objawOw w obrebie kregostupa i konczyn. Wydawnictwo
Rolewski 2002.

4. B. R. Mulligan:”Terapia Manualna”, Zdrowie dla Wszystkich, Krakéw 2003

5. P. Richter, E. Hebgen : ” Punkty spustowe i tancuchy migéniowo-powigziowe W osteopatii i terapii
manualnej”, wyd. Galaktyka, 1.6dz 2010

6. R. L. Schultz: ,Nieskonczona sie¢. Anatomia powiezi W dziataniu”, Virgo, Wydanie I, Warszawa
2009

7. Lephart SM. Fu FH. (Ed’s):” Proprioception and Neuromuscular Control in Joint Stability”, Human
Kinetics, Ilinois 2000
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Nazwa przedmiotu:

KLINICZNE PODSTAWY W GINEKOLOGII | POLOZNICTWIE

Kierunek: FIZJOTERAPIA.

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK3/FM
Poziom studidw: Rok: 111
Jednolite magisterskie Semestr: 5

Forma zaje¢:
wyklady, ¢wiczenia

Liczba punktéw ECTS:

1

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zdobycie wiedzy i umiejetnosci w zakresie planowania, prowadzenia i oceny efektow
uprawniania fizjoterapeutycznego w ginekologii i potoznictwie.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii oraz patologii zdobyta na wezeéniejszych semestrach
studiow.

Umiejetnos¢ zachowania wilasciwych relacji z pacjentem, z jego rodzing oraz z najblizszym
otoczeniem.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

intensywnej terapii, onkologii i medycyny paliatywnej,
w stopniu umozliwiajagcym racjonalne stosowanie
srodkow fizjoterapii

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

metody badania klinicznego i diagnostyki dodatkowej e?szeanTr:n
W1 | w zakresie badan stosowanych w ginekologii i D.W11 P Y.
e obserwacja
potoznictwie
pracy studenta
zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby
leczenia w najczestszych chorobach w zakresie: .
T oo Lo egzamin
kardiologii i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, semn

W2 | ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, D.W4 P Y,

obserwacja

pracy studenta

214




etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg
najczestszych chorob w zakresie: kardiologii i

A e S egzamin
kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i :
. o P : " pisemny,

W3 | potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, | D.W3 obserwacia
onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu rac stutjjenta
umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkdw pracy
fizjoterapii

egzamin
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki pisemny,

W4 | biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu | O.W1 obserwacja
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych pracy studenta

egzamin
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki pisemny,

W5 | medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy i Oo.W2 obserwacja
przebieg najczgstszych choréb pracy studenta

Umiejetnosci — Student potrafi:
instruowa¢ kobiety ciezarne w zakresie wykonywania €gzamin
. : i . pisemny,

Ul | ¢wiczen przygotowujacych do porodu i w okresie D.U41 b .

Jogu obserwacja
po pracy studenta
planowaé, dobierac i wykonywac zabiegi
fizjoterapeutyczne po porodzie majace na celu

U2 | likwidowanie niekorzystnych objawow, w D.U40 _
szczegOlnosci ze strony uktadu krazenia, obserwacja
kostnostawowego i migéniowego pracy studenta
stosowa¢ Migdzynarodowa Klasyfikacje
Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia D.U39 obserwacia
(International Classification of Functioning, Disability ' rac stutjzlenta

U3 | and Health, ICF) pracy
wykonywa¢ zabiegi fizjoterapeutyczne u 0s6b z .

. X . i . obserwacja

U4 | nietrzymaniem moczu oraz instruowac je w zakresie D.U42

L , pracy studenta
wykonywania ¢wiczen w domu;
planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego obserwacja
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z pracy studenta

U5 | zakresu fizjoterapii kobiet po mastektomii, w tym — 210 | D.U46
— postepowanie W przypadku obrzeku limfatycznego i
uposledzenia funkcji konczyny gornej;
planowac¢, dobierac i modyfikowaé programy obserwacja
rehabilitacji pacjentdw z roznymi dysfunkcjami narzadu pracy studenta

Us ruchu oraz chorobami wewnetrznymi w zalezno$ci od D.U49

stanu klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego
(poznawczo-emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz
potrzeb opiekundw faktycznych

Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:
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K1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej | O.K4 obserwacja
pracy studenta

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu 0.K3
zycia | promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych '

K2 ; . o . obserwacja
z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu
AR X pracy studenta
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty
K3 | korzystania z obiektywnych Zrodet informacji O.K6 obserwacja

pracy studenta

PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY / CWICZENIA
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W/CW

Rola fizjoterapeuty w opiece okotokoncepcyjnej — wprowadzenie do
przedmiotu.

Wptyw stylu zycia na ptodnos¢ i wybrane choroby kobiet.

Wptyw stylu zycia na wybrane choroby kobiet w okresie cigzy.

Wptyw stylu zycia na wybrane patologie cigzy.

Zespoty/objawy bolowe wystepujace W potoznictwie i ginekologii w
kontekscie pracy fizjoterapeutycznej.

Zaburzenia miesigczkowania — wyzwanie dla wspotczesnej fizjoterapii.
Ginekologia operacyjna — wprowadzenie.

Zrosty pooperacyjne i blizny — wyzwania dla fizjoterapii uroginekologicznej.
Zaburzenia uroginekoliczne — zaparcia, hemoroidy, nietrzymanie stolca.

Czy zaburzenia dna miednicy to tylko problemy kobiet? —

Analiza wspoétzaleznosci pomiedzy uktadem rodnym a uktadem kostno -
miesniowym W organizmie kobiety i wynikajace z tego przestanki do pracy
fizjoterapeutycznej.

Metody i zasady oddziatywania na migénie krocza w czasie cigzy i porodu. .
Rozwdj metod rehabilitacji w ginekologii i potoznictwie. Korzysci
psychoprofilaktyki porodowej - analiza stosowanych metod postegpowania W
czasie porodu naturalnego. Poréd w wodzie.

Rodzaje metod fizjoterapeutycznych stosowanych przed i po zabiegach
operacyjnych w potoznictwie i ginekologii..

Zasady postepowania fizjoterapeutycznego w wybranych zaburzeniach
miesigczkowania. Zaburzenia miesigczkowania u sportsmenek. Podstawy
fizjoterapii w ginekologii i potoznictwie w praktyce Kklinicznej -
podsumowanie wiadomosci

Fizjologiczne aspekty stosowania fizjoterapii w okresie cigzy (I trymestr) na
podstawie przemian ogolnoustrojowych zachodzacych w organizmie kobiety
w tym czasie.

Fizjologiczne aspekty stosowania fizjoterapii w okresie cigzy (11, 11 trymestr)
na podstawie przemian ogélnoustrojowych zachodzacych w organizmie
kobiety w tym czasie.

Miesnie dna miednicy — rdznice pomiedzy kobietami i mezczyznami i
wynikajacego z tego konsekwencje dla zdrowia kobiety.

Podstawowe dziatania fizjoterapeutyczne w profilaktyce zaburzen dysfunkcji
w zakresie dna miednicy.

Przebieg porodu sitami natury w kontekscie dziatan fizjoterapeutycznych.
Przebieg porodu operacyjnego w kontek$cie dziatan fizjoterapeutycznych.

Fizjologiczne aspekty stosowania fizjoterapii W okresie potogu na podstawie
przemian ogoélnoustrojowych zachodzacych w organizmie kobiety w tym
czasie.

Rola metod fizjoterapeutycznych w zapobieganiu i leczeniu wybranych
powiktan pologowych.

Fizjoterapia uroginekologiczna — wprowadzenie.

Fizjoterapia uroginekologiczna - niewydolno$¢ przepony moczowo - piciowe;j
- przyczyny, objawy i skutki - nietrzymanie moczu, obnizenie narzadu
rodnego.
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Rozwdj metod fizjoterapeutycznych wykorzystywanych w potoznictwie.
Porod w wodzie.

Szkota rodzenia — zalozenia, program, organizacja.
Podstawy fizjoterapii w ginekologii i potoznictwie w praktyce klinicznej
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. -Wyklady: wyktady z prezentacja multimedialna.

2. — Cwiczenia: praca z pacjentem na oddziale chirurgicznym.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena aktywnos$ci podczas zajec.

F2. — ocena z przygotowania do zajec.

F3. — ocena pracy z pacjentem na oddziale chirurgicznym

F4. — ocena z opanowania materiatu b¢dacego przedmiotem ¢wiczen — kolokwium pisemne.

P1. — cena z opanowania catego materiatu — egzamin.

LITERATURA OBOWIAZKOWA

0golnej. PZWL Warszawa

1. Olszewski W. (1979) Kompendium postepowania W okresie przed i pooperacyjnym w chirurgii

2.Kwolek A. (red.) . Rehabilitacja medyczna. Elsevier Urban &Partner. Wroctaw

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Gluszak S., Chirurgia. Podrecznik dla studentdw Wydziatu Nauk o Zdrowiu, Wyd. Lublin 2008

2. Szulc R. (red.) . Usprawnianie lecznicze krytycznie chorych. Urban&Partner, Wroctaw 2001

Nazwa przedmiotu:

KLINICZNE PODSTAWY W KARDIOLOGII | KARDIOCHIRURGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK1/FM
Poziom studiow: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr: 3

Forma zaje¢:
wyklady, ¢wiczenia

Liczba punktow ECTS:

2
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CELE PRZEDMIOTU

C1

Zaznajomienie studentéw z zadaniami i celem rehabilitacji kardiologiczne;j.

C2

Zaznajomienie studentow z metodami usprawniania chorobach kardiologicznych leczonych
zachowawczo, inwazyjnie, z zastosowaniem elektroterapii oraz po zabiegach operacyjnych.

C3

Zapoznanie z metodami oceny aktywnosci ruchowej pacjenta kardiologicznego.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu: anatomii prawidtowej cztowieka dotyczaca gtdwnie uktadu sercowo-
naczyniowego, fizjologii i patofizjologii, kinezyterapii, fizykoterapii i klinicznych podstaw
fizjoterapii.

Umiejetnos¢ przeprowadzanie podstawowych badan diagnostycznych takich jak pomiar ci$nienia
tetniczego Krwi oraz tetna.

Umiejetno$¢ wykonywania ¢wiczen usprawniajacych i stosowania metod fizjoterapeutycznych w
rehabilitacji pacjentdw, z uwzglednieniem przeciwwskazan do ich wykonania.

Zrozumienie problemoéw pacjenta zwigzanych z chorobg i niepetnosprawnoscia.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow

W1 |z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii 0O.W6 egzamin

manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii pisemny

W2 zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych stanach OW7 egzamin

chorobowych >
pisemny
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zagadnienia zwigzane z ksztattowaniem,
podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci oraz
wydolno$ci osobom w réznym wieku, w tym osobom

w3 starszym, utraconej lub obnizonej wskutek roznych choréb | O.W11 €gzamin
. . . . . pisemny
lub urazdéw, a takze zasady promocji zdrowia — w stopniu
Zaawansowanym

W4 ogolpe za_sady podmlotowego i przedmiotowego badania DW6 egzamin
kardiologicznego, neurologicznego, ortopedycznego >
A pisemny
i geriatrycznego
etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych
chordéb w zakresie: kardiologii i kardiochirurgii,
pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, egzamin

W5 o o X i 2 D.W3 >
geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii pisemny
i medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajgcym
racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:

U1 wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, o.U1 egzamin
masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod ' pisemny
fizjoterapii

U2 | kontrolowa¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego o.u4 €gzamin

pisemny
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowaé programy
fizjoterapii 0séb z roznymi dysfunkcjami, w tym oséb eqzamin

U3 | starszych, stosownie do ich stanu klinicznego 0o.u3 9
) ) i . pisemny
i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej
rehabilitacji
planowacé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu egzamin

U4 i . S . L D.U29 >
fizjoterapii u pacjentéw z niewydolnoscig serca, pisemny
nadci$nieniem, chorobg niedokrwienng serca, po zawale
serca, zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu Klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu
fizjoterapii u pacjentéw zakwalifikowanych do operacji egzamin

U5 . C . D.U30 >
serca, po zabiegach kardiochirurgicznych, z wszczepionym pisemny

stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami kardiologii
interwencyjnej
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z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci
niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty

instruowa¢ pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen egzamin
U6 ; . ; - . D.U31 >

oddechowych i technik relaksacyjnych w fizjoterapii pisemny

kardiologicznej

instruowac pacjenta z chorobami uktadu krazenia eqzamin
U7 | w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu oraz | D.U32 ?semn

aktywno$ci fizycznej, jako prewencji wtdrnej P y
Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,

propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu .

S . . SR egzamin
K1 [ zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych 0.K3 pisemny

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKEADY / CWICZENIA
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Przygotowanie do pracy fizjoterapeutycznej z pacjentami, u ktorych
wystepuja lub wspotwystepuja choroby uktadu krazenia.

Przygotowanie do udziatu w ¢wiczeniach klinicznych z zakresu fizjoterapii
i rehabilitacji os6b z chorobami uktadu krazenia.

W trakcie zaje¢ studenci zapoznaja si¢ Z nastepujagcymi zagadnieniami:

Niewydolnos¢ krazenia, niewydolno$¢ serca — patofizjologia, przebieg i
objawy, konsekwencje, postepowanie.

Nadciénienie tetnicze — patofizjologia, przebieg i objawy, konsekwencje.
Patogeneza, obraz kliniczny i leczenie wad serca.

Whysitek fizyczny a czynno$¢ uktadu krazenia.

Choroba niedokrwienna serca — patogeneza, postacie kliniczne, leczenie.
Miazdzyca tetnic kkd. Zapalenia serca. Kardiomiopatie.

W/CW | Zapalenia osierdzia. Tetniak aorty.

Analiza EKG. Zaburzenia przewodzenia i zaburzenia rytmu serca.
Choroba zakrzepowo-zatorowa.

Badanie pacjenta dla potrzeb rehabilitacji kardiologiczne;.

Rola prob wysitkowych w rehabilitacji kardiologicznej.

Miary intensywnosci wysitku stosowane w rehabilitacji kardiologicznej.
Ryzyko wystapienia zdarzen sercowych.

Psychospoteczne uwarunkowania chorob serca.

Prewencja pierwotna i wtdrna chorob uktadu krazenia — znaczenie
aktywnosci fizycznej.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad z prezentacja multimedialng

2. — ¢wiczenia — prelekcja, pokaz, omdwienie oraz wykonywanie badan i testow,

3. — ¢wiczenia - zasady wykonywania ¢wiczen usprawniajacych w chorobach kardiologicznych

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena z przygotowania aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F2. — ocena z umiejetnego doboru metod fizjoterapeutycznych w oparciu o stan kliniczny pacjenta
kardiologicznego.

F3. —ocena ze znajomo$ci postepowania fizjoterapeutycznego po zabiegach kardiochirurgicznych

F4. —ocena z stopnia opanowania materiatu prezentowanego podczas ¢wiczen — kolokwium pisemne
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P1. — ocena z opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Bromboszcz J. Dylewicz P (red.) .: Rehabilitacja kardiologiczna stosowanie ¢wiczen fizycznych.
ELIPSA-JAIM. Krakéw 2005.

2. Kokot F. : Choroby wewngtrzne. Tom 1-2. PZWL Warszawa

3. Szczeklik A. : Choroby wewnetrzne. Tom 1-2 Medycyna Praktyczna Krakéw 2005

4. Nowak_ Z.: Badania czynnosciowe w diagnostyce choroby niedokrwiennej serca. AWF
Katowice 2002

5. Kucio C., Nowak Z.: Trening fizyczny w wybranych chorobach narzadéw wewnetrznych.

Dlaczego ? Jak ? AWF Katowice 2011

6. Kuch M., Janiszewski M., Mamcarz A.: Rehabilitacja kardiologiczna, Wyd. Medical
Education. Warszawa 2014

7. Barnes M., Ward A., Opara J.: Podrecznik rehabilitacji medycznej. Urban & Partner Wroctaw
2007

8. Zembala M.: Chirurgia naczyn wiencowych. PZWL 2002.

9. Rudnicki J. : Zasady rehabilitacji po zawale serca i operacjach serca. W: ,Rehabilitacja

medyczna” (red.) Kwolek, Wroctaw 2003

LITERATURA UZUPEELNIAJACA

1. Braunwald E, Goldman L. :Kardiologia (red G. Opolski). Urban i Partner. Wroctaw 2005

2. Szczeklika — Podrecznik chorob wewnetrznych. Wyd. Medycyna Praktyczna 2016

3. Nowak Z.: Zawat serca diagnostyka, leczenie i rehabilitacja. AWF Katowice 2003.

4. Kompleksowa rehabilitacja kardiologiczna.: Stanowisko Komisji d/s opracowania standardéw
rehabilitacji kardiologicznej, PLK Folia Cardiologia 2004.

Nazwa przedmiotu:

KLINICZNE PODSTAWY W NEUROLOGII | NEUROCHIRURGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK1/FM
Poziom studiow: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr: 2
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Forma zaje¢:
wyklady, ¢wiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1

Praca z pacjentem neurologicznym i neurohirurgicznym na oddziale szpitalnym oraz na sali

gimnastycznej

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu: anatomii prawidlowej cztowieka

Umiejetnos¢ wykonywania ¢wiczen usprawniajacych i stosowania metod fizjoterapeutycznych w
rehabilitacji pacjentow, z uwzglednieniem przeciwwskazan do ich wykonania.

Zrozumienie problemow pacjenta zwigzanych z chorobg i niepelnosprawnoscia.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

profilaktyke chorob

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie
Wiedza- student zna i rozumie
zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem, podtrzymywaniem
I przywracaniem sprawnosci oraz wydolno$ci osobom w

W1 | réznym wieku, w tym osobom starszym, utraconej lub Oo.w11 egzamin
obnizonej wskutek roznych chordb lub urazéw, a takze pisemny
zasady promocji zdrowia — w stopniu zaawansowanym
zasady postgpowania z pacjentem: nieprzytomnym, po
urazie wielomiejscowym i wielonarzadowym, z

W?2 | uszkodzeniem kregostupa i rdzenia krggowego, konczyny | D.W5 egzamin
gornej i konczyny dolnej, w zakresie bezpiecznego pisemny
stosowania metod fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:

wykonywac¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, .
LY . . : egzamin
Ul | masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod Oo.U1 >
e - pisemny
fizjoterapii
zastosowaé dziatania ukierunkowane na edukacje

U2 zdrowotna, promocje¢ zdrowia, profilaktyke 0.U7 egzamin

niepelnosprawnosci, a takze pierwotng i wtérng ' pisemny
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U3

wykazaé wysoka sprawno$¢ fizyczng niezbedng do
poprawnego demonstrowania i wykonywania zabiegow z
zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz
stosowania metod specjalnych u 0s6b z réznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem i stopniem
niepetnosprawnosci

0o.us

egzamin
pisemny

U4

inspirowac inne osoby do uczenia si¢ oraz podejmowania
aktywnosci fizycznej

0O.U10

egzamin
pisemny

us

wykorzystywac wiedze¢ W zakresie racjonalizacji i
optymalizacji fizjoterapii, takze wspotpracujac w zespole
terapeutycznym

0O.U13

egzamin
pisemny

U6

dokona¢ oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w warunkach
statyki i dynamiki (badanie ogdlne, odcinkowe,
miejscowe), przeprowadzi¢ analiz¢ chodu oraz
zinterpretowaé uzyskane wyniki

D.U3

Odpowiedz
praktyczna

u7

uktada¢ pacjenta w t6zku oraz wykonywac kinezyterapie W
16zku u pacjentéw z uszkodzeniem uktadu nerwowego,
wykonywac pionizacj¢ i nauke chodzenia, a takze
prowadzi¢ reedukacje ruchowa konczyny gornej u 0séb po
udarach mézgu

D.U15

Odpowiedz
praktyczna

us

instruowa¢ pacjentow z chorobami neurologicznymi w
zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
posthugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz
wykorzystywania przedmiotdéw uzytku codziennego w
celach terapeutycznych

D.U16

Odpowiedz
praktyczna

U9

planowac¢, dobiera¢ — w zaleznoéci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0s6b z objawami uszkodzenia pnia mozgu,
moézdzku i kresomdzgowia, ze szczegdlnym
uwzglednieniem udaru mézgu, parkinsonizmu, choréb
demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu fizjoterapii u
0s0b po ztamaniach kregostupa z porazeniami, a takze
prowadzi¢ postgpowanie ukierunkowane na tagodzenie
zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacj¢ i nauke
chodzenia lub poruszania si¢ ha wozku 0s6b po urazach
kregostupa

D.U13

Test

u10

planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0séb po uszkodzeniach nerwéw obwodowych,
w polineuropatiach, w chorobach o podtozu nerwowo-
migsniowym, W chorobach pierwotnie migsniowych oraz w
roznych zespotach bélowych

D.U14

Test

Uil

przeprowadzi¢ badanie neurologiczne dla potrzeb
fizjoterapii i testy funkcjonalne przydatne w fizjoterapii
neurologicznej, w tym ocen¢ napiccia migsniowego,
kliniczng oceng spastycznosci 0raz oceng na poziomie
funkcji ciata i aktywnos$ci, w szczeg6Inosci za pomoca skal

D.US

Test
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klinicznych, a takze zinterpretowa¢ wazniejsze badania
dodatkowe (obrazowe i elektrofizjologiczne);

Uiz

planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu Klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0s6b z objawami uszkodzenia pnia — 207 —
mozgu, mézdzku i kresombzgowia, ze szczeg6lnym
uwzglednieniem udaru mozgu, parkinsonizmu, choréb
demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu fizjoterapii u
0s0b po ztamaniach kregostupa z porazeniami, a takze
prowadzi¢ postgpowanie ukierunkowane na tagodzenie
zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacj¢ i nauke
chodzenia lub poruszania si¢ na wozku o0s6b po urazach
kregostupa

D.U13

Egzamin
ustny

u13

uktada¢ pacjenta w t6zku oraz wykonywacé kinezyterapi¢ W
t6zku u pacjentdéw z uszkodzeniem uktadu nerwowego,
wykonywa¢ pionizacj¢ i nauke chodzenia, a takze
prowadzi¢ reedukacje ruchowg konczyny gdrnej u 0séb po
udarach mozgu;

D.U15

Egzamin
ustny

ul4

instruowaé pacjentéw z chorobami neurologicznymi w
zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz
wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w
celach terapeutycznych;

D.U16

Egzamin
ustny

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1

nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu z
pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
swiatopogladowych i kulturowych

O.K1

obserwacja

K2

wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jaka
fizjoterapeuta peini na rzecz spoteczenstwa, w tym
spotecznosci lokalnej

0.K2

obserwacja

K3

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej

0.K3

obserwacja

K4

wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy w
zespole specjalistdw, w tym z przedstawicielami innych
zawodow medycznych, takze w srodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym

O.K4

obserwacja

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY /CWICZENIA
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W/CW

Osrodkowy i obwodowy neuron ruchowy /umiejscowienie, objawy
uszkodzenia. Zaburzenia ruchowe wywotane uszkodzeniem drég korowo-
rdzeniowych i obwodowego neuronu ruchowego /porazenia spastyczne,
wiotkie/.

Reprezentacja ruchowa w korze mézgu. Lokalizacja niedowtadow w
zaleznos$ci od poziomu uszkodzenia drogi korowo-rdzeniowej i obwodowego
neuronu ruchowego.

Zaburzenia ruchowe wywotane uszkodzeniem uktadu pozapiramidowego.
Zaburzenia ruchowe wywotane uszkodzeniem mézdzku.

Czucie i zaburzenia czucia. Rodzaje czucia, drogi czucia - przebieg. Objawy
uszkodzenia drég czuciowych. Objawy uszkodzenia drég czuciowych na
roéznych poziomach.

Poréwnanie ataksji tylnosznurowej i mézdzkowe;.
Czuciowe unerwienie obwodowe i korzonkowe.

Podstawowe pojecia uzywane w neurologii klinicznej: niedowtad, porazenie,
(monoplegia, hemiplegia, paraplegia, tetraplegia), ataksja, ruchy mimowolne,
drzenie spoczynkowe, drzenie zamiarowe, spastyczno$¢, plastycznosc,
wiotko$¢.

Porazenie o$rodkowe a obwodowe nerwu twarzowego. Zespot opuszkowy i
rzekomopuszkowy.

Mowa i jej zaburzenia: afazja, dysartria. Zaburzenia wyzszych czynno$ci
psychicznych: apraksja, agnozja. Droga wzrokowa, objawy uszkodzenia drogi
wzrokowej. Pecherz neurogenny.

Elementy badania neurologicznego: poszukiwanie objawéw klinicznych
reprezentujacych uszkodzenia poszczeg6linych struktur osrodkowego i
obwodowego uktadu nerwowego.

Teoretyczne poznanie elementéw badania neurologicznego: wywiad, badanie
zakresu ruchow w stawach, badanie sity mm, ocena napigcia mm, badanie
czucia, badanie zborno$ci ruchdw, badanie odruchdw fizjologicznych i
patologicznych /Babinskiego, Rossolimo, Oppenheima/, préba Romberga,
ocena chodu i rodzaje zaburzen chodu w chorobach uktadu nerwowego,
objawy rozciggowe/ objaw Laseque'a, objaw Mackiewicza, objaw
Fajersztajna- Krzemickiego, objaw Bikelesa/, objawy oponowe /sztywnos¢
karku, Brudzinskiego, Kerniga/.

Patofizjologia kragzenia mézgowego. Regulacja przeptywu krwi przez mozg,
budowa anatomiczna kota t¢tniczego mozgu, krazenie oboczne, zespoty tetnic
mobzgowych. Udar mézgu: czynniki ryzyka, etiopatogeneza, podziaty udaréw,
rodzaje udaru, przebieg, objawy kliniczne udaru. Tetniak, naczyniak, krwotok
podpajeczynOéwkowy.

Guzy mozgu / nowotwory mozgu /, objawy kliniczne.
Wagtobienia, wklinowacenia. Zaburzenia wyzszych czynnosci psychicznych.

Urazy mozgu. Wstrzasnienie mdzgu, sttuczenie mozgu, obrzek pourazowy,
zranienie mézgu, objawy kliniczne. Krwiak nadtwardéwkowy, krwiak
podtwardéwkowy

1. Choroba Parkinsona. Zespot parkinsonowski. Etiologia, objawy kliniczne
/wczesne i pdzne/.
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2. Choroby i uszkodzenia rdzenia kregowego. Zespoty uszkodzen rdzenia.
Charakter i rozlegto$¢ porazen w zaleznosci od poziomu uszkodzenia rdzenia.
Urazy rdzenia krggowego. Guzy kanatu kregowego. Choroby uszkadzajace
rdzen poprzecznie: jamisto$¢ rdzenia, rozmickanie rdzenia, poprzeczne
zapalenie rdzenia. Patologia uszkodzen rdzenia.

Choroby rdzenia uktadowe i wybiorcze: choroba neuronu ruchowego (MND,
stwardnienie boczne zanikowe, SLA); zwyrodnienie sznurowe.

Choroby osrodkowego uktadu nerwowego: Stwardnienie rozsiane -
etiopatogeneza, przebieg, postacie, objawy kliniczne, rokowanie.

Rwa kulszowa, rwa udowa, rwa barkowa. Przyczyny, objawy kliniczne, okresy
choroby.

Zespoty uszkodzenia nerwu obwodowego. Polineuropatie, zespot Guillain -
Barre: przyczyny, objawy kliniczne. Uszkodzenie nerwu twarzowego:
przyczyny, objawy kliniczne. Porazenie osrodkowe a obwodowe nerwu
twarzowego.

Przyczyny uszkodzenia splotu ramiennego, ledzwiowego i krzyzowego oraz
nerwdw obwodowych konczyny gornej i dolnej, objawy kliniczne.

Choroby mies$ni - objawy Kliniczne, przebieg.
Zaliczenie ¢wiczen i semestru
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad z prezentacja multimedialna

2. — ¢wiczenia — prelekcja, pokaz, oméwienie oraz wykonywanie badan i testow,

3. — éwiczenia - zasady wykonywania ¢wiczen usprawniajacych w chorobach kardiologicznych

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena z przygotowania aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F2. — ocena z umiejetnego doboru metod fizjoterapeutycznych w oparciu o stan kliniczny pacjenta
kardiologicznego.

F3. — ocena ze znajomosci postgpowania fizjoterapeutycznego po zabiegach kardiochirurgicznych

F4. —ocena z stopnia opanowania materiatu prezentowanego podczas ¢wiczen — kolokwium pisemne

P1. — ocena z opanowania materiatu hauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Prusinski A.: Neurologia praktyczna, PZWL Warszawa 2011

2. Kwolek A. (red.).: Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii, PZWL Warszawa 2012

3. Jakimowicz W.: Neurologia kliniczna w zarysie, PZWL Warszawa 1987

4. Fuller G.: Badanie neurologiczne — to proste, Urban&Partner Wroctaw 2008

5. Czlonkowska A., Czlonkowski A. (red): Diagnostyka i leczenie w neurologii, Warszawa 1992

Nazwa przedmiotu:
KLINICZNE PODSTAWY W REUMATOLOGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PKF2/FM
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Poziom studiow: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr: 3

Forma zaje¢:
wyklady, éwiczenia 1

Liczba punktow ECTS:

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zdobycie wiedzy klinicznej, teoretycznej i praktycznej z reumatologii w zakresie etiologii i

patologii schorzen reumatoidalnych.

C2

Znajomo$¢ metod diagnostyki klinicznej w tym badania fizykalnego, zastosowania - badan

dodatkowych oraz prawidtowej interpretacji wynikow.

C3

Opanowanie teoretycznych podstaw w zakresie leczenia zachowawczego, operacyjnego,
metod leczenia czynnosciowego, oceny wynikow leczenia oraz zagrozenia i profilaktyki

wystepowania oraz rodzajow powiktan na kazdym etapie leczenia.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw z zakresu anatomii, fizjologii, biologii medycznej, biofizyki, biomechaniki i
patologii ogdlne;.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych stanach
chorobowych

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia |weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 o.w7 test
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W2

zasady dziatania wyrobow medycznych i zasady ich
stosowania w leczeniu 0séb z r6znymi chorobami

i dysfunkcjami, w tym oséb starszych, w réznych
warunkach

o.ws

test

W3

zagadnienia zwiazane z ksztattowaniem,
podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci oraz
wydolnos$ci osobom w réznym wieku, w tym osobom
starszym, utraconej lub obnizonej wskutek réznych choréb
lub urazdw, a takze zasady promocji zdrowia — w stopniu
zaawansowanym

Oo.w11

test

W4

etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania wykonywania
zawodu fizjoterapeuty

O.W13

test

W5

etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji
narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii,
medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i
neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej,

w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie $rodkOw
fizjoterapii

D.w1

test

W6

zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia najczgstszych dysfunkcji narzadu ruchu

w zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej,
reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii,
neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajagcym
racjonalne stosowanie $rodkow fizjoterapii

D.W2

test

W7

zagrozenia zwigzane Z hospitalizacjg 0s0b starszych

D.wW13

test

w8

zalozenia i zasady Migdzynarodowej Klasyfikacji
Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia
(International Classification of Functioning Disability and
Health, ICF)

D.W16

test

W9

mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych na organizm
cztowieka oraz oddziatywanie zabiegow fizykalnych

w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami i dysfunkcjami,

w tym o0s6b starszych, w réznych warunkach

O.W5

test

W10

wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow
z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii

O.W6

test

Umiejetnosci — Student potrafi:
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Ul

kontrolowa¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego

o.u4

test

u2

dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju
dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie
rehabilitacji oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich
korzystac

0O.U5

test

U3

przeprowadzi¢ szczegotowe badanie dla potrzeb

fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisac¢

i zinterpretowac jego wyniKki

D.U1

test

u4

dokona¢ oceny stanu uktadu ruchu cztowieka
w warunkach statyki i dynamiki (badanie ogoélne,

odcinkowe, miejscowe), przeprowadzi¢ analize chodu oraz

zinterpretowaé uzyskane wyniki

D.U3

test

us

przeprowadzi¢ testy funkcjonalne przydatne

w reumatologii, takie jak ocena stopnia uszkodzenia
stawow i ich deformacji, funkcji r¢ki oraz lokomocji
u pacjentow z chorobami reumatologicznymi

D.U8

test

u6

wykonywa¢ pionizacje i nauke chodzenia pacjentow
z chorobami reumatologicznymi, a takze usprawnianie
funkcjonalne reki w chorobie reumatoidalnej

D.U10

test

u7

Instruowaé pacjentéw z chorobami reumatologicznymi
w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
poshugiwania si¢ wyrobami medycznymi, w tym
poprawiajacymi funkcje chwytna

D.Ul1

test

us

stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem
oraz komunikowac¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu
terapeutycznego

D.u47

test
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U9

zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje
zdrowotng, promocje zdrowia, profilaktyke
niepelnosprawnosci, a takze pierwotng i wtOrna
profilaktyke chorob

o.u7

test

u10

interpretowaé wyniki badan czynnos$ciowych oraz
przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru
srodkow fizjoterapii i interpretowaé ich wyniki

0.uz2

test

Uil

wykaza¢ wysoka sprawnos$¢ fizyczng niezbedna

do poprawnego demonstrowania i wykonywania zabiegéw
z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz
stosowania metod specjalnych u 0s6b z réznymi
chorobami, dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem

i stopniem niepelnosprawnosci

0O.U8

test

Uiz

przeprowadzi¢ analiz¢ biomechaniczng z zakresu prostych
i ztozonych ruchéw cztowieka w warunkach
prawidtowych i w dysfunkcjach uktadu ruchu

D.u2

test

u13

stosowa¢ Migdzynarodowa Klasyfikacje Funkcjonowania,
Niepelnosprawnosci i Zdrowia (International
Classification of Functioning, Disability and Health, ICF)

D.U39

test

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1

nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu
z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic
swiatopogladowych i kulturowych

O.K1

test

K2

wykonywania zawodu, bedac swiadomym roli, jakg
fizjoterapeuta pelni na rzecz spoteczenstwa, w tym
spotecznosci lokalnej

0.K2

test

K3

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu
zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych
z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

0.K3

test

K4

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej

0.K4

test
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K5

dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen,
dokonywania samooceny deficytéw i potrzeb
edukacyjnych

0.K5 test

K6

korzystania z obiektywnych zrodet informaciji O.K6 test

K7

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow

dziatalnosci zawodowej O.K8 test

K8

przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami
podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym
w kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb

0.K9 test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Ogolna fizjopatologia i symptomatologia chor6b narzadu ruchu. Klasyfikacja
chor6b reumatycznych. Zapalenie — bdl — obrzek — zaburzenia immunologiczne —
zaburzenia metaboliczne — zaburzenia naczyniowe. Reumatoidalne zapalenie
stawow.

Zesztywniajagce  Zapalenie  Stawdw  Kregostupa.  Spondyloartropatie
seronegatywne. Toczen rumieniowaty uktadowy i zespoty zblizone. Twardzina
uktadowa i inne uktady choroby tkanki tacznej Uktadowe zapalenie naczyn
Choroba zwyrodnieniowa stawoéw. Choroby infekcyjne narzadu ruchu. Choroby
ko$ci. Osteoporoza. Zaburzenia gospodarki wapniowo - fosforanowej.
Dolegliwosci bélowe w zespotach metabolicznych. Dna i inne krystylopatie
Choroby migsni. Regionalne zespoty bolowe. Fibromialgia. Zaburzenia stawowe
w endokrynopatiach

Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Technika zbierania wywiadu reumatologicznego. Ogdlne zasady badania
fizykalnego narzadu ruchu.

Symptomatologia choréb zapalnych narzadu ruchu. Zaburzenia metaboliczne w
reumatologi. Demonstracja przypadkow.

Choroby zapalne stawow. Regionalne zespoty b6lowe. Zaburzenia metaboliczne.
Choroby kosci i migéni. Demonstracja przypadkéw

Ocena funkcji zyciowych chorego. Ocena przeciwwskazan do zabiegow
fizykoterapeutycznych. Dziatania niepozgdane. Demonstracja przypadkow
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — Metody audiowizualne: wyktad i prelekcja - Power point

2. — Metoda praktycznego pokazu badania klinicznego.

3. — Cwiczenia kliniczne: aktywne uczestnictwo w procesie diagnostyki klinicznej: umiejetnosci
zbierania wywiadu, badania fizykalnego i oceny stanu klinicznego pacjenta, badanie i interpretacja
klinicznych objawow patologicznych, interpretacja badan dodatkowych

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen Klinicznych — (ustne weryfikacja wiedzy).

F2. — ocena aktywno$ci podczas zaje¢, dyskusja - zaliczenie na oceng

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu — egzamin pisemny.

LITERATURA OBOWIAZKOWA

Warszawa,2006

1995

1.Bruhl W., Zarys reumatologii. PZWL, Warszawa, 1987
2.Nowotny J.: Podstawy Kliniczne fizjoterapii w dysfunkcjach narzadu ruchu.

4.Borejko M., Dziak A.: Badanie radiologiczne w ortopedii. PZWL, Warszawa, 1973.

Medipage,

3.Mackiewicz S., Zimmermann — Gorska . (red): reumatologia. Wyd Lekarskie PZWL, Warszawa

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Mysliborski T.: Zaopatrzenie ortopedyczne. PZWL, Warszawa, 1972
2. Garrison S.J. i wspot.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej . PZWL Warszawa 1997

Nazwa przedmiotu:

KLINICZNE PODSTAWY W PEDIATRII | NEUROLOGII DZIECIECEJ

Kierunek: FIZJOTERAPIA.

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PKF4/FM
Poziom studiow: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr: 4
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Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, éwiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 |Zapoznanie studentoéw z podstawowymi jednostkami chorobowymi w neurologii dziecigcej,
ich etiologia, przebiegiem oraz postgpowaniem leczniczym i rokowaniem.

C2 | Zapoznanie studentdw z podstawowa wiedza na temat fizjologicznego procesu rozwoju
dziecka oraz swoistych probleméw pediatrycznych.

C3 | Zapoznanie studentéw z zasadami badania neurologicznego dzieci i niemowlat.

C4 | Zdobycie wiedzy na temat klinicznych podstaw zaburzen ruchowych pochodzenia
osrodkowego oraz prawidtowego i nieprawidlowego rozwoju psychomotorycznego.

C5 | Zapoznanie studentéw z podstawowymi badaniami laboratoryjnymi i testami diagnostycznymi
w neurologii dziecigce;j.

C6 | Zapoznanie z najwazniejszymi chorobami wieku dziecigcego, ktore powoduja zaburzenia
rozwoju psychomotorycznego.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii oraz z neurofizjologii zdobyta na wezesniejszych
semestrach.

Umiejetnosci oceny stanu klinicznego dziecka, stosowania technik badania podmiotowego i
przedmiotowego.

Umiejetnos¢ dostrzezenia zagrozenia W kontakcie z chorym dzieckiem i podjecie odpowiedniego
przeciwdziatania.

Umiejetnos¢ podejscia do chorego dziecka.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod [ Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia |weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie
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w1

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy
i przebieg najczestszych chordb

o.w2

zaliczenie
ustne

W2

wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow
z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii

O.W6

test

W3

zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych
stanach chorobowych

o.w7

kolokwia
praktyczne,
zaliczenie
ustne

W4

etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania
wykonywania zawodu fizjoterapeuty

O.W13

test

W5

specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki
i praktyki fizjoterapii

o.wW9

test

W6

etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji
narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii,
medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i
neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciece;j,

w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie
srodkow fizjoterapii

D.wW1

test

W7

zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu

w zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny
sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz
pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu
umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii

D.W2

test

w8

zatozenia i zasady Mig¢dzynarodowej Klasyfikacji
Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia
(International Classification of Functioning Disability and
Health, ICF)

D.W16

test

Umiejetnosci — Student potrafi:
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wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii,

Ul | masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod o.u1 kolokwia
fizjoterapii praktyczne,
zaliczenie
ustne
U2 | ocenié rozwéj psychomotoryczny dziecka D.U1S kolokwia
: praktyczne,
zaliczenie
ustne
kolokwia
przeprowadzi¢ ocen¢ aktywnos$ci spontanicznej D.U19 praktyczne,
U3 noworodka i niemowlecia zaliczenie
ustne
kolokwia
U4 D.U17 praktyczne,
. . , zaliczenie
przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe
: . - . : ustne
informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka
kolokwia
dokona¢ oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych praktyczne,
us dzi - - X . D.U20 ) .
ziecka w zakresie motoryki i porozumiewania sie zaliczenie
w oparciu o odpowiednie skale ustne
kolokwia
U6 przeprowadzic' kliqiczn_q oceng podwyz_szonego lub D.U21 pra_ktyc;ne,
obnizonego napi¢cia migsniowego U dziecka w tym zaliczenie
spastycznosci i sztywno$ci ustne
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urs

planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu Klinicznego

i funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postepowanie
fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami
ruchowymi pochodzenia osrodkowego, mbézgowym
porazeniem dziecigcym, z dysrafizmem rdzeniowym,

z chorobami nerwowo-mig$niowymi, z okotoporodowymi
uszkodzeniami splotéw i nerwow obwodowych, z neuroi
miogennymi zanikami miesni (atrofiami i dystrofiami
mig$niowymi)

D.U26

zaliczenie
ustne

us

stosowa¢ Migdzynarodowg Klasyfikacje
Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia
(International Classification of Functioning, Disability
and Health, ICF)

D.U39

zaliczenie
ustne

D9

planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0séb z objawami uszkodzenia pnia — 207 —
mozgu, mézdzku i kresombdzgowia, ze szczeg6lnym
uwzglednieniem udaru moézgu, parkinsonizmu, choréb
demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu fizjoterapii u
0s0b po ztamaniach kregostupa z porazeniami, a takze
prowadzi¢ postepowanie ukierunkowane na fagodzenie
zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacj¢ i nauke
chodzenia lub poruszania sie na wdzku 0s6b po urazach
kregostupa

D.U13

zaliczenie
ustne

D10

uktada¢ pacjenta w t6zku oraz wykonywacé kinezyterapi¢
w tdzku u pacjentéw z uszkodzeniem uktadu nerwowego,
wykonywac pionizacj¢ i nauke chodzenia, a takze
prowadzi¢ reedukacje ruchowg konczyny gérnej u 0s6b
po udarach mézgu;

D.U15

zaliczenie
ustne

D11

instruowa¢ pacjentéw z chorobami neurologicznymi w
zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz
wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w
celach terapeutycznych;

D.Ul6

zaliczenie
ustne

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1

nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu
z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla r6znic
swiatopogladowych i kulturowych

O.K1

test
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K2

wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jakg
fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym
spotecznosci lokalnej

0.K2

test

K3

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu
zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych
z wykonywaniem zawodu i okre$lania poziomu
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

0.K3

test

K4

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej

0.K4

test

K5

dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

0.K5

test

K6

korzystania z obiektywnych zrédet informacji

0.K6

test

K7

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow
dziatalnoséci zawodowej

0.K8

test

K8

przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami
podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej,

w tym w kategoriach bezpieczenstwa wtasnego i innych
osob

0.K9

test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Przyczyny i postacie wczesnego uszkodzenia moézgu — czynniki, etiologia

uszkodzen, nastgpstwa neurologiczne u wczesniakOw.

Encefalopatie — patomechanizm, rozpoznanie kliniczne, powiktania, diagnostyka,

rokowania, rodzaje.

* Okotoporodowa encefalopatia niedotlenieniowo— niedokrwienna.

* Encefalopatia krztuscowa.

e Encefalopatia pourazowa, krwawienia $rodczaszkowe — objawy powikltania,
leczenie.

Choroby uktadu nerwowego u dzieci :

1. Zapalenie opon mdzgowo - rdzeniowych —etiologia, objawy, rozpoznanie,

postepowanie lecznicze.

Zapalenie mozgu — przyczyny.

Ataksja mozdzkowa.

Drgawki- przyczyny, rodzaje, specyfika, leczenie.

Padaczka i jej rodzaje - stan padaczkowy, stany rzekomo padaczkowe, padaczka

w okresie niemowlgcym, przedszkolnym i szkolnym — obraz kliniczny,

przyczyny, diagnostyka, rokowanie.

Choroby genetyczne — Zespot Downa, Zespot Turnera, Zespot Aperta, Zespot Retta

— przyczyny, objawy, leczenie.

Autyzm i jego rodzaje, objawy, postepowanie lecznicze, rokowanie.

Zespot Aspergera — objawy, postepowanie lecznicze, rokowanie

Choroby mieéni pierwotne i wtorne.:

e Rdzeniowy zanik miegsni (SMA) - klasyfikacja, typy, objawy, rokowanie,
leczenie.

e Miastenia — objawy, podziat, leczenie

e Zespot Pradera — Williego,

e Dystrofie miesniowe - Dystrofia Beckera (BMD), Dystrofia Duchenne’a

- etiologia, objawy, czynniki ryzyka, spos6b oceny, rokowanie , leczenie.

a s own

Forma zaje¢ — CWICZENIA
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Zasady badania neurologicznego dzieci i niemowlat.

Badanie noworodka — skala Apgar, metody oceny stanu neurologicznego
noworodka, skala Ballarda.

Badanie przedmiotowe — stan ogolny, stan $wiadomosci, zgodnos¢, rozwoju
psychofizycznego dziecka z wiekiem metrykalnym.

Badania laboratoryjne i testy diagnostyczne w neurologii dziecigce;.
Diagnostyka zaburzef neurorozwojowych u noworodk6w i niemowlat:

- badanie neurologiczne, badania dodatkowe OUN (USG, TK, MR),

- Metody NDT- Bobath,

- diagnostyczna cze$¢ metody Voijty,

- Metoda Prechtla,

- Test funkcji sensomotorycznych niemowlat

Uszkodzenia uktadu nerwowego u dzieci;

- niedowlady spastyczne i wiotkie,

- uszkodzenie uktadu pozapiramidowego,

- uszkodzenia mo6zdzku,

CW | - objawy oponowe.

Nowotwory uktadu nerwowego u dzieci.

1. Nerwiak zarodkowy — etiopatogeneza, objawy Kliniczne.

2. Guzy mozgu — klasyfikacja, objawy.

3. Guzy wewnatrzczaszkowe- rodzaje, umiejscowienie, rozpoznanie.

4. Guzy rdzenia kregowego — podziat, rozpoznanie.

Wady wrodzone i okotoporodowe OUN- przepukliny oponowo - -mo6zgowe,
przepukliny oponowo — rdzeniowe, wodogtowie, matogtowie.

Zespoty mozgowe porazenia dziecigcego U dzieci przedwczesnie urodzonych.
Etapy rozwoju prenatalnego. Rozwoj motoryczny w okresie niemowlecym
Mozgowe porazenia dzieciece: etiologia, patofizjologia, postacie i objawy
kliniczne, czynniki uszkadzajace, objawy towarzyszace.

Metody diagnostyczne. Zasady badania. Postepowanie lecznicze.

Omowienie najwazniejszych standw naglych i schorzen przebiegajacych z
zagrozeniem zycia W pediatrii.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklady - z prezentacja multimedialng.

2. ¢wiczenia — prelekcja , prezentacja przypadkéw, demonstracja prowadzenia badania
neurologicznego dziecka i noworodka, praca w grupach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. - ocena z przygotowania do ¢wiczen,

F2. — ocena aktywnosci podczas ¢wiczen,

F3. — ocena z praktycznej umiejetno$ci zasad badania i przeprowadzania testdw w neurologii
dziecigce;j.

F4. — ocena z opanowania materiatu bgdacego przedmiotem ¢éwiczen — kolokwium pisemne.
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P1. — ocena z catosci opanowania materiatu z przedmiotu — egzamin pisemny

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Obuchowicz A. (red.) Badanie podmiotowe i przedmiotowe w pediatrii. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2007.

2. Kubicka K., Kawalec W. (red.) Pediatria. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 1999.

3. Czochanska J. Badanie i ocena neurorozwojowa niemowlat i noworodkow. Wydawnictwo Folium,
Lublin 1995.

4. Gornicki J., Debiec B., Baszczynski J (red.): Pediatria. Tom 1 i2, PZWL, Warszawa 2002

5. Jankowski A. (red): Podstawy pediatrii, Volumed & Joto, Wroctaw 2003

6.MichatowiczR, Chmielnik J., Michatlowska —Mrozek J., Mrozek K.: Mdzgowe porazenie dziecigce,
PZWL, Warszawa 2000

7. Levitt S. Rehabilitacja w porazeniu moézgowym dzieciecym i zaburzeniach ruchu. PZWL, 2000.

8. Czochanska J. Red. Neurologia dziecigca. PZWL, Warszawa 1995.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Dobosiewicz K. Boczne idiopatyczne skrzywienia kregostupa. SAM, Katowice 1997.
2. Marciniak W., Szulc A. (red.) Wiktora Degi Ortopedia i Rehabilitacja. PZWL, Warszawa 2003.

3. Levitt S. Rehabilitacja w porazeniu mézgowym dzieciecym i zaburzeniach ruchu. PZWL, 2000.

Nazwa przedmiotu:
KLINICZNE PODSTAWY W PULMONOLOGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PKF6/FM

Poziom studidw: Rok: 11

Jednolite magisterskie Semestr: 3

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zaznajomienie studentow z najcze$ciej spotykanymi schorzeniami uktadu oddechowego.
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C2 | Zapoznanie studentdw z najwazniejszymi metodami diagnostycznymi przydatnymi w
rehabilitacji (spirometria, spirografia) a takze metodami leczenia schorzen uktadu
oddechowego.

C3 | Nabycie umiejetnosci interpretowania podstawowych jednostek chorobowych, przygotowania,
wykonania i interpretowania testéw spirometrycznych.

C4 | Nabycie umiejetnosci przeprowadzania wywiadu fizjoterapeutycznego i oceny stanu
klinicznego pacjenta zakwalifikowanego do programu usprawniania.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw anatomii, fizjologii i patofizjologii uktadu oddechowego.

Umiejetnos¢ przeprowadzenia badania podmiotowego i przedmiotowego pacjenta.

Ma witasciwe podejscie do pacjenta.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

i medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajagcym
racjonalne stosowanie $rodkow fizjoterapii

Kod [ Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

zaliczenie
wi problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki o.w2 pisemne
medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy
i przebieg najczestszych chordb
wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow zaliczenie

W2 . e . o . Oo.wW6 :

z zakresu fizykoterapii i masazu, Kinezyterapii i terapii pisemne
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii

etiologig¢, patomechanizm, objawy i przebieg najczgstszych

chorob w zakresie: kardiologii i kardiochirurgii,

pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, zaliczenie

W3 I s X i o D.W3 X

geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii pisemne
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zaliczenie

w4 . . o D.W13 :
zagrozenia zwigzane Z hospitalizacjg 0s0b starszych pisemne
zalozenia i zasady Migdzynarodowej Klasyfikacji
W5 Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia D W16 zaliczenie
(International Classification of Functioning Disability and ‘ pisemne
Health, ICF)
Umiejetnosci — Student potrafi:
stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem
Ul ) . . ) D.u47
oraz komunikowac si¢ z innymi cztonkami zespotu
terapeutycznego obserwacja
pracy studenta
instruowa¢ pacjentéw lub ich opiekunéw w zakresie
wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu,
U2 |sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz D.U7
wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego )
w celach terapeutycznych obserwacja
pracy
studenta
planowaé wiasng aktywno$¢ edukacyjng i stale doksztatca¢ | O.U9 g?ass;wacj a
Uz |siew celu aktualizacji wiedzy studenta
komunikowa¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing w atmosferze obserwacja
U4 : 0 ; . O.U11
zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i jego praw pracy
studenta
komunikowac¢ sie ze wspotpracownikami w zespole obserwacja
Us | . ., . . 0O.U12
i dzieli¢ sie wiedzg pracy studenta
Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:
nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu
K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic O.K1 obserwacja

$wiatopogladowych i kulturowych

pracy studenta
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K2

obserwacja

wielokulturowym i wielonarodowosciowym

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 pracy studenta
wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy

k3 |V zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych 0.K7 obserwacja
zawodow medycznych, takze w srodowisku ' pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé¢ - WYKLADY

Wybrane zagadnienia z fizjologii i patofizjologii narzadu oddechowego. Badania
diagnostyczne w pulmonologii. Badanie spirometryczne.

Choroby uktadu oddechowego . Podmiotowe i przedmiotowe objawy chordb
uktadu oddechowego .

Choroby ukfadu oddechowego przebiegajacymi z zaburzeniami typu
obturacyjnego - przewlekta choroba ptuc, przewlekte zapalenie oskrzeli, astma
oskrzelowa, rozstrzenie oskrzeli, rozedma phuc.

Choroby wuktadu oddechowego przebiegajacymi z zaburzeniami typu
restrykcyjnego - restrykcja wewnatrz-ptucna, restrykcja optucnowa, restrykcja
Sciany Klatki piersiowej i poza klatkg piersiowa

Zaburzenia krazenia plucnego (obrzek ptuc, zator i zawat ptuc).

Zespot obturacyjnego bezdechu nocnego i z zespdt serca ptucnego

Forma zaje¢ —- CWICZENIA

cw

Kliniczna ocena pacjenta z chorobg uktadu oddechowego. Wywiad, badanie
podmiotowe i przedmiotowe. Badania dodatkowe.

Diagnostyka czynnosciowa ukladu oddechowego. Skale oceny stopnia
dusznosci.

Sposoby leczenia chor6b uktadu oddechowego — typu obturacyjnego.

Sposoby leczenia choréb uktadu oddechowego — typu restrykcyjnego.

Sposoby leczenia zapalenia ptuc | wysickowego zapalenia optucne;.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad - prezentacja multimedialna

2. — éwiczenia — prelekcja, demons
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3. — ¢éwiczenia -

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P —PODSUMOWUJACA)
F1. - ocena z teoretycznego przygotowania do zajeé

F2. — ocena z aktywnosci podczas zajec

F3. — ocean z wykonania okreslonego zadania

F4. — ocena opanowania materiatu bedacego przedmiotem ¢wiczen — kolokwium pisemne

P1. — ocena z opanowania materiatu bedacego przedmiotem wyktaddw — egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Kokot F.: Choroby Wewngetrzne. PZWL Warszawa. 2005.

2. Kiwerski J. (red): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 2005.

3. Kwolek A. (red): Rehabilitacja medyczna. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2013

4. Rostawski A, Wozniewski M.: Fizjoterapia oddechowa. AWF Wroctaw 2001

5. Olszewski J. (red.): Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny, Wyd. PZWL
Warszawa 2011.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Garrison Susan J.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. Wyd. Lek. PZWL 1997 (oraz
nowsze).
2. Szczeklika - Podrecznik chordb wewnetrznych 2016. Wyd. Medycyna Praktyczna

Nazwa przedmiotu:
KLINICZNE PODSTAWY W CHIRURGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PKF7/FM

Poziom studiow: Rok: 11

Jednolite magisterskie Semestr: 4

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, éwiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU
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C1 | Zdobycie wiedzy klinicznej, teoretycznej i praktycznej z zakresu choréb wymagajacych
leczenia chirurgicznego.

C2 | Zaznajomienie studentéw z rodzajami i metodami leczenia chirurgicznego oraz z
mozliwosciami i rodzajami powiktan wystgpujacych po leczeniu chirurgicznym.

C3 | Opanowanie teoretycznych podstaw postgpowania z pacjentem po zabiegu operacyjnym.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii oraz patologii ogélnej zdobytej na wcze$niejszych
semestrach.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

obserwacja
W1 | zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych o.w7 pracy stl_Jdenta,
stanach chorobowych zgllczenle
pisemne
etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg
najczestszych chordb w zakresie: kardiologii .
. AN S R Y .. obserwacja
i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii
. . L R . . pracy studenta,
W2 |ipotoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, |D.W3 Jaliczenie
onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu X
o ; S . pisemne
umozliwiajagcym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii
zasady kwalifikacji do zabiegbéw operacyjnych oraz obserwacja
podstawowe zabiegi operacyjne, w tym amputacje pracy studenta,

W3 : JI AR D.W10 ) :

z przyczyn naczyniowych, i zabiegi z zakresu chirurgii zaliczenie
matoinwazyjne;j pisemne

Umiejetnosci — Student potrafi:

zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje b .
zdrowotng, promocje zdrowia, profilaktyke obserwacja

Ul X ’ L . g o.u7 pracy studenta,

niepetnosprawnosci, a takze pierwotng i WtOrng . .
. zaliczenie
profilaktyke chordb X
pisemne
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wdraza¢ strategi¢ wczesnego uruchamiania pacjenta
po zabiegu na jamie brzusznej lub Klatce piersiowej,
wykonywa¢ zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace

U2 | ptuca i utatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowaé D.U38
w zakresie profilaktyki wczesnych i poznych powiktan obserwacja
pooperacyjnych oraz udziela¢ zalecen dotyczacych pracy studenta
pooperacyjnej fizjoterapii ambulatoryjnej saliczenie '
pisemne
obserwacja
D.U47 pracy studenta,
U3 stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem zaliczenie
oraz komunikowac¢ sie z innymi cztonkami zespotu pisemne
terapeutycznego
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu
K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic | O.K1 obserwacja
swiatopogladowych i kulturowych pracy studenta
K2 rzestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej O.K4 obserwacja
P g praw pacj y ! ' pracy studenta
dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, obserwacja
K3 : A 0.K5
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb pracy studenta
edukacyjnych
K4 [ korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0.K6 obserwacja

pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Chirurgia —okreslenie, podziat i kategorie zabiegéw chirurgicznych. Techniki i
metody leczenia chirurgicznego. Znieczulenia - cel, wybor, rodzaje. Bl
pooperacyjny — definicja, patomechanizm, skale, metody leczenia. Rany
pooperacyjne. Chirurgia jednego dnia.

Chirurgia jamy brzusznej — patofizjologia choréb, objawy Kliniczne, przebieg,
metody leczenia operacyjnego.

Choroby tarczycy - patofizjologia, objawy, przebieg oraz metody leczenia
operacyjnego

Chirurgia w obrebie klatki piersiowej (torakochirurgia). Choroby w obrebie klatki
piersiowej — patofizjologia choréb, objawy, przebieg, metody leczenia
operacyjnego. Powiktania i nastepstwa leczenia chirurgicznego.

Angiochirurgia - choroby naczyn tetniczych - miazdzyca tgtnic obwodowych,
choroba Buergera - patofizjologia, objawy Kkliniczne, ogdélna charakterystyka
przebiegu, metody leczenia. Angiochirurgia - choroby obwodowych naczyn
zylnych - zakrzepica zylna, przewlekta niewydolno$¢ zylna, zylaki - patofizjologia,
objawy kliniczne, og6lna charakterystyka przebiegu, metody leczenia.

Tetniaki aorty — przyczyny, objawy, metody leczenia operacyjnego.

Forma zaje¢ —- CWICZENIA
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Klasyfikacja zabiegu chirurgicznego. Ryzyko leczenia operacyjnego. Znieczulenia
- kwalifikacja i przygotowanie chorego do zabiegu operacyjnego.
Przeciwwskazania do znieczulenia. Powiklania zwigzane ze znieczuleniem.
Nastepstwa unieruchomienia pacjenta. Ryzyko wystgpienia powiktan u chorych po
zabiegach operacyjnych.
Zasady monitorowana i postgpowania z pacjentem w okresie bezposrednio
pooperacyjnym.
Podstawowe zasady postepowania z pacjentem po zabiegach operacyjnych:
1) w obrgbie jamy brzusznej— choroba wrzodowa zotadka i dwunastnicy, kamica
pecherzyka zétciowego, zapalenie wyrostka robaczkowego, guzy trzustki, choroby
jelit, usuniecie sledziony, choroby nowotworowe,
2) w przypadku przepukliny brzusznej — uwigznigtej i wolnej, brzusznej
zewnetrznej — udowej, pachwinowej, pepkowej, kresy biatej, w bliznie
pooperacyjnej, przepuklinie wewngtrzne;.
3) w przypadku choréb przetyku — zylaki przetyku, wrzod trawienny, uchytki,
nowotwory przetyku.
4) w obrebie klatki piersiowej (torakochirurgia) — odma, guzy s$rodpiersia,
nowotwory phuc,
5) w chorobach gruczotéw wydzielania wewngtrznego:

- choroby tarczycy
CW | 6) w przypadku choréb nowotworowych — nowotwory ztosliwe i niezto$liwe.
Rak sutka — objawy i przebieg Kliniczny, stopnie rozwoju, metody leczenia i
rodzaje zabiegdw chirurgicznych. Przeciwwskazania do leczenia chirurgicznego
Postepowanie W chorobach zyt i tetnic obwodowych:
-zakrzepowe zapalenie zyt powierzchownych i giebokich, przewlekte owrzodzenia
zylne, zespot pozakrzepowy, zylaki konczyn dolnych, miazdzyca tetnic.
Cel leczenia tetnic obwodowych.
Chirurgia wewnatrznaczyniowa. Postepowanie W zespole niedokrwiennym
konczyn.
Stopa cukrzycowa.

Operacyjne i nieoperacyjne sposoby usuwania zylakow:
- testy i badania,
- metody operacyjne usuwania zylakow,
-zabiegi matoinwazyjne,
- postepowanie po zabiegach,
- powiktania w przypadku braku leczenia,
- przeciwwskazania do wykonania operacji usunigcia zylakow.
Amputacje konczyn — przyczyny, postgpowanie pooperacyjne. Powiktania u
pacjentdw po zabiegach naczyniowych

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklady: z prezentacja multimedialna

2. — ¢wiczenia: zapoznanie studentéw z réznymi przypadkami choréb leczonych chirurgicznie.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. - Ocena z przygotowania i aktywno$ci studenta na ¢wiczeniach.

252



F2. — Ocena z opanowania materiatu bedgcego przedmiotem ¢wiczen — pisemne kolokwium

P1. — Ocena z opanowania catosci materiatu z przedmiotu — egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Goral R. Zarys chirurgii. PZWL. Warszawa 1992
2. Fibak J. Kompendium chirurgii og6lnej. PZWL Warszawa 1999
3. Gluszak S., Chirurgia. Podrecznik dla studentow wydziatu nauk o zdrowiu, Wyd. Lublin 2008

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Szczeklik A., Gajewski P. (red): Choroby wewnetrzne - kompendium. Medycyna Praktyczna.
Krakow 2009. (lub nowsze)

2. Lapinski Z.(red.) Chirurgia. Podrecznik dla studentow medycyny. PZWL Warszawa 1979 (lub
nowsze)

3. Wozniewski M. (red.). Fizjoterapia w onkologii. PZWL 2016

4. Mikotajewska E. Fizjoterapia po mastektomii. PZWL. Warszawa 2010.

Nazwa przedmiotu:
KLINICZNE PODSTAWY W GERIATRII.

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PKF9/FM

Poziom studiow: Rok: 111

Jednolite magisterskie Semestr: 5

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Opanowanie podstawowej wiedzy na temat proceséw starzenia, specyficznych problemoéw
geriatrycznych, odmiennosci przebiegu choréb i zasad leczenia chorych w starszym wieku, w
zakresie niezbednym do zrozumienia znaczenia rehabilitacji oraz skutecznego i bezpiecznego
wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych u tych chorych.

C2 | Nabycie umiejetnosci dokonania podstawowej oceny stanu pacjenta w starszym wieku oraz
rozpoznania standw naglacych i podejmowania kompetentnych decyzji w takich sytuacjach.
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z

aufania miedzy chorym a terapeuta.

C3 | Wytworzenie wrazliwosci ha cierpienie i poczucia odpowiedzialno$ci za pacjenta. Zdobycie
podstawowych umieje¢tnosci komunikowania sie z pacjentem w starszym wieku i budowania

z

achowania wobec pacjentow w starszym wieku.

C4 | Przygotowanie do wspotpracy w geriatrycznym zespole terapeutycznym. Poznanie Karty Praw
Pacjenta, praktycznych aspektow jej przestrzegania i wytworzenie wlasciwych stereotypdw

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii zdobyta na wczesniejszych semestrach.

Podstawy wiedzy w zakresie farmakologii.

Podstawy wiedzy w zakresie chor6b wewngtrznych, neurologii i psychiatrii.

Umiejetno$¢ oceny stanu og6lnego pacjenta oraz pomiaru podstawowych wskaznikow
zyciowych.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem,
podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci 0raz

W1 wydolnosci osobom W roznym W!eku, w tym gsobom oW1l test

starszym, utraconej lub obnizonej wskutek roznych
choroéb lub urazéw, a takze zasady promocji zdrowia —
w stopniu zaawansowanym
W2 fizjologi¢ procesu starzenia sig oraz zasady opieki D W12 test
i fizjoterapii geriatrycznej

w3 zagrozenia zwigzane Z hospitalizacjg 0sob starszych D.W13 test

Umiejetnosci — Student potrafi:

. . - , - obserwacja
interpretowa¢ wyniki badan czynno$ciowych oraz

Ul . . . 0o.u2 pracy studenta,

przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru
j AP A L L test
srodkOw fizjoterapii i interpretowac ich wyniki

254




wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii,

u2 : . . " ! D.U38
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz )
specjalnych metod fizjoterapii obserwacja
pracy studenta,
zaliczenie
pisemne
o.U1 obserwacja
U3 stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem pracy studenta
oraz komunikowac¢ sie z innymi cztonkami zespotu
terapeutycznego
y . - ; bserwacja
Przeprowadzi¢ catosciowg ocen¢ geriatryczng | 0
U4 interpretowacé jej wyniki D.Ua4 pracy studenta
planowac¢, dobiera¢ i modyfikowaé programy obserwacja
rehabilitacji pacjentow z roznymi dysfunkcjami narzadu pracy studenta
ruchu oraz chorobami wewnetrznymi W zalezno$ci od
U5 L ; . . D.U49
stanu klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego
(poznawczo-emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz
potrzeb opiekundw faktycznych
Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu
K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic | O.K1 obserwacja
swiatopogladowych i kulturowych pracy studenta
K2 rzestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej | O.K4 obserwacja
P g praw pac) y ! ' pracy studenta
. . a4 . obserwacja
K3 | korzystania z obiektywnych Zrddet informaciji 0.K6 pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Fizjologiczne, psychiczne i spoteczne aspekty starzenia sie. Modele starzenia sig.
Podstawy diagnostyki geriatrycznej — Catosciowa Ocena Geriatryczna.
Odmiennosci przebiegu choréb i leczenia chorych geriatrycznych. Zespoty
psychogeriatryczne.

Odmiennos$¢ przebiegu choroby uktadu krazenia w starszym wieku. Zaburzenia
termoregulacji oraz gospodarki wodno-elektrolitowe;j.

Omdlenia i upadki. Zmiany inwolucyjne i choroby uktadu ruchu.

Forma zaje¢ —- CWICZENIA

cw

Organizacja pracy oddzialu geriatrycznego i zespotu terapeutycznego,
bezpieczenstwo chorych (profilaktyka upadkow, zakazen szpitalnych) i personelu
(zasady BHP), dokumentacja medyczna. Postawa wobec chorego, komunikacja z
chorym, przeprowadzenie wywiadu i badania fizycznego. Ocena czynnosciowa W
r6znych jednostkach chorobowych

Rehabilitacja geriatryczna: metody i problemy, edukacja chorego i opiekuna,
aspekty $rodowiskowe. Fizjoterapia w geriatrii: metody, wskazania i
przeciwwskazania. Dobor sprzetu ortopedycznego.

Powiktania unieruchomienia i ich profilaktyka. Chory geriatryczny z
niewydolno$cig krazenia. Chory geriatryczny z zespotem dementywnym. Zmiany
w uklfadzie ruchu. Przewlekle zespoty bolowe. Zaburzenia metaboliczne:
niedozywienie, otytos¢, cukrzyca. Rehabilitacja pacjenta geriatrycznego. Wielkie
problemy geriatryczne. Stany naglace w geriatrii; rozpoznanie i postgpowanie
Postawa wobec chorego, problemy komunikacji z chorym, pozyskanie akceptacji
do prowadzenia rehabilitacji, prawa pacjenta. Wspodtdziatanie w zespole
terapeutycznym. Dobdr form rehabilitacji w réznych zespotach klinicznych, w
zalezno$ci od stanu chorego. Edukacja chorego i opiekuna w zakresie niezbgdnym
do wspotpracy w rehabilitacji.

Dobor metod fizjoterapii w roznych zespotach klinicznych, w zaleznosci od stanu
chorego. Dobdr sprz¢tu ortopedycznego; uzyskanie akceptacji pacjenta, edukacja
postugiwania si¢ sprz¢tem. Ocena srodowiska pod katem profilaktyki upadkow i
potrzeb rehabilitacji

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — Wyktad, prezentacja multimedialna.

2. — Cwiczenia Kliniczne przy t6zku chorego.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena teoretycznego przygotowania do ¢wiczen

F2. — ocena aktywnoS$ci podczas ¢wiczen

F3. — ocena opanowania materiatu z zakresu ¢wiczen —zaliczenie testowe.

P1. — egzamin — test wyboru
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LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Red. Wieczorowska-Tobis, Talarska D. Geriatria i pielggniarstwo geriatryczne. PZWL 2008

2. Kwolek A. (red.) Rehabilitacja medyczna. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2013

3. Bartyzel — Lechforowicz M., Jandzi$ E. Fizjoterapia w wybranych schorzeniach geriatrycznych.
Wyd. KA Krakdéw — Rzesz6w — Zamos¢ 2009

5.Poczatek M. Podstawy gerontologii i geriatrii. Przewodnik dydaktyczny dla student6w., Pita 2008
6. Rostawski A. Wybrane zagadnienia z geriatrii. Wydawnictwo AWF Wroctaw 2001

7.BorowiczA., Jozwiak A., Kostka J., Fizjoterapia w geriatrii. Wyd. PZWL Warszawa 2001

8. Red. nauk. Olszewski J. Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny. Wyd. PZWL Warszawa

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Wieczorowska -Tobis K. i In., Fizjoterapia w geriatrii. Red.. PZWL 2011

2. Kozdron E. Rekreacja 0s6b starszych. Skrypt AWF Warszawa 2007

3. Szczepanska J., Kowalska J., Gref G., Wozniewski M. Stosunek fizjoterapeutéw do pacjentdw w
podesztym wieku z zaburzeniami mentalnymi i behawioralnymi. Fizjoterapia Polska 2006; 3(4); 216-
221

4. Zak M. Rehabilitacja osob po 80. roku zycia z zaburzeniami czynnosCi zycia codziennego.
Gerontologia Polska 2005, Vol.13, nr 5

Nazwa przedmiotu:
KLINICZNE PODSTAWY W PSYCHIATRII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PKF10/FM

Poziom studidw: Rok: 111

Jednolite magisterskie Semestr: 5

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 [Przekazanie studentom wiedzy klinicznej, teoretycznej i praktycznej dotyczacej zespotow
zaburzen psychicznych i choréb psychicznych.

C2 [ Przygotowanie studenta do postugiwania si¢ dokumentacjg pacjenta na oddziale
psychiatrycznym.
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C3

Zdobycie umiejetnosci nawigzywania kontaktu z pacjentem psychiatrycznym w celu
bezpiecznego i prawidtowego przeprowadzenia terapii ruchowej.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw z takich przedmiotdw jak: Anatomia, Fizjologia, Biologia medyczna.

Znajomo$¢ podstaw Psychologii Klinicznej, Pedagogiki, Socjologia, Etyki, Patologii Ogolnej.

Predyspozycje osobowosciowe do pracy z cztowiekiem chorym psychicznie.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych

obserwacja pracy
studenta,

psychiczng i zasady wlasciwego podejscia do niego

w1l stanach chorobowych Oo.W7v 0dp0w1_edz ugtna,
test, zaliczenie
pisemne
zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby .
. . - obserwacja pracy
leczenia w najczestszych chorobach w zakresie: studenta
W2 k{irdlologl_l. ] kardl.oc'hlrurgu, p_ulnj_onologl!, ch.lrurgn, D.W4 odpowied? ustna,
ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, test. zaliczenie
intensywnej terapii, onkologii i medycyny .
i ; . ST . pisemne
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne
stosowanie srodkow fizjoterapii
obserwacja pracy
studenta,
W3 | specyfike postepowania z pacjentem z chorobg D.W14 odpowiedz ustna,

test, zaliczenie
pisemne

Umiejetnosci — Student potrafi:
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komunikowa¢ sie z pacjentem i jego rodzing

obserwacja pracy

Ui w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb QUL studenta,
pacjenta i jego praw odpowiedz ustna
postepowac zgodnie z zasadami etycznymi

u2 |i 4 . L 0.U14
i bioetycznymi w wykonywaniu czynnoS$ci )
wlasciwych dla zawodu fizjoterapeuty obserwacja pracy

studenta,

odpowiedz ustna

obserwacja pracy
D.U47 studenta,

U3 stosowac zasady prawidtowej komunikacji odpowiedz ustna
z pacjentem oraz komunikowac¢ si¢ z innymi
cztonkami zespotu terapeutycznego
zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje .

. - obserwacja pracy
zdrowotna, promocje¢ zdrowia, profilaktyke

U4 . L .o I o.u7 studenta,
niepetnosprawnosci, a takze pierwotng i wtOrng odpowiedz ustna
profilaktyke chorob P

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu obserwacja pracy

K1 [z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla O.K1 studenta,
réznic $wiatopogladowych i kulturowych odpowiedz ustna

K2 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej | O.K4 gt?JS;gx\;ZCJa pracy

odpowiedz ustna
obserwacja pracy

K3 [ formutowania opinii dotyczacych roznych aspektow | O.K8 studenta,
dziatalnosci zawodowej odpowiedz ustna
przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami obserwacja pracy

K4 | podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, 0.K9 studenta,

w tym w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego
i innych oséb

odpowiedz ustna
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Rodzaje, etiologia i patogeneza zaburzen psychicznych. Obraz kliniczny
zaburzen psychicznych

Psychopatologia, zespoty zaburzen psychicznych. Choroby afektywne,
samobojstwa.

Schizofrenia. Koncepcje etiologiczne schizofrenii, typy kliniczne, wymiary
schizofrenii, podstawowe zagadnienia terapii biologicznej i psychospoteczne;j
schizofrenii.

Typy kliniczne depresji. Choroba afektywna dwubiegunowa. Przebieg kliniczny
i réznicowanie i wspolchorobowosé zaburzen nastroju. Zaburzenia lgkowe,
problem uzaleznien.

Forma zaje¢ — CWICZENIA

Badanie psychiatryczne, zasady diagnostyki, badania dodatkowe, rola badan
psychologicznych w diagnozie psychiatrycznej.

Specyfika opieki nad chorym psychicznie. Komunikowanie si¢ z chorym z
zaburzeniami psychicznymi.

CW | Udziat fizjoterapeuty w diagnozowaniu i kompleksowej terapii chordb
psychicznych z uwzglednieniem farmakologii, psychoterapii, terapii zajeciowe;.
Praca z pacjentem chorym na schizofrenig, psychozy z grupy schizofrenii.
DYDAKTYCZNE

1. —wyktad — wyktad z prezentacja multimedialna

2. — ¢wiczenia— studium przypadku, pacjent symulowany, dyskusja

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P — PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena teoretycznego przygotowania do ¢wiczen

F2. — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen, dyskusja

F3.- ocena opanowania materiatu z zakresu ¢wiczen — zaliczenie testowe

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu — egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA
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1.Aleksandrowicz J., 2004,Psychoterapia. Poradnik dla pacjentow, Wyd. Uniwersytetu
Jagiellonskiego, Krakow.

2. Bilikiewicz A. (2006) Psychiatria. Podrecznik dla studentow medycyny. Wyd.3 PZWL.

3. Psychiatria — podr¢cznik dla studentow pielggniarstwa — pod redakcja Prof. Ireny Krupki-
Matuszczyk i dr n. med. Macieja Matuszczyka wersja elektroniczna znajdujaca si¢ na stronie
internetowej Biblioteki Slaskiego Uniwersytetu Medycznego w Katowicach.

4. Turczynski J, Bilikiewicz A. Depresja u 0s6b w podesztym wieku. Psychiatria w Praktyce
Ogdlnolekarskiej 2002; 2(2): 99-107

5.Cierpiatowska L. (2009). Psychopatologia. Warszawa: Wydawnictwo Naukowe SCHOLAR

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Medner J. ,, Rehabilitacja w psychiatrii” Urban &Partner 2003

2. Florkowski A. ,,Fizjoterapia W psychiatrii”, PZWL 2012.

3. Klasik A., Krupka-Matuszczyk I., Krysta K., 2005, Procesy poznawcze cztowieka — norma a
schizofrenia, Agencja Reklamowo-Wydawnicza A. Gregorczyk, Warszawa

4. Meyer R. (2003). Psychopatologia. Gdansk: Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne

Nazwa przedmiotu:
KLINICZNE PODSTAWY W INTENSYWNEJ TERAPII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PKF11/FM

Poziom studiow: Rok: 1V

Jednolite magisterskie Semestr: 7

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 [Zaznajomienie studentow ze strukturg oddziatu i sprzgtem medycznym uzywanym w
Oddziale Intensywnej Terapii.

C2 | Zaznajomienie studentow z praca fizjoterapeuty na Oddziale Intensywnej Terapii w
odniesieniu do wybranych przypadkéw klinicznych.

C3 | Zaznajomienie studentéw z dokumentacja pacjentow Oddziatéw Intensywnej Terapii.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI
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Wiedza z zakresu fizjoterapii, anatomii, fizjologii, chorob wewnetrznych, kardiologii, chirurgii,
pulmonologii, ginekologii i potoznictwa, pediatrii zdobyta w czasie studiow.

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.

Umiejetnosci prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wtasnych.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe [ Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie
Wiedza- student zna i rozumie
obserwacja pracy
. . . studenta,

W1 problematyke z zak_resu c_Jyscypllny naul_<owej - nauki O.W2 odpowiedz Ustna,
medyczne w tym etiologi¢, patomechanizm, objawy saliczenie
i przebieg najczestszych chordb :

pisemne
obserwacja pracy
wskazania i przeciwskazania do wykonywania studenta,

W2 | zabieg6w z zakresu fizykoterapii i masazu, O.W6 odpowiedz ustna,
kinezyterapii i terapii manualnej oraz specjalnych test, zaliczenie
metod fizjoterapii pisemne

obserwacja pracy
studenta,

W3 | zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych odpowiedz ustna,

o.w7 ) -
stanach chorobowych test, zaliczenie
pisemne
zasady postgpowania z pacjentem: nieprzytomnym, .
w okresie ostrej niewydolnosci kragzenia, w okresie gtﬁfgx\;:qa pracy

W4 os‘FreJ niewydolno$ci oddechowej, we wstrzasie, ze D W15 odpowiedz ustna,
zdiagnozowana sepsa, wentylowanym mechanicznie, saliczenie
po urazie czaszkowomoOzgowym oraz po urazie .

T pisemne
mnogim ciata
obserwacja pracy
zasady kwalifikacji do zabiegdéw operacyjnych oraz studenta,

W5 | podstawowe zabiegi operacyjne, w tym amputacje D.W10 odpowiedz ustna,
z przyczyn naczyniowych, i zabiegi z zakresu chirurgii zaliczenie
matoinwazyjnej pisemne
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zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia w najczestszych chorobach w zakresie:
kardiologii i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii,

obserwacja pracy
studenta,

W6 | ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, D.W4 odpowiedz ustna,
intensywnej terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, zaliczenie
w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie pisemne
srodkow fizjoterapii
etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg
najczestszych chorob w zakresie: kardiologii obserwacja pracy
i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii studenta,

W7 | ipotoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, | D.W3 odpowiedz ustna,
onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu zaliczenie
umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow pisemne
fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:

U1 0.U1 obserwacja pracy
wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii studenta,

: - L - . odpowiedz ustna
kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz
specjalnych metod fizjoterapii
u2 0.U4
) o obserwacja pracy
kontrolowa¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego studenta,
odpowiedz ustna
planowa¢ wiasng aktywno$¢ edukacyjna i stale obserwacja pracy
e ETINGA 0.U9 studenta,
doksztatcac sie w celu aktualizacji wiedzy o
U3 odpowiedz ustna
. . . . . obserwacja pracy
U4 }(gIZIilzllilék;Wi(]:i s(lle; ze wspotpracownikami w zespole 0.U12 studenta,
¢ 2 odpowiedz ustna
postepowac zgodnie z zasadami etycznymi obserwacja pracy

U5 [ i bioetycznymi w wykonywaniu czynno$ci wiasciwych | O.U14 studenta,
dla zawodu fizjoterapeuty odpowiedz ustna

. . . — . obserwacja pracy

Ug | stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem D.U47 studenta,

oraz komunikowac¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu
terapeutycznego

odpowiedz ustna
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wdraza¢ strategie wczesnego uruchamiania pacjenta
po zabiegu na jamie brzusznej lub Klatce piersiowej,
wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace

obserwacja pracy
studenta,

zawodowej, w tym w kategoriach bezpieczenstwa
wilasnego i innych 0s6b

U7 | ptuca i utatwiajgce oczyszczanie oskrzeli, instruowac D.U38 odpowiedz ustna,
w zakresie profilaktyki wczesnych i poznych powiktan zaliczenie
pooperacyjnych oraz udziela¢ zalecen dotyczacych pisemne
pooperacyjnej fizjoterapii ambulatoryjnej

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jakg .

K1 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym 0.K2 (s)ttL)JSdegr\?;:CJa pracy
spotecznosci lokalnej o

odpowiedz ustna

K2 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej | O.K4 gffifgﬂ:qa pracy

odpowiedz ustna
obserwacja pracy

K3 0.K5 studenta,
dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, odpowiedz ustna
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

. . i .. obserwacja pracy

K4 korzystania z obiektywnych zrddet informacji 0.K6 studenta,

odpowiedz ustna

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Intensywna Terapia — zadania, struktura i specyfika oddziatow (kardiologiczne,
neurologiczne, urazowe, ogolne). Sprzet uzywany w OIT. Zasady bezpieczenstwa
chorych i personelu. Systemy alarmowe.

Zasady kwalifikacji i dyskwalifikacji chorych do leczenia na Oddziale Intensywnej
Terapii. Miejsce OIT w systemie opieki zdrowotnej w Polsce i na $wiecie
Monitorowanie chorego w IT — przyrzadowe i bezprzyrzadowe. Monitorowanie
jako pomoc w rehabilitacji. Zapobieganie przenoszeniu zakazen w OIT. Definicja
sepsy. Procedury wykonywane w OIT: intubacja, reanimacja, defibrylacja,
sztuczna wentylacja, odsysanie, sztuczne zywienie, leczenie nerkozastgpcze
Omowienie dokumentacji pacjenta. Zapobieganie zakazeniom ha OIT. Praca z
pacjentem nieprzytomnym. Psychologiczne aspekty opieki nad chorym w stanie
cigzkim. Chory wentylowany mechanicznie- kontrola wentylacji, symptomy
nieprawidtowej wentylacji.

Forma zaje¢ — CWICZENIA

cw

Rola rehabilitacji w zapobieganiu przykurczom i odlezynom, usprawnianie
ruchowe chorego. Fizjoterapia oddechowa jako istotny element poprawy
wydolnosci oddechowej chorego. Wspoltpraca fizjoterapeuty, lekarza i personelu
pielegniarskiego

Specyfika postepowania fizjoterapeutycznego na Oddziatach Intensywnej Opieki
Medycznej(OIOM lub OIT). Problemy w usprawnianiu pacjentéw na Oddziatach
Intensywnej Terapii. Wskazania Przeciwwskazania.

Mozliwosci  dziatan fizjoterapeuty w specyficznych sytuacjach: chory
wentylowany mechanicznie, chory z tracheotomia, chory nieprzytomny, chory w
sedacji, chory z stymulatorem serca, chory z kontrapulsacja aortalng, chory z
zaburzeniami $wiadomosci.

Strategia postepowania rehabilitacyjnego u chorego wypisywanego z OIT.
Psychologiczne aspekty opieki nad chorym w stanie ciezkim.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklady — prezentacja multimedialna

2. —¢wiczenia — prelekcja z prezentacjg multimedialng, praca grupach, ¢wiczenia zwigzane z
przedmiotem

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P — PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen

F2. — ocena umiejetno$ci pracy indywidualnej oraz pracy w grupie

F3. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢, dyskusja

F4. - ocena z catosci bedacego przedmiotem ¢éwiczen- kolokwium pisemne

P1.- ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

265




LITERATURA OBOWIAZKOWA

1.

Grabowska-Gawet A., Wybrane zagadnienia z pielegnacji i leczenia chorych w oddziale
intensywnej terapii dla studentow pielegniarstwa., Wydawnictwo Naukowe UMK, Bydgoszcz
2008

Wotowicka L., Dyk D., Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i pielegniarstwo, PZWL,
Warszawa 2007.

Grabowska-Gawet A., Inwazyjne metody diagnostyczne i terapeutyczne stosowane w oddziale
intensywnej terapii i towarzyszace im powiktania. Zagadnienia dla studentow pielggniarstwa,
Wydawnictwo Naukowe UMK, Bydgoszcz 2009.

Poradnik fizjoterapeuty-badanie, techniki, leczenie, rehabilitacja Gisela Ebelt- Paprotny, Bernard
Kolster

Ostre stany zagrozenia zycia W chorobach wewnetrznych pod red. F. Kokota, Wyd. PZWL 2003

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1.

2.

Anders J. pod red.: Pierwsza pomoc i resuscytacja krazeniowo — oddechowa. Polska Rada
Resuscytacji Krakow 2011, wydanie 3
Intensywna terapia autor: Wiliam E .Hurford, red A. Kubler

Nazwa przedmiotu:
KLINICZNE PODSTAWY W ONKOLOGII | MEDYCYNIE PALIATYWNEJ

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PKF12/FM

Poziom studiow: Rok: 111

Jednolite magisterskie Semestr: 5

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 1

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zdobycie umiejgtnosci i kompetencji w rozpoznawaniu potrzeb chorych na nowotwaér w
kazdym okresie choroby.

C2 | Opanowanie teoretycznych podstaw z zakresu kliniki choréb nowotworowych z
uwzglednieniem: czynnikow rakotwarczych, zapobieganiu nowotworom, epidemio-logia
nowotwordw; leczenia systemowego chorych na nowotwor.

C3 | Opanowanie teoretycznych podstaw z zakresu organizacji i zasad opieki paliatywne;.
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C4 | Student zdobedzie umiejetnosé¢ doboru odpowiednich technik i metod fizjoterapeutycznych w
zaleznosci od stanu klinicznego pacjentow w okresie terminalnym.

C5 | Student zdobedzie umiejetnos¢ skonstruowania programow ¢wiczen w zaleznosci od stanu
klinicznego pacjentow w okresie terminalnym.

C6 | Umiejetnos¢ towarzyszenia i komunikacji z pacjentem u kresu zycia.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw z zakresu anatomii, fizjologii, patologii og6lnej, bioetyka, psychologia
kliniczna zdobyta na wczes$niejszych semestrach.

Umiejetno$¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ prawidlowej prezentacji posiadanej wiedzy.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz w zespole.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych

obserwacja pracy
studenta,

kinezyterapii i terapii manualnej oraz specjalnych
metod fizjoterapii

wi stanach chorobowych o.w7 odpowiedz ustna,
zaliczenie pisemne
obserwacja pracy
specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii studen'ga,
W2 i S - ' Oo.WwW9 odpowiedz ustna,
metodyki i praktyki fizjoterapii : X
test, zaliczenie
pisemne
obserwacja pracy
wskazania i przeciwskazania do wykonywania studenta,
W3 | zabiegow z zakresu fizykoterapii i masazu, O.W6 odpowiedz ustna,

test, zaliczenie
pisemne

Umiejetnosci — Student potrafi:

267




planowaé wiasng aktywno$¢ edukacyjng i stale obserwacja pracy
Ul . o, 0.U9
doksztatcac si¢ w celu aktualizacji wiedzy studenta,
odpowiedz ustna
wykorzystywac wiedz¢ W zakresie racjonalizacji
U2 |ioptymalizacji fizjoterapii, takze wspotpracujac 0.u13
w zespole terapeutycznym obserwacja pracy
studenta,
odpowiedz ustna
planowa¢, dobiera¢ i modyfikowac programy
rehabilitacji pacjentow z roznymi dysfunkcjami obserwacja pracy
narzadu ruchu oraz chorobami wewnetrznymi w studenta
U3 L . . . D.U49 ’
zaleznosci od stanu klinicznego, funkcjonalnego i odpowiedz ustna
psychicznego (poznawczo-emocjonalnego) chorego,
jego potrzeb oraz potrzeb opiekundw faktycznych
Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl
zycia, propagowania i aktywnego kreowania
zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie obserwacja pracy
K1 LI . 0.K3
dziatan zwigzanych z wykonywaniem zawodu studenta,
i okre$lania poziomu sprawno$ci niezbednego odpowiedz ustna
do wykonywania zawodu fizjoterapeuty

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Czynniki rakotworcze, zapobieganie nowotworom. Epidemiologia nowotwordéw.
Leczenie systemowe chorych na nowotwor

Chory w okresie zaawansowania choroby nowotworowej, potrzeby somatyczne,
psychiczne, egzystencjalne i spoteczne. Elementy psychoonkologii i
psychotanatologii

Istota, zadania, organizacja, struktury opieki paliatywnej. Cierpienie totalne.
Metody medyczne i niemedyczne tagodzenia cierpienia totalnego.

Zadania fizjoterapeuty w programie medycyny paliatywnej. Komunikacja z
chorym w okresie terminalnym. Metody wsparcia chorego i jego rodziny.

Forma zaje¢ —- CWICZENIA
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Rozpoznawanie potrzeb chorego na nowotwér. Rozpoznawanie objawow
cierpienia totalnego. Rozpoznawanie obszaréw zdrowia i choroby u chorego w
okresie terminalnym

B4l nowotworowy — mechanizm powstawania bolu, rodzaje bolu
nowotworowego, diagnostyka. Zapoznanie si¢ z mozliwoscia tagodzenia
CW | objawow cierpienia i bolu totalnego.

Ocena jakosci zycia chorych na nowotwor w roznym okresie choroby.
Zapoznanie si¢ z mozliwoscig poprawy jakosci zycia chorych na nowotwér w
ro6znym okresie choroby

Podejscie do pacjenta na oddziale opieki paliatywnej. Ogolne zasady i cele
postgpowania fizjoterapeutycznego u chorych onkologicznych.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
1. — Wyktad - z prezentacjg multimedialng

2. — Cwiczenia — praca indywidualna i grupowa

3. — Cwiczenia praktyczne z pacjentem

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P—PODSUMOWUJACA)
F1. — Ocena przygotowania do zajec¢

F2. — Ocena aktywnosci podczas zajeé

F3. — Ocena umiejetnosci pracy indywidualnej i grupowej

F4. — Ocena podsumowujaca wiadomosci zdobytych podczas ¢wiczen — kolokwium pisemne.

P1. — Ocena opanowania materiatu be¢dacego przedmiotem wyktadu- egzamin testowy

LITERATURA OBOWIAZKOWA

Kordek R. i wsp. (red.). Onkologia Podrecznik dla studentow i lekarzy. Medical Press, Gdansk
2003;

Krystyna de Walden - Gatuszko (red.). Podstawy Opieki Paliatywnej. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2004;

Gayle Mac. Donald. Ztagodzi¢ cierpienie. Jak poméc w chorobie nowotworowej. Galaktyka, £.odz
2002;

Wozniewski M. Fizjoterapia w onkologii. PZWL, Warszawa 2012.

LITERATURA UZUPELNIAJACA
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1. Elisabeth Kubler - Ross. Rozmowy o0 $mierci i umieraniu. Media Rodzina of Poznan, Poznan 1998;
2. Krystyna de Walden - Gatuszko. U kresu. Wydawnictwo Medyczne MA Kmed, Gdansk 1996.

FIZJOTERAPIA KLINICZNA W DYSFUNKCJACH NARZADU RUCHU

Nazwa przedmiotu:
FIZJOTERAPIA W ORTOPEDII, TRAUMATOLOGII | MEDYCYNIE SPORTOWEJ

Kierunek: FIZJOTERAPIA. Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny. NRFK1/FM

Poziom studidw: Rok: 11

Jednolite magisterskie. Semestr: 4

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 5

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zapoznanie studentow z problematyka fizjoterapii klinicznej w zakresie: ortopedii,
traumatologii oraz medycyny sportowej w wybranych jednostkach chorobowych.

C2

Nauczenie studentdw oceny i analizy stanu narzadu ruchu pacjenta, dla potrzeb wtasciwego
planowania i realizowania procesu fizjoterapeutycznego w ortopedii, traumatologii i
medycynie sportowej.

C3

Nabycie umiejetnosci odpowiedniego doboru srodkéw i metod fizjoterapeutycznych
U pacjentow z urazowymi i pourazowymi schorzeniami narzadu ruchu, z uwzglednieniem
stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta

C4

Przygotowanie studentéw do samodzielnej pracy z pacjentem po urazach narzadu ruchu

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ anatomii, fizjologii oraz biomechaniki zdobytej na wcze$niejszych semestrach
studiow.

Wiedza z zakresu ortopedii, traumatologii oraz medycyny sportowej uzyskana podczas
,.Klinicznych Podstaw w Ortopedii, Traumatologii i Medycyny Sportowe;j”.

Umiejetnosci badania podmiotowego i przedmiotowego pacjenta w ortopedii, traumatologii i
medycynie sportowej, z uwzglednieniem testOw czynno$ciowych.
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OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody

weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

w1

etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji
narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii,
medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i
neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej,

w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie $rodkOw
fizjoterapii

D.wW1

test

W2

zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia najczgstszych dysfunkcji narzadu ruchu

w zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej,
reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii,
neurologii dziecigcej, W stopniu umozliwiajacym
racjonalne stosowanie $rodkOw fizjoterapii

D.W2

test

W3

zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych stanach
chorobowych

o.wv

test

W4

zasady dziatania wyrobOw medycznych i zasady ich
stosowania w leczeniu 0séb z ro6znymi chorobami

i dysfunkcjami, w tym oséb starszych, w réznych
warunkach

O.w8

test

W5

0golne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania
kardiologicznego, neurologicznego, ortopedycznego
i geriatrycznego

D.W6

test

W6

zagrozenia zwigzane Z hospitalizacjg 0sob starszych

D.W13

test

W7

Zasady postgpowania z pacjentem : nieprzytomnym, po
urazie wielomiejscowym i wielonarzadowym, z
uszkodzeniem kregostupa i rdzenia kregowego, konczyny
gornej i konczyny dolnej, w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii

D.W5

test

Umiejetnosci — Student potrafi:
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obserwacja

dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

Ul 0.U9
pracy
planowa¢ wiasng aktywno$¢ edukacyjng i stale doksztatcaé studenta
sie w celu aktualizacji wiedzy
dobiera¢- w zalezno$ci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta- i prowadzi¢ postgpowanie .
o . A , obserwacja
U2 | fizjoterapeutyczne przed- i pooperacyjne u 0sob po D.U6
4 . pracy studenta
rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po
zabiegach artroskopowych i endoprotezoplastyce
dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i obserwacja
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z zakresu pracy studenta
fizjoterapii u 0séb po urazach w obrebie tkanek miekkich
uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po
U3 | urazach w obrgbie konczyn (sthuczeniach, skreceniach, D.U4
zwichnigciach i ztamaniach) leczonych — 206 —
zachowawczo i operacyjnie, po urazach kregostupa bez
porazen oraz w przypadku stabilnych i niestabilnych
ztaman krggostupa
dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i obserwacja
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu pracy studenta
fizjoterapii 0séb po amputacjach planowanych
U4 | (postgpowanie przed- i pooperacyjne) oraz urazowych, D.U5
prowadzi¢ nauke chodzenia w protezie oraz postgpowanie
po amputacjach koficzyn gornych, w tym instruktaz w
zakresie postugiwania sie protezg
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu obserwacja
K1 [z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic O.K1 pracy
swiatopogladowych i kulturowych studenta
K2 | korzystania z obiektywnych zrédet informaciji 0.K6 g?asg;vgﬁgézn ta
K3 dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, 0.K5 obserwacja

pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
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Forma zaje¢ - WYKLADY

Badanie przedmiotowe dla potrzeb fizjoterapii w aspekcie planowania rehabilitacji
pacjentéw urazowo — ortopedycznych. . Zasady doboru srodkOw fizjoterapii u 0s6b
po urazach narzadu ruchu i po chirurgicznych zabiegach ortopedycznych,
przeciwwskazania do postgpowania fizjoterapeutycznego.

Badanie narzadu ruchu, zasady rehabilitacji. Opatrunki unieruchamiajace, rodzaje
wyciggOWw i urzadzenia techniczne stosowane w traumatologii. Traumatologia
sportowa. Okreslenia; traumatologia, uraz; Klasyfikacje ztaman, specyfika ztaman
dzieci, 0s6b dorostych i 0s6b starszych, gojenie sie¢ ztaman. Inne uszkodzenia
urazowe - skrecenia i zwichniecia stawow, uszkodzenia miesni, uszkodzenia
nerwow obwodowych, uszkodzenia naczyn; Badanie chorego dla potrzeb
traumatologii.

Formy unieruchomienia, rodzaje wyciggbw stosowanych w traumatologii.
Leczenia sportowca

W | Postepowanie z pacjentem nieprzytomnym, na wyciaggu i w opatrunku
unieruchamiajgcym. Pomoce ortopedyczne pomocne w usprawnianiu.

Zasady postgpowania W urazach wielomiejscowych i wielonarzagdowych.

Zasady postepowania z chorym po rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych
Ogolne zasady rehabilitacji os6b po amputacjach amputacje planowane i urazowe,
amputacje konwencjonalne i fizjologiczne

Zasady postepowania z pacjentami ortopedyczno-urazowymi w wieku podesztym
oraz przebywajacymi dlugotrwale w t6zku. Pionizacja i nauka chodzenia. Kontrola
wynikéw i dokumentacja w rehabilitacji os6b po urazach i innych dysfunkcjach
ortopedycznych.

Powiktania pourazowe (wczesne i podzne) - przebieg, objawy, leczenie.
Rehabilitacja w zespole Sudecka i przykurczu Volkmanna, uszkodzen nerwéw
obwodowych, uszkodzenia $ciegna Achillesa.

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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cw

Fizjoterapia po urazach w obrebie konczyn. Ogélne zasady fizjoterapii u 0séb po
urazach w obrebie konczyn gornych i dolnych (stluczenia, skrecenia, zwichnigcia i
ztamania). Fizjoterapia u 0s6b po urazach leczonych zachowawczo. Fizjoterapia u
0s6b starszych po ztamaniach szyjki kosci udowej.
Ogolne zasady fizjoterapii u 0s6b po urazach w obrebie tkanek migkkich aparatu
Fizjoterapia u 0s6b po urazach w obrgbie tkanek migkkich leczonych zachowawczo
i operacyjnie. Postgpowanie W przypadku niestabilno$ci stawowej. Postgpowanie
w przypadku powiktan po urazach. Problemy usprawniania r¢ki. Pomoce
ortopedyczne poprawiajace funkcije
Fizjoterapia po zabiegach ortopedycznych i u pacjentéw po amputaciji.

e Ogolne zasady fizjoterapii u 0s6b po rekonstrukcyjnych zabiegach

ortopedycznych.
e Postepowanie fizjoterapeutyczne zalezne od rodzaju tradycyjnego
zabiegu ortopedycznego i okresu choroby.

* Fizjoterapia po zabiegach artroskopowych.
Ogolne zasady rehabilitacji amputowanych — amputacje planowane (postgpowania
przed — i pooperacyjne) i urazowe, amputacje konwencjonalne i fizjologiczne
Kikut — postepowanie z kikutem, postugiwanie si¢ niezaprotezowanym kikutem.
Kikuty wytworcze. Postepowanie po amputacjach konczyn dolnych, nauka chodu
w protezie, eliminowanie btedéw. Postgpowanie po amputacjach konczyn gérnych
— nauka postugiwania si¢ protezg W zaleznosci od systemu sterowania.
Postepowanie usprawniajgce po amputacji dwoch, trzech i czterech konczyn
Fizjoterapia u 0s6b ze zmianami zwyrodnieniowo — wytwérczymi stawow. Ogolne
zasady fizjoterapii u 0s6b ze zmianami zwyrodnieniowo — wytworczymi stawow —
w zaleznoéci od okresu choroby i stanu pacjenta. Fizjoterapia w chorobie
zwyrodnieniowej stawu biodrowego. Fizjoterapia w chorobie zwyrodnieniowej
pozostalych stawdw konczyny dolnej
Fizjoterapia w chorobie zwyrodnieniowej stawow konczyny gornej. Fizjoterapia w
chorobie zwyrodnieniowej stawOw kregostupa. Fizjoterapia po zabiegach
odtwérczych i endoprotezoplastyce. Pomoce ortopedyczne pomocne w
usprawnianiu.
Badanie przedmiotowe dla potrzeb fizjoterapii w aspekcie planowania rehabilitacji
pacjentdw urazowo — ortopedycznych. Zasady doboru $rodkdéw fizjoterapii u 0séb
po urazach narzadu ruchu leczonych zachowawczo i po operacjach
ortopedycznych. Przeciwwskazania do postepowania fizjoterapeutycznego
Zasady postepowania z pacjentami ortopedyczno-urazowymi w réznym wieku oraz
przebywajacymi dtugotrwale w 16zku — ¢wiczenia przytdzkowe. Praca z pacjentem
indywidualnie — dobér zaopatrzenia ortopedycznego w zaleznosci od mozliwo$ci
funkcjonalnych, stanu pacjenta oraz okresu choroby.
Zasady postepowania z pacjentami ortopedyczno-urazowymi przebywajacymi
dhlugotrwale w 16zku - pionizacja i nauka chodzenia. Praca z pacjentem
indywidualnie - praktyczne wykonywanie (w zaleznosci od wskazan
terapeutycznych) poznanych form ¢wiczen leczniczych i zabiegéw fizykalnych u
pacjentdw ze zmianami zwyrodnieniowymi konczyn gornych i dolnych oraz
kregostupa.
Praca z pacjentem indywidualnie - praktyczne wykonywanie (w zaleznosci od
wskazan terapeutycznych) poznanych form ¢wiczen leczniczych u pacjentéw po
chirurgicznych zabiegach operacyjnych w obrebie narzadu ruchu. Praktyczne
wykonywanie (w zaleznosci od wskazan terapeutycznych) poznanych form
¢wiczen leczniczych u pacjentow po amputacjach.
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.- wyklad— wyklad z prezentacjg multimedialng

2. — ¢wiczenia - rozwigzywanie zadan, ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach

3. — éwiczenia - praca z pacjentem pod nadzorem wykwalifikowanego fizjoterapeuty

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych i tematyki z nimi zwiagzanej

F2. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢, dyskusji

F3. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — kolokwium
pisemne.

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadow - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1.

oo~ wN

Brotzman S., Wilk Kevin. E. Rehabilitacja ortopedyczna red. Dziak Artur. Elsevier, Urban &
Partner 2010

Buczkiewicz A.: Rehabilitacja w chorobach mieéni. PZWL, Warszawa 1993;

Dega W., Senger A. (red.): Ortopedia i rehabilitacja. PZWL, Warszawa 1996;

Dega W . Milanowska K. (red.): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 1993;

Dziak A.: Bole krzyza Wyd. 1V, PZWL Warszawa 1994;

Dziak A. (red.): Cwiczenia usprawniajace w uszkodzeniach kosci i stawéw. PZWL,
Warszawa 1990;

Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu — podrecznik dla fizjoterapii. Elsevier, Urban &
Partner 2010

Gazdzik T. SZ. Ortopedia i Traumatologia. Tom I'i Il. PZWL Warszawa, 2008

Garrison S.J. i wsp.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. PZWL, Warszawa 1997

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1.

2.
3.
4

Kiwerski J., Kowalski M., Krasucki M.: Schorzenia i urazy kregostupa. PZWL Warszawa
Kubacki J.: Zarys ortopedii i traumatologii. AWF Katowice 2004

Backup K. Testy kliniczne w badaniu kosci, stawow i mig$ni. PZWL Warszawa 2004
Dziak A.: Opatrunki unieruchamiajace w ortopedii i traumatologii. PZWL Warszawa 1985
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Nazwa przedmiotu:
FIZJOTERAPIA W REUMATOLOGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA.

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny. NRFK1/FM
Poziom studiow: Rok: 11
Jednolite magisterskie. Semestr: 4

Forma zajg¢:
wyklady, ¢wiczenia

Liczba punktéw ECTS:
3

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zapoznanie studentoéw z problematyka fizjoterapii w reumatologii

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ anatomii, fizjologii oraz biomechaniki zdobytej na wczesniejszych semestrach
studiow.
Wymagania z klinicznych podstaw w reumatologii

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia |weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych O.W7 test

stanach chorobowych
zagadnienia zwigzane z ksztattowaniem,
podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci oraz

W2 | wydolnosci 0sobom w r6znym wieku, w tym osobom o.w.11 test

starszym, utraconej lub obnizonej wskutek roznych
chordéb lub urazéw, a takze zasady promocji zdrowia — w
stopniu zaawansowanym
etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji
narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii,
W3 . - .- test
medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i D.W.1
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stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkéw
fizjoterapii

zasady diagnozowania oraz ogdlne zasady i sposoby
leczenia najczgstszych dysfunkcji narzadu ruchu w
zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej,

W4 . . k - A D.W.2 test
reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii,
neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajacym
racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii

W5 | zagrozenia zwigzane z hospitalizacjg 0s6b starszych D.W13 test
zalozenia i zasady Migdzynarodowej Klasyfikacji

W6 Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia dw.16 test
(International Classification of Functioning Disability and | =
Health, ICF)

Umiejetnosci — Student potrafi:

U1 Interpretowac wyniki badan czynnosciowych oraz 0.U2 obserwacja
przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru ' pracy
srodkow fizjoterapii i interpretowaé ich wyniki studenta

, s obserwacja

U2 | kontrolowac¢ efekty postepowania fizjoterapeutycznego o.u4 pracy studenta
dokonac¢ oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w obserwacja
warunkach statyki i dynamiki (badanie ogdlne, D.U3 pracy studenta
odcinkowe, miejscowe), przeprowadzi¢ analiz¢ chodu '
oraz zinterpretowac uzyskane wyniki
przeprowadzi¢ szczegdtowe badanie dla potrzeb obserwacja
fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisa¢ | D.U1 pracy studenta
| zinterpretowac jego wyniki
przeprowadzi¢ testy funkcjonalne przydatne w obserwacja
reumatologii, takie jak ocena stopnia uszkodzenia stawéw pracy studenta
- ” o . o D.U8
i ich deformacji, funkcji reki oraz lokomocji u pacjentow z
chorobami reumatologicznymi
wykonywac pionizacj¢ i nauke chodzenia pacjentow z obserwacja
chorobami reumatologicznymi, a takze usprawnianie D.U10 pracy studenta
funkcjonalne r¢ki w chorobie reumatoidalnej
instruowaé pacjentéw z chorobami reumatologicznymi w obserwacja
zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu DU11 pracy studenta
poshugiwania si¢ wyrobami medycznymi, w tym o
poprawiajacymi funkcje chwytna
stosowa¢ zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem obserwacja
oraz komunikowac si¢ z innymi cztonkami zespotu D.uU47 pracy studenta

terapeutycznego
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Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:

nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu obserwacja
K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic | O.K1 pracy
$wiatopogladowych i kulturowych studenta
K2 | korzystania z obiektywnych zrédet informaciji 0.K6 obserwacja
pracy studenta
dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, obserwacja
K3 : A 0.K5
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb pracy studenta
edukacyjnych

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé - WYKLADY / CWICZENIA

W/CW

1. Reumatyzm tkanek migkkich: entezopatie, zespot kanatu nadgarstka i

bolesnego barku, fibromialgia; profilaktyka i zabiegi leczniczo —
usprawniajace 2. Osteoporoza: podziat, zmiany hormonalne, objawy i
nastepstwa 0steoporozy. Znaczenie ruchu w profilaktyce osteoporozy i
w jej leczeniu. Reaktywne zapalenie stawOw: goraczka reumatyczna,
choroba z Lyme; patogeneza, objawy Kliniczne profilaktyka i leczenie
usprawniajgce 3. Choroby uktadowe tkanki 1tgcznej: toczen
rumieniowaty uktadowy, twardzina uktadowa; patogeneza, objawy
kliniczne, postepowanie fizykalne i wusprawniajace. Choroby
metaboliczne  stawow: dna  moczanowa, chondrokalcynoza,
postgpowanie rehabilitacyjne.

Reumatyzm tkanek migkkich: postgpowanie fizjoterapeutyczne cz | 2.
Reumatyzm tkanek migkkich: postepowanie fizjoterapeutyczne cz Il 3.
Osteoporoza: znaczenie ruchu w profilaktyce osteoporozy i w jej
leczeniu, postepowanie fizjoterapeutyczne 4. Zastosowanie wybranych
testow klinicznych w reumatologii cz | 5. Zastosowanie wybranych
testow klinicznych w reumatologii cz 1l 6. Pacjent z chorobg
reumatyczng zapalng versus pacjent z chorobg zwyrodnieniowa
Reumatoidalne zapalenie stawOw: praca z pacjentem 2. Zesztywniajace
zapalenie stawow i tuszczycowe zapalenie stawOw: praca z pacjentem
3. Choroba zwyrodnieniowa stawéw obwodowych i kregostupa: praca
z pacjentem 4. Reumatyzm tkanek migkkich: praca z pacjentem 5.
Osteoporoza: praca z pacjentem

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.- wyklad- wyklad z prezentacjg multimedialng

2. — éwiczenia - rozwigzywanie zadan, ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach
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3. — éwiczenia - praca z pacjentem pod nadzorem wykwalifikowanego fizjoterapeuty

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P— PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych i tematyki z nimi zwiagzanej

F2. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢, dyskusji

F3. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — kolokwium
pisemne.

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadow - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Brotzman S., Wilk Kevin. E. Rehabilitacja ortopedyczna red. Dziak Artur. Elsevier, Urban &
Partner 2010

2. Dega W., Senger A. (red.): Ortopedia i rehabilitacja. PZWL, Warszawa 1996;

3. Dega W . Milanowska K. (red.): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 1993;

4. Dziak A.: Bole krzyza Wyd. IV, PZWL Warszawa 1994;

S. Dziak A. (red.): Cwiczenia usprawniajace w uszkodzeniach kosci i stawow. PZWL,
Warszawa 1990;

6. Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu — podrecznik dla fizjoterapii. Elsevier, Urban &
Partner 2010

7. Gazdzik T. SZ. Ortopedia i Traumatologia. Tom I i Il. PZWL Warszawa, 2008

8. Garrison S.J. i wsp.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. PZWL, Warszawa 1997

Nazwa przedmiotu:
FIZJOTERAPIA W NEUROLOGII | NEUROCHIRURGII
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK1/FM
Poziom studiow: Rok: 11
Jednolite magisterskie Semestr: 4
Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 5

CELE PRZEDMIOTU
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C1

Praca z pacjentem neurologicznym i neurohirurgicznym na oddziale szpitalnym oraz na sali

gimnastycznej

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu: anatomii prawidlowej cztowieka

Umiejetnos¢ wykonywania ¢wiczen usprawniajacych i stosowania metod fizjoterapeutycznych w
rehabilitacji pacjentdw, z uwzglednieniem przeciwwskazan do ich wykonania.

Zrozumienie problemow pacjenta zwigzanych z chorobg i niepetnosprawnoscia.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem i stopniem
niepetnosprawnosci

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie
Wiedza- student zna i rozumie
zagadnienia zwigzane z ksztattowaniem, podtrzymywaniem
i przywracaniem sprawnosci oraz wydolno$ci osobom w

W1 | r6znym wieku, w tym osobom starszym, utraconej lub o.wi11 egzamin
obnizonej wskutek réznych chorob lub urazéw, a takze pisemny
zasady promocji zdrowia — w stopniu zaawansowanym
zasady postgpowania z pacjentem: nieprzytomnym, po
urazie wielomiejscowym i wielonarzagdowym, z

W?2 | uszkodzeniem kregostupa i rdzenia krggowego, konczyny [ D.W5 egzamin
gornej i konczyny dolnej, w zakresie bezpiecznego pisemny
stosowania metod fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:

wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, .
LY. " . . egzamin
Ul | masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod Oo.U1 >
o - pisemny
fizjoterapii
zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje
U2 zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke 0.U7 egzamin
niepelnosprawnosci, a takze pierwotng i wtdrng ' pisemny
profilaktyke chorob
wykazaé wysoka sprawno$¢ fizyczng niezbedng do
poprawnego demonstrowania i wykonywania zabiegow z
zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz egzamin

U3 - . ) I ) . 10.U8 -

stosowania metod specjalnych u 0s6b z r6znymi chorobami, pisemny
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u4

inspirowa¢ inne osoby do uczenia sie oraz podejmowania
aktywnosci fizycznej

0O.uU10

egzamin
pisemny

us

wykorzystywaé wiedze w zakresie racjonalizaciji i
optymalizacji fizjoterapii, takze wspotpracujgc w zespole
terapeutycznym

0.U13

egzamin
pisemny

u6

dokona¢ oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w warunkach
statyki i dynamiki (badanie og6lne, odcinkowe, miejscowe),
przeprowadzi¢ analize chodu oraz zinterpretowac uzyskane
wyniki

D.U3

egzamin
pisemny

urs

uktada¢ pacjenta w t6zku oraz wykonywaé kinezyterapi¢ W
16zku u pacjentdw z uszkodzeniem uktadu nerwowego,
wykonywa¢ pionizacje¢ i nauke chodzenia, a takze
prowadzi¢ reedukacje ruchowg konczyny gdrnej u 0séb po
udarach mézgu

D.U15

egzamin
pisemny

us

instruowa¢ pacjentow z chorobami neurologicznymi w
zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu
postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz
wykorzystywania przedmiotdéw uzytku codziennego w
celach terapeutycznych

D.Ul6

egzamin
pisemny

U9

planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0séb z objawami uszkodzenia pnia mézgu,
mozdzku i kresomdzgowia, ze szczegdlinym
uwzglednieniem udaru moézgu, parkinsonizmu, choréb
demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu fizjoterapii u
0s0b po ztamaniach kregostupa z porazeniami, a takze
prowadzi¢ postepowanie ukierunkowane na fagodzenie
zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacje i nauke
chodzenia lub poruszania sie na wdzku 0s6b po urazach
kregostupa

D.U13

egzamin
pisemny

u10

planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u oséb po uszkodzeniach nerwéw obwodowych,
w polineuropatiach, w chorobach o podtozu nerwowo-
miesniowym, W chorobach pierwotnie migéniowych oraz w
roéznych zespotach bélowych

D.U14

egzamin
pisemny

Uil

przeprowadzi¢ badanie neurologiczne dla potrzeb
fizjoterapii i testy funkcjonalne przydatne w fizjoterapii
neurologicznej, w tym oceng napigcia migsniowego,
kliniczng oceng spastycznosci 0raz oceng na poziomie
funkcji ciata i aktywnos$ci, w szczeg6lnosci za pomoca skal
klinicznych, a takze zinterpretowa¢ wazniejsze badania
dodatkowe (obrazowe i elektrofizjologiczne);

D.US

egzamin
pisemny
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planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0s6b z objawami uszkodzenia pnia — 207 —
mozgu, mézdzku i kresombdzgowia, ze szczeg6lnym
uwzglednieniem udaru moézgu, parkinsonizmu, choréb

wielokulturowym i wielonarodowosciowym

U12 |demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu fizjoterapii u D.U13 €gzamin
) . T . pisemny
0s0b po ztamaniach kregostupa z porazeniami, a takze
prowadzi¢ postepowanie ukierunkowane na fagodzenie
zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacj¢ i nauke
chodzenia lub poruszania sie na wdzku 0s6b po urazach
kregostupa
uktada¢ pacjenta w t6zku oraz wykonywaé kinezyterapi¢ W
16zku u pacjentdw z uszkodzeniem uktadu nerwowego, eqzamin
U13 | wykonywac¢ pionizacje i nauke chodzenia, a takze D.U15 g
. . , L ] pisemny
prowadzi¢ reedukacje ruchowa konczyny gornej u 0séb po
udarach mozgu;
instruowaé pacjentow z chorobami neurologicznymi w
zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu .
L . ; egzamin
Ul14 | postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz D.U16 ;
; SRR - pisemny
wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w
celach terapeutycznych;
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z .
. ; . o . egzamin
K1 | pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic O.K1 ;
. . pisemny
$wiatopogladowych i kulturowych
wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jaka .
2. . , egzamin
K2 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym 0.K2 :
. . pisemny
spotecznosci lokalnej
K3 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K3 €gzamin
pisemny
wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy w
zespole specjalistdw, w tym z przedstawicielami innych egzamin
K4 B} . , . 0.K4 :
zawodow medycznych, takze w $rodowisku pisemny

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY / CWICZENIA
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Praktyczne wykorzystanie umiejetnosci nabytych w trakcie przedmiotu
kliniczne podstawy fizjoterapii w neurologii i neurochirurgii

Usprawnianie w SM

Usprawnianie w SLA

Choroby migs$ni:dystrofie,miopatie,miastenia- obraz kliniczny i usprawnianie
Ataksje-obraz kliniczny i usprawnianie

W/CW | Guzy mozgu i rdzenia kregowego:zapalenie mozgu,rdzenia kregowego i
opon mozgowych- obraz kliniczny

Choroba Parkinsona-obraz kliniczny i usprawnianie

wybrane elementy badania neurologicznego dla potrzeb
fizjoterapii.Prowadzenie dokumentacji

uszkodzenie nerwow obwodowych i splotéw- obraz kliniczny i kompleksowe
usprawnianie

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — wyklad z prezentacja multimedialna

2. — ¢wiczenia — prelekcja, pokaz, omdwienie oraz wykonywanie badan i testow,

3. — éwiczenia - zasady wykonywania ¢wiczen usprawniajacych w chorobach kardiologicznych

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. - ocena z przygotowania aktywnosci podczas ¢wiczen

F2. — ocena z umiejetnego doboru metod fizjoterapeutycznych w oparciu o stan kliniczny pacjenta
kardiologicznego.

F3. — ocena ze znajomo$ci postepowania fizjoterapeutycznego po zabiegach kardiochirurgicznych

F4. —ocena z stopnia opanowania materiatu prezentowanego podczas ¢wiczen — kolokwium pisemne

P1. — ocena z opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1.A. Kwolek — Fizjoterapia w neurologii i neurochirurgii; Wydawnictwo Lekarskie PZWL,;
2012

2.J. Olszewski — Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny; Wydawnictwo Lekarskie
PZWL,; 2011
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LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. J. Kiwerski — Rehabilitacja medyczna; Wydawnictwo Lekarskie PZWL; 2005

2. A. Kwolek — Rehabilitacja medyczna t.1,2; Elsevier Urban & Partner; 2013

3. S. Lennon, M. Stokes — Fizjoterapia w rehabilitacji neurologicznej; Elsevier Urban & Partner;
2010

Nazwa przedmiotu:

FIZJOTERAPIA W WIEKU ROZWOJOWYM

Kierunek: FIZJOTERAPIA.

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny. NRFK1/FM
Poziom studidw: Rok: 11 -111
Jednolite magisterskie. Semestr: 5-6

Forma zajgc:
wyklady, ¢wiczenia

Liczba punktow ECTS:

5

CELE PRZEDMIOTU

C1

Przygotowanie studenta do samodzielnej pracy z pacjentem pediatrycznym na oddziale

szpitalnym i w ambulatorium.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ anatomii, fizjologii oraz biomechaniki zdobytej na wczesniejszych semestrach
studiow.

Umiejetnosci badania podmiotowego i przedmiotowego pacjenta w ortopedii, traumatologii i
medycynie sportowej, z uwzglednieniem testow czynnosciowych.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody

weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie
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problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki

w1 ; ; . . ) O.W2 test
medyczne w tym etiologig, patomechanizm, objawy i
przebieg najczestszych chordb
W2 Wskazanlg i przecw\{glfazamg do \{vykonywa_r_ng zable_z_gow Zlows test
zakresu fizykoterapii i masazu, Kinezyterapii i terapii
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii
W3 zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych test
stanach chorobowych o.w7
zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w
W4 zakresie: or_t_opedu i tra_gmatologu_, mec_j_ycyny sportowej, | 5o test
reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii,
neurologii dziecigcej, W stopniu umozliwiajacym
racjonalne stosowanie $rodk6w fizjoterapii
zatozenia i zasady Mig¢dzynarodowej Klasyfikacji
W5 | Funkcjonowania, Niepetnosprawno$ci i Zdrowia D.W16 test
(International Classification of Functioning Disability and
Health, ICF)
Umiejetnosci — Student potrafi:
wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, .
e . . . obserwacja
Ul |masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod O.U1 rac
fizjoterapii pracy
studenta
przeprowadzi¢ szczegotowe badanie dla potrzeb obserwacia
U2 | fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisa¢ | D.Ul )
L 2. L pracy studenta
i zinterpretowaé jego wyniki
przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe obserwacja
us |: ; - o D.U17
informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka pracy studenta
., . . obserwacja
U4 | Oceni¢ rozwdj psychomotoryczny dziecka D.U18 pracy studenta
przeprowadzi¢ ocene aktywnoS$ci spontanicznej obserwacja
us . X D.U19
noworodka i niemowlecia pracy studenta
dokona¢ oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych .
. ; L X L obserwacja
U6 | dziecka w zakresie motoryki i porozumiewania si¢ w D.U20
A L pracy studenta
oparciu o odpowiednie skale
przeprowadzi¢ kliniczng ocene podwyzszonego lub obserwacia
U7 | obnizonego napiecia migsniowego U dziecka w tym D.U21 y

spastyczno$ci | sztywnoS$ci

pracy studenta
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przeprowadzi¢ kliniczng ocen¢ postawy ciata, w tym
badanie skoliometrem Bunnella, oraz punktows i obserwacja
us . ) . D.U22
biostereometryczng ocene postawy ciala, a takze pracy studenta
zinterpretowa¢ wyniki tych ocen
na podstawie zdjecia RTG kregostupa wyznaczy¢ kat
Cobba, kat rotacji wedtug jednego z przyjetych sposobow
oceny, dokona¢ oceny wieku kostnego na podstawie testu obserwacja
U9 ; ; L S : . D.U23
Rissera oraz zinterpretowac¢ ich wyniki i na tej podstawie pracy studenta
zakwalifikowa¢ skolioze do odpowiedniego postepowania
fizjoterapeutycznego
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznoéci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postgpowanie obserwacia
U10 | fizjoterpeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami uktadu | D.U24 J
LI . pracy studenta
ruchu, takimi jak: wady wrodzone, wady postawy ciala,
jatowe martwice kosci
planowac, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i .
X . . - . obserwacja
U1l |funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postgpowanie D.U25 racv studenta
przed- i pooperacyjne u dzieci leczonych operacyjnie pracy
instruowac¢ opiekunéw dzieci w zakresie tzw. pielggnacji
ruchowej, oraz dzieci i ich opiekunéw w zakresie
wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania si¢ obserwacja
ui12 : . . D.U27
wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania pracy studenta
przedmiotdw uzytku codziennego w celach
terapeutycznych
stosowa¢ Miedzynarodowa Klasyfikacj¢ Funkcjonowania, obserwacia
U13 | Niepelosprawnosci i Zdrowia (International D.U39 racy stu (JJIenta
Classification of Functioning, Disability and Health, ICF) pracy
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
obserwacja
K1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0O.K4 pracy
studenta
K2 | korzystania z obiektywnych Zrodet informacji 0.K6 obserwacja
pracy studenta
przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami obserwacia
K3 [ podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w 0.K9 J
. . , o pracy studenta
tym w kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych
0s6b

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé¢ - WYKLADY

286




Opoznienie etapdw rozwoju fizjologicznego dziecka. Objawy alarmujace.
Metody oceny opo6znienia rozwoju , monitorowanie postepOW rozwoju.
Wytyczne ICF. Opodznienie psychoruchowe - zespoly genetyczne.
Postepowanie  fizjoterapeutyczne. Testy funkcjonalne w  wieku
rozwojowym. Specyfika terapii i postepowania fizjoterapeutycznego u
W/CW | dziecka przedwczesnie urodzonego i niska masa urodzeniowa.

Jatowe martwice kosci. Achondroplazja. Wrodzona tamliwo$¢ kosci,
postepowanie fizjoterapeutyczne przed i pooperacyjne, zaopatrzenie
ortopedyczne. Wady postawy . Skolioza. Diagnostyka i interpretacja
wynikow badan. Postepowanie kliniczne i fizjoterapeutyczne.

Zespoty hipermobilnosci. Postgpowanie fizjoterapeutyczne

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.- wyklad- wyklad z prezentacja multimedialng

2. — ¢wiczenia - rozwigzywanie zadan, ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach

3. — éwiczenia - praca z pacjentem pod nadzorem wykwalifikowanego fizjoterapeuty

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych i tematyki z nimi zwigzanej

F2. — ocena aktywno$ci podczas zaje¢, dyskusji

F3. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — kolokwium
pisemne.

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadéw - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA
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Macigg-Tymecka I(red): Rehabilitacja w chorobach dzieci i mtodziezy. Diagnostyka
funkcjonalna, programowanie rehabilitacji, metody leczenia fizjoterapeutycznego.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL,2014

Kulinski W. Zeman (red): Fizjoterapia w pediatrii. Wydawnictwo Lek. PZWL, 2012.
Hausmanowa-Petrusewicz I.: Choroby nerwowo-migsniowe. PAN, Wydawnictwo Czelej 2013.
Nowotny J. Podstawy fizjoterapii cz.11l. Wyd. Kasper Krakdw 2005.

Domagalska-Szopa M., Szopa A., Postepowanie usprawniajgce W mézgowym porazeniu
dzieciecym, Slaski Uniwersytet Medyczny. Wydawnictwo Katowice 2018.

Sadowska L., Neurokinezjologiczna diagnostyka i terapia dzieci z zaburzeniami rozwoju
psychoruchowego, AWF, Wroctaw, 2001.

Negrini, S., Donzelli, S., Aulisa, A.G. et al. 2016 SOSORT guidelines: orthopaedic and 8
rehabilitation treatment of idiopathic scoliosis during growth. Scoliosis 13, 3 (2018).
https://doi.org/10.1186/s13013-017-0145-8

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1.

2.

Borkowska M, Szwiling Z: Metoda NDT-Bobath. Poradnik dla rodzicéw. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, 2011

Borkowska M.: Uwarunkowania rozwoju ruchowego i jego zaburzenia w mézgowym porazeniu
dziecigcym. Wydawnictwo Zautek, Warszawa 2001.

Jarostaw Stawek.: Spastycznos¢ od patofizjologii do leczenia. Gdansk Via Medica, wyd.2, 2013
Peninou G., Tixa S.: Napigcie migsniowe. Od diagnostyki do leczenia. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, 2012.

Spock B., Needlman R.: Dziecko pielegnacja i wychowanie. Dom wydawniczy REBIS, Poznan,
2006

Jozwiak S., Michatowicz R. (red): Neurologia dziecigca w praktyce. Wydawnictwo Bifolium,
2001

Czasopisma medyczne w zakresie poruszanej tematyki z wyktadow

FIZJTERAPIA KLINICZNA W CHOROBACH WEWNETRZNYCH

Nazwa przedmiotu:

FIZJOTERAPIA W KARDIOLOGII | KARDIOCHIRURGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK1/FM

Poziom studiow: Rok: 11

Jednolite magisterskie Semestr: 4

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 4

CELE PRZEDMIOTU

288




C1 | Zaznajomienie studentow z zadaniami i celem rehabilitacji kardiologicznej.

C2 | Zaznajomienie studentéw z metodami usprawniania chorobach kardiologicznych leczonych
zachowawczo, inwazyjnie, z zastosowaniem elektroterapii oraz po zabiegach operacyjnych.

C3 | Zapoznanie z metodami oceny aktywnos$ci ruchowej pacjenta kardiologicznego.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu: anatomii prawidtowej cztowieka dotyczaca gtéwnie uktadu sercowo-
naczyniowego, fizjologii i patofizjologii, kinezyterapii, fizykoterapii i klinicznych podstaw
fizjoterapii.

Umiejetno$¢ przeprowadzanie podstawowych badan diagnostycznych takich jak pomiar cisnienia
tetniczego Krwi oraz tetna.

Umiejetnos¢ wykonywania ¢wiczen usprawniajacych i stosowania metod fizjoterapeutycznych w
rehabilitacji pacjentdw, z uwzglednieniem przeciwwskazan do ich wykonania.

Zrozumienie problemow pacjenta zwigzanych z chorobg i niepetnosprawnoscia.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod [ Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow
W1 |z zakresu fizykoterapii i masazu, Kinezyterapii i terapii O.Weé6 egzamin
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii pisemny

zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych stanach

W2 o.w7 egzamin
chorobowych >
pisemny
zagadnienia zwigzane z ksztaltowaniem, podtrzymywaniem
I przywracaniem sprawnosci oraz wydolnosci osobom
W3 | wréznym wieku, w tym osobom starszym, utraconej lub egzamin
LT i . . . Oo.w11 :
obnizonej wskutek réznych chorob lub urazéw, a takze pisemny

zasady promocji zdrowia — w stopniu zaawansowanym
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ogélne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania

w4 . ; - D.We6 egzamin
kardiologicznego, neurologicznego, ortopedycznego -

A pisemny
i geriatrycznego

etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych

chordéb w zakresie: kardiologii i kardiochirurgii,

pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii, egzamin

W5 o ! ” S D.W3 >
psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny pisemny
paliatywnej, w stopniu umozliwiajagcym racjonalne
stosowanie srodkow fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:

U1 wykonywa¢ zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, o.U1 egzamin
masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod ' pisemny
fizjoterapii

U2 | kontrolowac efekty postepowania fizjoterapeutycznego 0.u4 €gzamin

pisemny
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy fizjoterapii
0s0b z roznymi dysfunkcjami, w tym osob starszych, egzamin

U3 X : . . . 0.U3 >
stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, pisemny
a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu egzamin

U4 i . S . L D.U29 >
fizjoterapii u pacjentow z niewydolnoscig serca, pisemny
nadci$nieniem, chorobg niedokrwienng serca, po zawale
serca, zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca
planowaé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu
fizjoterapii u pacjentow zakwalifikowanych do operacji egzamin

us . o . D.U30 :
serca, po zabiegach kardiochirurgicznych, z wszczepionym pisemny
stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami kardiologii
interwencyjnej
instruowa¢ pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen egzamin

U6 ; . ; - . D.U31 -
oddechowych i technik relaksacyjnych w fizjoterapii pisemny
kardiologicznej
instruowa¢ pacjenta z chorobami uktadu krazenia eazamin

U7 | w zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu oraz | D.U32 p?semny

aktywnosci fizycznej, jako prewencji wtdrnej
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przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i proby czynno$ciowe,
z zachowaniem zasad bezpieczenstwa, W tym pomiar tetna,
pomiar cisnienia te¢tniczego, test marszowy, test wstan i idz
U8 | (get up and go), prébe czynnosciowa na biezni ruchomej D.U28
wedhug protokotu Bruce’a oraz wedtug zmodyfikowanego
protokotu Naughtona oraz probe wysitkowa na
cykloergometrze;

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,

propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia
K1 |ipromocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych 0.K3
z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnosci

niezbednego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty

egzamin
pisemny

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY
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Rehabilitacja kardiologiczna — cele i zadania. Etapy i modele rehabilitacji
kardiologicznej. Zasady kwalifikacji pacjenta do rehabilitacji kardiologicznej.
Wskazania. Badanie wstgpne. Przeciwwskazania. Przeciwwskazania bezwzgledne.
Przyczyny przerwania postepowania usprawniajacego.

Badanie i ocena funkcjonalna uktadu krazenia. Przedstawienie i omowienie
sposobow kontroli podstawowych wskaznikdw funkcji serca:

- czestos¢ skurczOw serca,

- ci$nienie skurczowe i rozkurczowe,

- pojemnos$¢ Wyrzutowa serca,

- pojemno$¢ minutowa - wysycenie krwi tlenem.

Badania dodatkowe.

Sposoby okreslania wysitku, czasu trwania i czgstotliwosci. Rodzaje treningow,
sposoby i zasady ich wykonywania. Nadzér i pomoc medyczna. Zasady
postepowania fizjoterapeutycznego w réznych etapach i okresach rehabilitacji
kardiologicznej. Modele ¢wiczen w réznych etapach rehabilitacji - czas trwania,
czestotliwosé, rodzaj ¢wiczen, intensywnos$é

Wybrane zagadnienia z farmakoterapii :

- leczenie przeciwzakrzepowe a wysitek fizyczny.

- leki moczopedne a wysitek fizyczny

- leki przeciwcukrzycowe a wysitek fizyczny

Metody diagnostyczne w rehabilitacji kardiologicznej :

1. Badanie cisnienia tetniczego krwi — tradycyjne, catodobowe (Holter
ci$nieniowy), w domu.

2. Elektrokardiogram (EKG) serca — cele.

3. Monitorowanie 24 — godz. pracy serca ( metoda Holtera)

4. Badanie echokardiograficzne (echo serca), USG serca, ultrasonokardiografia -
UKG - cele, wskazania, przygotowanie chorego do badania.

5.Badanie spiroergometryczne — definicja, wskazania, protokoty badan.

6. Elektrokardiograficzn proba wysitkowa.

Metody oceny wydolnosci fizycznej pacjentdw kardiologicznych, proby
wysitkowe, cel badania. Wskazania do przerwania proby wysitkowej.
Przeciwwskazania do wykonania proby wysitkowe;j.

Wskazania bezwzgledne do przerwania proby wysitkowej Badania wysitkowe:

— zalety i wady testow na biezniach ruchomych

— intensywno$¢ badan oraz nadzér nad pacjentem

Przygotowanie przedoperacyjne pacjenta — postepowanie fizjoterapeutyczne.
Ogolne cele i zasady rehabilitacja pacjentéw po zabiegach kardiochirurgicznych -
zapobieganie powiktaniom pooperacyjnym, poprawa wysitku, walka z czynnikami
ryzyka choroby niedokrwiennej.

Dobor procedur fizjoterapeutycznych we wczesnych i pdznych okresach
rekonwalescencji chorego w chorobach serca i w chorobach naczyn krwionos$nych.
Edukacja pacjenta.

Forma zaje¢ — CWICZENIA
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Metody diagnostyczne - badanie serca. Demonstracja badan serca:

- badanie RR,

- badanie EKG — opis, analiza

- badanie echokardiograficzne

- badanie spiroergometryczne —wykonanie badania, protokoty badan.

Cele i zasady wykonywania oraz interpretacja elektrokardiograficznej proby
wysitkowej.

1. Test na biezni ruchomej lub cykloergometrze

2. Test typu ,,ramp” - zalety i wady testdw na biezniach ruchomych.

3. Test marszu 6- minutowego

4. Skala Borga — skala odczuwalnego obcigzenia wysitkiem.

Metody oceny aktywnos$ci ruchowej pacjenta kardiologicznego.

Metody oceny jakosci zycia:

1. Kwestionariusz SF - 36

2. Cardic Fallow — up Questionnaire

3. Skala Samooceny — badanie poziomu Igku i depresji

4. Nottingham Health Profile (wykorzystywany dla oceny celéw i efektow
rehabilitacji kardiologicznej- efekty odlegte).

Ocena ryzyka zdarzen sercowych przed rozpoczgciem rehabilitacji. Wybor
bezpiecznego i skutecznego programu rehabilitacji ruchowej. Zasady usprawniania
pacjenta na réznych etapach rehabilitacji kardiologicznej. Omdwienie celdw i
przeciwwskazan rehabilitacji u pacjentéw kardiologicznych.

Zasady, cele i metody prowadzenia rehabilitacji pacjentdw po przebytym zawale
migénia Sercowego serca i po ostrym zespole wiencowym bez zawatu serca. Etapy
rehabilitacji. Problemy. Przeciwwskazania.

Zasady i cele prowadzenia rehabilitacji u pacjentéw w chorobie niedokrwiennej
serca oraz po interwencjach przezskérnych. Przeciwwskazania. Problemy
rehabilitacji kardiologicznej u pacjentdw ze znacznie uposledzong czynno$ciag
lewej komory z objawami niewydolno$ci serca. Etapy rehabilitacji.

Cele i zasady rehabilitacji pacjentdw z niewydolno$cia serca.

Zasady i cele prowadzenia rehabilitacji u pacjentéw z nadci$nieniem tetniczym.
Przeciwwskazania.

Cele i zasady rehabilitacji pacjentow z wszczepionym Kkardiowerterem -
defibrylatorem(ICD). Etapy rehabilitacji. Zasady prowadzenia treningu
fizycznego, ustalenie programu, przeciwwskazania do treningu fizycznego,
problemy

w usprawnianiu. Rehabilitacja pacjentéw ze stymulatorem serca — zasady
wdrazania usprawniania, srodki ostroznosci.

Rehabilitacja pacjentéw po zabiegach kardiochirurgicznych. Transplantacja serca
- postepowanie przed i pooperacyjne po przeszczepie serca. Postepowanie przed
przystgpieniem do rehabilitacji. Problemy i przyczyny ograniczajace usprawnianie.
Monitorowanie wysitku, kontrola RR i tetna. Przeciwwskazania.

Rehabilitacja pacjentow po operacjach wad serca — cele i zasady. Model
usprawniania ruchowego. Rehabilitacja pacjentow po zbiegach pomostowania
aortalno - wiencowego. Przygotowanie przedoperacyjne chorego, jego cel i
metody. Usprawnianie pooperacyjne — etapy usprawniania.

Specyficzne problemy rehabilitacji kardiologicznej w réznych sytuacjach
klinicznych (znaczne uposledzenie czynnosci lewej komory).
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
1. — wyklad z prezentacja multimedialna

2. — ¢wiczenia — prelekcja, pokaz, omdwienie oraz wykonywanie badan i testow,

3. — ¢wiczenia - zasady wykonywania ¢wiczen usprawniajacych w chorobach kardiologicznych

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)
F1. - ocena z przygotowania aktywnosci podczas ¢wiczen

F2. — ocena z umiejetnego doboru metod fizjoterapeutycznych w oparciu o stan kliniczny pacjenta
kardiologicznego.

F3. — ocena ze znajomo$ci postepowania fizjoterapeutycznego po zabiegach kardiochirurgicznych

F4. —ocena z stopnia opanowania materiatu prezentowanego podczas ¢wiczen — kolokwium pisemne

P1. — ocena z opanowania materiatu hauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Bromboszcz J. Dylewicz P (red.) .: Rehabilitacja kardiologiczna stosowanie ¢wiczen fizycznych.
ELIPSA-JAIM. Krakéw 2005.

2. Kokot F. : Choroby wewnetrzne. Tom 1-2. PZWL Warszawa

3. Szczeklik A. : Choroby wewnetrzne. Tom 1-2 Medycyna Praktyczna Krakow 2005

4. Nowak Z.: Badania czynnosciowe w diagnostyce choroby niedokrwiennej serca. AWF Katowice
2002

5. Kucio C., Nowak Z.: Trening fizyczny w wybranych chorobach narzadéw wewngtrznych.

Dalczego ? Jak ? AWF Katowice 2011

6. Kuch M., Janiszewski M., Mamcarz A.: Rehabilitacja kardiologiczna, Wyd. Medical

Education. Warszawa 2014
7. Barnes M., Ward A., Opara J.: Podrecznik rehabilitacji medycznej. Urban & Partner Wroctaw

2007
8. Zembala M.: Chirurgia naczyn wiencowych. PZWL 2002.
9. Rudnicki J. : Zasady rehabilitacji po zawale serca i operacjach serca. W: ,Rehabilitacja

medyczna” (red.) Kwolek, Wroctaw 2003

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Braunwald E, Goldman L. :Kardiologia (red G. Opolski). Urban i Partner. Wroctaw 2005

2. Szczeklika — Podrgcznik chorob wewnetrznych. Wyd. Medycyna Praktyczna 2016

3. Nowak Z.: Zawal serca diagnostyka, leczenie i rehabilitacja. AWF Katowice 2003.

4. Kompleksowa rehabilitacja kardiologiczna.: Stanowisko Komisji d/s opracowania standardéw
rehabilitacji kardiologicznej, PLK Folia Cardiologia 2004.
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Nazwa przedmiotu:
FIZJOTERAPIA W PULMONOLOGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK2/FM

Poziom studiow: Rok: 11

Jednolite magisterskie Semestr: 4

Forma zajg¢: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1 [ Zapoznanie studentow ze specyfika rehabilitacji pulmonologicznej.

C2 | Zdobycie wiedzy z zakresu postgpowania fizjoterapeutycznego w chorobach uktadu
oddechowego.

C3 | Zapoznanie ze sposobami wykonywania ¢wiczen oddechowych pacjentéw leczonych z
powodu choroby uktadu oddechowego.

C4 | Nabycie umigjetnosci wykonywania roznych metod postepowania w rehabilitacji
pulmonologicznej.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw anatomii, fizjologii i patofizjologii uktadu oddechowego.

Posiada wiedze z zakresu wykonywania i stosowania ¢wiczen usprawniajacych.

Potrafi wykorzysta¢ poznane metody fizjoterapeutyczne do pracy z pacjentem.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe | Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie
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problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki zaliczenie
w1 : ; . . O.W2 ;
medyczne w tym etiologig, patomechanizm, objawy pisemne
i przebieg najczgstszych choréb
W2 | zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych o.w7 zghczeme
pisemne
stanach chorobowych
zasady dziatania wyrobOw medycznych i zasady ich
stosowania w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami zaliczenie
W3 |: - . - o.ws X
i dysfunkcjami, w tym oséb starszych, w réznych pisemne
warunkach
specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki zaliczenie
W4 | 7o .. o.wW9 .
i praktyki fizjoterapii pisemne
wyniki testow wysitkowych w fizjoterapii kardiologicznej
i pulmonologicznej (test na ergometrze rowerowym,
W5 biezni ruchomej, testy marszowe, test DW8 zaliczenie
spiroergometryczny), skalg niewydolnosci serca NYHA ' pisemne
(New York Heart Association) oraz wartosci
rownowaznika metabolicznego MET
0g6lne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania
pulmonologicznego dla potrzeb fizjoterapii, wazniejsze zaliczenie
W6 . . ; ) D.W9 X
badania dodatkowe i pomocnicze oraz testy funkcjonalne, pisemne
przydatne w kwalifikacji i monitorowaniu fizjoterapii
oddechowej
Umiejetnosci — Student potrafi:
instruowa¢ pacjentoéw lub ich opiekunow w zakresie
wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, obserwacja
Ul | sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz D.U7 pracy studenta,
wykorzystywania przedmiotdéw uzytku codziennego zaliczenie
w celach terapeutycznych pisemne
przeprowadzi¢ badania czynnos$ciowe uktadu
U2 [ oddechowego, w tym spirometri¢ oraz zinterpretowac D.U33
\_/vyniki _badania spirometrycznego, badania wysitkowego obserwacja
i badania gazometrycznego pracy studenta,
zaliczenie
pisemne
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planowaé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego

i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywaé ¢wiczenia obserwacja

w réznych chorobach uktadu oddechowego (ostrych D.U34 pracy studenta,
U3 i przewlektych), w chorobach z przewagg zaburzen zaliczenie

restrykcyjnych oraz w chorobach z przewaga zaburzen pisemne

obturacyjnych

wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii oddechowej
us | W roznych chorob.ach- puImonologlcznych,-stanach D.U35 obserwacja

po urazie klatki piersiowej, stanach po zabiegach racy studenta

operacyjnych na klatce piersiowej oraz po przeszczepach pracy

ptuc

instruowaé pacjenta z choroba uktadu oddechowego obserwacja
U5 - e D.U36

w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu oraz pracy studenta

stosowania srodkow prewencji wtornej

wdraza¢ strategie wczesnego uruchamiania pacjenta

po zabiegu na jamie brzusznej lub klatce piersiowej,

wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace ptuca obserwacia
U6 [ i utatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowaé D.U38 rac stuélenta

w zakresie profilaktyki wczesnych i poznych powiktan pracy

pooperacyjnych oraz udziela¢ zalecen dotyczacych

pooperacyjnej fizjoterapii ambulatoryjnej

stosowa¢ zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem obserwacja
u7 ; R . ; D.uU47

oraz komunikowac si¢ z innymi cztonkami zespotu pracy studenta

terapeutycznego
Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:

nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu
K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic | O.K1 obserwacja

swiatopogladowych i kulturowych pracy studenta
K2 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 obserwacja

' pracy studenta

wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy

w zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami innych obserwacja
K3 . . . . 0.K7

zawodow medycznych, takze w $rodowisku pracy studenta

wielokulturowym i wielonarodowosciowym
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Fizjoterapia oddechowa. Ogdlne wskazania i przeciwwskazania do prowadzenia
fizjoterapii oddechowe;j..

Rehabilitacja w pulmonologiczna jej cele i zasady. Rola i cel ¢wiczen
oddechowych. Wskazania, przeciwwskazania. Charakter ¢wiczen .

Zaburzenia czynnos$ciowe ptuc i ich podziat. Czynniki obronne. Niewydolnosé
wentylacyjna i oddechowa. Nastepstwa niedostatecznej wentylacji.

Badanie pacjenta dla potrzeb fizjoterapii oddechowej. Kryteria klasyfikacji
chorych .Badanie i ocena funkcjonalna uktadu oddechowego.

Zasady i cel stosowania pozycji utozeniowych w chorobach uktadu oddechowego.
Pozycje drenazowe stosowane w chorobach uktadu oddechowego — zasady i cel
stosowania.

Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Metody postgpowania fizjoterapeutycznego w chorobach uktadu oddechowego.
Sposoby i rodzaje wykonywania ¢wiczen leczniczych. Zasady oklepywania
pacjenta. Wskazania i przeciwwskazania do usprawniania.

Metody i sposoby wykonywania rehabilitacji pulmonologicznej w POChP. Cele i
kryteria kwalifikacyjne . Przeciwwskazania.

Metody rehabilitacji leczniczej w rozstrzeniu oskrzeli i rozedmie ptuc. Sposoby i
zasady wykonywania ¢wiczen. Przeciwwskazania. Edukacja pacjenta.
Fizjoterapia w zapaleniu ptuc i wysickowym zapaleniu optucnej. Metody
postepowania. Przeciwwskazania.

Zasady rehabilitacji i sposoby wykonywania ¢wiczen leczniczych u chorych z
astmga oskrzelowa. Przeciwwskazania. Edukacja pacjenta.

Postepowanie fizjoterapeutyczne i profilaktyka w mucowiscydozie. Technika
oczyszczania drog oddechowych. Edukacja pacjenta.

Fizjoterapia oddechowa po zabiegach operacyjnych. Cele i zasady wykonywania
¢wiczen oddechowych .

Fizjoterapia oddechowa 0s6b w podesztym wieku oraz unieruchomionych w t6zku
z powodu choroby. Cele i zasady.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — z prezentacjg multimedialng

2. — ¢wiczenia — prelekcja, dyskusja, praca w grupach

3. - éwiczenia — przeprowadzenie ¢wiczen dostosowanych do stanu pacjenta

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. - ocena z przygotowania do ¢wiczen
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F2. — ocena aktywno$ci podczas zajecé

F3. — ocena z umiejetnego praktycznego wykonania powierzonego zadania

F4. — ocena z opanowania materiatu bg¢dacego przedmiotem ¢wiczen— kolokwium pisemne.

P1. — ocena z opanowania materiatu bedacego przedmiotem wyktadéw — egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA

Warszawa 2011

1. Kokot F.: Choroby Wewngetrzne. PZWL Warszawa. 2005.

2. Rostawski A, Wozniewski M.: Fizjoterapia oddechowa. AWF Wroctaw 2001

3. Gajewski P. (red.): Interna Szczeklika. Wyd. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2016
4. Olszewski J. (red. nauk.): Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny, Wyd. PZWL

5. Kwolek A. (red.): Rehabilitacja medyczna tom | i Il Elsevier Urban &Partner, Wroctaw 2013

LITERATURA UZUPEELNIAJACA

1. Kiwerski J.: Rehabilitacja medyczna. PZWL Warszawa 2006.
2. Kenyon K., Kenyon J., Sliwinski Z.: Kompendium fizjoterapii. Urban & Partner Wroctaw 2007
3. Wioch T., Bromboszcz J.: Rehabilitacja pulmonologiczna. Elipsa-Jaim. Krakow
4. Paprocka-Borowicz M., Demczyszak I., Kuciel - Lewandowska: Fizjoterapia w chorobach uktadu
oddechowego. Goérnicki. Wroctaw 2009.

5. Zielinski J.: Badania wysitkowe w ocenie czynnos$ci ptuc.PZWL, Warszawa1992.

Nazwa przedmiotu:

FIZJOTERAPIA W CHIRURGII

Kierunek: FIZJOTERAPIA.

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK3/FM
Poziom studiow: Rok: 111
Jednolite magisterskie Semestr: 6

Forma zajg¢:
wyklady, ¢wiczenia

Liczba punktéw ECTS:

2
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CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentow z celami i zasadami prowadzenia fizjoterapii u pacjentéw przed i po
zabiegach operacyjnych.

C2 | Zdobycie umiejetnosci usprawniania pacjentéw po zabiegach operacyjnych.

C3 | Zaznajomienie studentdw z dokumentacjg medyczng.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii oraz patologii zdobyta na wczeéniejszych semestrach
studiow.

Wiedza z zakresu kinezyterapii i fizykoterapii zdobyta na wczesniejszych semestrach studiow.

Umiejetnos¢ wykonywania podstawowych ¢wiczen i metod fizjoterapeutycznych.

Umiejetnos¢ zachowania wilasciwych relacji z pacjentem, z jego rodzing oraz z najblizszym
otoczeniem.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu
umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkdw
fizjoterapii

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki e?SZar;nr:n
W1 | medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy o.w2 gbserwgéja
i przebieg najczestszych chordb pracy studenta
egzamin
W2 | zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych o.w7 25:3\%’0.&
stanach chorobowych g
pracy studenta
etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg
najczestszych chordb w zakresie: kardiologii eqzamin
i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii p?semny
W3 | i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, D.wW3 obserwacja

pracy studenta
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zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby

leczenia w najczestszych chorobach w zakresie: egzamin
W4 kgrdiologi_i_ i_ kardiochirurgii, p_uln_1_ono|ogi?, ch_irurgii, D.W4 pisemny, _
ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, ' obserwacja
intensywnej terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, pracy studenta
w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie
srodkow fizjoterapii
zasady kwalifikacji do zabiegow operacyjnych oraz egzamin
podstawowe zabiegi operacyjne, w tym amputacje pisemny,
W5 : S AR D.W10 .
z przyczyn naczyniowych, i zabiegi z zakresu chirurgii obserwacja
matoinwazyjnej pracy studenta
Umiejetnosci — Student potrafi:
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowaé programy edzamin
fizjoterapii 0s6b z r6znymi dysfunkcjami, w tym osob ?semn
Ul |starszych, stosownie do ich stanu klinicznego 0.u3 P 4
. X . obserwacja
i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu racy studenta
kompleksowej rehabilitacji pracy
komunikowac¢ sie z pacjentem i jego rodzing
U2 | w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb O.u11 _
pacjenta i jego praw obserwacja
pracy studenta
kon.lul'n’ko'wac' si¢ ze wspotpracownikami w zespole 0.U12 obserwacja
i dzieli¢ si¢ wiedza
U3 pracy studenta
Ua wykorzystywa¢ wiedzg V\_/.zakrgsw rac;onahzgcp 0.U13 obserwacja
i optymalizacji fizjoterapii, takze wspotpracujac racy studenta
w zespole terapeutycznym pracy
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi .
. " . - obserwacja
U5 | fizjoterapeutyczne u pacjentdw z czynnosciowymi i D.U37
i 4 " ; pracy studenta
organicznymi chorobami naczyn obwodowych oraz
pacjentow po amputacji z przyczyn naczyniowych
wdraza¢ strategie wczesnego uruchamiania pacjenta
po zabiegu na jamie brzusznej lub klatce piersiowej,
wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne rozprezajace pluca obserwacia
U6 | i utatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowaé D.U38 J

w zakresie profilaktyki wczesnych i poznych powiktan
pooperacyjnych oraz udziela¢ zalecen dotyczacych
pooperacyjnej fizjoterapii ambulatoryjnej

pracy studenta
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korzystania z obiektywnych zrédet informacji

U7 stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem D.U47 obserwacja
oraz komunikowac¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu ' pracy studenta
terapeutycznego
dobiera¢ —w zaleznosci od stanu klinicznego i obserwacja
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z zakresu pracy studenta
fizjoterapii u 0s6b po urazach w obr¢bie tkanek migkkich
uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po

U8 | urazach w obrebie konczyn (sthuczeniach, skreceniach, D.U4
zwichnigciach i ztamaniach) leczonych — 206 —
zachowawczo i operacyjnie, po urazach kregostupa bez
porazen oraz w przypadku stabilnych i niestabilnych
ztaman krggostupa
dobiera¢ — w zaleznos$ci od stanu klinicznego i obserwacja
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu pracy studenta
fizjoterapii 0s6b po amputacjach planowanych

U9 | (postepowanie przed- i pooperacyjne) oraz urazowych, D.U5
prowadzi¢ nauke chodzenia w protezie oraz postgpowanie
po amputacjach konczyn gornych, w tym instruktaz w
zakresie postugiwania sie protezg

Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:
nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu

K1 |z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic | O.K1 obserwacja
$wiatopogladowych i kulturowych pracy studenta

K2 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 obserwacja

' pracy studenta
wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy

K3 |W zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami 0.K7 obserwacja
innych zawoddw medycznych, takze w $rodowisku ' pracy studenta
wielokulturowym i wielonarodowosciowym

K4 0.K6 obserwacja

pracy studenta

PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Znaczenie fizjoterapii w chirurgii. Specyfika rehabilitacji chorych po zabiegach
operacyjnych. Nastepstwa leczenia operacyjnego dla funkcjonowania organizmu.
Powiktania wystepujace po zabiegu operacyjnym. Zabieg chirurgiczny jako
powazne obcigzenie psychofizyczne chorego. Edukacja pacjenta.

Postgpowanie fizjoterapeutyczne w chirurgia klatki piersiowej — torakochirurgia.
Specyfika i cel fizjoterapii. Problemy w procesie rehabilitacji po zabiegach
torakochirurgicznych. Przeciwwskazania do fizjoterapii

Postepowanie fizjoterapeutyczne po leczeniu chirurgicznym choréb uktadu
pokarmowego. Specyfika prowadzenia fizjoterapii. Problemy w procesie
rehabilitacji. Przeciwwskazania do fizjoterapii

Specyfika i cele postgpowanie fizjoterapeutycznego po operacjach jelita cienkiego
oraz jelita grubego.

Postgpowanie fizjoterapeutyczne po operacjach przepukliny z uwzglgdnieniem jej
Ww |rodzaju i okolicy ~powstania.  Problemy w procesie usprawniania.
Przeciwwskazania do fizjoterapii

Postepowanie  fizjoterapeutyczne w  chirurgii  gruczotow  wydzielania
wewnetrznego — operacyjne leczenie chordb tarczycy.

Przeciwwskazania. Specyfika fizjoterapii po mastektomii. Cele i zadania
usprawniania. Przeciwwskazania.

Postepowanie  fizjoterapeutyczne w  chorobach ukladu naczyniowego
wymagajacych leczenia chirurgicznego. Amputacje. Problemy w usprawnianiu.
Przeciwwskazania do fizjoterapii..

Specyfika postepowanie fizjoterapeutycznego po zabiegach operacyjnych z
powodu choroby nowotworowej. Cele i zasady prowadzenia fizjoterapii.
Przeciwwskazania. Problemy w prowadzeniu usprawniania. Odlezyny — okreslenie,
przyczyny, skala oceny ryzyka wystapienia, metody zapobiegania i leczenia.

Forma zaje¢ - CWICZENIA

Ogolne cele i zasady postgpowania z pacjentem po zabiegach operacyjnych.
Prowadzenie fizjoterapii u pacjentdw po operacjach w obr¢bie jamy brzusznej. Cele
i metody usprawniania. Rehabilitacja przed i pooperacyjna.

Usprawnianie lecznicze pacjentéw po zabiegach torakochirurgicznych z powodu
chor6b wymagajacych leczenia chirurgicznego. Cele i metody usprawniania.
Rehabilitacja przed i pooperacyjna.

Usprawnianie lecznicze pacjentdbw po operacjach tarczycy. Cele i zasady.
Usprawnianie po mastektomii. Cele i zasady. Edukacja pacjenta.

Usprawnianie pacjentdw po leczeniu operacyjnym chorob uktadu tetniczego i
uktadu zylnego. Rehabilitacja przed i pooperacyjna. Edukacja pacjenta.
Amputacje - przyczyny, postepowanie fizjoterapeutyczne przed i po zabiegu
operacyjnym . Cele i zasady. Powiktania i problemy zwiazane z rehabilitacja.

cw

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
1. -Wyklady: wyktady z prezentacja multimedialna.

2. — Cwiczenia: praca z pacjentem na oddziale chirurgicznym.
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena aktywnos$ci podczas zajec.

F2. — ocena z przygotowania do zajec.

F3. — ocena pracy z pacjentem na oddziale chirurgicznym

F4. — ocena z opanowania materiatu bgdacego przedmiotem éwiczen — kolokwium pisemne.

P1. — cena z opanowania catego materiatu — egzamin.

LITERATURA OBOWIAZKOWA

ogolnej. PZWL Warszawa

1. Goral R. Zarys chirurgii. PZWL. Warszawa 1992

2. Fibak J. Kompendium chirurgii og6lnej. PZWL Warszawa 1999
3. Lapinski Z. (red): Chirurgia. PZWL Warszawa

4. Olszewski W. (1979) Kompendium postgpowania W okresie przed i pooperacyjnym w chirurgii

5.Kwolek A. (red.) . Rehabilitacja medyczna. Elsevier Urban &Partner. Wroctaw

LITERATURA UZUPELNIAJACA

Krakow 2009. (lub nowsze)

1. Szczeklik A., Gajewski P. (red): Choroby wewnetrzne - kompendium. Medycyna Praktyczna.

2. Gluszak S., Chirurgia. Podrgeznik dla studentow Wydziatu Nauk o Zdrowiu, Wyd. Lublin 2008
3. Szulc R. (red.) . Usprawnianie lecznicze krytycznie chorych. Urban&Partner, Wroctaw 2001

4. Mikotajewska E. Fizjoterapia po mastektomii. PZWL. Warszawa 2010
5. Wozniewski M. (red.) . Fizjoterapia w onkologii. PZWL 2016.

Nazwa przedmiotu:

FIZJOTERAPIA W GINEKOLOGII | POLOZNICTWIE

Kierunek: FIZJOTERAPIA.

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK3/FM
Poziom studiow: Rok: IV
Jednolite magisterskie Semestr: 7
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Forma zaje¢:
wyklady, éwiczenia

2

Liczba punktow ECTS:

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zdobycie wiedzy i umiejetnosci w zakresie planowania, prowadzenia i oceny efektow
usprawniania fizjoterapeutycznego w ginekologii i potoznictwie.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii oraz patologii zdobyta na wczesniejszych semestrach
studiow.

Umiejetnos¢ zachowania wiasciwych relacji z pacjentem, z jego rodzing oraz z najblizszym
otoczeniem.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod [ Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie
metody badania klinicznego i diagnostyki dodatkowej w €gzamin

W1 | zakresie badan stosowanych w ginekologii i D.wi1 pisemny,

L obserwacja
poloznictwie pracy studenta
zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia w najczestszych chorobach w zakresie: .

T T L egzamin
kardiologii i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, -

W2 | ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, D.w4 E:JS:eTvr\Z(’:'a
intensywnej terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, ¢ é nt
w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie pracy studenta
srodkow fizjoterapii
etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg
najczestszych chorob w zakresie: kardiologii i egzamin
kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i :

W3 | potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, D.W3 p;)semny, .
onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu 0 serwacgja
umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkéw pracy studenta
fizjoterapii
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problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki

egzamin

W4 | biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu | O.W1 pisemny,
. ) . . obserwacja
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych
pracy studenta
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki €gzamin
: : . . . pisemny,

W5 [ medyczne w tym etiologig, patomechanizm, objawy i o.w2 obserwacja
przebieg najczestszych chorob pracy studenta

Umiejetnosci — Student potrafi:
instruowa¢ kobiety ci¢gzarne w zakresie wykonywania €gzamin
R : . . pisemny,

Ul | ¢wiczen przygotowujacych do porodu i w okresie D.U41 .

ologu obserwacja
p pracy studenta
planowac¢, dobierac i wykonywac zabiegi
fizjoterapeutyczne po porodzie majgce na celu

U2 | likwidowanie niekorzystnych objawow, w szczegdlnosci | D.U40 _
ze strony uktadu krazenia, kostnostawowego i obserwacja
mig$niowego pracy studenta
stosowa¢ Migdzynarodowa Klasyfikacje
Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia .

. A - A D.U39 obserwacja
(International Classification of Functioning, Disability racy studenta

U3 | and Health, ICF) pracy
wykonywa¢ zabiegi fizjoterapeutyczne u 0s6b z .

: X . .. . obserwacja

U4 | nietrzymaniem moczu oraz instruowac je w zakresie D.u42

SR , pracy studenta
wykonywania ¢wiczen w domu;
planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego .
' ] . ; A egzamin
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac¢ zabiegi z semn
U5 | zakresu fizjoterapii kobiet po mastektomii, w tym — 210 | D.U46 P Y.
X . : obserwacja

— postepowanie W przypadku obrzeku limfatycznego i

\ . A L pracy studenta
uposledzenia funkcji konczyny gornej;
planowa¢, dobiera¢ i modyfikowac programy
rehabilitacji pacjentdw z roznymi dysfunkcjami narzadu egzamin
ruchu oraz chorobami wewngtrznymi w zalezno$ci od pisemny,

U6 L : . . D.U49 .
stanu klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego obserwacja
(poznawczo-emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz pracy studenta
potrzeb opiekunéw faktycznych

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej O.K4 obserwacja

pracy studenta
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prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu 0.K3
zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych z | .
K2 ) . i . obserwacja
wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu
. . pracy studenta
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty
K3 | korzystania z obiektywnych zrédet informaciji 0.K6 obserwacja
pracy studenta

PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY / CWICZENIA

W/CW

Cele i zadania rehabilitacji w ginekologii i potoznictwie.

Podstawowe zagadnienia z zakresu zaptodnienia oraz fizjologii cigzy.
Wybrane zagadnienia z patologii okresu cigzy.

Charakterystyka gtéwnych uciazliwosci okresu cigzy, postgpowanie
fizjoterapeutyczne.

Cele i zadania szkoty rodzenia, kinezystymulacja kobiet we wczesnym i
péznym oKresie cigzy.

Fizjologia porodu, stosowanie metod ,,psychoprofilaktyki porodowej” na
sali porodowe;j.

Potog — charakterystyka okresu, postepowanie fizjoterapeutyczne i
diagnostyka powiktan.

Postepowanie fizjoterapeutyczne po porodzie sitami natury.
Postepowanie fizjoterapeutyczne po porodzie przez cigcie cesarskie.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. ~-Wyklady: wyktady z prezentacjg multimedialna.

2. — Cwiczenia: praca z pacjentem na oddziale chirurgicznym.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena aktywnos$ci podczas zajec.

F2. — ocena z przygotowania do zajec.

F3. — ocena pracy z pacjentem na oddziale chirurgicznym

F4. — ocena z opanowania materiatu bgdacego przedmiotem ¢wiczen — kolokwium pisemne.

P1. — cena z opanowania catego materiatu — egzamin.
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LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Szukiewicz D., Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie, PZWL, Warszawa 2012.

2. Fijatkowski W.; Michalczyk H.; Markowska R.Sadowska J. Rehabilitacja w potoznictwie i
ginekologii AWF Wroctaw1998.

3. Koztowska J.Rehabilitacja w ginekologii i potoznictwie AWF Krakdw 2006.

4. Lewandowski G. L.Masaz kobiety w ciazy i niemowlecia ANNAL 2007.

5. Pisarski G. 1998. Potoznictwo i ginekologia. PZWL, Warszawa.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Chmielewska D., Stania M., Fizjoterapia w zachowawczym leczeniu nietrzymania moczu u
kobiet, AWF, Katowice 2016.

2. Fijatkowski W. 2002. Czym jest pordd naturalny? Kliniczna Perinatologia i Ginekologia. Supl.
XXV: 29-30.

Nazwa przedmiotu:

FIZJOTERAPIAW PEDIATRII

Kierunek: FIZJOTERAPIA. Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK5/FM

Poziom studidw: Rok: 111

Jednolite magisterskie Semestr: 5

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentéw z chorobami wieku dziecigcego.

C2 | Zapoznanie z rodzajami i metodami leczenia fizjoterapeutycznego w pediatrii.

C3 | Zapoznanie z metodyka badania dziecka i podstawami fizjoterapii w chorobach uktadu
oddechowego, krazenia, nerwowego i narzadu ruchu u dzieci.

C4 | Praktyczne zdobywanie i doskonalenie umieje¢tnosci w zakresie rehabilitacji dzieci.
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WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii i patologii zdobyta na wczesniejszych semestrach.

Znajomo$¢ patofizjologii uktadu oddechowego, sercowo — naczyniowego, nerwowego oraz
narzadu ruchu.

Znajomo$¢ podstaw fizjoterapii w chorobach uktadu oddechowego, uktadu krazenia, uktadu
nerwowego i narzadu ruchu u dzieci.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod [ Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia |weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki kolokwia
: : . . teoretyczne,
W1 | medyczne w tym etiologi¢, patomechanizm, objawy O.W2 odpowied?
i przebieg najczestszych chordb ustna, test
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki kolokwia
. " . . . teoretyczne,
W2 | biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu | O.W1 odpowied
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych P
ustna, test
. . . . L kolokwia
wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow
h o R o ” teoretyczne,
W3 |z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii | O.W6 odpowieds
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii P
ustna, test
kolokwia

W4 | zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych o.w7 ge;rsggg;’

stanach chorobowych P

ustna, test
zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej kolokwia
na potrzeby fizjoterapii, planowania postepowania teoretyczne,

W5 | ... X ) Oo.w10 S

fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego efektow — odpowiedz

w stopniu zaawansowanym ustna, test

zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby

leczenia najczgstszych dysfunkcji narzadu ruchu kolokwia

w zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny teoretyczne,
W6 . . > A D.W2 o

sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz odpowiedz

pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu ustna, test

umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkdw

fizjoterapii
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zalozenia i zasady Migdzynarodowej Klasyfikacji kolokwia

W7 Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia D W16 teoretyczne,
(International Classification of Functioning Disability ' odpowiedz
and Health, ICF) ustna, test

Umiejetnosci — Student potrafi:
wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kolokwia

: " e " ! teoretyczne,

Ul | kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz 0O.Ul o

specjalnych metod fizjoterapii odpowiedz
ustna, test
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju _

Uz | dysfunkeji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie O.US kolokwia
rehabilitacji oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich ' tEOFGIYFZHE,
korzystac odpowiedz

ustna, test
komunikowac¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing kolokwia
. s O.Uu11 teoretyczne,
w atmosferze zaufania, z uwzglgdnieniem potrzeb o
U3 | pacjenta i jego praw odpowiedz
ustna, test
ostgpowac zgodnie z zasadami etycznymi kolokwia
ug | POstep g nietyeznymt - 0.U14 teoretyczne,
i bioetycznymi w wykonywaniu czynnosci wlasciwych o
.. odpowiedz
dla zawodu fizjoterapeuty
ustna, test
., , . kolokwia
przeprowadzi¢ szczegdtowe badanie dla potrzeb teoretvezne

U5 | fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz D.U1 o dpo\::ie &z '

zapisac | zinterpretowac Jego Wynlkl ustna, test
kolokwia
przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe teoretyczne,

U6 : . - . . D.U17 .
informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka odpowiedz

ustna, test
kolokwia
u7 L . D.U18 teoretyczne,
oceni¢ rozwdj psychomotoryczny dziecka odpowiedz
ustna, test
kolokwia
przeprowadzi¢ oceng aktywnosci spontanicznej teoretyczne,

us . . D.U19 S

noworodka i niemowlecia odpowiedz
ustna, test
kolokwia
dokona¢ oceny poziomu umiej¢tnosci funkcjonalnych teoretyczne,

U9 . : L X L D.U20 S
dziecka w zakresie motoryki i porozumiewania si¢ odpowiedz
w oparciu o odpowiednie skale ustna, test
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przeprowadzi¢ kliniczng ocen¢ podwyzszonego lub

kolokwia

w tym w kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych
0s6b

U10 | obnizonego napigcia migsniowego U dziecka w tym D.U21 Le(?;ggfe?;’
spastycznoscl | sztywnosci ustna, test
instruowac¢ opiekundw dzieci w zakresie tzw.
pielggnacji ruchowej, oraz dzieci i ich opiekunéw kolokwia
w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu teoretyczne,

ull . L ; . D.U27 C
postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz odpowiedz
wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w ustna, test
celach terapeutycznych
stosowa¢ Migdzynarodowa Klasyfikacje kolokwia

U12 Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia D.U39 teoretyczne,
(International Classification of Functioning, Disability ' odpowiedz
and Health, ICF) ustna, test

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 odpowied? ustna

odpowiedz ustna

K2 [ korzystania z obiektywnych Zrddet informacji 0.K6
przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami

K3 podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, 0.K9 odpowied? ustna

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY
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Fizjologia i patofizjologia noworodka i wczes$niaka.

Odrebnosci anatomiczno-fizjologiczne wieku dziecigcego dotyczace uktadu
oddechowego, nerwowego, sercowo-naczyniowego i narzadu ruchu, warunkujace
sposob postepowania fizjoterapeutycznego.

1.0drebnosci i fizjologia uktadu krgzenia u dzieci. Wybrane zagadnienia z
kardiologii dzieciece;j.

Najczestsze wady serca i choroby migénia sercowego.

Wady wrodzone serca i ich podziat

1.Tetralogia Fallota — klasyfikacja i charakterystyka wad.

2. Przetrwaty przewdd Botalla.

¢ Niewydolno$¢ uktadu krazenia.

e Kardiomiopatie pierwotne.

e Zaburzenia rymu i przewodzenia.

e Zapalenie mig$nia Sercowego.

¢ Nadcis$nienie tgtnicze

2. Stany zagrazajace zyciu W kardiologii dziecigce;.

3. Badania diagnostyczne w rozpoznawaniu choréb uktadu krazenia. Zasady
rehabilitacji.

Choroby uktadu oddechowego u dzieci —etiopatogeneza, przyczyny- czynniki
wywotujace, czynniki ryzyka., objawy, postepowanie lecznicze, nastepstwa. Cele
I zasady postgpowania fizjoterapeutycznego.

1. Infekcje gornych drog oddechowych.

2. Zapalenie ptuc.

3. Zapalenie oskrzeli.

4. Astma oskrzelowa.

5. Rozstrzenie oskrzeli

6. Mukowiscydoza.

7. Gruzlica ptuc.

Choroby genetyczne, metaboliczne i endokrynologiczne u dzieci —etiologia,
przyczyny, podstawowe objawy kliniczne, leczenie.

1. Cukrzyca dzieci i mtodziezy — etiologia, rodzaje, .

2.Fenyloketonuria.

3. Galaktozemia.

4. Mukopolisacharydoza

5. Hemofilia.

6. Choroby gruczotu tarczowego.

7. Choroby gruczotow wydzielania wewnetrznego.

8. Otyto$¢ prosta i wtdrna.

9. Wrodzona tamliwos¢ kosci.

Choroby nowotworowe wieku dzieciecego

— nowotwory kosci — objawy, powiklania.

- biataczki — rodzaje, objawy, czynniki ryzyka.. Zasady postepowania leczniczego
w chorobach nowotworowych u dzieci. Zasady fizjoterapii.

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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Zasady badania dziecka dla potrzeb przeprowadzenia postepowania
fizjoterapeutycznego.

Badanie przedmiotowe i zapoznanie sie z badaniami dodatkowymi.
Postepowanie fizjoterapeutyczne w chorobach sercowo — naczyniowych u dzieci.
Fizjoterapia u dzieci z wrodzonymi wadami serca i po zabiegach
kardiochirurgicznych.

Fizjoterapia u dzieci z niewydolnoscia serca.

Zasady doboru ¢wiczen ruchowych w nadci$nieniu tetniczym.

Fizjoterapia w chorobach uktadu oddechowego u dzieci — cele, zasady, formy .
Fizjoterapia w ostrych i przewlektych chorobach uktadu oddechowego (zapalenie
ptuc, zapalenie oskrzeli, astma oskrzelowa, rozstrzenie oskrzeli, mukowiscydoza,
gruzlica ptuc).

Aerozoloterapia w leczeniu chordéb uktadu oddechowego u dzieci.

. Fizjoterapia oddechowa dzieci z dystrofig migsniowa mie$ni oddechowych,

CW | - testy funkcji oddechowe;j,

- profilaktyka infekcji ptucnych.

Specyfika postepowania fizjoterapeutycznego u dzieci w przypadku chordb
genetycznych, metabolicznych i endokrynologicznych.

Cele i zadania rehabilitacji.

Przewlekte choroby uktadu pokarmowego- nieswoiste zapalenie jelit — objawy
kliniczne, leczenie wptywajace na tagodzenia dolegliwosci.

Specyfika prowadzenia fizjoterapii u dzieci z chorobg nowotworowa. Problemy
wystepujace podczas usprawniania.

Postepowanie W stanach zagrozenia zycia mogacych wystgpi¢ podczas
rehabilitacji drgawki, napad dusznosci).

Fizjoterapia u dzieci z niewydolnoscia nerek.

Rehabilitacja w zaburzeniach odzywiania.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — z prezentacja multimedialng.

2. — ¢wiczenia - prelekcja , prezentacja przypadkow,

3. — ¢éwiczenia — omawianie postepowania fizjoterapeutycznego, praca indywidualna i w grupach

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P — PODSUMOWUJACA)

F1. - ocena z przygotowania do ¢wiczen,

F2. — ocena aktywnosci podczas ¢wiczen,

F3. — ocena z praktycznej umiej¢tnosci prowadzenia usprawniania

F4. — ocena z opanowania materiatu bedacego przedmiotem ¢wiczen — kolokwium pisemne.

P1. — ocena z catosci opanowania materiatu z przedmiotu — egzamin pisemny
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Nazwa przedmiotu:

FIZJOTERAPIA W GERIATRII

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny CHWFK6/FM

Poziom studidw: Rok: 111

Jednolite magisterskie. Semestr: 6

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1 [ Zdobycie wiedzy i umiejetnosci w zakresie oceny objawow klinicznych wybranych schorzen
charakterystycznych dla oséb starszych.
C2 | Zdobycie umieje¢tnosci doboru metod oraz przeprowadzenia i nadzoru fizjoterapii w réznych

etapach leczenia pacjentow w wieku podesztym i starszych.
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C3 | Umiejetno$¢ kontrolowania wynikow i przebiegu fizjoterapii oraz prowadzenie odpowiednigj
dokumentac;ji.

C4 | Opanowanie wiedzy i umiejetnosci prowadzenia dziatan edukacyjnych w zakresie profilaktyki
gerontologicznej

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii, fizjologii, patologii oraz klinicznych podstaw fizjoterapii w geriatrii
zdobyta na wczesniejszych latach studidw.

Umiejetnos¢  wykonywania podstawowych ¢wiczen, zabiegdw kinezyterapeutycznych i
fizykoterapeutycznych Znajomo$¢ elementarnych zasad pracy na oddziale szpitalnym
zabiegowym.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia |[weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki egzamin

wi medyczne w tym etiologi¢, patomechanizm, objawy O.w2 pisemny, test
i przebieg najczestszych choréb
mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych na organizm

W2 cztowieka oraz oddziatywanie zabiegow fizykalnych O.W5 egzamin

w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami i dysfunkcjami,
w tym 0sob starszych, w r6znych warunkach

pisemny, test

wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow
W3 | z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii O.Weé6
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii

egzamin
pisemny, test

etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg
najczestszych chordb w zakresie: kardiologii
i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii D.W3 egzamin

i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, ' pisemny, test
onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu
umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkéw
fizjoterapii

W4
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egzamin

W5 . . e D.W13 :
zagrozenia zwigzane Z hospitalizacjg 0s0b starszych pisemny, test

Umiejetnosci — Student potrafi:
wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, Obserwacja,

Ul | masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod Oo.U1 egzamin
fizjoterapii praktyczny
zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje .

) . Obserwacija,
zdrowotng, promocje zdrowia, profilaktyke .

U2 . L . 2 o.u7 egzamin
nlepelnosprawnosCI, a takze plerwotnq | WtOrnq raktvezn
profilaktyke chorob praktyczny

D.U10 .
L . ., Obserwacija,

U3 wykonywac pionizacj¢ i nauke chodzenia pacjentow egzamin
z chorobami reumatologicznymi, a takze usprawnianie raktvezn
funkcjonalne reki w chorobie reumatoidalnej praxtyczny
dobiera¢ i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii

U4 | geriatrycznej oraz instruowaé 0Soby starsze w zakresie D.U45
wykonywania ¢wiczen w domu oraz stosowania réznych .
form rekreacji €gzamin

pisemny, test
. s . L egzamin
podejmowac dziatania majace na celu poprawe jakosci isemny. test

U5 | zycia pacjenta, w tym pacjenta w okresie terminalnym, D.u48 P Y
z zastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4

obserwacja
pracy studenta
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K2

korzystania z obiektywnych zrédet informacji 0O.K6

obserwacja
pracy studenta

K3

wykonywania zawodu, bgdac swiadomym roli, jaka 0.K2

spotecznosci lokalnej

odpowiedz
fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym ustna

K4

prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu
zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych
z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu
sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

0.K3 test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY

Kompleksowa ocena geriatryczna. Teorie i okresy starzenia si¢.. R Cele,
uwarunkowania i zadania rehabilitacji geriatrycznej. Specyfika zmian
psychomotorycznych u 0séb starszych i ich znaczenie w procesie fizjoterapii.
Aktywnos$¢ ruchowa i jej rola. Trening zdrowotny w prewencji i rehabilitacji
gerontologicznej u 0séb starszych hospitalizowanych, przebywajacych w domach
opieki spotecznej, w zaktadach opiekunczo-rehabilitacyjnych i w o$rodkach
ambulatoryjnych. Uniwersytet Trzeciego Wieku. Ocena sprawno$ci fizycznej i
metody oceny wydolnos$ci u 0s6b starszych.

Zaburzenia funkcji poznawczych u 0sob starszych (choroba Alzheimera, otepienie
naczyniopochodne, otgpienie
z ciatami Lewy ego, otepienie odwracalne). Choroby uktadu oddechowego, uktadu
nerwowego, uktadu krgzenia, uktadu narzadu ruchu oraz wydalniczego
(nietrzymanie moczu i stolca).

Zaburzenia w ukrwieniu konczyn dolnych — miazdzyca. Choroba zwyrodnieniowa
stawow konczyn gornych i dolnych oraz stawow kregostupa. Osteoporoza.
Konsekwencje, zapobieganie i ocena ryzyka upadkow u 0s6b starszych.

Testy przesiewowe pozwalajace na wykrycie obnizonego nastroju pacjenta w
wieku podesztym. Praca z pacjentem z obnizonym nastrojem i jej zasady. Depresja
u osob starszych — przyczyny, objawy oraz rodzaje. Depresja w procesie
rehabilitacji osob starszych oraz wplyw regularnej aktywno$ci fizycznej na
samopoczucie i nastroj.
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Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Podstawowe wiadomosci z zakresu diagnostyki dla potrzeb oceny objawdw
klinicznych pacjentow geriatrycznych  kwalifikowanych do fizjoterapii.
Omowienie skal i testow wykorzystywanych do oceny zdrowia 0s6b starszych i jej
praktyczne zastosowanie w fizjoterapii os6b starszych.

Podmiotowa i przedmiotowa ocena pacjentéw kwalifikowanych do fizjoterapii w
wybranych schorzeniach uktadu krazenia i naczyn, uktadu oddechowego,
nerwowego, wydalniczego, endokrynologicznego oraz uktadu narzadu ruchu.
Ocena czynno$ciowa pacjenta.. Wskazania i przeciwwskazania do fizjoterapii w
etapach leczenia.

Metody oceny wydolnosci i sprawnosci fizycznej osob starszych.

Cele i metodyka postepowania fizjoterapeutycznego w leczeniu wybranych
schorzen charakterystycznych dla 0séb starszych. Zasady prowadzenia ¢wiczen.
Specyfika zmian psychomotorycznych u os6b starszych i ich znaczenie w
fizjoterapii geriatrycznej.

Praca z chorym z zespotem dementywnym - praktyczna nauka nawigzywania
kontaktu, typowe problemy podczas wykonywania ¢wiczen, pozyskanie akceptacji
do prowadzenia rehabilitacji. Zasady prowadzenia fizjoterapii u pacjentow
geriatrycznych z przewlektymi zespotami bolowym i kregostupa.

Zasady prowadzenia fizjoterapii u pacjentéw geriatrycznych z zaburzeniami
metabolicznymi. Niedozywienie, otylo$¢, cukrzyca. Reedukacja ruchowa w
zakresie zdolnosci rOwnowaznych i koordynacyjnych. Dobér sprzetu
ortopedycznego. Edukacja pacjenta i jego rodziny.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — ¢éwiczenia studium przypadku, praca z pacjentem, dyskusja.

2. — wyklad z prezentacja multimedialng.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena teoretycznego przygotowania do ¢wiczen

F2. — ocena aktywnoS$ci podczas ¢wiczen, dyskusja

F3. - ocena opanowania materiatu z zakresu ¢wiczen — stworzenie konspektu

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen— egzamin

LITERATURA OBOWIAZKOWA
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Nazwa przedmiotu:
FIZJOTERAPIA W PSYCHIATRII

Kierunek: FIZJOTERAPIA. Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny. CHWFK7/FM

Poziom studidw: Rok: 111

Jednolite magisterskie. Semestr: 6

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 [Przekazanie studentom podstawowej wiedzy klinicznej, teoretycznej i praktycznej dotyczacej
zaburzen psychicznych.

C2 | Zdobycie umiejg¢tnosci pracy z pacjentem psychiatrycznym.
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psychiatrycznym

C3 | Zdobycie umiejetnosci nawigzywania kontaktu z pacjentem psychiatrycznym w celu
bezpiecznego i prawidtowego przeprowadzenia terapii ruchowej.
C4 | Przygotowanie studenta do postugiwania si¢ dokumentacja pacjenta na oddziale

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ Podstaw psychiatrii.

Znajomo$¢ podstaw Psychologii klinicznej, Etyki, norm prawnych.

Znajomo$¢ podstaw farmakoterapii.

Predyspozycje osobowosciowe do pracy z cztowiekiem chorym psychicznie.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

obserwacja pracy
studenta,

intensywnej terapii, onkologii i medycyny
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne
stosowanie srodkow fizjoterapii

zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych prezentacja
w1 O.W7
stanach chorobowych przypadku
klinicznego, test,
zaliczenie pisemne
. i . . obserwacja pracy
wo |Prawne |Iekon9m|_czne asp.ekty fun_k_CJonowa,nla O.W12 studenta, test,
podmiotoéw zajmujacych si¢ rehabilitacja 0S6b . A
. A zaliczenie pisemne
z nlepelnosprawnosmaml
zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby obserwacja pracy
leczenia w najczestszych chorobach w zakresie: studenta,
kardiologii i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, prezentacja
W3 . . s Vo D.wW4
ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, przypadku

klinicznego, test,
zaliczenie pisemne
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obserwacja pracy

W4 | specyfike postepowania z pacjentem z chorobg D.W14 d
sychiczna i zasady wlasciwego podejscia do niego Stu. enta.’ tegt,
psy zaliczenie pisemne
etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg
najczestszych chordb w zakresie: kardiologii
i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii prezentacja
W5 | i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej D.w3 przypadku
terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu klinicznego, test,
umozliwiajagcym racjonalne stosowanie srodkdw zaliczenie pisemne
fizjoterapii
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki test, zaliczenie
W5 : : ) . o.w2 .
medyczne w tym etiologig, patomechanizm, objawy pisemne
i przebieg najczestszych choréb
Umiejetnosci — Student potrafi:
komunikowac¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing obserwacja pracy
Ul |w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb O.U11 studenta,
pacjenta i jego praw odpowiedz ustna
U2 | komunikowa¢ sie ze wspolpracownikami w zespole 0.u12 (S)ttl)JSC?gr\:\SCja pracy
i dzieli¢ si¢ wiedza e
odpowiedz ustna
stosowa¢ zasady prawidtowej komunikacji obserwacja pracy
X . D . D.U47 studenta,
z pacjentem oraz komunikowac si¢ z innymi odpowiedz ustna
U3 | czlonkami zespotu terapeutycznego p
Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:
K1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 obserwacja pracy
' studenta
obserwacja pracy
K2 | korzystania z obiektywnych Zrodet informacji 0.K6 studenta
K3 dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, 0.K5 obserwacja pracy

dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

studenta
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wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego
i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym
K4 |z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, 0.K7
takze w srodowisku wielokulturowym
i wieclonarodowo$ciowym

obserwacja pracy
studenta

formutowania opinii dotyczacych réznych aspektow obserwacja pracy

KS dziatalnosci zawodowej OKs studenta
przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami

K6 podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, 0.K9 obserwacja pracy
w tym w kategoriach bezpieczenstwa wtasnego ' studenta

i innych oséb

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ — CWICZENIA

Leczenie biologiczne (informacje ogdlne, leki przeciwdepresyjne, neuroleptyki).
Leczenie biologiczne i jego skutki. Farmakoterapia (normotymiki, anksjolityki i
leki nasenne; przepisy prawne dotyczace prowadzenia farmakoterapii). Wptyw
niepozadanych dziatan lekdw przeciwpsychotycznych na sprawno$¢ ruchows.
Inne metody leczenia w psychiatrii (elektrowstrzasy, fototerapia, psychochirurgia),
podejscie interdyscyplinarne.

Szczegolne sytuacje kliniczne — samobdjstwo, zaburzenia jedzenia, ostra psychoza,
podwojna diagnoza.

Niesprawnos¢ ruchowa w wybranych zaburzeniach psychicznych (schizofrenia,
CW [ zaburzenia odzywiania, zaburzenia nerwicowe, zaburzenia nastroju)

Rehabilitacja 0s6b chorych psychicznie. Cwiczenia z choreoterapii, muzykoterapii
— podstawowe formy wspomagajace terapi¢ W wybranych jednostkach
chorobowych

Rehabilitacja dzieci i mtodziezy z zaburzeniami psychicznymi. Rodzaje aktywnosci
fizycznej w profilaktyce i terapii zaburzen psychicznych.

Wykorzystanie podstawowej wiedzy z psychologii do komunikowania si¢ z
pacjentem z zaburzeniami psychicznymi, rodzing lub opiekunem.

Dokumentacja medyczna. Przepisy prawa w psychiatrii dotyczace: leczenia bez
zgody pacjenta, zastosowania przymusu bezposredniego.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — éwiczenia — ¢wiczenia polgczone z prelekceja, dyskusja

2. — ¢wiczenia — praca samodzielna i w zespole

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)
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F1. — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2. — ocena aktywno$ci podczas ¢wiczen

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen - test

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1.

Bilikiewicz, A. (1933-2007). Red.; Puzynski S. (1936- ) . Red.; Rybakowski J. (1946- ). Red.;
Wocidrka, J. Red. Psychiatria. T. 3, Terapia, zagadnienia etyczne, prawne, organizacyjne i
spoteczne / pod red. A. Bilikiewicza, S. Puzynskiego, J. Rybakowskiego, J. Wciorki. ISBN:
8387944246, Wroctaw : Wydawnictwo Medyczne Urban & Partner, 2004.

U. Drozdowska, E. Kowalewska-Borys, A. Bielinski, W. Wojtal Dokumentacja medyczna ISBN:
978-83-929615-2-9, Warszawa 2011 Fragment: - Tworzenie dokumentacji medycznej Chapter: 1
M. Jarema (red.) Psychiatria w praktyce. ISBN: 978-83-62510-06-1, Warszawa 2011

Meder J. ( -2009) . Red.; Habrat B. Pacjenci z podwojna diagnoza: problemy diagnostyczne i
terapeutyczne / pod red. J. Meder; [aut. B. Habrat et al.]. ISBN: 8386826118, Krakéw : Komitet
Redakcyjno-Wydawniczy Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, 2004.

Florkowski A., Fizjoterapia w psychiatrii, Wydawnictwo PZWL

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1 Florkowski A. Rehabilitacja os6b chorych psychicznie

2. Cechnicki A.: Rehabilitacja psychiatryczna — cele i metody. Psychiatr. Prakt. Klin., 2009, 1: 41—
54,

3. Meder J.: Rehabilitacja. W: Psychiatria, t. I11, red. A. Bilikiewicz, S. Puzynski, J. Rybakowski, J.
Wocidrka. Urban & Partner, Wroctaw 2003.

4. Zarbw W.: Postawa chorych psychicznie wobec rehabilitacji ruchowej. Wiad. Psychiatr., 2000, 1:
27-31.

Nazwa przedmiotu:
FIZJOTERAPIA W ONKOLOGII | MEDYCYNIE PALIATYWNEJ

Kierunek: FIZJOTERAPIA. Kod przedmiotu:

Profil ksztalcenia: praktyczny. CHWFKS8/FM

Poziom studiow: Rok: 111

Jednolite magisterskie. Semestr: 6

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU
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C1 | Zdobycie wiedzy teoretycznej i praktycznej z zakresu podstawowych jednostek chorobowych
w onkologii i medycynie paliatywnej.

C2 | Zapoznanie studentdw z zakresem usprawniania fizjoterapeutycznego oraz monitorowaniem
procedur rehabilitacyjnych w onkologii i medycynie paliatywne;j.

C3 | Zapoznanie studentdw z wskazaniami i przeciwwskazaniami do stosowania zabiegoéw
fizjoterapeutycznych w onkologii i medycynie paliatywnej.

C4 | Zapoznanie studentoéw ze specyfika rehabilitacji w onkologii i medycynie paliatywnej.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomos¢ podstaw z zakresu anatomii, fizjologii, patologii og6lnej, bioetyki, podstaw
psychologii oraz z klinicznych podstaw w onkologii i medycynie paliatywnej zdobytej na
wczesniejszych semestrach.

Znajomo$¢ podstawowych wiadomosci z zakresu kinezyterapii i metod fizykalnych z
uwzglednianiem przeciwwskazan do ich stosowania.

Umiejetnos¢ komunikowania si¢ z pacjentem i okazanie zrozumienia jego stanu chorobowego.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

zasady kwalifikacji do zabiegéw operacyjnych oraz

podstawowe zabiegi operacyjne, w tym amputacje €gzamin pisemny,

w1 : AN ... |D.W10 obserwacja pracy
z przyczyn naczyniowych, i zabiegi z zakresu chirurgii studenta
matoinwazyjnej odpowiedz ustna
egzamin pisemny,
W2 obserwacja pracy

zagrozenia zwigzane z hospitalizacja 0sOb starszych D.W13 studenta,
odpowiedz ustna
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ogolne zasady podmiotowego i przedmiotowego
badania pulmonologicznego dla potrzeb fizjoterapii,

egzamin pisemny,
obserwacja pracy

w3 wazniejsze badania dodatkowe i pomocnicze oraz testy D-W9 studenta,
funkcjonalne, przydatne w kwalifikacji odpowiedz ustna
i monitorowaniu fizjoterapii oddechowej
Umiejetnosci — Student potrafi:
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac ¢wiczenia -
w roznych chorobach uktadu oddechowego (ostrych €gzamin pisemny,
ul |. . D.U34 obserwacja pracy
i przewlektych), w chorobach z przewagg zaburzen tudent
restrykcyjnych oraz w chorobach z przewagg zaburzen studenta, |
obturacyjnych odpowiedz ustna
planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi
U2 |fizjoterapeutyczne u pacjentow z czynnosciowymi i D.U37 eqzamin pisemn
organicznymi chorobami naczyn obwodowych oraz o%serwac?a praczy
pacjentéw po amputacji z przyczyn naczyniowych studenta,
odpowiedz ustna
wdraza¢ strategi¢ wczesnego uruchamiania pacjenta
po zabiegu na jamie brzusznej lub Klatce piersiowej, obserwacja pracy
wykonywa¢ zabiegi fizjoterapeutyczne rozpregzajace
. . . . , D.U38 studenta,
pluca i utatwiajace oczyszczanie oskrzeli, instruowaé dpowiedz ustn
U3 | w zakresie profilaktyki wczesnych i p6znych powiktan odpowiedz Ustna
pooperacyjnych oraz udziela¢ zalecen dotyczacych
pooperacyjnej fizjoterapii ambulatoryjnej
planowac¢, dobiera¢ i modyfikowaé programy
rehabilitacji pacjentdw z r6znymi dysfunkcjami
U4 narzadu ruchu oraz chorobami wewnetrznymi w D.U49
zalezno$ci od stanu klinicznego, funkcjonalnego i '
psychicznego (poznawczo-emocjonalnego) chorego,
jego potrzeb oraz potrzeb opiekundw faktycznych
Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia,
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu
K1 zycia i promocji zdrowia w trakcie dziatan zwigzanych obserwacja pracy
z wykonywaniem zawodu i okre$lania poziomu 0.K3 studenta,

sprawnosci niezbednego do wykonywania zawodu
fizjoterapeuty

odpowiedz ustna
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K2

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej

obserwacja pracy
0.K4 studenta,
odpowiedz ustna

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ ~-WYKEADY/ CWICZENIA

wW/CW

Specyfika rehabilitacji w onkologii i medycynie paliatywne;j.

Problemy wystepujace W usprawnianiu pacjentéw onkologicznych.
Postgpowanie fizjoterapeutyczne w chorobach nowotworowych uktadu
oddechowego. Zasady, cele, formy usprawniania.

Postgpowanie fizjoterapeutyczne w chorobach nowotworowych przewodu
pokarmowego oraz uktadu moczowo - ptciowego. Cele i zasady postepowania
usprawniajgcego.

Postepowanie fizjoterapeutyczne w chorobach nowotworowych tkanek
miekkich i kosci, gtowy i szyi. Cele i zasady postgpowania usprawniajgcego.
Rehabilitacja po operacyjnym leczeniu raka sutka. Cele i zasady postepowania
usprawniajgcego.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. éwiczenia —omOwienie podstawowych zasad rehabilitacji w roznych przypadkach onkologicznych,
przedstawienie zasad prowadzenia rehabilitacji w onkologii i medycynie paliatywnej,

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. - ocena z przygotowania teoretycznego do ¢wiczen

F2. — ocena z aktywnosci na zajeciach

F3. — ocena z umiejetnosci prowadzenia postepowania fizjoterapeutycznego — praca w grupie

P1. — ocena z catosci materiatu przedstawionego podczas ¢wiczen — kolokwium pisemne

LITERATURA OBOWIAZKOWA
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1. Kordek R. i wsp. (red.) . Onkologia. Podrecznik dla studentdéw i lekarzy. Medical Press, Gdansk
2003;

2. Krystyna de Walden - Gatuszko (red.). Podstawy Opieki Paliatywnej. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, Warszawa 2004;

3. Gayle Mac. Donald. Ztagodzi¢ cierpienie. Jak pomoc w chorobie nowotworowej. Galaktyka,
L.6dz 2002;

4. Wozniewski M. Fizjoterapia w onkologii. PZWL, Warszawa 2012.

LITERATURA UZUPEENIAJACA
1. Mika T., Kasprzak W. Fizykoterapia. Warszawa 2007

Nazwa przedmiotu:
DIAGNOSTYKA FUNKCJONALNA W CHOROBACH WEWNETRZNYCH

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny DF3/FM
Poziom studiow: Rok: IV
Jednolite magisterskie
Semestr: 8
Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 4

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Diagnostyka funkcjonalna pozwala zidentyfikowaé dysfunkcje w chorobach wewnetrznych

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Umiejetnos¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

Wiedza z fizjoterapii klinicznej w chorobach
wewnetrznych

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

327




Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

W1

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
medyczne w tym etiologi¢, patomechanizm, objawy
i przebieg najczgstszych choréb

o.w2

test

W2

mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych na organizm
cztowieka oraz oddziatywanie zabiegdw fizykalnych

w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami i dysfunkcjami,

w tym 0sob starszych, w réznych warunkach

O.W5

test

W4

zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej

na potrzeby fizjoterapii, planowania postgpowania
fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego efektow —
w stopniu zaawansowanym

o.w10

test

W5

etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych
chorob w zakresie: kardiologii i kardiochirurgii,
pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, geriatrii,
psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny
paliatywnej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne
stosowanie srodkow fizjoterapii;

D.W3

test

W6

zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i
sposoby leczenia w najczestszych chorobach w zakresie:
kardiologii i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii,
ginekologii i potoznictwa, geriatrii, psychiatrii, intensywnej
terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu
umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow
fizjoterapii;

D.w4

test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul

interpretowa¢ wyniki badan czynno$ciowych oraz
przeprowadzac testy funkcjonalne niezbgdne do doboru
srodkow fizjoterapii i interpretowaé ich wyniki

0o.U2

Obserwacja
bezposrednia

U2

tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy fizjoterapii
0s0b z r6znymi dysfunkcjami, w tym os6b starszych,
stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego,
a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji

0.U3

Obserwacja
bezposrednia
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zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje

Obserwacja

podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym
w kategoriach bezpieczenstwa whasnego i innych osob

zdrowotna, promocje¢ zdrowia, profilaktyke o.u7 .
. L . g bezposrednia
niepelnosprawnosci, a takze pierwotna i wtOrna profilaktyke
U3 | choréb
postepowac zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi Obserwacja
U4 . o L 0.U14 .
w wykonywaniu czynnosci wlasciwych dla zawodu bezposrednia
fizjoterapeuty
przeprowadzi¢ szczegotowe badanie dla potrzeb fizjoterapii Obserwacja
us | . . D.U1 .
i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisa¢ bezposrednia
i zinterpretowaé jego wyniKki
przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe informacje Obserwacja
U6 s L D.U17 .
na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka bezposrednia
przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i préby czynnos$ciowe,
z zachowaniem zasad bezpieczenstwa, W tym pomiar tetna,
pomiar ci$nienia t¢tniczego, test marszowy, test wstan i idz Obserwacia
U7 | (get up and go), probe czynno$ciowa na biezni ruchomej D.U28 bezposre dJnia
wedhug protokotu Bruce’a oraz wedtug zmodyfikowanego P
protokotu Naughtona oraz probg wysitkowa na
cykloergometrze;
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
K1 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej Obserwacja
do wykonywania zawodu fizjoterapeuty O.K4 bezposrednia
Ko | Przvigcia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami 0.K9 Obserwacja

bezposrednia

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY/ CWICZENIA
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Wstep do diagnostyki funkcjonalnej — roznice diagnostyki funkcjonalnej i
klinicznej.

Dokumentacja dla potrzeb fizjoterapii: skale, testy, kwestionariusze
charakterystyczne dla danych jednostek chorobowych.

Diagnostyka choréb wewngtrznych
W/CW
Wykorzystanie diagnostyczne nowoczesnej aparatury i przyrzadow
pomiarowych

Zaburzenia wptywajace na celnos¢ diagnozy.

Diagnostyka funkcjonalna ,,holistyczna”

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — wyktad z prezentacja multimedialng.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w parach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzane;j

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegoélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

LITERATURA PODSTAWOWA
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1. ,Rekomendacje w zakresie realizacji kompleksowej rehabilitacji kardiologicznej”, Wyd.
AsteriaMed, Gdansk 2017, wydanie |

2. Red. Chazan R.: Pneumonologia. Badania diagnostyczne i leczenie. Warszawski Uniwersytet
Medyczny, tom 2, 2017

3. Chazan R. Standardy diagnostyczno-terapeutyczne w chorobach uktadu oddechowego -
Wskazdwki praktyczne. Alfa Medica Press, Bielsko-Biata 2015

4. Clini E, Holland AE, Pitta F, Troosters T: Textbook of Pulmonary Rehabilitation: Springer
International Publishing; 2017

5. Wozniewski M.: Fizjoterapia w chirurgii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2012

6. Buckup K, Buckup J: Testy kliniczne w badaniu kosci, stawow i mig¢éni. Wydawnictwo Lekarskie
PZWL, 2018

7. Ronikier A.: Diagnostyka funkcjonalna w fizjoterapii. PZWL, 2012
8. Wozniewski M.: Fizjoterapia w onkologii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2012
9. Wojcik A., Pyszora A. (red.):Fizjoterapia w opiece paliatywnej. PZWL, Warszawa 2013

10. Guccione A. i wsp. Red. wyd. Polskiego: M. Zak i Z. Sliwinski — Fizjoterapia kliniczna w
geriatrii. Elsevier Urban&Partner, Wroctaw, 2013

11. Skrzek A. Wieczorowska-Tobis K. Fizjoterapia w geriatrii. PZWL, Warszawa 2019

Nazwa przedmiotu:

DIAGNOSTYKA FUNKCJONALNA W DYSFUNKCJACH NARZADU RUCHU

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny DF3/FM
Poziom studidw: Rok: 111
Jednolite magisterskie
Semestr: 6
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, éwiczenia 4

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Diagnostyka funkcjonalna pozwala zidentyfikowaé dysfunkcje w uktadzie
ruchu

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI
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Wiedza z fizjoterapii klinicznej w dysfunkcjach
narzadu ruchu

Umiejetnos¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody

weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

W1

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
medyczne w tym etiologi¢, patomechanizm, objawy
i przebieg najczgstszych choréb

o.w2

test

W2

mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych na organizm
cztowieka oraz oddziatywanie zabiegéw fizykalnych

w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami i dysfunkcjami,

w tym oséb starszych, w réznych warunkach

O.W5

test

w4

zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej

na potrzeby fizjoterapii, planowania postepowania
fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego efektow —
w stopniu zaawansowanym

Oo.w10

test

W5

zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia najczgstszych dysfunkcji narzadu ruchu

w zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej,
reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii,
neurologii dziecigcej, W stopniu umozliwiajacym
racjonalne stosowanie $rodkdw fizjoterapii

D.W2

test

W6

etiologie¢, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji
narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii,
medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i
neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej,

w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkOw
fizjoterapii

D.w1

test

Umiejetnosci — Student potrafi:
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Ul

interpretowaé wWyniki badan czynno$ciowych oraz
przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru
srodkow fizjoterapii i interpretowac ich wyniki

0.U2

Obserwacja
bezposrednia

u2

tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy fizjoterapii
0s0b z roznymi dysfunkcjami, w tym o0s6b starszych,
stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego,
a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji

0.U3

Obserwacja
bezposrednia

U3

zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje
zdrowotna, promocje¢ zdrowia, profilaktyke
niepetnosprawnosci, a takze pierwotng i wtdrng
profilaktyke chordb

o.u7

Obserwacja
bezposrednia

u4

postepowac zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi
w wykonywaniu czynnosci wiasciwych dla zawodu
fizjoterapeuty

0o.u14

Obserwacja
bezposrednia

us

przeprowadzi¢ szczegotowe badanie dla potrzeb fizjoterapii
I testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisac¢
| zinterpretowac jego wyniki

D.Ul

odpowiedz
ustna

U6

przeprowadzi¢ analiz¢ biomechaniczna z zakresu prostych i
ztozonych ruchéw

cztowieka w warunkach prawidtowych i w dysfunkcjach
uktadu ruchu;

D.U2

Obserwacja
bezposrednia

u7

dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0sob po urazach w obrebie tkanek migkkich
uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po
urazach w obrebie konczyn (sttuczeniach, skreceniach,
zwichnieciach i ztamaniach) leczonych zachowawczo i
operacyjnie, po urazach kregostupa bez porazen oraz w
przypadku stabilnych i niestabilnych ztaman kregostupa;

D.U4

odpowiedz
ustna

us

dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — iwykonywac zabiegi z zakresu
fizjoterapii 0séb po amputacjach planowanych
(postepowanie przed- i pooperacyjne) oraz urazowych,
prowadzi¢ nauke chodzenia w protezie oraz postepowanie
po amputacjach konczyn gérnych, w tym instruktaz w
zakresie postugiwania Si¢ proteza;

D.US

Obserwacja
bezposrednia
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instruowac pacjentow lub ich opiekunow w zakresie
wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu,

podejmowanymi w ramach dziatalnos$ci zawodowej, w tym
w kategoriach bezpieczenstwa wlasnego i innych 0séb

U9 | sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz D.U7 odpowiedz
wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w ustna
celach terapeutycznych;

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej Obserwacja
do wykonywania zawodu fizjoterapeuty 0.K4 bezposrednia

Ky | Przyigeia odpowiedzialnos$ci zwigzanej z decyzjami 0.K9 Obserwacja

bezposrednia

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKEADY/ CWICZENIA

Wi
cw

Wstep do diagnostyki funkcjonalnej — rdéznice diagnostyki funkcjonalnej i

klinicznej.

Dokumentacja dla potrzeb fizjoterapii: skale, testy, kwestionariusze

charakterystyczne dla danych jednostek chorobowych.

Diagnostyka zaburzen motorycznych (konczyna gorna, dolna) kregostup,

miednica, klatka piersiowa, tutow

Wykorzystanie diagnostyczne nowoczesnej aparatury i przyrzadow

pomiarowych
Zaburzenia wptywajace na celnos¢ diagnozy.

Diagnostyka funkcjonalna ,,holistyczna”

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — wyklad z prezentacjg multimedialng.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w parach.
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzane;j

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Opara J. Klinimetria w neurorehabilitacji, PZWL 2012

2. Ronikier A. Diagnostyka funkcjonalna w fizjoterapii, PZWL 2012

3. Buckup K. Testy kliniczne w badaniu kosci, stawdw i miesni, PZWL 2007

4. Kwolek A. Rehabilitacja medyczna. Wydawnictwo Medyczne Urban&Partner Wroctaw 2003

5. Kolster B., Ebelt-Paprotny G. Poradnik fizjoterapeuty badanie, techniki, leczenie, rehabilitacja.
Zaktad Narodowy im. Ossolinskich ~-Wydawnictwo, Wroctaw 2001

6. Nowotny J.: Podstawy fizjoterapii. Czgs¢ I i 1. Wyd. AWF, Katowice 2000.

7. Nicola J. Petty: Badanie i ocena narzagdu ruchu. Podrecznik dla fizjoterapeutdw, red. wyd. pol.
Zbigniew Sliwinski, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2010

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Goodman C, Snyder T.: Diagnoza Réznicowa dla fizjoterapeutéw, DB Publishing,
Warszawa 2010

Brotzman S. B., Wilk K. E.: Rehabilitacja ortopedyczna. Tom 1i 2, Wroclaw, Elsevier Urban
& Partner, 2008.

2. Opara J, Mehlich K, Bielecki A. Walking index for spinal cord injury.
Ortop Traumatol Rehabil. 2007 Mar-Apr;9(2):122-7.
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Nazwa przedmiotu:
DIAGNOSTYKA FUNKCJONALNA W WIEKU ROZWOJOWYM

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny DF3/FM
Poziom studiow: Rok: IV
Jednolite magisterskie
Semestr: 8
Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
wyklady, éwiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

narzadu ruchu oraz uktadu nerwowego.

C1 | Zdobycie wiedzy i umiejetnosci w zakresie doboru badan diagnostycznych i funkcjonalnych
dla potrzeb tworzenia, weryfikacji i modyfikacji programu fizjoterapii dzieci z dysfunkcjami

wieku rozwojowym.

C2 | Zdobycie wiedzy i umiejetnosci umozliwiajacej wykrywanie zaburzen, opéznien i deficytow w

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ anatomii i fizjologii cztowieka oraz zjawiska plastycznosci mézgu i osrodkowego
uktadu nerwowego.

Znajomo$¢ dotyczacych etapow tzw. ,.kamieni milowych” rozwoju dziecka.

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody

sie

efekty uczenia | weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie
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W1

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
medyczne w tym etiologi¢, patomechanizm, objawy
| przebieg najczestszych chordb

o.w2

test

W2

mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych na organizm
cztowieka oraz oddziatywanie zabiegdw fizykalnych

w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami i dysfunkcjami,

w tym o0sob starszych, w réznych warunkach

O.W5

test

W3

wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow
z zakresu fizykoterapii i masazu, Kinezyterapii i terapii
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii

O.W6

test

W4

zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej

na potrzeby fizjoterapii, planowania postepowania
fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego efektow —
w stopniu zaawansowanym

o.w10

test

W5

zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby

leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie:

ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej,
reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii,
neurologii dziecigcej, W stopniu umozliwiajacym racjonalne
stosowanie srodkow fizjoterapii

D.wW2

test

W6

etiologig, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji
narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii,
medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i
neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciece;j,

w stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkOw
fizjoterapii

D.w1

test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul

interpretowaé wyniki badan czynno$ciowych oraz
przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru
srodkow fizjoterapii i interpretowac ich wyniki

0.U2

odpowiedz
ustna, test

u2

tworzy¢, weryfikowaé i modyfikowaé programy fizjoterapii
0s0b z roznymi dysfunkcjami, w tym o0s6b starszych,
stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego,
a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji

0.U3

odpowiedz
ustna
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zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje

Obserwacja

zdrowotna, promocje¢ zdrowia, profilaktyke o.u7 b .
. L . g ezposrednia
niepelnosprawnosci, a takze pierwotna i wtOrna profilaktyke
U3 | choréb
Ua postepowac zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi 0.Ul4 Obserwacja
w wykonywaniu czynnosci wiasciwych dla zawodu ' bezposrednia
fizjoterapeuty
Us przeprowadzi¢ szczegotowe badanie dla potrzeb fizjoterapii D UL odpowiedz
i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisa¢ ' ustna
i zinterpretowaé jego wyniKki
Us przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe informacje D UL7 Obserwacja
na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka ' bezposrednia
U7 | oceni¢ rozwdj psychomotoryczny dziecka D.U18 Sgt% (;Wledz
U8 | przeprowadzi¢ ocene aktywnos$ci spontanicznej noworodka | D.U19 Obserwacla_
e X bezposrednia
I niemowlecia
dokona¢ oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych dpowieds
U9 | dziecka w zakresie motoryki i porozumiewania si¢ D.U20 Est?\(;w ¢
w oparciu o odpowiednie skale
U10 przeprowadzi¢ kliniczng ocen¢ podwyzszonego lub D.U21 Obserwacja
obnizonego napi¢cia migsniowego U dziecka w tym ' bezposrednia
spastycznosci i sztywnoS$ci
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego
U1l i_fancjonalnego pacje_nta} - i prowadzi¢ postqpow:fmie D.U24 Obserwacja
fizjoterpeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami uktadu ' bezposrednia
ruchu, takimi jak: wady wrodzone, wady postawy ciala,
jatowe martwice kosci
planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego o,
' . . . s, : odpowiedz
U12 | i funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postepowanie D.U25 ustna

przed- i pooperacyjne u dzieci leczonych operacyjnie
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uU13

planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego

i funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postepowanie
fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami
ruchowymi pochodzenia osrodkowego, mézgowym
porazeniem dziecigcym, z dysrafizmem rdzeniowym,

z chorobami nerwowo-mig$niowymi, Z okotoporodowymi
uszkodzeniami splotéw i nerwow obwodowych, z neuroi
miogennymi zanikami migsni (atrofiami i dystrofiami
mie$niowymi)

D.U26

Obserwacja
bezposrednia

ui4

instruowa¢ opiekunow dzieci w zakresie tzw. pielggnacji
ruchowej, oraz dzieci i ich opiekunéw w zakresie
wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania sie
wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania
przedmiotdéw uzytku codziennego w celach terapeutycznych

D.u27

odpowiedz
ustna

ui1s

przeprowadzi¢ kliniczng oceng postawy ciata, w tym
badanie skoliometrem Bunnella, oraz punktowa

i biostereometryczng ocen¢ postawy ciata, a takze
zinterpretowac¢ wyniki tych ocen

D.U22

Obserwacja
bezposrednia

uUl6

na podstawie zdjecia RTG kregostupa wyznaczy¢ kat
Cobba, kat rotacji wedtug jednego z przyjetych sposobow
oceny, dokona¢ oceny wieku kostnego na podstawie testu
Rissera oraz zinterpretowa¢ ich wyniki i na tej podstawie
zakwalifikowa¢ skolioze do odpowiedniego postepowania
fizjoterapeutycznego

D.u23

odpowiedz
ustna

u17

planowac i dobiera¢ ¢wiczenia krazeniowo-oddechowe dla
dzieci i mtodziezy — w zalezno$ci od stanu klinicznego

i funkcjonalnego pacjenta — oraz instruowa¢ opiekunéw
dzieci i mlodziez w zakresie wykonywania tych ¢wiczen

D.u43

Obserwacja
bezposrednia

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej
do wykonywania zawodu fizjoterapeuty

0.K4

odpowiedz
ustna

K2

przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami
podejmowanymi w ramach dziatalnoéci zawodowej, w tym
w Kkategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb

0.K9

Obserwacja
bezposrednia
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Podstawowe pojecia diagnostyki ogolnomedycznej i terapii dziecka w wieku
rozwojowym.

Okresy rozwoju ruchowego dziecka

Koncepcje rozwojowe, kamienie milowe rozwoju ruchowego dziecka
Zaburzenia i choroby wieku rozwojowego

Kontrolowanie wynikow fizjoterapii w oparciu o testy obiektywne i subiektywne.
Neurorozwojowa diagnostyka funkcjonalna w oparciu 0 metode Vojty.

Neurorozwojowa diagnostyka funkcjonalna w oparciu o0 metod¢ NDT - Bobath.

Forma zajeé - ¢wiczenia

cw

Cwiczenia organizacyjne. Podanie zasad, form i warunkéw zaliczenia przedmiotu.
Przedstawienie tematyki ¢wiczen realizowanych w biezgcym semestrze oraz
pozycji pismiennictwa wymaganych do realizacji tematu.

Odrebnosci i zasady rehabilitacji dzieci w pierwszym roku zycia. Badanie
neurologiczne dziecka w celu wystawienia diagnozy
i ustalenie metody usprawniania.

Neurorozwojowa wczesna diagnostyka. Specyfika badania metoda Vojty.
Specyfika badania metodg NDT Bobath.

Ocena spontanicznego rozwoju dziecka Prechtla oraz wedlug innych skal
rozwojowych.

Wskazania do rozpoczgcia terapii we wczesnych zaburzeniach osrodkowej
koordynacji nerwowo - miesniowe;j.

Diagnostyka rozwojowa dziecka w drugim i trzecim roku zycia. Diagnostyka w
zakresie samodzielno$ci, sprawnos$ci manualnej, percepcji, méwienia i chodzenia.

Diagnostyka funkcjonalna u chorych z wadami postawy.

Samodzielna préba oceny deficytu rozwojowego wybranego dziecka, wywiad,
badanie dla potrzeb fizjoterapii, ocena deficytow, diagnoza funkcjonalna.

Ocena skuteczno$ci oraz formulowanie opinii na temat dotychczasowej
fizjoterapii.

Analiza przyczyn powodzenia i niepowodzenia.

Dobor testow Klinicznych i funkcjonalnych w procesie prowadzenia badan
naukowych.
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.

— wyklad — wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w parach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem c¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegoélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

LITERATURA PODSTAWOWA

1.

2.

Sadowska L. Neurokinezjologiczna diagnostyka i terapia dzieci z zaburzeniami rozwoju
psychoruchowego” wyd. AWF Wroctaw 2001.

Sadowska L. Neurofizjologiczne metody usprawniania dzieci z zaburzeniami rozwoju, wyd. AWF
Wroctaw 2004.

Banaszek G.-Rozwdj niemowlat i jego zaburzenia a rehabilitacja metoda Vojty. Alfa-Medica
Press, Bielsko-Biata 2004.

Borkowska M.- Uwarunkowania rozwoju i jego zaburzenia w mézgowym porazeniu dziecigcym.
Wyd. Zautek Warszawa 1999.

Matyja M., Domagalska. M. Podstawy usprawniania neurorozwojowego wedtug Berty i Karela
Bobathow. Slaska Akademia Medyczna Katowice 1997.

Czochanska J.—Badanie i ocena neurorozwojowa niemowlat i noworodkéw. Folium Lublin

1995. Helwich E.- Wczesniak. PZWL Warszawa 2002 Hellbriigge T. - Pierwsze 365 dni zycia
dziecka. Promyk Stonca Warszawa 1995 Hellbriigge T — Momachijska Funkcjonalna
Diagnostyka Rozwojowa Promyk Stonca Krakéw 1995.

LITERATURA UZUPELNIAJACA
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1. Hellbrugge Th. Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka Rozwojowa, tom | i 1. Antykwa
Krakow 2013.
Michatowicz R; Jozwiak S.- Neurologia dziecieca. Wyd. Urban&Partner. Wroctaw 2000.

Mo

Wroctaw 2004.

Finnie N. Domowa piclegnacja matego dziecka z porazeniem mézgowym TOR Warszawa 1994.
Sadowska L. - Neurofizjologiczne metody usprawniania dzieci z zaburzeniami rozwoju, AWF

PROGRAMOWANIE REHABILITACIJI

Nazwa przedmiotu:
PROGRAMOWANIE REHABILITACJI W CHOROBACH WEWNETRZNYCH

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PR1/FM
Poziom studiow: Rok: 1V
Jednolite magisterskie
Semestr: 7-8
Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
wyklady, ¢wiczenia 9

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Przygotowanie studenta do badania pacjenta, planowania oraz wykonywania dziatan
fizjoterapii w chorobach wewngtrznych

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomos¢ choréb wewngtrznych w wieku rozwojowym i dorostym.

Umiejetno$¢ wykonania procedur kinezyterapeutycznych, fizykoterapeutycznych i z zakresu
terapii manualnej

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.
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OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki

klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-
emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb
opiekunow faktycznych

w1 . . o . . . o.w1 test, zaliczenie
biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu cemne
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych P
Umiejetnosci — Student potrafi:
tworzy¢, weryfikowa¢ i modyfikowa¢ programy obserwacia
fizjoterapii 0S6b z r6znymi dysfunkcjami, w tym osob rac stU(J:ienta
Ul | starszych, stosownie do ich stanu klinicznego 0o.u3 pracy studena,
; : ] test, zaliczenie
i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu isemne
kompleksowej rehabilitacji P
przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i proby
czynnosciowe, z zachowaniem zasad ]
bezpieczenstwa, w tym pomiar tetna, pomiar cisnienia obserwacja
U2 | tetniczego, test marszowy, test wstan i idz (get up and go), | D.U28 pracy st_udent_a,
prébe czynnosciowa na biezni ruchomej wedtug protokotu test, zaliczenie
Bruce’a oraz wedlug zmodyfikowanego protokotu pisemne
Naughtona oraz prébe wysitkowa na cykloergometrze;
instruowac p_ac!en.tow’IL_lb |ch opiekunow w zakresie obserwacja
wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, racv studenta
U.4 | sposobu postugiwania sie wyrobami medycznymi oraz D.U7 ?est );aliczenie’
wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w isémne
celach terapeutycznych P
stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem Ot)asgrvgﬁgéin ta
U.5 | oraz komunikowac¢ sie z innymi cztonkami zespotu D.U47 pracy st .
test, zaliczenie
terapeutycznego .
pisemne
planowac¢, dobiera¢ i modyfikowac programy rehabilitacji
pacjentdw z r6znymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz obserwacja
U6 chorobami wewnetrznymi w zaleznos$ci od stanu D.U49 pracy studenta,

test, zaliczenie
pisemne
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przeprowadzi¢ podstawowe pomiary i préby
czynno$ciowe, z zachowaniem zasad bezpieczenstwa, W
tym pomiar t¢tna, pomiar ci$nienia tetniczego, test

obserwacja
pracy studenta,

edukacyjnych

U.7 | marszowy, test wstan i idz (get up and go), probe D.U27 . X
, s . test, zaliczenie
czynno$ciowa na biezni ruchomej wedtug protokotu isemne
Bruce’a oraz wedtug zmodyfikowanego protokotu P
Naughtona oraz prébe wysitkowa na cykloergometrze;
planowa¢, dobiera¢ i modyfikowaé¢ programy rehabilitacji
pacjentdw z réznymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz obserwacja
Us ch_orobami wewnqt_rznymi w _zaleZno_s’ci od stanu D.U49 pracy st_udent_a,
' klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo- ' test, zaliczenie
emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb pisemne
opiekunéw faktycznych
Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:
K1 |Dawigzania i utrzyrnama pe{neg_o szacunl§u l_<0ntaktl’1' _ 0.K1 obserwacja
Z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic
. . pracy studenta
swiatopogladowych i kulturowych
K2 dostrzegamf_i I rozpoznawania wia}sn}_/ch ograniczen, 0.K5 obserwacja
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKEADY/ CWICZENIA

Podstawa tworzenia, weryfikacji i modyfikacji programu rehabilitacji.

Podstawy i zasady programowania procesu usprawniania, kontrolowanie jego
przebiegu i umiejetnos¢ dostosowania postepowania fizjoterapeutycznego w
chorobach wewnetrznych.

n\

.| Kontrolowanie wynikow fizjoterapii oraz prowadzenie odpowiedniej dokumentacji.

Rozrdznianie rodzaju, stopnia cigzkosci i okresu schorzenia.

Ocena stanu aktualnego i prognoza, co do wyleczenia i przewidywanego rodzaju
ewentualnej niepelnosprawnosci, jako baza wyjsciowa dla tworzenia kompleksowego
programu usprawniania
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — wyklad z prezentacjg multimedialng.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w
parach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejgtnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzane;j

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

LITERATURA PODSTAWOWA
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Nazwa przedmiotu:

PROGRAMOWANIE REHABILITACJI W DYSFUNKCJACH NARZADU RUCHU

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny PR1/FM
Poziom studiow: Rok: 1I-1V

Jednolite magisterskie
Semestr: 6-8
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Forma zaje¢: Liczba punktow ECTS:

wyklady, ¢wiczenia 10

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Przygotowanie studenta do wykonywania zawodu fizjoterapeuty, ktéry samodzielnie potrafi
programowac i modyfikowac proces usprawniania pacjenta z dysfunkcjg narzadu ruchu.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ chorob i dysfunkcji narzadu ruchu w wieku rozwojowym i dorostym.

Umiejetnos¢ wykonania procedur kinezyterapeutycznych, fizykoterapeutycznych i z zakresu
terapii manualnej

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe | Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki

wil biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu oWl test, zaliczenie
. . . . pisemne
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych
zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby
leczenia najczgstszych dysfunkcji narzadu ruchu
W2 | w zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny D.W2 test, zaliczenie
sportowej, reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pisemne

pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu umozliwiajacym
racjonalne stosowanie $rodkdw fizjoterapii
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Umiejetnosci — Student potrafi:

tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac programy
fizjoterapii 0S0b z r6znymi dysfunkcjami, w tym osob

obserwacja
pracy studenta,

Ul | starszych, stosownie do ich stanu klinicznego 0.Us3 i .
i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu test, zaliczenie
kompleksowej rehabilitacji pisemne
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu Klinicznego b .
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi obserwacja
U2 |z zakresu fizjoterapii u 0sob po uszkodzeniach nerwéw D.U14 pracy st_udent_a,
. . ) test, zaliczenie
obwodowych, w polineuropatiach, w chorobach o podtozu .
nerwowo-mig$niowym, W chorobach pierwotnie pisemne
migsniowych oraz w réznych zespotach bélowych
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi
z zakresu fizjoterapii u pacjentéw z chorobami obserwacja
reumatologicznymi, chorobami przyczepow migséni, D.U9 pracy studenta,
zmianami zwyrodnieniowowytworczymi stawdw oraz test, zaliczenie
U3 | ograniczeniami zakresu ruchu lub pozastawowymi pisemne
zespotami bélowymi o podtozu reumatycznym
dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i obserwacja
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z zakresu pracy studenta,
fizjoterapii u 0s6b po urazach w obr¢bie tkanek migkkich test, zaliczenie
uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po pisemne
U4 | urazach w obrebie konczyn (sttuczeniach, skreceniach, D.U4
zwichnieciach i ztamaniach) leczonych — 206 —
zachowawczo i operacyjnie, po urazach kregostupa bez
porazen oraz w przypadku stabilnych i niestabilnych
ztaman kregostupa
dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i obserwacja
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac¢ zabiegi z zakresu pracy studenta,
fizjoterapii 0séb po amputacjach planowanych test, zaliczenie
U5 | (postepowanie przed- i pooperacyjne) oraz urazowych, D.U5 pisemne
prowadzi¢ nauke chodzenia w protezie oraz postgpowanie
po amputacjach konczyn gornych, w tym instruktaz w
zakresie postugiwania si¢ proteza
planowa¢, dobiera¢ i modyfikowaé programy rehabilitacji obserwacja
pacjentow z roznymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz pracy studenta,
Us chorobami wewnetrznymi W zalezno$ci od stanu D.U49 test, zaliczenie

klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego (poznawczo-
emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb
opiekunéw faktycznych

pisemne
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zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje

zdrowotna, promocje¢ zdrowia, profilaktyke o.u7 8;1,[1;] (;Wledz
niepelnosprawnosci, a takze pierwotng i wtorng
U7 | profilaktyke chorob
Us postepowac zgodnie z zasadami etycznymi i bioetycznymi 0.U14 odpowiedz
w wykonywaniu czynnosci wiasciwych dla zawodu ' ustna
fizjoterapeuty
U9 przeprowadzi¢ szczegbétowe badanie dla potrzeb D UL odpowiedz
fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz zapisa¢ ' ustna
i zinterpretowaé jego wyniKki
przeprowadzi¢ analiz¢ biomechaniczng z zakresu prostych
U0 i zionnych ruchow . _ _ . odpowiedz
cztowieka w warunkach prawidtowych i w dysfunkcjach : ustna
uktadu ruchu;
dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0séb po urazach w obrebie tkanek miekkich
e uktadu ruchu Iec_zony§h zachowawcz_o i operacyjn_ie, po D.U4 odpowiedz
urazach w obrebie konczyn (sthuczeniach, skreceniach, . ustna
zwichnieciach i ztamaniach) leczonych zachowawczo i
operacyjnie, po urazach kregostupa bez porazen oraz w
przypadku stabilnych i niestabilnych ztaman kregostupa;
dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — iwykonywac¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii 0s6b po amputacjach planowanych o
U12 | (postepowanie przed- i pooperacyjne) oraz urazowych, D.U5 odpowiedz
prowadzi¢ nauke chodzenia w protezie oraz postgpowanie ustna
po amputacjach konczyn gérnych, w tym instruktaz w
zakresie postugiwania Sie proteza;
instruowa¢ pacjentow lub ich opiekunéw w zakresie
wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, L
U13 | sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz D.U7 Sgﬁlzwwdz

wykorzystywania przedmiotéw uzytku codziennego w
celach terapeutycznych;
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dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

K2 0.K5 obserwacja

pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- WYKLADY

Podstawa tworzenia, weryfikacji i modyfikacji programu rehabilitacji.
Podstawy metodyczne fizjoterapii dzieci i dorostych z dysfunkcjami narzadu ruchu.

Podstawy metodyczne fizjoterapii dzieci i dorostych z zaburzeniami
neurologicznymi

Metody diagnostyczne stosowane w ortopedii, traumatologii, reumatologii i
neurologii.

Technika chirurgiczna w aspekcie programowania rehabilitacji okotooperacyjne;.

Zasady programowania rehabilitacji w oparciu o badania diagnostyczne i testy
funkcjonalne narzadu ruchu.

Zasady programowania rehabilitacji w oparciu o badania diagnostyczne i testy
funkcjonalne uktadu nerwowego.

W | Doskonalenie umiejetnosci badania klinicznego a takze w szczegdlnosci
funkcjonalnego oraz nauka tworzenia planu leczenia rehabilitacyjnego w r6znych
schorzeniach oraz zaburzeniach konczyny dolnej i gornej (gtéwnie zmianach
zwyrodnieniowych, przecigzeniowych i pourazowych — zwlaszcza stopa, staw
biodrowy, obrecz barkowa i staw ramienny)

Doskonalenie umiej¢tnosci badania klinicznego a takze w szczeg6lnosci
funkcjonalnego oraz nauka tworzenia planu leczenia rehabilitacyjnego w r6znych
schorzeniach oraz zaburzeniach kregostupa (gtownie zmianach zwyrodnieniowych
przecigzeniowych i dyskopatiach)

Opracowanie planu usprawniania danego przypadku

Diagnostyka funkcjonalna i programowanie rehabilitacji w wybranych
przypadkach neurochirurgicznych.

Kontrolowanie ustalonego planu rehabilitacji w oparciu o testy obiektywne i
subiektywne.

Forma zajeé - ¢wiczenia
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cw

Praktyczne umiejetnosci programowania rehabilitacji w chorobach i dysfunkcjach
narzadu ruchu w wieku dorostym i rozwojowym.

Wdrazanie umiejg¢tnosci programowania rehabilitacji w praktyce klinicznej.

Programowanie usprawniania okotooperacyjne w celu minimalizowania ryzyka
powiktan.

Programowanie dtugoterminowego usprawniania w celu przywracania wyjsciowego
poziomu poszczegolnych cech motorycznych.

Identyfikacja zagrozenia i trudnosci wyniktych z dysfunkcji.

Programowanie rehabilitacji u chorych z choroba zwyrodnieniowg stawow konczyn
i stawdw kregostupa.

Programowanie rehabilitacji u chorych z chorobami reumatycznymi.
Programowanie rehabilitacji u chorych z chorobami naczyniowymi moézgu.

Programowanie rehabilitacji u chorych ze schorzeniami uktadu nerwowego
pozapiramidowego.

Programowanie rehabilitacji u chorych z uszkodzeniem rdzenia kregowego.
Programowanie rehabilitacji u chorych z wadami postawy.
Programowanie rehabilitacji u chorych z choroba demielinizacyjna.

Programowanie rehabilitacji u chorych z chorobami obwodowego uktadu
nerwowego. Uszkodzenia pojedynczych nerwow. Zespoty korzeniowe. Zespoly
wielonerwowe.

Programowanie rehabilitacji u chorych z zespotami korzeniowymi i zespotami
wielonerwowymi.

Programowanie rehabilitacji u chorych z chorobami miesni.
Programowanie rehabilitacji dzieci z zaburzeniami rozwoju.

Kontrolowanie ustalonego planu rehabilitacji w oparciu o testy obiektywne i
subiektywne — przyktady kliniczne

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — wyktad z prezentacja multimedialng.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w
parach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiej¢tnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji
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F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegoélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.
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Nazwa przedmiotu:

PROGRAMOWANIE REHABILITACJI W WIEKU ROZWOJOWYM

Kierunek: FIZJOTERAPIA

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny PR1/FM
Poziom studiow: Rok: IV
Jednolite magisterskie

Semestr: 7-8

Forma zaj¢¢:

wyklady, éwiczenia

8

Liczba punktéw ECTS:

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Planowanie kompleksowego procesu usprawniania pacjenta w wieku rozwojowym

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH

KOMPETENCJI

Znajomo$¢ chorob wewnetrznych w wieku rozwojowym

terapii manualnej

Umiejetno$¢é wykonania procedur kinezyterapeutycznych, fizykoterapeutycznych i z zakresu

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ pracy samodzielnej oraz pracy grupowej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie
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wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow

W1 . e Y i - O.W6 test, zaliczenie
z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii cemne
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii P
etiologi¢, patomechanizm, objawy i przebieg dysfunkcji
narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii,

W2 medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i D W1 test, zaliczenie
neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w ' pisemne
stopniu umozliwiajgcym racjonalne stosowanie srodkOw
fizjoterapii
zalozenia i zasady Migdzynarodowej Klasyfikacji

W3 Funkcjonowania, Niepetnosprawnosci i Zdrowia DW16 test, zaliczenie
(International Classification of Functioning Disability ' pisemne
and Health, ICF)
zasady diagnozowania oraz og6lne zasady i sposoby
leczenia najczgstszych dysfunkcji narzadu ruchu w

W4 zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, D W2 test, zaliczenie
reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, ' pisemne
neurologii dziecigcej, W stopniu umozliwiajacym
racjonalne stosowanie srodkdw fizjoterapii

Umiejetnosci — Student potrafi:
tworzy¢, \_&_Iery,ﬁkowra'c I mgdyﬁkowa_c programy obserwacja
fizjoterapii 0s6b z roznymi dysfunkcjami, w tym osob racy studenta

Ul | starszych, stosownie do ich stanu klinicznego 0.U3 pracy st !
; . . test, zaliczenie
i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu isemne
kompleksowej rehabilitacji P
przeprowadzi¢ szczegétowe badanie dla potrzeb OE:(?N\SI?S(szn i

U2 | fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz D.Ul pracy st .

AR 3 . test, zaliczenie
zapisa¢ i zinterpretowac jego wyniki .

pisemne
dokona¢ oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w .
- o . - obserwacja

warunkach statyki i dynamiki (badanie ogélne,

. e -, . D.U3 pracy studenta,
odcinkowe, miejscowe), przeprowadzi¢ analiz¢ chodu test zaliczenie

U3 | oraz zinterpretowac¢ uzyskane wyniki pisemne

obserwacja
. L . pracy studenta,

U.4 | oceni¢ rozw0j psychomotoryczny dziecka D.U18 test, zaliczenie

pisemne
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przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe

obserwacja
pracy studenta,

u:s informacje na temat rozwoju i stanu zdrowia dziecka D.UL7 test, zaliczenie
pisemne
dokona¢ oceny poziomu umiejetnosci funkcjonalnych obserwacja
. : - X . pracy studenta,
U.6 |dziecka w zakresie motoryki i porozumiewania si¢ W D.U20 - .
) . test, zaliczenie
oparciu o odpowiednie skale .
pisemne
e . obserwacja
przeprowadzi¢ kliniczng oceng¢ podwyzszonego lub
- TN ; pracy studenta,
U.7 | obnizonego napigcia migsniowego U dziecka w tym D.U21 test zaliczenie
spastycznoSci i sztywno$ci .
pisemne
przeprowadzi¢ kliniczng oceng postawy ciata, w tym obserwacja
badanie skoliometrem Bunnella, oraz punktows i pracy studenta,
u.8 ) ) : D.U22 - .
biostereometryczng ocen¢ postawy ciata, a takze test, zaliczenie
zinterpretowa¢ wyniki tych ocen pisemne
planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i .
X . . - . obserwacja
funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postepowanie
o S . X pracy studenta,
U.9 |fizjoterpeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami D.U24 - .
T test, zaliczenie
uktadu ruchu, takimi jak: wady wrodzone, wady postawy .
S . . pisemne
ciata, jatowe martwice kosci
planowaé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postgpowanie
fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami .
. Ny ) obserwacja
ruchowymi pochodzenia osrodkowego, mézgowym
.2 S . X pracy studenta,
U.10 | porazeniem dzieciecym, z dysrafizmem rdzeniowym, z | D.U26 test zaliczenie
chorobami nerwowo-mig¢éniowymi, Z okotoporodowymi 7
o — ; . pisemne
uszkodzeniami splotéw i nerwow obwodowych, z neuroi
miogennymi zanikami mieéni (atrofiami i dystrofiami
mig$niowymi)
instruowac¢ opiekundw dzieci w zakresie tzw. pielggnacji
ruchowej, oraz dzieci i ich opiekundw w zakresie obserwacja
wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania pracy studenta,
u.ll | . - . - D.U27 . .
si¢ wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania test, zaliczenie
przedmiotdw uzytku codziennego w celach pisemne
terapeutycznych
planowac¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu Klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywa¢ zabiegi z obserwacja
U.12 zakresu fizjoterapii u 0s6b po uszkodzeniach nerwow D U14 pracy studenta,

obwodowych, w polineuropatiach, w chorobach o
podtozu nerwowo-migsniowym, W chorobach pierwotnie
mig$niowych oraz w réznych zespotach bélowych

test, zaliczenie
pisemne
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planowacé, dobiera¢ i modyfikowaé programy

rehabilitacji pacjentow z roznymi dysfunkcjami narzadu obserwacja
ruchu oraz chorobami wewnetrznymi W zaleznos$ci od pracy studenta,

U.13 L ; . . D.U49 - .
stanu klinicznego, funkcjonalnego i psychicznego test, zaliczenie
(poznawczo-emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz pisemne
potrzeb opiekunéw faktycznych

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:
nawigzania i Utrzymania petnego szacunku kontaktu .

K1 z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic OKl obserwacja
- . pracy studenta
swiatopogladowych i kulturowych

K2 dostrzeganlg I rozpoznawania Wk}sn}_/ch ograniczen, 0.K5 obserwacja
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb

. pracy studenta
edukacyjnych

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY/ CWICZENIA

W/
cw

Badania funkcjonalne jako podstawa tworzenia i weryfikacji programu
usprawniania w wieku rozwojowym. Podstawy i zasady programowania procesu
usprawniania, kontrolowanie jego przebiegu i umiejetno$¢ dostosowania
postepowania fizjoterapeutycznego do celéw kompleksowej rehabilitacji dzieci i
miodziezy.

Prowadzenie odpowiedniej dokumentacji. Diagnostyka réznicowa w zaburzeniach
funkcjonalnych narzadu ruchu u dzieci i mtodziezy w oparciu o ICF oraz skale
specjalistyczne. Ocena stanu aktualnego oraz planowanie kompleksowego
programu usprawniania z uwzglednieniem zaopatrzenia ortopedycznego u dzieci.

Dobor zabiegow fizjoterapeutycznych i metod fizjoterapii stosownie do
rozpoznania klinicznego, okresu choroby i wieku pacjentéw w wieku rozwojowym

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —wyklad — wyklad z prezentacja multimedialna.

2. — ¢wiczenia — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w
parach.
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena umiejetnosci aktywnego uczestnictwa w dyskusji

F2. - ocena przygotowania do ¢wiczen i tematyki z nimi zwigzanej

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedgcego przedmiotem wyktadu - egzamin

P2. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem c¢wiczen — praktyczne
opanowanie poszczegélnych obszaréw wiedzy z przedmiotu.

LITERATURA PODSTAWOWA
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10.

11.

12.
13.
14.
15.

16.

17.
18.

19.
20.

21

Alkiewicz J. Leczenie inhalacyjne i rehabilitacja uktadu oddechowego. Wyd. Volumed,
Wroctaw, 1995

Banaszek G. Rozwdj niemowlat i jego zaburzenia a rehabilitacja metoda Vojty. Wyd. Medica
Press, Bielsko- Biata, 2004

Borkowska M. Dziecko niepetnosprawne ruchowo. PZWL, Warszawa, 2015

Czochanska J. Badanie i ocena neurorozwojowa niemowlat i noworodkéw. Wyd. Folium,
Lublin, 1995

Czochanska J. Neurologia dziecieca. PZWL, Warszawa, 1990

Hellbrugge T. Pierwsze 365 dni zycia dziecka. fundacja na rzecz dzieci Niepetnosprawnych
Promyk stonca, Warszawa, 1992

Helwich E. Wczesniak. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa, 2002

Kulinski K., Zeman K (red): Fizjoterapia w pediatrii. Wydawnictwo lekarskie PZWL,
Warszawa, 2012

Levitt S. Rehabilitacja w porazeniu mézgowym i zaburzeniach ruchu. PZWL, Warszawa,
2000

Maciagg-Tymecka 1. Rehabilitacja w chorobach dzieci i mlodziezy. Diagnostyka
Funkcjonalna, programowanie rehabilitacji, metody leczenia fizjoterapeutycznego. PZWL,
Warszawa, 2012

Martin S. Nauczanie umiej¢tnosci ruchowych dzieci z mézgowym porazeniem dziecigcym i
podobnymi zaburzeniami ruchowymi, ReHousa, warszawa, 2012

Matyja M., Gogola A. Edukacja sensomotoryczna niemowlat, AWF Katowice, 2007
Michatowicz R. Mdzgowe porazenie dziecigce. PZWL, Warszawa, 2001
Nowotny J. Podstawy fizjoterapii. Wyd. Kasper, Krakéw, 2004

Nowotny J., Krauze M. Rehabilitacja lecznicza dzieci z porazeniem moézgowym. PZWL,
Warszawa, 1981

Sadowska L. Neurofizjologiczne metody usprawniania dzieci z zaburzeniami rozwoju, AWF
Wroctaw, 2004

Stoppard M. Zbadaj swoje dziecko. Wyd. Muza SA, Warszawa, 1992

Szmigiel Cz. i wsp. Podstawy diagnostyki i rehabilitacji dzieci i mtodziezy niepetnosprawne;j,
AWF Krakéw, 2010

Tecklin J. Fizjoterapia pediatryczna. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa, 1998

Vojta V., Peters A. Metoda Vojty. Gry migéniowe w odruchowej lokomocji i w ontogenezie
ruchu. Fundacja "Promuyk Stonca", Warszawa, 2006

. Zembatty A. Kinezyterapia - T. | i Il, Wyd. Kasper, Krakéw, 2002
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Nazwa przedmiotu:

METODOLOGIA BADAN NAUKOWYCH | STATYSTYKA

Kierunek: FIZJOTERAPIA
Profil ksztatcenia: praktyczny Kod przedmiotu:
NO11/FM

Poziom studiéw:
Jednolite magisterskie Rok: IV

Semestr: 8

CELE PRZEDMIOTU

C1 Nabycie wiedzy o projektowaniu i prowadzeniu badan naukowych, a w szczeg6Inosci 0
metodach, technikach i narzedziach badawczych.

C2 Poznanie umiejetnosci wlasciwego formutowania problemu badawczego, doboru i weryfikacji
zrédet i wykorzystanie ich do oceny wiarygodnosci prac z zakresu nauk medycznych i nauk o
zdrowiu, zwlaszcza w dziedzinie fizjoterapii.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

Umiejetnos¢ prawidlowej prezentacji posiadanej wiedzy i wlasnych pogladdw.

Umiejetno$¢ pracy samodzielnej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod Efekty w zakresie Kierunkowe efekty Metody weryfikacji
uczenia sie

Wiedza- student zna i rozumie

metody i techniki .
badawcze stosowane w obserwacja pracy
W1 . E.W1 studenta, zaliczenie
ramach realizowanego .

pisemne

badania naukowego
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Umiejetnosci — Student potrafi:

zaplanowa¢ badanie

obserwacja pracy

Ul naukowe i oméwi¢ jego | E.Ul studenta, zaliczenie
cel oraz spodziewane pisemne
wyniki
zinterpretowaé badanie obserwacja pracy
uz2 naukowe i odnies¢ jedo | E.U2 studenta, zaliczenie
aktualnego stanu wiedzy pisemne
korzystac ze .
specjalistycznej literatury obserwacja pracy
U3 o E.U3 studenta, zaliczenie
naukowej krajowej i .
. . pisemne
zagranicznej
przeprowadzi¢ badanie .
naukowe, zinterpretowaé obserwacja pracy
U4 : : - E.U4 studenta, zaliczenie
I udokumentowac jego .
. pisemne
wyniki
zaprezentowa¢ Wyniki obserwacja pracy
U5 prez y E.U5 studenta, zaliczenie
badania naukowego .
pisemne
komunikowac si¢ ze .
wspotpracownikami W obserwacja pracy
U6 o, 0.U12 studenta, zaliczenie
zespole i dzieli¢ sig .
. pisemne
wiedza
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
dostrzegania i
rozpoznawania wiasnych obserwacia prac
K1 ograniczen, dokonywania | O.K5 ja pracy

samooceny deficytow i
potrzeb edukacyjnych

studenta
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - WYKLADY/ CWICZENIA

Zasady badan naukowych Cele i funkcje badan naukowych. Zasady
procesu poznania naukowego. Typy badan naukowych.

Organizacja i etapy badan naukowych. Formulowanie i
uzasadnianie problemoéw badawczych. Formulowanie hipotez.

Charakterystyka metod, technik i narzedzi badawczych.
Opracowanie procedury badawczej. Prowadzenie badan.
Statystyka w badaniach naukowych. Dob6r metod statystycznych
W/ICW | Oznaczenie problemu i weryfikacja czy jest to problem badawczy.
Przedstawienie celu badania. Przyktadowa procedura badawcza.

Dobor proby do badania. Oznaczenie préby generalnej do badania.

Weryfikacja hipotez badawczych. Podstawowe wskazniki statystyki
OpiSOwej.

Zastosowanie testow statystycznych w badaniach dotyczacych
fizjoterapii.

NARZEDZIADYDAKTYCZNE

1. — wyklad - wyktad z prezentacja multimedialna.

2. — ¢wiczenia audytoryjne — rozwigzywanie zadan, ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w
grupach, prezentacja opracowan wykonanych przez studentow

SPOSOBY | METODY OCENY (F-FORMUJACA, P—-PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2. — ocena umiejetno$ci pracy W grupie oraz sposobu prezentacji i referowania*

F3. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢ i dyskusji

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen - zaliczenie

P2- — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin
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) warunkiem uzyskania zaliczenia éwiczen jest otrzymanie pozytywnej oceny z prezentowania
przygotowanego materiatu.

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Grobler A., Metodologia nauk, Krakéw 2008.

2. Stanisz A. Przystepny kurs statystyki z zastosowaniem STATISTICA PL na przyktadach z medycyny.
Tom 1. Statystyki podstawowe StatSoft Polska Krakow, 2006

3. Cempel Cz.: Nowoczesne zagadnienia metodologii i filozofii badan: Wybrane zagadnienia dla studiow
magisterskich, podyplomowych [...]. Wyd. Instytut Technologii Eksploatacji 2005

4. Jozwiak J., Podgogrski J. Statystyka od podstaw, Polskie Wyd. Ekonom, Warszawa, 2006

5. Ptaszewski M.: Praktyka oparta na dowodach — zasady i kierunki rozwoju EvidenceBasedPractice w
fizjoterapii. Rehabilitacja Medyczna, 2006, 10, nr 1, 9-14

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Ostasiewicz S., Rusnak Z., Siedlecka U. — Statystyka-elementy teorii i zadania, Wydawnictwo
Akademii Ekonomicznej im. Oskara Langego, Wroctaw, 2006

2. Oostendorp R., Nijhuis-van der Sanden M., Heerkens Y., Hendriks E., Huijbregts P:
Rehabilitacja medyczna i fizjoterapia oparte na wiarygodnych i aktualnych publikacjach — ocena
krytyczna. Rehabilitacja Medyczna, 2008, 11, nr 1, 9-15

Nazwa przedmiotu:
SEMINARIUM MAGISTERSKIE

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny SM/FM
Poziom studidw: Rok: V

Jednolite magisterskie
! gl I Semestr: 9-10

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
éwiczenia 22
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CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie si¢ studentdéw z podstawowymi zatozeniami projektowania i prowadzenia badan w
zakresie fizjoterapii i pisania pracy dyplomowe;j.

C2 | Poznanie sposobdw doboru metod i technik badawczych do zatozonego problemu badawczego,
zasad konstrukcji narzedzi badawczych, okreslania etapow postepowania badawczego,
konstruowania narracji w opisie wynikéw badan, wnioskdw i oceny przydatnosci praktycznej
wynikow badan.

C3 | Nabycie umiejetno$ci precyzyjnego i spdjnego opisu badanych zagadnien z wykorzystaniem
réznorodnych ujg¢ teoretycznych w obrebie nauk medycznych i dyscyplin pokrewnych.

C4 | Nabycie umiejetnosci w zakresie dostrzegania obiektywnych problemoéw badawczych
zwigzanych z szeroko rozumianymi kwestiami fizjoterapii.

C5 | Nabycie przez studentow umiejetnosci wykorzystania posiadanej wiedzy teoretycznej
i metodycznej dla praktycznych aspektéw wykonywania pracy fizjoterapeuty.

C6 | Zna i stosuje zasady etycznego prowadzenia badan naukowych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza zdobyta na wczeséniejszych semestrach studiow.

Umiejetnos¢  Korzystania z  roéznych zrddet informacji, umiejetnos¢ krytycznej analizy
pi$miennictwa (W tym z tekstoéw polskich i w jezyku obcym).

Wyksztatcenie u studentdw umiejetnoscei postugiwania si¢ podstawowym aparatem naukowym.

Umiejetno$¢ pracy samodzielnej.

Umiejetno$¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy oraz wlasnych pogladdw.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Ko Kierunkowe Metod
Efekty w zakresie efekty uczenia Y
d sie weryfikacji

Wiedzy — Student zna i rozumie:
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problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki

zaliczenie

W1 | biologiczne w tym rozwéj, budowe i funkcje organizmu owl pisemne,
: ) . i zaliczenie
cztowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych ustne. -
problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki zeilslgcnz]iréle
W2 | medyczne w tym etiologie, patomechanizm, objawy o.w2 galiczeni’e
i przebieg najczestszych chorob ustne, -
problematyke z zakresu dyscyplin naukowych — zgllczenle
) . L . . pisemne,
W3 | psychologia, pedagogika, nauki socjologiczne, filozofia o.ws . X
e zaliczenie
i bioetyka
ustne, -
zasady oddziatywania sit mechanicznych na organizm zaliczenie
cztowieka zdrowego i chorego, w tym osoby starszej, pisemne,
w4 g . L S . : L o.w4 . X
z r6znymi dysfunkcjami i roznymi chorobami, w réznych zaliczenie
warunkach ustne, -
mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych na organizm zaliczenie
cztowieka oraz oddziatywanie zabiegow fizykalnych pisemne,
W5 S . . o T Oo.W5 ) K
w leczeniu 0s0b z r6znymi chorobami i dysfunkcjami, zaliczenie
w tym o0s6b starszych, w réznych warunkach ustne, -
L . . . L zaliczenie
wskazania i przeciwskazania do wykonywania zabiegow isemne
W6 | z zakresu fizykoterapii i masazu, kinezyterapii i terapii 0O.We6 galiczeni,e
manualnej oraz specjalnych metod fizjoterapii ustne. -
Umiejetnosci — Student potrafi:
wykonywac zabiegi z zakresu fizykoterapii, kinezyterapii, qulczenle
e . . . pisemne,
Ul | masazu i terapii manualnej oraz specjalnych metod o.u1 . ;
. . zaliczenie
fizjoterapii
ustne, -
interpretowa¢ wyniki badan czynno$ciowych oraz Z?Slzacrf]irgle
U2 | przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru 0.u2 Ealiczenie
srodkOw fizjoterapii i interpretowac ich wyniki ustne. -
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac programy fizjoterapii zaliczenie
0s0b z roznymi dysfunkcjami, w tym osob starszych, pisemne,
U3 : . - . . 0.U3 ) K
stosownie do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, zaliczenie
a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji ustne, -
U4 | kontrolowa¢é efekty postepowania fizjoterapeutycznego 0.U4 zaliczenie
pisemne,
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zaliczenie

ustne, -
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju Z?Slgcrﬁi';'e
U5 | dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie rehabilitacji | O.U5 Ealiczenfe
oraz poinstruowac pacjenta, jak z nich korzystac¢ ustne. -
zastosowa¢ dziatania z zakresu adaptowanej aktywnos$ci . .
; A . . R zaliczenie
fizycznej i sportu 0s6b z niepetnosprawnosciami dla isemne
U6 | planowania, doboru, modyfikowania oraz tworzenia 0.U6 PISE :
. ey : . . zaliczenie
roznych form zaje¢ rekreacyjnych i sportowych dla oséb ustre. -
ze specjalnymi potrzebami, w tym 0séb starszych '
zastosowac dziatania ukierunkowane na edukacje zaliczenie
zdrowotna, promocje zdrowia, profilaktyke pisemne,
ur |°. L .o g o.u7 ) ;
niepetnosprawnosci, a takze pierwotng i wWtorng zaliczenie
profilaktyke chordb ustne, -
wykazaé wysokg sprawnos$¢ fizyczna niezbedng
do poprawnego demonstrowania i wykonywania zabiegow zaliczenie
z zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz pisemne,
us . ! . ‘e ) 0.Us ) K
stosowania metod specjalnych u 0s6b z réznymi zaliczenie
chorobami, dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem ustne, -
i stopniem niepetnosprawnos$ci
zaliczenie
planowaé wiasng aktywno$¢ edukacyjng i stale doksztatcaé pisemne,
U9 |t A 0.U9 ) ;
si¢ W celu aktualizacji wiedzy zaliczenie
ustne, -
Kompetencji spolecznych — Student jest gotéw do:
nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu Z?Slgcriigle
K1 [z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic O.K1 galiczeni,e
swiatopogladowych i kulturowych
ustne, -
wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jakg Z?SILCnZ]iréle
K2 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym 0.K2 galiczeni’e
spotecznosci lokalnej
ustne, -
prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, . .
L . . zaliczenie
propagowania i aktywnego kreowania zdrowego stylu zycia X
) . . P pisemne,
K3 [ipromocji zdrowia w trakcie dziatah zwigzanych 0.K3 Jaliczenie
z wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnos$ci ustre. -

niezb¢dnego do wykonywania zawodu fizjoterapeuty
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K4

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej

0.K4

zaliczenie
pisemne,
zaliczenie
ustne, -

K5

dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen,
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych

0.K5

zaliczenie
pisemne,
zaliczenie
ustne, -

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA

cw

Omowienie celéw i zadan seminarium dyplomowego, struktury pracy i jej czesci,
zasad wyboru tematu pracy ze wzgledu na podjety cel badan. Zasady sporzadzania
przypiséw i numeracji rozdziatow i podrozdziatow

Ustalenie tematu pracy, problematyki, skonstruowanie planu postepowania
badawczego

Sformutowanie problemow, pytan badawczych i hipotez roboczych oraz dobor
metod, technik i narzedzi badawczych. Opracowanie pierwszej wersji narzedzi
badawczych i dyspozycji do planowanych badan

Analiza literatury przedmiotu z zakresu objetego tematyka pracy, sporzadzanie not
bibliograficznych prac z zakresu wybranego tematu. Prezentacja jednego rozdziatu
teoretycznego, poswigconego przegladowi krytycznemu literatury przedmiotu
Pisemna koncepcja pracy dyplomowej obejmujaca: temat, cel badan, uzasadnienie
wyboru tematu, problemy i hipotezy badawcze.

Przedstawienie pierwszej wersji opracowania teoretycznych zagadnien objetych
tematykg pracy, Krytyczna analiza wybranych zrddet wedtug przyjetego planu.
Przedstawienie petnej wersji pracy, wybor zatgcznikOw, spis tabel i wykresow,
bibliografia

FORMY ZAJEC

1. Cwiczenia audytoryjne-dyskusja, prezentacje indywidualne

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen, aktywno$¢ podczas zajeé

F2. — ocena umiejetnos$ci pracy indywidualnej oraz sposobu prezentacji

F3. — ocena umiejetnosci krytycznej analizy materiatow teoretycznych i rezultatow badan
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F4. — ocena wykonania poszczeg6lnych etapow pracy

P1. — egzamin magisterski

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Literatura przedmiotu zwigzana z tematem pracy.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Regulamin studibw GWSH w czgéci dotyczacej rygordw pisania prac dyplomowych
i magisterskich oraz obron tych prac.

2. Zarzadzenie Rektora dotyczace wymogow stawianych pracom promocyjnym (dyplomowym,
magisterskim) przygotowywanym w GWSH.

F. PRAKTYKI FIZJOTERAPEUTYCZNE
Nazwa przedmiotu:

PRAKTYKA ASYSTENCKA
(NIE WCZESNIEJ NIZ PO DRUGIM SEMESTRZE STUDIOW)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny

Poziom studidw: Rok:
Jednolite magisterskie
Semestr:
Forma zajec: Stacjonarne: 150 Liczba punktow ECTS: 5

praktyka (1godz =45 min.)

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studenta z organizacja i specyfika pracy fizjoterapeuty
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WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomos¢ podstaw anatomii funkcjonalnej, etyki, fizjoterapii ogdlnej, podstaw psychologii.

Umiejetnos¢ prowadzenia dziennika praktyk.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

stosowania metod specjalnych u 0s6b z réznymi chorobami,
dysfunkcjami oraz z r6znym rodzajem i stopniem
niepetnosprawnosci

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia oraz dzienni
! . o L ziennik
W1 | profilaktyki z uwzglednieniem zjawiska F.Wé
. 2 praktyk
niepetnosprawnosci;

W2 | zasady etyczne obowiazujgce W pracy z pacjentem; F.W9 dziennik

y ety obowigzujgce W pracy z pac) ; : praktyk
zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role dziennik

W3 .. ; . F.W14

fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia; praktyk

W4 | Zadania poszczegolnych organow samorzadu zawodowego | - W16 dziennik

fizjoterapeutdw oraz prawa i obowigzki jego cztonkdw; ' praktyk

W5 | zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty; F.wW17 dziennik

y ety ) 11Z) peuty; : praktyk
D , . o dziennik
W6 | zasady odpowiedzialnosci zawodowej fizjoterapeuty. F.W18
praktyk
Umiejetnosci — Student potrafi:
dziennik
wykaza¢ wysoka sprawno$¢ fizyczng niezbedng do praktyk
poprawnego demonstrowania i wykonywania zabiegow z
Ul | zakresu kinezyterapii, masazu i terapii manualnej oraz 0o.us
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komunikowac¢ sie z pacjentem i jego rodzing w atmosferze

dziennik

w Kkategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb

U2 | zaufania, z uwzglednieniem potrzeb pacjenta i jego praw O.utl praktyk
pracowac w zespole interdyscyplinarnym zapewniajacym dziennik

U3 | cigglos¢ opieki nad pacjentem oraz komunikowa¢ si¢ z F.U8 praktyk
innymi cztonkami zespotu, z pacjentem i jego rodzing;
inicjowac, organizowac i realizowac¢ dziatania dziennik

U4 | ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje zdrowia i | F.U10 praktyk
profilaktyke niepetnosprawnosci;

U5 rzestrzegac¢ praw pacjenta; F.Ul7 dziennik
przestrzegac praw pacjenta; : praktyk
nawigza¢ relacje z pacjentem i wspotpracownikami opartg dziennik

U6 . A F.U18
na wzajemnym zaufaniu i szacunku praktyk

u7 | aKtywnie uczestniczyé w dyskusjach na temat probleméw | _ . o dziennik
zawodowych, z uwzglednieniem zasad etycznych; ' praktyk

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

dziennik
nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu praktyk

K1 : . > - e 0O.K1
Z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
swiatopoglagdowych i kulturowych

dziennik
K2 korzystania z obiektywnych zrddet informacji OK2 praktyk
K3 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej 0.K4 dziennik
praktyk
. C L : - dziennik
przyjecia odpowiedzialno$ci zwigzanej z decyzjami raktvk
K4 | podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym | O.K5 praxty

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé — éwiczenia
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- zapoznanie si¢ ze specyfika pracy fizjoterapeuty - uzyskanie jak najbardziej
pozadanego wzorca osobowego przysztego fizjoterapeuty, - zapoznanie sie z
dokumentacja fizjoterapeutyczng, - zapoznanie z metodami i formami pracy z
pacjentami, - zapoznanie ze sprzgtem fizjoterapeutycznym wykorzystywanym do
pracy z pacjentem, - asystowanie w realizacji zabiegéw fizjoterapeutycznych.

O X XD T

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — Student jest zobowigzany odby¢ praktyke w publicznych badz niepublicznych placéwkach stuzby
zdrowia oraz innych zaktadach leczniczych: Kliniki i szpitale Akademii Medycznych lub
Uniwersytetdbw Medycznych szpitale wojewddzkie i uzdrowiskowe, osrodki rehabilitacji,
specjalistyczne osrodki szkoleniowo-rehabilitacyjne, szpitale specjalistyczne, szpitale powiatowe

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecnos¢ na zajeciach

F2. — ocena aktywnosci podczas praktyki, prawidtowe prowadzenie zapiséw w dzienniku praktyk

P1. — zaliczenie (na oceng).

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Nowotny J. Podstawy fizjoterapii. Krakow 2004, wyd. Kasper

Michajlik A. Ramotowski W. : Anatomia i fizjologia cztowieka. PZWL Warszawa 2001.

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. |, 1l, Krakdw 2004, wyd. Kasper.

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. I11, Krakow 2005, wyd. Kasper.

2.
3.
4. Sobotta J. : Atlas anatomii cztowieka. U&P Warszawa 2002.
5
6

Konturek S.: , Fizjologia cztowieka” Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow
2001

7. Dega W . Milanowska K. (red.): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 1993,;
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8. Garrison S.J. i wsp.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. PZWL, Warszawa
1997,

9. Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu — podrecznik dla fizjoterapii. Elsevier, Urban &
Partner 2010.

Nazwa przedmiotu:
WAKACYJINA PRAKTYKA Z KINEZYTERAPII
(NIE WCZESNIEJ NIZ PO CZWARTYM SEMESTRZE STUDIOW)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztalcenia: praktyczny

Poziom studiow: Rok:
Jednolite magisterskie
Semestr:
Forma zaj¢c: Liczba punktow:
praktyka (1godz =45 min.) ECTS 11

Liczba godzin:
300

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Doskonalenie praktycznych umiejetnosci zwigzanych z dziataniami z zakresu kinezyterapii
zdobytych w ramach ¢wiczen i wyktadow z przedmiotu kinezyterapia.

C2 | Zapoznanie ze specyfikg prowadzenia dokumentacji chorych dla potrzeb fizjoterapii a w
szczegOlnosci dziatan zwigzanych z kinezyterapia.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw kinezyterapii, biomechaniki.

Umiejetnos¢ prowadzenia dziennika praktyk.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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Kierunkowe

Kod | Efekty w zakresie efekty uczenia | Metody weryfikacji
sie
Wiedzy — Student zna i rozumie:
role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej .
W1 | rehabilitacji i innych specjalistdw w zespole F.wWi12 obserwacja pracy
studenta
terapeutycznym
zasady postepowania fizjoterapeutycznego oparte .
W2 | na dowodach naukowych (evidence based F.W10 obserwacja pracy
. . studenta
medicine/physiotherapy)
. e obserwacja pracy
W3 | zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty F.w17 studenta
zasady dziatania wyrobdw medycznych i zasady ich
W4 stosowania w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami O.W8 obserwacja pracy
i dysfunkcjami, w tym oséb starszych, w roznych ' studenta
warunkach
zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych obserwacja pracy
W5 o.w7
stanach chorobowych studenta
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy
Kinezyterapii i terapii manualnej, specjalnych metod obserwacja pracy
W6 | ... . . . . ) F.W2
fizjoterapii, ergonomii oraz fizykoterapii i masazu studenta
leczniczego
metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace
W7 do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego W3 obserwacja pracy
uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach ' studenta
uktadu ruchu i w chorobach wewngetrznych
metody oceny zaburzen strukturalnych i
funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem obserwacja pracy
W8 . . o | FW4
oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobe i bél studenta
w zakresie niezbednym dla fizjoterapii
metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek
i zespotéw chorobowych w stopniu umozliwiajagcym obserwacja pracy
W9 . 2 L e - F.W5
racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii i studenta
planowanie fizjoterapii
zadania poszczeg6lnych organéw samorzadu .
\é\ﬂ zawodowego fizjoterapeutow oraz prawa i obowiazki | F.W16 :tzzegx\,::qa pracy

jego cztonkdw
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Umiejetnosci — Student potrafi:

tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy
usprawniania 0s6b z r6znymi dysfunkcjami uktadu
Ul |ruchuiinnych narzadéw oraz uktaddw, stosownie F.U3
do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz
celéw kompleksowej rehabilitacji

dzienniczek
umiej¢tnosci
praktycznych,
obserwacja pracy
studenta

dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju
U2 | dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie F.U5
rehabilitacji

dzienniczek
umiejetnosci
praktycznych,
obserwacja pracy
studenta

zastosowa¢ wyroby medyczne oraz poinstruowac

U3 pacjenta, jak z nich korzystaé

F.U6

dzienniczek
umiejetnosci
praktycznych,
obserwacja pracy
studenta

wykorzystywac i obstugiwaé aparature, sprzet
U4 | do fizjoterapii i sprzet do badan funkcjonalnych oraz | F.U7
przygotowac stanowisko pracy

dzienniczek
umiejetnosci
praktycznych,
obserwacja pracy
studenta

dzienniczek
. ., umiejetnosci
Us aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu F U4 praktycznych,
terapeutycznego ;
obserwacja pracy
studenta
przeprowadzi¢ badania i zinterpretowac¢ ich wyniki d2|gn_n|czgk_
oraz przeprowadzi¢ testy funkcjonalne niezbedne do umiejetnosct
U6 F.Ul praktycznych,

doboru $rodkdw fizjoterapii, wykonywania zabiegéw
i stosowania podstawowych metod terapeutycznych

obserwacja pracy
studenta

aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat
U7 | probleméw zawodowych, z uwzglgdnieniem zasad F.U15
etycznych;

dzienniczek
umiejetnosci
praktycznych,
obserwacja pracy
studenta

samodzielnie wykonywa¢ zabiegi z zakresu
U8 | kinezyterapii, terapii manualnej, fizykoterapii i F.U2
masazu leczniczego;

dzienniczek
umiej¢tnosci
praktycznych,
obserwacja pracy
studenta

Kompetencji spolecznych — Student jest gotow do:
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przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki 0.K4 obserwacja pracy

K1 zawodowej studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé¢ — praktyka

1. Poglebianie i poszerzanie wiedzy oraz umiej¢tnosci praktycznych z zakresu
kinezyterapii

2. Prowadzenie ¢wiczen leczniczych ruchowych w ramach kinezyterapii
ogo6lnej i miejscowej indywidualnych i grupowych

3. Usprawnianie chorego z  wykorzystaniem  $rodkow i  metod
kinezyterapeutycznych

4. Prowadzenie dokumentacji usprawniania chorych.

DX XD ST

5. Nabywanie umiejetnosci pisania konspektdéw z kinezyterapii indywidualnej
badz grupowej

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Student jest zobowigzany odby¢ praktyke w gabinetach kinezyterapii, publicznych badz
niepublicznych placéwkach stuzby zdrowia badz w innych zaktadach leczniczych tj.: kliniki i
szpitale Akademii Medycznych lub Uniwersytetéw Medycznych szpitale wojewodzkie i
uzdrowiskowe, osrodki rehabilitacji, specjalistyczne o$rodki szkoleniowo-rehabilitacyjne,
szpitale specjalistyczne, szpitale powiatowe, szkoty specjalne, centra edukacyjno-terapeutyczno-
rehabilitacyjne.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecnos¢ na zajeciach

F2. — ocena aktywnos$ci podczas praktyki, prawidtowe prowadzenie zapisow w dzienniku praktyk

P1. — zaliczenie (na oceng).

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Nowotny J. Podstawy fizjoterapii
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Zembaty A-. Kinezyterapia. Wyd . Kasper. 2002

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. I, 1l, Krakow 2004, wyd. Kasper.

Rostawski A. Skolimowski T. technika wykonywania ¢wiczen leczniczych. PZWL 1992

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. I11, Krakow 2005, wyd. Kasper.

Dega W., Senger A. (red.): Ortopedia i rehabilitacja. PZWL, Warszawa 1996;

Dega W . Milanowska K. (red.): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 1993;

@ N || Ok w DN

Garrison S.J. i wsp.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. PZWL, Warszawa
1997;

Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu — podrecznik dla fizjoterapii. Elsevier, Urban &
Partner 2010.

10.

Nowotny J. Saulicz E.- Niektore zaburzenia statyKki ciata i ich korekcja. Wyd. AWF Katowice
1993

Nazwa przedmiotu:

PRAKTYKA Z FIZJOTERAPII KLIICZNEJ, FIZYKOTERAPII | MASAZU
(NIE WCZESNIEJ NIZ W TRAKCIE PIATEGO SEMESTRU STUDIOW)

Profil ksztatcenia: praktyczny

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Liczba godzin:
100

Poziom studiow: Rok:
Jednolite magisterskie
Semestr:
Forma zaj¢c: Liczba punktow:
praktyka (1godz =45 min.) ECTS 4

CELE PRZEDMIOTU

C1

Doskonalenie praktycznych umiejetnosci zwigzanych z dziataniami z zakresu fizjoterapii
zdobytych w ramach ¢wiczen i wykltadow

C2

Zapoznanie ze specyfika prowadzenia dokumentacji chorych dla potrzeb fizjoterapii
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WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw fizjoterapii klinicznej

Umiejetnos¢ prowadzenia dziennika praktyk.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kierunkowe
Kod | Efekty w zakresie efekty uczenia | Metody weryfikacji
sie
Wiedzy — Student zna i rozumie:
role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej .
W1 | rehabilitacji i innych specjalistdw w zespole F.W12 obserwacja pracy
studenta
terapeutycznym
zasady postepowania fizjoterapeutycznego oparte .
W2 | na dowodach naukowych (evidence based F.W10 obserwacja pracy
. . studenta
medicine/physiotherapy)
. e obserwacja pracy
W3 | zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty F.w17 studenta
zasady dziatania wyrobdw medycznych i zasady ich
W4 _stosowania} w !eczeniu os@b z r6znymi chorobami O.W8 obserwacja pracy
i dysfunkcjami, w tym 0séb starszych, w réznych ' studenta
warunkach
W5 zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych O.W7 obserwacja pracy
stanach chorobowych ' studenta
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy
W6 k_in_ezyterg_pii i terapii__manual_nej, spechl_n_ych metod EW?2 obserwacja pracy
fizjoterapii, ergonomii oraz fizykoterapii i masazu ' studenta
leczniczego
metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace
W7 do wyjasnienia zaburzen sf[ruktury_/_ i funkcji tego EW3 obserwacja pracy
uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach ' studenta
uktadu ruchu i w chorobach wewngetrznych
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metody oceny zaburzen strukturalnych i
funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem

obserwacja pracy

w8 oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobe i bol W4 studenta
w zakresie niezb¢dnym dla fizjoterapii
metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek
i zespotow chorobowych w stopniu umozliwiajacym obserwacja pracy
W9 . 2 PP o F.W5
racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii i studenta
planowanie fizjoterapii
w1 . _ obserwacja pracy
0 standardy fizjoterapeutyczne; F.wi1 studenta
zadania poszczegolnych organéw samorzadu .
Wi zawodowego fizjoterapeutéw oraz prawa i obowiazki | F.W16 obserwacja pracy
1 ; ) studenta
jego cztonkOow
prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia .
wi badan klinicznych oraz role fizjoterapeuty w ich F.W13 obserwacja pracy
2 S studenta
prowadzeniu;
W1 | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role obserwacja pracy
o ; . . |FWwW14
3 fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia; studenta
podstawowe zagadnienia dotyczace zalezno$ci .
wi psychosomatycznych i metod z zakresu budowania F.W15 obserwacja pracy
4 o I studenta
swiadomosci ciala;
wi zasady odpowiedzialnosci zawodowej fizjoterapeuty. | F.W18 obserwacja pracy
5 y odpow 1 1z] peuty. |+ studenta
zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci
W1 f|_zycznej oraz dy§cyplln sportovx_/ych _qsob z _ obserwacja pracy
niepelnosprawnosciami W rehabilitacji kompleksowej | F.W7
6 . . L : . studenta
i podtrzymywaniu sprawnosci 0s6b ze specjalnymi
potrzebami;
W1 | zasady dziatania wyrobdw medycznych stosowanych obserwacja pracy
L F.W8
7 w rehabilitacji; studenta
W1 | zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie obserwacja pracy
. oy F.wW1
8 cztowieka pod wptywem czynnikdw zewngetrznych; studenta
Umiejetnosci — Student potrafi:
tworzy¢, weryfikowaé i modyfikowac programy dzienniczek
Ul usprawniania 0s6b z r6znymi dysfunkcjami uktadu F.U3 umiejetnosci
ruchu i innych narzaddw oraz uktaddw, stosownie praktycznych,
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do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celow
kompleksowej rehabilitacji

obserwacja pracy
studenta

dzienniczek
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju umiejetnosci
U2 | dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie F.U5 praktycznych,
rehabilitacji obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
, b q . , umiejetnosci
U3 | Zastosowac wyroby me yczne oraz poinstruowac F U6 oraktycznych,
pacjenta, jak z nich korzysta¢ ;
obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
wykorzystywac i obstugiwaé aparature, sprzet umiejgtnosci
U4 | do fizjoterapii i sprzet do badan funkcjonalnych oraz | F.U7 praktycznych,
przygotowac stanowisko pracy obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
Us aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu FU14 E?;L?;égﬁ;z}]
terapeutycznego ;
obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
inicjowaé, organizowac i realizowac dziatania umiejgtnosci
U6 | ukierunkowane na edukacj¢ zdrowotna, promocje F.U10 praktycznych,
zdrowia i profilaktyke niepetnosprawnosci; obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z umiejgtnosci
u7 M pecjalisty Jetnoset | . F.U4 praktycznych,
zakresu wybranych form aktywnoéci fizycznej; ;
obserwacja pracy
studenta
przeprowadzi¢ badania i zinterpretowaé ich wyniki dzne_:n.nlcze,k.
oraz przeprowadzi¢ testy funkcjonalne niezb¢dne do umiejetnosc
us , A . X L F.U1 praktycznych,
doboru $rodkow fizjoterapii, wykonywania zabiegow ;
i stosowania podstawowych metod terapeutycznych obserwacja pracy
studenta
aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat dzienniczek
U9 | probleméw zawodowych, z uwzglednieniem zasad F.U15 umiejetnosci
etycznych; praktycznych,
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obserwacja pracy
studenta

Ko

mpetencji spolecznych — Student jest gotow do:

K1

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyKki obserwacja pracy
. 0.K4
zawodowej studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ — praktyka

1. Poglebianie i poszerzanie wiedzy oraz umiejetnosci praktycznych z zakresu
E fizjoterapii klinicznej
a2 Prowadzenie ¢wiczen leczniczych ruchowych w ramach fizjoterapii
k klinicznej
t
y 3. Usprawnianie chorego z wykorzystaniem $rodkdw i metod
Z 4, Prowadzenie dokumentacji usprawniania chorych.

5. Nabywanie umiejetnosci pisania konspektow

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.

Student jest zobowigzany odby¢ praktyke w gabinetach fizjoterapii, publicznych badz
niepublicznych placéwkach stuzby zdrowia badz w innych zaktadach leczniczych tj.: kliniki i
szpitale Akademii Medycznych lub Uniwersytetéw Medycznych szpitale wojewodzkie i
uzdrowiskowe, osrodki rehabilitacji, specjalistyczne osrodki szkoleniowo-rehabilitacyjne,
szpitale specjalistyczne, szpitale powiatowe, szkoty specjalne, centra edukacyjno-terapeutyczno-
rehabilitacyjne.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecnos¢ na zajeciach
F2. — ocena aktywnosci podczas praktyki, prawidtowe prowadzenie zapisow w dzienniku praktyk
P1. — zaliczenie (na ocenc).
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LITERATURA PODSTAWOWA

1. Nowotny J. Podstawy fizjoterapii

Zembaty A-. Kinezyterapia. Wyd . Kasper. 2002

Nowotny J. i wspét., Podstawy fizjoterapii, cz. I, 1l, Krakow 2004, wyd. Kasper.

Rostawski A. Skolimowski T. technika wykonywania ¢wiczen leczniczych. PZWL 1992

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. 111, Krakdéw 2005, wyd. Kasper.

Dega W., Senger A. (red.): Ortopedia i rehabilitacja. PZWL, Warszawa 1996;

Dega W . Milanowska K. (red.): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 1993;

O N gk w N

Garrison S.J. i wsp.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. PZWL, Warszawa
1997,

9. Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu — podrecznik dla fizjoterapii. Elsevier, Urban &
Partner 2010.

10. Nowotny J. Saulicz E.- Niektore zaburzenia statyki ciata i ich korekcja. Wyd. AWF Katowice
1993

Nazwa przedmiotu:
WAKACYJINA PRAKTYKA ZAWODOWA - PROFILOWANA WYBIERALNA
(NIE WCZESNIEJ NIZ PO SZOSTYM SEMESTRZE STUDIOW)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny
Poziom studiéw: Jednolite magisterskie Rok:
Semestr:
Rodzaj zajec: Liczba punktow:
praktyka (1godz.= 45 min.) ECTS7
liczba godzin:
200

CELE PRZEDMIOTU
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C1l | Wdrozenie i doskonalenie umiejetnosci zawodowych zdobytych w trakcie trwania studiow.

C2 | Wyksztalcenie umiejetnosci zastosowania wiedzy teoretycznej zdobytej w toku studiow w
realnych warunkach pracy.

C3 | Nabycie umiejetnosci poprawnego przeprowadzania procedur diagnostyki funkcjonalnej
niezbednych do wykonywania zawodu fizjoterapeuty.

C4 | Nabycie umiejetnosci wiasciwego doboru zabiegow fizjoterapeutycznych do rozpoznania
klinicznego oraz klinicznej oceny stanu zdrowia pacjenta.

C5 | Wykonywanie zabiegow fizjoterapeutycznych w oparciu o diagnoze kliniczng oraz ocene
funkcjonalng pacjenta we wspotpracy z innymi osobami wykonujacymi zawod medyczny.

C6 | Nabycie umiejetnosci planowania procesu usprawniania i kontrolowania jego efektywnosci.

C7 | Nabycie umiejetnosci prawidtowego prowadzenia dokumentacji medycznej w zakresie
fizjoterapii.

C8 | Wyrobienie i utrwalenie pozytywnych nawykdéw zawodowych oraz postawy spotecznej
niezb¢dnych w pracy fizjoterapeuty.

C9 | Nabycie umiejetnosci pracy w zespole terapeutycznym.

C10 | Nabycie umiejetnosci organizacyjnych oraz wiedzy teoretycznej i praktycznej niezbednych
do samodzielnego tworzenia warsztatu pracy fizjoterapeuty.

C11 | Wyrobienie nawyku samoksztatcenia koniecznego w pracy fizjoterapeuty.

C12 | Nawigzanie kontaktow pomocnych w poszukiwaniu i ksztattowaniu pracy zawodowej.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ zagadnien teoretyczno — praktycznych z catego programu studiow realizowanego do
Czasu rozpoczecia praktyki.

Umiejetnos¢ prowadzenia dziennika praktyk.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody weryfikacji
efekty uczenia

sie

Wiedza- student zna i rozumie
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teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy
kinezyterapii i terapii manualnej, specjalnych metod

dziennik praktyk,

W1l |, . ! - . o ) F.W2 )
fizjoterapii, ergonomii oraz fizykoterapii i masazu obserwacja pracy
leczniczego studenta
metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace
do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego dziennik praktyk,

W2 L 7 . F.W3 :
uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach obserwacja pracy
uktadu ruchu i w chorobach wewnetrznych studenta
metody oceny zaburzen strukturalnych N

W3 | i funkcjonalnych wywotanych chorobg lub urazem | F.W4 dziennik praktyk,

. : obserwacja pracy
oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobe
o S S - studenta
i bol w zakresie niezbednym dla fizjoterapii
metody opisu i interpretacji podstawowych
jednostek i zespotow chorobowych w stopniu dziennik praktyk,

w4 S . - . F.W5 -

umozliwiajacym racjonalne stosowanie srodkow obserwacja pracy
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii studenta

W5 N . . EW12 dglennlk praktyk,
role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej obserwacja pracy
rehabilitacji i innych specjalistéw w zespole studenta
terapeutycznym
zasady postgpowania fizjoterapeutycznego oparte dziennik praktyk,

W6 . F.W10 :
na dowodach naukowych (evidence based obserwacja pracy
medicine/physiotherapy) studenta
podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia dziennik praktyk,

W7 | oraz profilaktyki z uwzglednieniem zjawiska F.W6 obserwacja pracy
niepetnosprawnosci studenta

dziennik praktyk,

W8 | zasady etyczne obowigzujace W pracy z pacjentem | F.W9 obserwacja pracy

studenta

Umiejetnosci — Student potrafi:

dziennik praktyk,
Ul tworzy¢, weryfikowa¢ i modyfikowa¢ programy 0.U3 obserwacja pracy

fizjoterapii 0s6b z roznymi dysfunkcjami, w tym
0s6b starszych, stosownie do ich stanu klinicznego

studenta
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i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu
kompleksowej rehabilitacji

dziennik praktyk,
obserwacja pracy

U2 k_optrolowac efekty postgpowania o.u4 studenta
fizjoterapeutycznego
komunikowac¢ sie z pacjentem i jego rodzing dziennik praktyk,
U3 | w atmosferze zaufania, z uwzglednieniem potrzeb | O.U11 obserwacja pracy
pacjenta i jego praw studenta
. , . , . . dziennik praktyk,
U4 l_<orr.1ur.n’ko.wac. si¢ ze wspotpracownikami w zespole 0.U12 obserwacja pracy
I dzieli¢ si¢ wiedza
studenta
postepowac zgodnie z zasadami etycznymi obserwacja pracy
us | 4 . L 0o.u14 studenta
i bioetycznymi w wykonywaniu czynnosci
wiasciwych dla zawodu fizjoterapeuty
dziennik praktyk,
Us samodzielnie wykonywac¢ zabiegi z zakresu F U2 :ttijsde;\:\{ZCja pracy
kinezyterapii, terapii manualnej, fizykoterapii '
i masazu leczniczego
pracowac w zespole interdyscyplinarnym obserwacja pracy
zapewniajacym ciggto$¢ opieki nad pacjentem oraz studenta
u7 . . .= : . F.U8
komunikowac¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu,
Z pacjentem i jego rodzing
obserwacja pracy
okresli¢ zakres swoich kompetencji zawodowych studenta
us |. . . - . F.U11
| wspotpracowac z przedstawicielami innych
zawod6ow medycznych
wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis obserwacja pracy
U9 | efektéw zabiegOw i dziatan terapeutycznych F.U9 studenta
do dokumentacji pacjenta
samodzielnie wykonywa¢ powierzone zadania dziennik praktyk,
U10 |i wlasciwie organizowaé wilasng prace oraz bra¢ F.U12 obserwacja pracy

za nig odpowiedzialno$é¢

studenta

384




pracowac W zespole i przyjmowaé

dziennik praktyk,

Uil odpowiedzialno$¢ za udziat w podejmowaniu F.UL3 obserwacja pracy
. studenta
decyzji
dziennik praktyk,
Ul2 | stosowac si¢ do zasad deontologii zawodowej, F.U16 (S)tt;sdeerx\{:qa pracy
w tym do zasad etyki zawodowej fizjoterapeuty
Ul2 | nawigzaé relacje z pacjentem i wspotpracownikami | F.U18 gtﬁjegnwtzcja pracy
opartg na wzajemnym zaufaniu i szacunku
dziennik praktyk,
tworzy¢, weryfikowa¢ i modyfikowaé¢ programy Otbs;rvzacja pracy
usprawniania 0s6b z r6znymi dysfunkcjami uktadu studenta
ul14 - ) . . F.U3
ruchu i innych narzaddw oraz uktaddw, stosownie
do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz
celéw kompleksowej rehabilitacji
dziennik praktyk,
Ui15 . . F.Ul7 obserwacja pracy
przestrzega¢ praw pacjenta studenta
dzienniczek
aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat umiejetnosci
U16 | problemoéw zawodowych, z uwzglednieniem zasad | F.U15 praktycznych,
etycznych; obserwacja pracy
studenta
Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu obserwacja pracy
K1 ; ) > " O.K1
Z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla studenta
roznic swiatopogladowych i kulturowych
wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jaka
K2 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym | O.K2 obserwacja pracy
spotecznosci lokalnej studenta
K3 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki 0.K4 obserwacja pracy

zawodowej

studenta
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dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, )
ka4 |dokonywania samooceny deficytow i potrzeb 0.K5 obserwacja pracy
edukacyjnych studenta

wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jaka
K5 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym
spotecznosci lokalnej

obserwacja pracy
0.K2 studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé — ¢wiczenia

Umozliwienie zdobycia pierwszych doswiadczen z zakresu fizjoterapii
dotyczacych pracy pacjentem

Nabywanie umiej¢tnosci realizacji zadan programowych

Udziat w badaniach ogélnych, funkcjonalnych i czynno$ciowych prowadzonych
przez lekarza i wykwalifikowanego fizjoterapeute

VDX ~+ XD ST

Asystowanie w pracy fizjoterapeuty dyplomowanego

Prowadzenie dokumentacji usprawniania chorych

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Student jest zobowigzany odby¢ praktyke w placowkach stuzby zdrowia : kliniki i szpitale
Akademii Medycznych lub Uniwersytetow Medycznych szpitale wojewodzkie i uzdrowiskowe,
osrodki  rehabilitacji,  specjalistyczne  osrodki  szkoleniowo-rehabilitacyjne,  szpitale
specjalistyczne, szpitale powiatowe, szkoty specjalne, centra edukacyjno —terapeutyczno -
rehabilitacyjne

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecnos¢ na zajeciach

F2. — ocena aktywnos$ci podczas praktyki, prawidtowe prowadzenie zapisow w dzienniku praktyk
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P1. — zaliczenie (na ocene).

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Opara J. Rehabilitacja w neurologii. AWF Katowice 2007.

Buckup K. Testy kliniczne w badaniach kosci, stawdw i mie$ni. PZWL, Warszawa 2007.

Fuller G. Badanie neurologiczne - to proste! PZWL, Warszawa 2005.

Kinalski R. Kompendium rehabilitacji i fizjoterapii. Urban & Partner Wroctaw 2002.

Kulinski W., Zeman K. Orlik T.: Fizjoterapia w pediatrii. PZWL 2012

Kwolek A. Rehabilitacja medyczna, t.1,2,3. Urban&Partner, Wroctaw 2003.

Njo|a|lk~jw D

. Strabuzynski G., Strabuzynska A. Medycyna fizykalna. PZWL, Warszawa 2003.

8.Strabuzynski G Fizjoterapia. PZWL, Warszawa 2003.

9. Dobrogowski J., Kus M., Sedlak K., Wordliczek J : Bol i jego leczenie. Springer PWN 1996.

10.Fizjoterapia. Red. Straburzynski G. PZWL Warszawa 1988.

11.Gazdzik T. Ortopedia i traumatologia. PZWL, Warszawa 20009.

12.Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu. Podre¢cznik dla fizjoterapeutéw. Urban & Partner,

Wroctaw 2010

13.Brotzman S.B., Wilk K.E. Rehabilitacja ortopedyczna T.1-2. Urban & Partner, Wroctaw
2008.

14.Dutton M. Ortopedia Duttona. PZWL, Warszawa 2014.

15.Bromboszcz J. Dylewicz P (red.) .: Rehabilitacja kardiologiczna stosowanie ¢wiczen fizycznych.
ELIPSA-JAIM. Krakow 2005.

16. Kokot F. : Choroby wewnetrzne. Tom 1-2. PZWL Warszawa

17. Szczeklik A. : Choroby wewnetrzne . tom 1-2 Medycyna Praktyczna Krakéw 2005

18.Nowak Z.: Badania czynnosciowe w diagnostyce choroby niedokrwiennej serca. AWF Katowice
2002

19.Rostawski A. Podstawy fizjoterapii w chorobach reumatycznych, Wyd. AWF, Wroctaw 1998

20.Michael L.Snaith: ABC Reumatologii. Wyd. Lek. PZWL warszawa 2007
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21.BorowiczA., Jozwiak A., Kostka J., Fizjoterapia w geriatrii. Wyd. PZWL Warszawa 2001

22.Red. nauk. Olszewski J. Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny. Wyd. PZWL
Warszaw

23. Rostawski A, Wozniewski M.: Fizjoterapia oddechowa. AWF Wroctaw 2001

24.Goral R. Zarys chirurgii. PZWL. Warszawa 1992

25.Wozniewski M. (red.) . Fizjoterapia w onkologii. PZWL 2016

26.Mikotajewska E. Fizjoterapia po mastektomii. PZWL. Warszawa 2010.

Nazwa przedmiotu:
PRAKTYKA Z FIZJOTERAPII KLINICZNEJ, FIZYKOTERAPII | MASAZU
(NIE WCZESNIEJ NIZ W TRAKCIE 7 SEM STUDIOW)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny

Poziom studiow: Rok:
Jednolite magisterskie
Semestr:
Forma zaje¢: Liczba punktow:
praktyka (1godz =45 min.) ECTS 4

Liczba godzin:

100

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Doskonalenie praktycznych umiejetnosci zwigzanych z dziataniami z zakresu fizjoterapii

C2 | Zapoznanie ze specyfika prowadzenia dokumentacji chorych dla potrzeb fizjoterapii

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ podstaw fizjoterapii
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Umiejetnos¢ prowadzenia dziennika praktyk.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kierunkowe
Kod | Efekty w zakresie efekty uczenia | Metody weryfikacji
sie
Wiedzy — Student zna i rozumie:
role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej .
W1 | rehabilitacji i innych specjalistdw w zespole F.W12 obserwacja pracy
studenta
terapeutycznym
zasady postgpowania fizjoterapeutycznego oparte .
W2 | na dowodach naukowych (evidence based F.W10 obserwacja pracy
o . studenta
medicine/physiotherapy)
. e obserwacja pracy
W3 | zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty F.wW17 studenta
zasady dziatania wyrobdw medycznych i zasady ich
stosowania w leczeniu 0s6b z ré6znymi chorobami obserwacja pracy
w4 | - ) . o.w8
i dysfunkcjami, w tym os6b starszych, w réznych studenta
warunkach
zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych obserwacja pracy
W5 o.w7
stanach chorobowych studenta
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy
Kinezyterapii i terapii manualnej, specjalnych metod obserwacja pracy
W6 |, . " . ) L ) F.W2
fizjoterapii, ergonomii oraz fizykoterapii i masazu studenta
leczniczego
metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace
W7 do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego W3 obserwacja pracy
uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach ' studenta
uktadu ruchu i w chorobach wewnetrznych
metody oceny zaburzen strukturalnych i
funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem obserwacja pracy
w8 . . S | Fw4
oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobe i bol studenta
w zakresie niezbgdnym dla fizjoterapii
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metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek
i zespotow chorobowych w stopniu umozliwiajgcym

obserwacja pracy

W9 racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii i WS studenta
planowanie fizjoterapii
w1 . _ obserwacja pracy
0 standardy fizjoterapeutyczne; F.W11 studenta
zadania poszczegolnych organéw samorzadu .
wil zawodowego fizjoterapeutow oraz prawa i obowiazki | F.W16 obserwacja pracy
1 : , studenta
jego cztonkow
prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia .
wi badan klinicznych oraz rolg fizjoterapeuty w ich F.W13 obserwacja pracy
2 . studenta
prowadzeniu;
W1 | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role obserwacja pracy
o ; . . |Fw14
3 fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia; studenta
W1 podstawowe zagadnienia dotyczace zaleznosci obserwacia prac
psychosomatycznych i metod z zakresu budowania F.W15 Ja pracy
4 A I studenta
swiadomosci ciala;
wi zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeut F.wW18 obserwacja pracy
5 y odp 11 peuty. | - studenta
zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci
W1 flgycznej oraz dy§cypllp sportovyych _qsob z _ obserwacja pracy
niepelnosprawnosciami W rehabilitacji kompleksowej | F.W7
6 . . e : . studenta
i podtrzymywaniu sprawnosci 0s6b ze specjalnymi
potrzebami;
W1 | zasady dziatania wyrobow medycznych stosowanych obserwacja pracy
el F.W8
7 w rehabilitacji; studenta
W1 | zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie obserwacja pracy
. L F.W1
8 czlowieka pod wptywem czynnikdw zewnetrznych; studenta
Umiejetnosci — Student potrafi:
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowa¢ programy dzienniczek
usprawniania 0s6b z r6znymi dysfunkcjami uktadu umiejetnosci
Ul |ruchuiinnych narzadéw oraz uktaddw, stosownie F.U3 praktycznych,

do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celow
kompleksowej rehabilitacji

obserwacja pracy
studenta

390




dzienniczek

dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju umiejetnosci
U2 | dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie F.U5 praktycznych,
rehabilitacji obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
zastosowa¢ wyroby medyczne oraz poinstruowac umiejetnoscl
U3 acjenta, jak z nich korzystaé¢ F.Ug praktycznych,
pacjenta, ) Y obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
wykorzystywac i obstugiwa¢ aparature, sprzet umiej¢tnosci
U4 | do fizjoterapii i sprzet do badan funkcjonalnych oraz | F.U7 praktycznych,
przygotowac stanowisko pracy obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
. N umiejetnosci
Us aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu F U4 oraktycznych,
terapeutycznego :
obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
inicjowaé, organizowac i realizowa¢ dziatania umiejetnosei
U6 | ukierunkowane na edukacje zdrowotng, promocje F.U10 praktycznych,
zdrowia i profilaktyke niepetnosprawnosci; obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z umicjetnosci
u7 za}I]«esu pbr:gm cr?form akt \Jx?n $ci fizycznej; F.U4 praktycznych,
wybrany ywnosct izy ) obserwacja pracy
studenta
przeprowadzi¢ badania i zinterpretowac ich wyniki dZIQH.nICZ(-Z"k.
., . . umiejetnosci
oraz przeprowadzi¢ testy funkcjonalne niezbedne do
us , A . : . |F.U1 praktycznych,
doboru srodkow fizjoterapii, wykonywania zabiegow :
. . obserwacja pracy
i stosowania podstawowych metod terapeutycznych
studenta
dzienniczek
aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat umiejetnosci
U9 | problemdéw zawodowych, z uwzglednieniem zasad F.U15 praktycznych,

etycznych;

obserwacja pracy
studenta

Kompetencji spolecznych — Student jest gotow do:
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K1

obserwacja pracy
studenta

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki

. O.K4
zawodowej

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé¢ — praktyka

1. Poglebianie i poszerzanie wiedzy oraz umiejg¢tnosci praktycznych z zakresu
E fizjoterapii klinicznej
a|z2. Prowadzenie ¢wiczen leczniczych ruchowych w ramach fizjoterapii
k klinicznej
t
y 3. Usprawnianie chorego z wykorzystaniem srodkow i metod
: 4. Prowadzenie dokumentacji usprawniania chorych.

5. Nabywanie umiejetnosci pisania konspektow z

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1.

Student jest zobowigzany odby¢ praktyke w gabinetach kinezyterapii, publicznych badz
niepublicznych placéwkach stuzby zdrowia badz w innych zaktadach leczniczych tj.: kliniki i
szpitale Akademii Medycznych lub Uniwersytetow Medycznych szpitale wojewddzkie i
uzdrowiskowe, osrodki rehabilitacji, specjalistyczne o$rodki szkoleniowo-rehabilitacyjne,
szpitale specjalistyczne, szpitale powiatowe, szkoty specjalne, centra edukacyjno-terapeutyczno-
rehabilitacyjne.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecnos¢ na zajeciach
F2. — ocena aktywnos$ci podczas praktyki, prawidtowe prowadzenie zapisow w dzienniku praktyk
P1. — zaliczenie (na ocene).

LITERATURA PODSTAWOWA

1.

Nowotny J. Podstawy fizjoterapii

2.

Zembaty A-. Kinezyterapia. Wyd . Kasper. 2002
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Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. I, 1l, Krakéw 2004, wyd. Kasper.

Rostawski A. Skolimowski T. technika wykonywania ¢wiczen leczniczych. PZWL 1992

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. 111, Krakdéw 2005, wyd. Kasper.

Dega W., Senger A. (red.): Ortopedia i rehabilitacja. PZWL, Warszawa 1996;

Dega W . Milanowska K. (red.): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 1993;

|  N|o | g~ w

Garrison S.J. i wsp.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. PZWL, Warszawa
1997,

Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu — podrecznik dla fizjoterapii. Elsevier, Urban &
Partner 2010.

10.

Nowotny J. Saulicz E.- Niektore zaburzenia statyki ciata i ich korekcja. Wyd. AWF Katowice
1993

Nazwa przedmiotu:

WAKACYJNA PRAKTYKA ZAWODOWA — PROFILOWANA WYBIERALNA
(NIE WCZESNIEJ NIZ PO OSMYM SEMESTRZE STUDIOW)

praktyka (1godz =45 min.)
liczba godzin:

200

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny P1/FM
Poziom studiow: Rok:
Jednolite magisterskie
Semestr:
Forma zaj¢c: Liczba punktéw ECTS: 7

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zapoznanie studenta z organizacja i specyfika pracy fizjoterapeuty, zdobycie pierwszych
doswiadczen bazujacych na asystowaniu w pracy fizjoterapeuty, asystowaniu w badaniach
czynnos$ciowych i programowaniu rehabilitacji dla pacjentéw z roznymi dysfunkcjami narzadu
ruchu i innymi jednostkami chorobowymi.

C2

Zapoznanie ze specyfika prowadzenia dokumentacji chorych dla potrzeb fizjoterapii.
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WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomos¢ podstaw anatomii funkcjonalnej, etyki, fizjoterapii ogdlnej, podstaw psychologii.

Umiejetnos¢ prowadzenia dziennika praktyk.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody weryfikacji
efekty uczenia
sie
Wiedza- student zna i rozumie
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy
kinezyterapii i terapii manualnej, specjalnych metod dziennik praktyk,
Wi | _. - - . o ) F.W2 -
fizjoterapii, ergonomii oraz fizykoterapii i masazu obserwacja pracy
leczniczego studenta
metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace
W2 do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego W3 dziennik praktyk,
uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach ' obserwacja pracy
uktadu ruchu i w chorobach wewnetrznych studenta
metody oceny zaburzen strukturalnych Lo
W3 | i funkcjonalnych wywotanych chorobg lub urazem | F.W4 dziennik praktyk,
. : obserwacja pracy
oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobe
o Lo o - studenta
i bol w zakresie niezbednym dla fizjoterapii
metody opisu i interpretacji podstawowych
jednostek i zespotow chorobowych w stopniu dziennik praktyk,
w4 SR : o . F.W5 :
umozliwiajagcym racjonalne stosowanie srodkow obserwacja pracy
fizjoterapii i planowanie fizjoterapii studenta
W5 FW12 délennlk praktyk,
role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej obserwacja pracy
rehabilitacji i innych specjalistéw w zespole studenta
terapeutycznym
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zasady postepowania fizjoterapeutycznego oparte

dziennik praktyk,

We na dowodach naukowych (evidence based F.W10 obserwacja pracy
medicine/physiotherapy) studenta
podstawy edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia dziennik praktyk,

W?7 | oraz profilaktyki z uwzglednieniem zjawiska F.Wé obserwacja pracy
niepetnosprawnosci studenta

dziennik praktyk,

W8 | zasady etyczne obowigzujace w pracy z pacjentem | F.W9 obserwacja pracy

studenta

Umiejetnosci — Student potrafi:
tworzy¢, weryfikowac i modyfikowac programy dziennik praktyk,
fizjoterapii 0s6b z r6znymi dysfunkcjami, w tym obserwacja pracy

Ul | os6b starszych, stosownie do ich stanu klinicznego | O.U3 studenta
i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu
kompleksowej rehabilitacji

dziennik praktyk,
U2 | kontrolowaé efekty postepowania o.u4 obserwacja pracy
. studenta
fizjoterapeutycznego
komunikowa¢ si¢ z pacjentem i jego rodzing dziennik praktyk,
U3 | w atmosferze zaufania, z uwzglgdnieniem potrzeb | O.U11 obserwacja pracy
pacjenta i jego praw studenta
. , . , . . dziennik praktyk,
komunikowac¢ si¢ ze wspotpracownikami w zespole .
u4 i dzielié sie wied 0.U12 obserwacja pracy
Z1e11C S1¢ W1CdZg studenta

U5 postepowac zgodnie z zasadami etycznymi 0.U14 :ttasdeermgqa pracy
I bioetycznymi w wykonywaniu czynnosci '
wlasciwych dla zawodu fizjoterapeuty

dziennik praktyk,

Us samodzielnie wykonywa¢ zabiegi z zakresu F U2 (S)ttlJJSdengCJa pracy

kinezyterapii, terapii manualnej, fizykoterapii '

i masazu leczniczego

pracowac W zespole interdyscyplinarnym obserwacja pracy
U7 zapewniajacym ciaglos¢ opieki nad pacjentem oraz F U8 studenta

komunikowac¢ si¢ z innymi cztonkami zespotu,
Z pacjentem i jego rodzing
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okresli¢ zakres swoich kompetencji zawodowych

obserwacja pracy
studenta

us |. \ . - - F.U11l
i wspotpracowaé z przedstawicielami innych
zawod6ow medycznych
wprowadzi¢ dane i uzyskane informacje oraz opis obserwacja pracy
U9 | efektéw zabiegow i dziatan terapeutycznych F.U9 studenta
do dokumentacji pacjenta
samodzielnie wykonywa¢ powierzone zadania dziennik praktyk,
U10 |i wlasciwie organizowaé¢ wilasng prace oraz bra¢ F.U12 obserwacja pracy
za nig odpowiedzialno$é studenta
, . . , dziennik praktyk,
U1y | Pracowacw zespgle i przyjmowac _ F.U13 obserwacja pracy
odpowiedzialnos$¢ za udziat w podejmowaniu
.. studenta
decyzji
dziennik praktyk,
U12 |stosowacé si¢ do zasad deontologii zawodowej, F.U16 obserwacja pracy
) s studenta
w tym do zasad etyki zawodowej fizjoterapeuty
Ul12 | nawigzaé relacjg z pacjentem i wspotpracownikami | F.U18 (S)ttzjsdegr\?{gcja pracy
oparta na wzajemnym zaufaniu i szacunku
dziennik praktyk,
tworzy¢, weryfikowaé i modyfikowaé programy OtbsderV\{aCja pracy
usprawniania 0sob z réznymi dysfunkcjami uktadu studenta
ul4 .. X . . F.U3
ruchu i innych narzaddw oraz uktaddw, stosownie
do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz
celéw kompleksowej rehabilitacji
dziennik praktyk,
uis . . F.U17 obserwacja pracy
przestrzegac praw pacjenta studenta
dzienniczek
aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat umiejetnosei
U16 | probleméw zawodowych, z uwzglednieniem zasad | F.U15 praktycznych,

etycznych;

obserwacja pracy
studenta

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:
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nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu

obserwacja pracy

spotecznosci lokalnej

K1 Z pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla OKl studenta
roznic §wiatopogladowych i kulturowych
wykonywania zawodu, bedac §wiadomym roli, jaka
K2 | fizjoterapeuta petni na rzecz spoteczenstwa, w tym | O.K2 obserwacja pracy
spotecznosci lokalnej studenta
K3 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki 0.K4 obserwacja pracy
zawodowej '
studenta
dostrzegania i rozpoznawania wiasnych ograniczen, )
ka4 |dokonywania samooceny deficytow i potrzeb 0.K5 obserwacja pracy
edukacyjnych studenta
5 | o e
. P P P ’ 0.K2 studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zajeé — ¢wiczenia

Umozliwienie zdobycia pierwszych doswiadczen
dotyczacych pracy pacjentem

z zakresu fizjoterapii

Nabywanie umiejetnosci realizacji zadan programowych

przez lekarza i wykwalifikowanego fizjoterapeute

Udziat w badaniach ogélnych, funkcjonalnych i czynno$ciowych prowadzonych

VDX ~+ XD T

Asystowanie w pracy fizjoterapeuty dyplomowanego

Prowadzenie dokumentacji usprawniania chorych
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NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — Student jest zobowiagzany odby¢ praktyke w publicznych badz niepublicznych placéwkach stuzby
zdrowia oraz innych zaktadach leczniczych: Kliniki i szpitale Akademii Medycznych lub
Uniwersytetow Medycznych szpitale wojewddzkie i uzdrowiskowe, o$rodki rehabilitacji,
specjalistyczne osrodki szkoleniowo-rehabilitacyjne, szpitale specjalistyczne, szpitale powiatowe

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecnos¢ na zajeciach

F2. — ocena aktywnos$ci podczas praktyki, prawidlowe prowadzenie zapisow w dzienniku praktyk

P1. — zaliczenie (na ocene).

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Nowotny J. Podstawy fizjoterapii. Krakow 2004, wyd. Kasper

Michajlik A. Ramotowski W. : Anatomia i fizjologia cztowieka. PZWL Warszawa 2001.

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. I, 1l, Krakow 2004, wyd. Kasper.

Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. 111, Krakéw 2005, wyd. Kasper.

2.
3.
4. Sobotta J. : Atlas anatomii cztowieka. U&P Warszawa 2002.
5
6

Konturek S.: ,Fizjologia cztowieka” Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow
2001

~

Dega W . Milanowska K. (red.): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 1993,;

8. Garrison S.J. i wsp.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. PZWL, Warszawa
1997;

9. Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu — podrecznik dla fizjoterapii. Elsevier, Urban &
Partner 2010.

Nazwa przedmiotu:
PRAKTYKA Z FIZJOTERAPII KLIICZNEJ, FIZYKOTERAPII | MASAZU
(NIE WCZESNIEJ NIZ W TRAKCIE DZIESIATEGO SEMESTRU STUDIOW)
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Kierunek: FIZJOTERAPIA

Profil ksztatcenia: praktyczny

Kod przedmiotu:

Poziom studidw:
Jednolite magisterskie

Rok:

Semestr:

510

Forma zajg¢:
praktyka (1godz = 45 min.)

liczba godzin:

20

Liczba punktéw ECTS:

CELE PRZEDMIOTU

C1

Doskonalenie praktycznych umiejetnosci zwigzanych z dziataniami z zakresu fizjoterapii,
fizykoterapii i masazu zdobytych w ramach ¢wiczen i wyktadéw z przedmiotu kinezyterapia.

C2

Zapoznanie ze specyfika prowadzenia dokumentacji chorych dla potrzeb fizjoterapii

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomo$¢ zagadnien teoretyczno — praktycznych z fizjoterapii

Umiejetnos¢ prowadzenia dziennika praktyk.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody weryfikacji

Wiedzy — Student zna i rozumie:

role fizjoterapeuty w procesie kompleksowej

obserwacja pracy

medicine/physiotherapy)

W1 | rehabilitacji i innych specjalistow w zespole F.wW12
studenta
terapeutycznym
zasady postepowania fizjoterapeutycznego oparte .
W2 | na dowodach naukowych (evidence based F.W10 obserwacja pracy

studenta
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obserwacja pracy

W3 | zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty F.w17 studenta
zasady dziatania wyrobdw medycznych i zasady ich
stosowania w leczeniu 0s6b z r6znymi chorobami obserwacja pracy
Y/ - ; .- o.ws
i dysfunkcjami, w tym oséb starszych, w réznych studenta
warunkach
zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych obserwacja pracy
W5 o.w7
stanach chorobowych studenta
teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy
W6 kinezyterapii i terapii manualnej, specjalnych metod EW?2 obserwacja pracy
fizjoterapii, ergonomii oraz fizykoterapii i masazu ' studenta
leczniczego
metody oceny stanu uktadu ruchu cztowieka stuzace
W7 do wyjasnienia zaburzen struktury i funkcji tego W3 obserwacja pracy
uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w dysfunkcjach ' studenta
uktadu ruchu i w chorobach wewnetrznych
metody oceny zaburzen strukturalnych i
funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem obserwacja pracy
W8 X ) . | Fw4
oraz podstawowe reakcje cztowieka na chorobe i bol studenta
w zakresie niezbednym dla fizjoterapii
metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek
W9 i ze_spok’)w chorobovyych w stopn_iL_l umoZﬁv_viajqcym EW5 obserwacja pracy
racjonalne stosowanie srodkow fizjoterapii i ' studenta
planowanie fizjoterapii
w1 - , obserwacja pracy
0 standardy fizjoterapeutyczne; F.wil studenta
zadania poszczego6lnych organdw samorzadu .
wi zawodowego fizjoterapeutow oraz prawa i obowiazki | F.W16 obserwacja pracy
1 : ) studenta
jego cztonkow
prawne, etyczne i metodyczne aspekty prowadzenia .
wi badan klinicznych oraz rolg fizjoterapeuty w ich F.W13 obserwacja pracy
2 L studenta
prowadzeniu;
W1 | zasady promocji zdrowia, jej zadania oraz role obserwacja pracy
. . . F.wW14
3 fizjoterapeuty w propagowaniu zdrowego stylu zycia; studenta
podstawowe zagadnienia dotyczace zaleznosci .
\4Nl psychosomatycznych i metod z zakresu budowania F.W15 gtzsdfgm:qa pracy

$wiadomosci ciata;
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w1 s L. o obserwacja pracy
5 zasady odpowiedzialno$ci zawodowej fizjoterapeuty. | F.W18 studenta
zasady doboru réznych form adaptowanej aktywnosci
W1 f|_zycznej oraz dy§c_ypI|_n sportovx_/ych _qsob z _ obserwacja pracy
niepelnosprawnosciami W rehabilitacji kompleksowej | F.W7
6 . . R : . studenta
i podtrzymywaniu sprawnosci 0S0b ze specjalnymi
potrzebami;
W1 | zasady dziatania wyrobdw medycznych stosowanych obserwacja pracy
e F.W8
7 w rehabilitacji; studenta
W1 | zjawiska fizyczne zachodzace w organizmie obserwacja pracy
. S, F.w1
8 cztowieka pod wptywem czynnikdw zewnetrznych; studenta
Umiejetnosci — Student potrafi:
tworzy¢, weryfikowaé i modyfikowaé programy dzienniczek
usprawniania 0s6b z roznymi dysfunkcjami uktadu umiejetnosci
Ul |ruchuiinnych narzadéw oraz uktaddw, stosownie F.U3 praktycznych,
do ich stanu klinicznego i funkcjonalnego, oraz celéw obserwacja pracy
kompleksowej rehabilitacji studenta
dzienniczek
dobiera¢ wyroby medyczne stosownie do rodzaju umiejgtnosci
U2 | dysfunkcji i potrzeb pacjenta na kazdym etapie F.U5 praktycznych,
rehabilitacji obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
zastosowaé wyroby medyczne oraz poinstruowac umiej¢tnosc
U3 . 1c Wyroby Y . p F.U6 praktycznych,
pacjenta, jak z nich korzysta¢ :
obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
wykorzystywac i obstugiwaé aparature, sprzet umiejgtnosci
U4 | do fizjoterapii i sprzet do badan funkcjonalnych oraz | F.U7 praktycznych,
przygotowacé stanowisko pracy obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
. ., umiej¢tnosci
Us aktywnie uczestniczy¢ w pracach zespotu F U4 oraktycznych,

terapeutycznego

obserwacja pracy
studenta
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dzienniczek

inicjowaé, organizowac i realizowa¢ dziatania umieje¢tnosci
U6 | ukierunkowane na edukacje zdrowotna, promocje F.U10 praktycznych,
zdrowia i profilaktyke niepetnosprawnosci; obserwacja pracy
studenta
dzienniczek
wykaza¢ specjalistyczne umiejetnosci ruchowe z umiejgtnosci
u7 zakresu wybranych form aktywnosci fizycznej; F.U4 praktycznych,
wybrany Y yeznel, obserwacja pracy
studenta
przeprowadzi¢ badania i zinterpretowac ich wyniki dzu'an.nlcze’k.
., . . umiejetnosci
oraz przeprowadzi¢ testy funkcjonalne niezbedne do
us , A . ; . |FU1 praktycznych,
doboru $rodkdw fizjoterapii, wykonywania zabiegéw ;
. . obserwacja pracy
i stosowania podstawowych metod terapeutycznych
studenta
dzienniczek
aktywnie uczestniczy¢ w dyskusjach na temat umiejetnosci
U9 | problemdéw zawodowych, z uwzglednieniem zasad F.U15 praktycznych,
etycznych; obserwacja pracy
studenta

Kompetencji spolecznych — Student jest gotéw do:

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki 0.K4 obserwacja pracy

K1 zawodowej studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ — praktyka

1. Poglebianie i poszerzanie wiedzy oraz umiejetnosci praktycznych z zakresu
E fizjoterapii klinicznej
a2 Prowadzenie ¢wiczen leczniczych ruchowych w ramach fizjoterapii
k klinicznej
t
y 3. Usprawnianie chorego z wykorzystaniem $rodkdw i metod
Z 4, Prowadzenie dokumentacji usprawniania chorych.

5. Nabywanie umiejetnosci pisania konspektow z

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
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Student jest zobowigzany odby¢ praktyke w gabinetach fizykoterapii, publicznych badz
niepublicznych placéwkach stuzby zdrowia badz w innych zaktadach leczniczych tj.: kliniki i
szpitale Akademii Medycznych lub Uniwersytetéw Medycznych szpitale wojewodzkie i
uzdrowiskowe, osrodki rehabilitacji, specjalistyczne o$rodki szkoleniowo-rehabilitacyjne,
szpitale specjalistyczne, szpitale powiatowe, szkoty specjalne, centra edukacyjno —terapeutyczno
—rehabilitacyjne.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecnos¢ na zajeciach

F2. — ocena aktywnos$ci podczas praktyki, prawidtowe prowadzenie zapisow w dzienniku praktyk

P1. — zaliczenie (na oceng).

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Nowotny J. Podstawy fizjoterapii

2. Zembaty A-. Kinezyterapia. Wyd . Kasper. 2002

3 Nowotny J. i wspét., Podstawy fizjoterapii, cz. I, 1l, Krakow 2004, wyd. Kasper.

4 Rostawski A. Skolimowski T. technika wykonywania ¢wiczen leczniczych. PZWL 1992

5. Nowotny J. i wspot., Podstawy fizjoterapii, cz. 111, Krakéw 2005, wyd. Kasper.

6 Dega W., Senger A. (red.): Ortopedia i rehabilitacja. PZWL, Warszawa 1996;

7 Dega W . Milanowska K. (red.): Rehabilitacja medyczna. PZWL, Warszawa 1993;

8 Garrison S.J. i wsp.: Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej. PZWL, Warszawa
1997,

9. Petty N.J. Badanie i ocena narzadu ruchu — podrecznik dla fizjoterapii. Elsevier, Urban &
Partner 2010.

10. 1Ngog;otny J. Saulicz E.- Niektore zaburzenia statyki ciata i ich korekcja. Wyd. AWF Katowice

G. AUTORSKA OFERTA UCZELNI
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Nazwa przedmiotu:

(do wyboru- dwa w semestrze)

DIAGNOSTYKA OBRAZOWA W FIZJOTERAPII

Kierunek: FIZJOTERAPIA

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny W20/FM
Poziom studidw: Rok:
Jednolite magisterskie Semestr:

Forma zajg¢:
¢wiczenia

Liczba punktéw ECTS:

2

CELE PRZEDMIOTU

planowania i prognozowania modelu fizjoterapii.

C1 | Zdobycie przez studenta wiedzy dotyczacej diagnostyki obrazowej w chorobach narzadu
ruchu, w niewydolnos$ci oddechowej oraz w chorobach ukladu nerwowego potrzebnej do

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH

KOMPETENCJI

Student powinien posiada¢ wiedzg z zakresu anatomii prawidtowej i anatomii radiologiczne;j.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

potrzeby fizjoterapii, planowania postepowania

w stopniu Zaawansowanym

fizjoterapeutyczne go oraz kontrolowania jego efektéw —

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej na Oo.wW9 test
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W2

etiologie, patomechanizm, 1. Opisuje i wyjasnia zmiany
patologiczne w réznych schorzeniach oraz zaburzeniach
strukturalnych, wywotanych choroba, urazem, lub inng
forma niepetnosprawnosci. 2. Zna zasady i sposob
prowadzenia badania podmiotowego i przedmiotowego
pacjenta dla potrzeb fizjoterapii w odniesieniu do ICF. 3.
Identyfikuje i rozpoznaje patologie w obrgbie narzadu
ruchu. C1, C2, C4 P7SM_WG P7SM_WG P7SM_WK 3
objawy i przebieg dysfunkcji narzgdu ruchu w zakresie:
ortopedii, traumatologii i medycyny sportowej,
reumatologii, neurologii i neurochirurgii oraz pediatrii i
neurologii dziecigcej, W stopniu umozliwiajacym
racjonalne stosowanie $rodkdw fizjoterapii;

D.w1

test

W3

zasady diagnozowania oraz ogolne zasady i sposoby
leczenia najwazniejszych dysfunkcji narzgdu ruchu w
zakresie: ortopedii, traumatologii i medycyny sportowej,
reumatologii, neurologii i neurochirurgii oraz pediatrii i
neurologii dziecigcej, W stopniu umozliwiajacym
stosowanie srodkow fizjoterapii;

D.wW2

test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul

interpretowa¢ wyniki badan czynno$ciowych oraz
przeprowadza¢ testy funkcjonalne niezbedne do doboru
srodkOw fizjoterapii i interpretowac ich wyniki;

0.U2

projekt

U2

przeprowadzi¢ szczegétowe badanie dla potrzeb
fizjoterapii i testy funkcjonalne uktadu ruchu oraz
zapisac | zinterpretowaé jego wyniki;

D.U1l

projekt

Kompetencje spoleczne — Student jest gotéw do:

K1

nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu z
pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla réznic
swiatopoglagdowych i kulturowych

O.K1

kolokwia
teoretyczne,
projekt

K2

przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

0.K4

obserwacja
pracystudenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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Techniki obrazowania RTG, USG, TK i MR, wskazania i przeciwwskazania do
badan.

Diagnostyka obrazowa choréb uktadu kostnostawowego u dorostych i dzieci:
radiologiczne cechy kosci prawidtowej, metody badania uktadu kostnego. Wiek
kostny. Zasady oraz mozliwosci i ograniczenia USG w badaniu uktadu kostno-
migéniowego. Omowienie zastosowania metod obrazowania na wybranych
przyktadach.

Metody badania uktadu oddechowego: zdj¢cia przegladowe ptuc p-a i boczne, KT
(ptuca, srddpiersie, sciana Klatki piersiowej), MR, USG — ograniczenie metody.
Podstawy obrazowania uktadu naczyniowego: USGdopplerowskie, angio KT,
angio MR w obrazowaniu uktadu naczyniowego. Jamy serca i duze naczynia na
zdjeciach klatki piersiowej oraz w obrazie USG, KT i MR.

Neuroobrazowanie: urazy czaszkowo-mozgowe, urazy kregostupa, stwardnienie
rozsiane.

cw

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Cwiczenia - Analiza przypadkéw, Cwiczenia W pracowni umiejetnosci, Dyskusja, Wyklad
Z prezentacja multimedialng

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P —PODSUMOWUJACA)
F1 — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2 — ocena monitorowania wtasnej tygodniowej aktywnosci fizycznej

F3 — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F4 — ocena przygotowania programu tygodniowego treningu zdrowotnego

P1 — ocena opanowania materiatu nauczania bgdacego przedmiotem ¢wiczen

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. B. Pruszynski “Radiologia. Diagnostyka obrazowa”, PZWL, Warszawa 2014, wyd. 111 uaktualnione
i rozszerzone.

LITERATURA DODATKOWA

1. B. Daniel, B. Pruszynski “Anatomia radiologiczna” PZWL, Warszawa 2011, wyd. 1.
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Nazwa przedmiotu:

Podstawy pielegnacji pacjenta

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny W7/FM
Poziom studiow: Rok: I lub Il lub 1V

Jednolite magisterskie
g Semestr: 1 lub 2 lub 3 lub 7

Forma zajgc: Liczba punktéw ECTS:
2

¢wiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Ksztattowanie umiejetno$ci zbierania informacji o pacjencie i rozpoznawania problemow
pielegnacyjnych pacjenta z niepetnosprawnoscig. Zapoznanie z wybranymi nastepstwami
dhugotrwatego unieruchomienia pacjenta oraz zasadami profilaktyki

C2 | Ksztattowanie postaw zawodowych w zakresie bezpieczenstwa w oddziale szpitalnym przy
zastosowaniu procedur i standardoéw zwiazanych z profilaktyka zakazen wewnatrzszpitalnych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Bez wymagan wstepnych.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK1 |Posiada podstawowa wiedzg z zakresu budowy i funkcji anatomicznej cztowieka.
(W)

EK 2 |Posiada pogt¢biona wiedz¢ w zakresie wybranych zaburzen, dysfunkcji i zmian
(W) chorobowych u pacjentéw w roznym wieku

UMIEJETNOSCI
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EK 3| Potrafi udzieli¢c porady w zakresie dziatan profilaktyczno-zdrowotnych, wykorzystuje

V) wychowawcze aspekty promocji zdrowia oraz aktywnosci fizycznej w profilaktyce
wykluczenia i patologii spotecznych

EK4 Potrafi identyfikowa¢ problemy zdrowotne, podja¢ odpowiednie dziatania diagnostyczne

V) oraz dokona¢ oceny stanu funkcjonalnego pacjenta, niezbednej do programowania i
monitorowania procesu fizjoterapii

KOMPETENCJE

EK 5 | Dba o odpowiedni poziom aktywnosci fizycznej i popularyzacje aktywnego stylu zycia.

(K)

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ — CWICZENIA

1.

1. Pojecie zdrowia i choroby w naukach medycznych. Potrzeby zdrowotne jednostki i ich

zaspokojenie Przyjecie pacjenta do oddziatu szpitalnego, dokumentacja medyczna. Metody
gromadzenia informacji o pacjencie: wywiad, obserwacja, pomiar, analiza dokumentaciji.

2. Nastepstwa wynikajace z niepetnosprawnosci (fizyczne i psychiczne, spoteczne i

ekonomiczne). Reakcje pacjentow na niepetnosprawno$¢. Rola fizjoterapeuty w
ksztaltowaniu postaw spotecznych w stosunku do niepetnosprawnych.

3. Powiktania wynikajace z dlugotrwalego unieruchomienia pacjenta w t6zku. Wptyw ruchu

i bezruchu na organizm cztowieka. Wptyw unieruchomienia na poszczeg6ine uktady.
Profilaktyka skutkdw wynikajacych z dtugotrwatego unieruchomienia.

4. Zakazenia szpitalne- zapobieganie (definicje, zrodta zakazen szpitalnych, drogi szerzenia

zakazen szpitalnych, przyczyny). Wybrane procedury medyczne stosowane w profilaktyce
zakazen szpitalnych

Zajecia praktyczne:

Pomiary podstawowych parametrow zyciowych, interpretacja wynikow, dokumentowanie
wynikéw. Analiza dokumentacji pacjenta. Zapoznanie z procedurami medycznymi
stosowanymi w oddziale szpitalnym.

Nastepstwa dlugotrwalego unieruchomienia. Ocena zagrozenia odlezynami — analiza
wybranych skali.

Ocena stanu bio-psycho- spotecznego pacjenta. Rozpoznawanie potrzeb i probleméw
pielegnacyjnych u wybranej grupy pacjentéw z r6zng niepetnosprawnoscia — ocena deficytu
wydolno$ci samoobstugowej. Stosowanie procedur w profilaktyce zakazen szpitalnych.
Higieniczne mycie i dezynfekcja rak.

Woybrane techniki podnoszenia i przemieszczania pacjentOw niepetnosprawnych zasady
obowiazujace przy przemieszczaniu pacjentow. Cwiczenia z wykorzystaniem podnosnika,
$lizgbw, rolek, transferu obrotowego. Zasady BHP.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P-PODSUMOWUJACA)
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F1. — ocena przygotowania studentow do ¢wiczen

F2. — ocena prezentowania ¢wiczen ruchowych w grupie

F3. — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F4. — ocena przygotowania w formie konspektu

P1. — Przygotowanie do zaliczenia: przeprowadzenie zajgé w grupie.

LITERATURA OBOWIAZKOWA

Literatura podstawowa:

1. Slusarska B., Zarzycka D. (red.), Podstawy pielegniarstwa T. 2, wyd. PZWL, Warszawa 2017

2. Szwalkiewicz Elzbieta, Opiekun medyczny w praktyce. PZWL 2013

Nazwa przedmiotu:
DOKUMENTACJA MEDYCZNA W ZAWODZIE FIZJOTERAPEUTY

(do wyboru- dwa w semestrze)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny W20/FM

Poziom studidw: Rok:

Jednolite magisterskie Semestr:

Forma zajec: Liczba punktéw ECTS:
¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Student opanuje podstawowe wiadomosci i umiejetnosci dotyczace prowadzenia
dokumentacji medycznej w zawodzie fizjoterapeuty
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WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Umiejetnos$ci korzystania z roznych zrodet informacji.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia | weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

zasady organizacji i finansowania systemu ochrony
W1 | zdrowia w Rzeczpospolitej Polskiej oraz ekonomiczne B.W15
uwarunkowania udzielania $wiadczen z zakresu
fizjoterapii;

test

zasady kierowania zespolem terapeutycznym oraz
W?2 | organizacji i zarzadzania podmiotami prowadzacymi test

- g e B.W16
dziatalno$¢ rehabilitacyjna;

zasady wykonywania zawodu fizjoterapeuty oraz

wa funkcjonowania samorzadu zawodowego fizjoterapeutow;

B.W9 test

regulacje prawne zwigzane Z wykonywaniem zawodu
fizjoterapeuty, w tym prawa pacjenta, obowigzki
pracodawcy i pracownika, w szczegOlnosci wynikajace z
W5 | prawa cywilnego, prawa pracy, ochrony wiasnosci B.W10 test
przemystowej i prawa autorskiego, a takze zasady
odpowiedzialnosci cywilnej w praktyce
fizjoterapeutycznej;

Umiejetnosci — Student potrafi:

wypetnia¢ dokumentacje stanu zdrowia pacjenta i

ul rogramu zabiegow fizjoterapeutycznych; c.u2 odpowiedz
prog gow Tizjoterapetitycznych, ustna, test

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej odpowiedz
do wykonywania zawodu fizjoterapeuty O.K4 ustna

przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami
K2 | podejmowanymi w ramach dziatalnosci zawodowej, w tym | O.K9
w kategoriach bezpieczenstwa wiasnego i innych oséb

odpowiedz
ustna

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
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Forma zaje¢ —- CWICZENIA

Pojecie dokumentacji medycznej

Dokumentowanie $wiadczen zdrowotnych udzielanych w ramach kontraktu z
Narodowym Funduszem Zdrowia.

Przepisy prawne w prowadzeniu dokumentacji medycznej.

, Rodzaje dokumentacji

CW Formy prowadzenia dokumentacji

Dokumentacja medyczna na potrzeby pracy fizjoterapeuty - prowadzona w
zaktadzie udzielajacym $wiadczen w warunkach ambulatoryjnych
Przechowywanie dokumentacji medycznej

Prowadzenie indywidualnej praktyki fizjoterapeutycznej

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Cwiczenia - zadania ruchowe, éwiczenia fizyczne, rozwigzywanie problemow, dyskusja,
pogadanka, praca samodzielna i w zespole

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P—-PODSUMOWUJACA)
F1 — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2 — ocena monitorowania wiasnej tygodniowej aktywnosci fizycznej

F3 — ocena aktywnosci podczas ¢wiczen

F4 — ocena przygotowania programu tygodniowego treningu zdrowotnego

P1 — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Bana$.T., Filarski T., Mikos M.: Dokumentacja medyczna,2012 rok.
2. Red. Jendra M., Ochrona danych medycznych wedtug najnowszym przepisow, Wiedza i praktyka,
2013 rok.

3. Dz.U. 2015 poz. 1994 ustawa z dnia 25 wrze$nia 2015 r. 0 zawodzie fizjoterapeuty

Nazwa przedmiotu:

EVIDENCE -BASED MEDICINE

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztalcenia: Praktyczny PNM6/FM
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Poziom studiow:

Jednolite magisterskie

Rok:

Semestr:

Forma zaje¢:

¢wiczenia

Liczba punktéw ECTS:
2

CELE PRZEDMIOTU

C1

Zapoznanie studentow z zasadami i jezykiem EBM, aby mogli si¢ skutecznie komunikowa¢ z

przedstawicielami opieki zdrowotnej

Cc2

Zapoznanie studentow z zasadami oceny wiarygodnosci danych dotyczacych leczenia,
diagnostyki i rokowania (badan pierwotnych, przegladdéw systematycznych, wytycznych

praktyki klinicznej)

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH

KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii i biochemii .Wiedza z biologii zdobyta w szkole $rednie;j.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe efekty | Metody
uczenia sie weryfikacji
Wiedza- student zna i rozumie
W1 | podstawy medycyny opartej na dowodach D.w9 test
W2 O.W5 test
metody prowadzenia badan naukowych
Umiejetnosci — Student potrafi:
Ul | krytycznie analizowa¢ pi$miennictwo D.U17 projekt
medyczne, w tym w jezyku angielskim, i
wycigga¢ wnioski
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U2 0.U9 projekt
krytycznie ocenia¢ wyniki badan naukowych i
odpowiednio uzasadnia¢ stanowisko

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 | korzystania z obiektywnych zrddet informacji 0O.K7 kolokwia

teoretyczne, projekt

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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Filozofia EBM; Pytania kliniczne, rodzaje badan Klinicznych, poje¢cia zwigzane z
metodologig badan (utajnienie randomizacji, zaslepienie, analiza ITT, kompletnos¢
obserwacji), rodzaje planéw badan (rownolegte, naprzemienne, czynnikowe), punkty
koncowe Klinicznie istotne i zastepcze

Przedstawianie wynikow badan, miary efektu interwencji (ryzyko, RR, HR, OR, RRR,
RRI, ARR, NNT, NNH), istotnos¢ statystyczna i istotnos¢ kliniczna, wartos¢ p i
przedziat ufnosci

Krytyczna ocena badan dotyczacych leczenia i zapobiegania. Analiza wiarygodnosci i
przydatnosci klinicznej przyktadowych publikacji.

Analiza wiarygodnosci i przydatnosci klinicznej badan dotyczacych diagnostyki.

Przeglady systematyczne, w tym przeglady Cochrane, oraz metaanalizy, w tym
metaanalizy sieciowe — pojecia i Krytyczna ocena.

(] Zasady raportowania badan z randomizacja (CONSORT), badan obserwacyjnych
W (STROBE) i badan diagnostycznych (STARD).

Nieuzasadniona interpretacja wynikow badan klinicznych — analiza przyktaddw.

Wytyczne praktyki klinicznej — pojecia i ocena ich wiarygodnosci (AGREE),
metodologia tworzenia wiarygodnych wytycznych (GRADE)

Biostatystyka — podstawy statystyki opisowej, poréwnanie 2 lub wiecej grup, badanie
zwiazku migdzy 2 zmiennymi jako$ciowymi/ilo§ciowymi, analiza pakietu danych

Wiarygodne Zrodta wiedzy, zasady szukania informacji

Prezentacja projektow (szukanie odpowiedzi na pytanie kliniczne, ocena wiarygodnosci
i prezentacja wynikow wyszukanego badania)

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
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1. — éwiczenia audytoryjne — ¢wiczenia przedmiotowe, dyskusja, praca w grupach, pomiar
wskaznikow fizjologicznych, opis wynikdw i wnioskow.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2. — ocena umiejetno$ci pracy w grupie oraz sposobu prezentacji (referowania)*

F3. — ocena aktywno$ci podczas zaje¢, dyskusja

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Gajewski P, Jaeschke R. Podstawy EBM. W: Interna Szczeklika. Medycyna praktyczna, Krakow
2019

2. Smolen A. Biostatystyka w badaniach medycznych i praktyce klinicznej. Pol Arch Med Wewn.
2016;126 Spec No:1-24. doi: 10.20452/pamw.3377

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Bata MM, Leséniak W, Jaeschke R. Proces przygotowywania przegladow systematycznych, z
uwzglednieniem przegladdéw Cochrane. Pol Arch Med Wewn. 2015 Dec 22;125 Spec No.:16-25

2. Lesniak W, Bata MM, Jaeschke R, Brozek JL. Od danych naukowych do praktycznych
zalecen - tworzenie wytycznych wedlug metodologii GRADE. Pol Arch Med Wewn. 2015
Dec 22;125, Spec No.:26-41.

3. The GRADE Working Group: Grading quality of evidence and strength of recommendations. BMJ.
2004; 328: 1490

4. Brignardello-Petersen R., Rochwerg B., Guyatt G.H.: What is a network meta-analysis and how can
we use it to inform clinical practice? Pol Arch Med Wewn, 2014; 124 (12): 659-660
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5. Users *Guides to the Medical Literature: A Manual for Evidence-Based Clinical Practice. Guyatt
G, Rennie D, Medea M, Cook D (editors). 3rd Edition, McGraw-Hill Professional, 2015

6. Gajewski P., Jaeschke R., Brozek J. (red.). Podstawy EBM, czyli medycyny opartej na danych
naukowych dla lekarzy i studentéw medycyny. Medycyna Praktyczna, Krakéw 2008

Nazwa przedmiotu:

FIZJOTERAPIA W INNYCH SPECJALNOSCIACH

(do wyboru - dwa w semestrze)

¢wiczenia

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny W14/FM

Poziom studiow: Rok:

Jednolite magisterskie
Semestr:

Rodzaj zajec: Liczba punktéw ECTS:
2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie z podstawami wybranych wspotczesnych metod fizjoterapii i mozliwosciami ich
zastosowan W praktyce klinicznej.
C2 | Umiejetnos¢ rozpoznania i wykonania podstawowych technik stosowanych w wybranych

metodach fizjoterapeutycznych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wymagania wstepne. Przed przystapieniem do przedmiotu student posiada wiedze, umiejgtnosci i
kompetencje z zakresu: Anatomia prawidtowa cztowieka, Podstawy kinezjologii, Fizjologia
cztowieka, Anatomia palpacyjna, Patologia og6lna, Kinezyterapia.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia

sie

Metody
weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

w1

Zna i rozumie historig fizjoterapii oraz kierunki
rozwoju nauczania zawodowego, a takze
miedzynarodowe organizacje fizjoterapeutyczne i inne
organizacje zrzeszajace fizjoterapeutow

B.wW20

test

W2

mechanizm dziatania czynnikéw fizykalnych na
organizm cztowieka oraz oddziatywanie

zabiegow fizykalnych w leczeniu 0s6b z r6znymi
chorobami i dysfunkcjami, w tym osob

starszych, w r6znych warunkach;

O.W5

test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul

interpretowa¢ wyniki badan czynnosciowych oraz
przeprowadza¢ testy funkcjonalne

niezbedne do doboru $rodk6w fizjoterapii i
interpretowac ich wyniki;

0.U2

test

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1

wykonywania zawodu, bedac $wiadomym roli, jaka
fizjoterapeuta petni na rzecz

spoteczenstwa, w tym spotecznosci lokalnej;

0.K2

obserwacja
pracy studenta

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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cw

Wprowadzenie do leczenia tkanek migkkich (zjawisko tensegracji, tkanka taczna,
powiez, wybrane metody leczenia tkanek miekkich).

Metody rekomendowane przez SOSORT w leczeniu skolioz u dzieci. Podstawowe
zatozenia wspotczesnej pediatrii rozwojowej. Definicje wad postawy oraz skoliozy.
Skolioza strukturalna a skolioza funkcjonalna. Skolioza idiopatyczna.

Pojg¢cia zwigzane z koncepcjami terapeutycznymi. - leczenie zachowawcze oraz
leczenie operacyjne. Leczenie zachowawcze stosowne w terapii skolioz —
fizjoterapia i gorsetowanie.

Definicja PNF, Historia PNF na $wiecie i w Polsce, Neurofizjologiczne podstawy
PNF. Fazy kontroli motorycznej. Strategia badania chorego wg filozofii PNF.
Planowanie pracy z pacjentem. Dokumentacja

Torowanie funkcji zyciowych w metodzie PNF, mimika, Zzucie, potykanie,
oddychanie.

Techniki i podziat technik w metodzie PNF. Cele i zasady stosowania. Zastosowanie
technik w K_W09/1, K_W21/1,2,3,4,5, C1, C2, C3, 5 poszczeg6lnych problemach
funkcjonalnych.

Nauka chodu wg PNF. Warunki fizjologicznego chodu. Przygotowanie chorego do
funkcji chodu w pozycji siedzacej. Nauka wstawania i stabilizacji pozycji stojace;j.
Torowanie faz chodu

Praktyczne ¢wiczenia, omawianie i analiza postawy prawidlowej oraz jej zaburzen
na podstawie przedstawianych filmow oraz ¢wiczenia na sobie. Praca terapeutyczna
z dzieckiem ze skoliozg.

Pokaz ¢éwiczen oraz technik stosowanych do usprawniania na poszczegdlnych
etapach rozwoju skoliozy.

Podstawy ufatwiania chodu. Wstawanie i stabilizacja pozycji stojacej. Praca w
barierkach.

Badanie podstawowe — praktyczne wykonanie i interpretacja. Klasyfikacja pacjenta
do zabiegu manualnego. Poglebione badanie neurologiczne, K_W09/1, K_W21/5,
K_U03/1,2, C1, C2, C3, C4, C5, C6 7 ortopedyczne oraz manualne. Odnajdowanie
sygnatow ostrzegawczych. Podstawowe techniki manualne — praktyczne wykonanie

Praktyczne wykonanie technik manualnych na wybranych stawach. Metody oceny
manualnej aparatu ruchowego.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — éwiczenia — prezentacja multimedialna, ¢wiczenia praktyczne z wykorzystaniem poznanych

testow i urzadzen, dyskusja, praca w grupach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)
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F1. — ocena pracy studenta w trakcie ¢wiczen — obserwacja prowadzacego, obecno$¢ na zajeciach

F2. — ocena praktycznego wykonania badania z wykorzystaniem poznanych testow i urzagdzen

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — test pisemny

LITERATURA PODSTAWOWA

1.

2.

3.

= ©o©

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Borkowska M. Uwarunkowania rozwoju ruchowego i jego zaburzen w m0zgowym porazeniu
dziecigcym. wyd

Warszawa: Wydawnictwo Zautek; 2001 2. Borkowska M i wsp. Dziecko niepelnosprawne
ruchowo. Cz¢é¢ 2. Warszawa: Wyd. Szkolne i Pedagogiczne; 1997.

Einspieler Ch. et al. Prechtl’s method on the qualitative assessment of general movements in
preterm, term and young infants. London: Mac Keith Press; 2004.

Forssberg H. Neural control of human motor development. Curr Opin Neurobiol 1999 9:676-
682.

Grillner S. Bridging the gap-from ion channels to networks and behaviour. Curr Opin Neurobiol
1999 9:663-669.

Kutakowska Z. Wczesne uszkodzenie dojrzewajacego mozgu. Lublin: Wydawnictwo Folium;
2003.

Matyja M. Domagalska M., Podstawy usprawniania neurorozwojowego wg Berty i Karela
Bobathow. Katowice: Slaska Akademia Medyczna; 2005.

L. Chaitow: ”Techniki energii mig$niowej”, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2011

L. Chaitow: ,,Techniki rozluznienia pozycyjnego”, Elsevier Urban & Partner, Wroctaw 2011

. T. W. Myers: ,,Tasmy Anatomiczne. Meridiany Migsniowo-Powieziowe dla Terapeutow

Manualnych i Specjalistéw Leczenia Ruchem”, dbpublishing, Warszawa 2010

R. L. Schultz: ,Nieskonczona sie¢. Anatomia powigzi W dziataniu”, Virgo, Wydanie I,
Warszawa 2009

P. Richter, E. Hebgen : ” Punkty spustowe i tancuchy mig¢$niowo-powigziowe W osteopatii i
terapii manualnej”, wyd. Galaktyka, £.6dz 2010

L. Stecco ,Manipulacja powiezi w zespotach boélowych uktadu ruchu”, Wydawnictwo
ODNOWA, Szczecin 2010

Ph. Campignion: ,,Les Chaines Musculaires et Articulaires Methode G.D.S. Tome 1. Les chaines
anterolaterales”, 2004

Ph. Campignion: ,,Les Chaines Musculaires et Articulaires Methode G.D.S. Tome 2. Les chaines
postero-laterales”, 2004

S. Adler, D. Beckers, M. Buck, PNF w praktyce - llustrowany Podrecznik, wydawnictwo: DB
Publishing - Warszawa 2009, ISBN: 978-83-8822-015-9

Praktyczna Fizjoterapia & Rehabilitacja, 13 (styczen 2011), wydawnictwo: Forum - Poznan,
ISNN: 2081-187X, str. 4-16

Diagnosis and Treatment of the Spine: Nonoperative Orthopaedic Medicine and Manual
Therapy by Dos Winkel and Andry Vleeming (2003)

Diagnosis and Treatment of the Lower Extremities: Nonoperative Orthopaedic Medicine and
Manual Therapy (Nonoperative orthopaedic medicine & manual therapy) by Dos Winkel, Omer
Matthijs and Valerie Phelps (1997)
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20. Diagnosis and Treatment of the Upper Extremities: Nonoperative Orthopaedic Medicine and
Manual Therapy (Nonoperative orthopaedic medicine & manual therapy) by Dos Winkel, Omer

Matthijs and Valerie Phelps (1997)

Nazwa przedmiotu:
JEZYK MIGOWY
(do wyboru- dwa w semestrze)

Kierunek: FIZJOTERAPIA

Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny W20/FM
Poziom studidw: Rok:
Jednolite magisterskie Semestr:

Forma zaje¢:
¢wiczenia

Liczba punktéw ECTS:

2

420




CELEP

RZEDMIOTU

C1 | Przygotowanie studentéw do komunikowania si¢ z 0sobami niestyszacymi za pomoca jezyka
migowego w zakresie problematyki medycznej dotyczacej stanu zdrowia, rehabilitacji i
podstawowych zabiegdw medycznych.

C2 | Opanowanie umieje¢tno$ci przekazywania i odczytywania komunikatow gestograficznych,
opiséw stownych i ilustracji znakéw migowych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Opanowana wiedza i umiejetnosci z | roku studiow

Otwarcie na niepetnosprawnos¢.

Che¢ wspotdziatania z osobami z uszkodzeniem stuchu

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody

efekty uczenia sie | weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | podstawy jezyka migowego, znaki daktylograficzne i | C.W41 sprawdzian
ideograficzne, w zakresie niezbednym do praktyczny
gromadzenia informacji o sytuacji zdrowotnej
pacjenta

W2 | zasady komunikowania sie z pacjentem niestyszacym | C.W42 sprawdzian

praktyczny

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul | postugiwaé si¢ znakami jezyka migowego i innymi C.U52 sprawdzian
sposobami oraz srodkami komunikowania si¢ w praktyczny
opiece nad pacjentem z uszkodzeniem stuchu

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1 | ponoszenia odpowiedzialnosci za wykonywane O.K4 zaliczenie
czynno$ci zawodowe ustne
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA

Znaki daktylograficzne statyczne, znaki daktylograficzne dynamiczne, znaki
liczbowe: liczebniki gtéwne i porzadkowe.

Znaki ideograficzne: zebranie informacji o pacjencie, poinformowanie o
CW | postepowaniu diagnostycznym, podstawowe zabiegi pielegnacyjne wykonywane
U pacjenta, powiadamianie rodziny i wzywanie pomocy.

Gramatyka 1. Tworzenie zdan oznajmujacych — twierdzenia, przeczenia. 2.
Tworzenie pytan 0ogolnych i szczegétowych.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Cwiczenia - Cwiczenia, Demonstracja, Pokaz, Praca w grupie

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P —PODSUMOWUJACA)
F1 — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2 — ocena monitorowania wiasnej tygodniowej aktywnosci fizycznej

F3 — ocena aktywnosci podczas ¢wiczen

F4 — ocena przygotowania programu tygodniowego treningu zdrowotnego

P1 — ocena opanowania materiatu hauczania b¢dacego przedmiotem ¢wiczen

LITERATURA OBOWIAZKOWA
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1. Lacheta J., Czajkowska-Kisil M., Linde-Usienkiewicz J., Rutkowski P., (Red.) Korpusowy stownik

polskiego jezyka migowego, Warszawa: Wydziat Polonistyki Uniwersytetu Warszawskiego 2016

(publikacja online: http://www.slownikpjm.uw.edu.pl)

2. Wiodarczyk A. Gtuchy pacjent - wyzwania i potrzeby, Psychoskok 2018

3. Szczepankowski B., Jezyk migowy — pierwsza pomoc medyczna, Wydawnictwo CEM,
Warszawal996.

4.Szczepankowski V., Podstawy jezyka migowego, Wydawnictwo WSIP, Wyd. Il, Warszawa 1994

5. Lane H. Maska dobroczynno$ci. Deprecjacja w spoteczno$ci ghuchych ttum. T. Gatkowski, J.

Kobosko, WSiP, Warszawa 1996

6. Lukaszewska K. Przychodzi Gluchy do lekarza [w:] Uniwersytet Warszawski, ISSN 1640-2758 nr.

3 (58) Lipiec Sierpien 2012

7. Kowalski P., Sacha A., Szczygielska M. Dostepnos¢ [w:] Sytuacja Gluchych w Polsce. Raport

zespotu ds. g/Gluchych przy Rzeczniku Praw Obywatelskich, Warszawa 2014 str. 36-70

8. Szczepankowski B., Koncewicz D., Jgzyk migowy w terapii, Wyd. 2 popr., Wydawnictwo

Naukowe Wyzszej Szkoty Pedagogicznej, £odz, 2012

9. Kosiba O., Grenda P., Leksykon jezyka migowego, Wydawnictwo ,,Silenium” Piotr Grenda,

Bogatynia 2011

Nazwa przedmiotu:
MIKROBIOLOGIA | MMUNOLOGIA
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny PNM3/FM
Poziom studidw: Rok:
Jednolite magisterskie Semestr:
Forma zajg¢: Liczba punktow ECTS:
¢éwiczenia )

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Wyposazenie studenta w 0g6lna wiedzg¢ z mikrobiologii medycznej pozwalajacej na
zrozumienie oddziatywania mikroorganizmoéw na organizm ludzki zaréwno w aspekcie
korzystnym jak i szkodliwym dla zdrowia

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu biologii na poziomie szkoty $redniej.

Umiejetnos¢ korzystania z réznych zrodet informacii.

423



Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia sie | weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki o.w1l test
biologiczne w tym rozwdj, budowe i funkcje organizmu
czlowieka w warunkach prawidtowych i patologicznych

W2 | zewnetrzne czynniki fizyczne i ich wptyw na organizm | A W12 test
czlowieka

W3 | rozw0j embrionalny, organogeneze oraz etapy rozwoju | A.W5 test
zarodkowego i plciowego cztowieka

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul | ocenia¢ wptyw czynnikéw fizycznych na organizm A.U8 test
czlowieka, odrdzniajac reakcje prawidtowe i zaburzone

U2 | okresli¢ wskazniki biochemiczne i ich zmiany w A.U3 test
przebiegu niektérych choréb oraz pod wptywem
wysitku fizycznego, w zakresie bezpiecznego
stosowania metod fizjoterapii

Kompetencje spoteczne — Student jest gotéw do:

K1 |dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ograniczen, 0O.K5 test
dokonywania samooceny deficytow i potrzeb
edukacyjnych

K2 | korzystania z obiektywnych zrodet informacji 0.K6 test

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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cw

Bakteriologia ogolna z patogeneza zakazen bakteryjnych
Wirusologia ogblna z patogeneza zakazen wirusowych
Mykologia ogolna z patogeneza zakazen grzybiczych
Parazytologia ogdlna

Leki przeciwdrobnoustrojowe; metody oceny lekowrazliwosci, mechanizmy
opornosci drobnoustrojow

Parazytologia szczegotowa — wybrane choroby pasozytnicze

Historia mikrobiologii, Klasyfikacja drobnoustrojow

Immunologia infekcyjna

Zasady pobierania i przesytania materiatu do badan mikrobiologicznych

Mikrobiom skéry, jelit, gérnych drog oddechowych, jamy ustnej, pochwy —
rola w utrzymaniu homeostazy

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. wyklad - prezentacja multimedialna

2.

¢wiczenia audytoryjne — rozwigzywanie zadan problemowych, dyskusja, praca w grupach,

prelekcja multimedialna, burza m6zgdw.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych i tematyki z nimi zwiazanej

F2. — ocena aktywno$ci podczas zaje¢, dyskusji

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadow - egzamin

P2. — ocena opanowania materiatu nauczania bedgcego przedmiotem ¢wiczen - kolokwia na
¢wiczeniach

Literatura podstawowa:
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1. Mikrobiologia Lekarska, Piotr B. Heczko, Marta Wroblewska, Agata Pietrzyk, PZWL,
2014,

2. Atlas grzybow chorobotworczych cztowieka, Pawet Krzysciak, Magdalena Skora, Anna
B. Macura, Medph., Wroctaw 2011, wyd. I,

Literatura uzupelniajgca:

1. Mikrobiologia, Patrick R. Murray, Ken S. Rosenthal, Michael A. Pfaller, red. wyd. pol.
Anna Przondo-Mordarska, Elsevier Urban & Partner, wyd. 8, 2018

2. Antybiotykoterapia praktyczna 2019, Danuta Dzierzanowska, Alfa Medica Press
Wydawnictwo Bielsko-Biata 2019, wyd. 6, Cena 84,90

3. Przewodnik antybiotykoterapii 2019, Danuta Dzierzanowska, Kataryzna Dzierzanowska-
Fangrat, Alfa Medica Press Wydawnictwo Bielsko-Biata 2019, wyd.24, Cena: 13,50

Nazwa przedmiotu:
MUZYKOTERAPIA
(do wyboru - dwa w semestrze)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny W20/FM

Poziom studiow: Rok:

Jednolite magisterskie Semestr:

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Student ma elementarng wiedzg¢ dotyczacg muzykoterapii — jej stosowania, metod i technik.

C2 | Potrafi dobiera¢ i wykorzystywa¢ dostepne materiaty, $rodki i metody pracy w celu
projektowania i efektywnego realizowania dziatah muzykoterapeutycznych.

C3 | odpowiedzialnie przygotowuje si¢ do swojej pracy, projektuje i wykonuje dziatania
muzykoterapeutyczne; jest gotowy do podejmowania indywidualnych i zespotowych dziatan
na rzecz podnoszenia jakosci pracy szkoty lub innej placowki

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI
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Umiejetnosci wspotpracy w grupie jak i samodzielnego dziatania w zakresie kultury fizycznej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod | Efekty w zakresie Kierunkowe Metody
efekty uczenia weryfikacji
sie

Wiedza- student zna i rozumie

W1 | etyczne, prawne i spoteczne uwarunkowania O.W13 test

wykonywania zawodu fizjoterapeuty

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul zastosowa¢ dziatania ukierunkowane na edukacje 0.U7 projekt

zdrowotng, promocje zdrowia, profilaktyke
niepelnosprawnosci, a takze pierwotng i wtdrng
profilaktyke chorob

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 nawigzania i Uutrzymania petnego szacunku kontaktu z | 0.K1 kolokwia

pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla teoretyczne,
roznic swiatopogladowych i kulturowych projekt

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA

Cw

Teoretyczne podstawy kulturotechnik w fizjoterapii i tworczej fizjoterapii.

Terapia przez muzyke w fizjoterapii
Muzykoterapia — jej zatozenia i podstawowe metody.

Pojecie stresu i relaksu. Podstawowe techniki relaksacyjne.

Wybrane modele, metody i podej$cie w muzykoterapii.

Obszary dziatan muzykoterapeutycznych.
Uwarunkowania warsztatowe muzykoterapeuty.
Elementy dzieta muzycznego.

Podstawy literatury muzycznej niezbednej w pracy terapeutycznej

Specyfika zaje¢ muzykoterapeutycznych.

Cwiczenia warsztatowe w zakresie muzykoterapii czynnej i biernej (gra na
instrumentach, $piewanie, stuchanie i analiza, tworzenie i improwizowanie

muzyKki, ruch z muzyka)

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

427




1. Cwiczenia - rozwiazywanie probleméw, dyskusja, pogadanka, praca samodzielna i w zespole

SPOSOBY | METODY OCENY (F-FORMUJACA, P—-PODSUMOWUJACA)

F1 — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2 — ocena monitorowania wtasnej tygodniowej aktywnosci fizycznej

F3 — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F4 — ocena przygotowania programu tygodniowego treningu zdrowotnego

P1 — ocena opanowania materiatu hauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen

LITERATURA OBOWIAZKOWA

arwN

10.
11.
12.
13.
14.

1. Jarkowska E., Muzyka jako element wychowania w rozwoju osobowym dziecka z

niepetnosprawnos$cia, Tychy 2004.

J. Wierszytowski, Psychologia muzyki, PWN, Warszawa 1979

Jutrzyna E., Niepetnosprawni w $wiecie muzyki, Warszawa 2007.

Lewandowska K., Muzykoterapia dziecieca, Gdansk 2001.

Metera A., Muzykoterapia, Leszno 2002. Modele, metody i podejscia w muzykoterapii, red.
K. Stachyra, Lublin 2012.

Nordorff P., Robbims C., Terapia muzyka w pracy z dzie¢mi niepetnosprawnymi, Krakow
2008. Podstawy muzykoterapii, red. K. Stachyra, Lublin 2012.

Szulc W., Muzykoterapia jako przedmiot badan i edukacji, Lublin 2005.

Wybrane elementy terapii w procesie edukacji artystycznej, red. L. KatarynczukMania,
Zielona Géra 2002.

Dzwiek w pedagogice i terapii, red. L. Matuszak, Wioctawek 2014.

Gasienica-Szostak A., Muzykoterapia w rehabilitacji i profilaktyce, Warszawa 2003.

Hamel P.M., Przez muzyke¢ do samego siebie, Wroctaw 1995.

Konaszkiewicz Z., Dziecko niepetnosprawne i muzyka, Warszawa 1994,

Natanson T., Programowanie muzyKi terapeutycznej, Wroctaw 1992.

Reuger C., Muzyczna apteczka, Warszawa 2000

Nazwa przedmiotu:

PATOFIZJOLOGIA

(do wyboru- dwa w semestrze)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny PNM6/FM
Poziom studidw: Rok:

Jednolite magisterskie Semestr:
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Forma zaje¢:

¢wiczenia

2

Liczba punktow ECTS:

CELE PRZEDMIOTU

C1

Omowienie podstaw patofizjologii ogdlnej i etiopatogenezy najwazniejszych jednostek
chorobowych, ze zwr6ceniem szczegdlnej uwagi na ich patomechanizmy, ktérych zrozumienie
jest konieczne do poznania mechanizmow dziatania lekdw i farmakoterapii.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu anatomii i biochemii .Wiedza z biologii zdobyta w szkole $rednie;j.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

Kod

Efekty w zakresie

Kierunkowe
efekty uczenia
sie

Metody weryfikacji

Wiedza- student zna i rozumie

regulacyjnych organizmu ludzkiego;

W1 | budowg anatomiczng organizmu ludzkiegoi | A.W4 egzamin pisemny,
podstawowe zaleznos$ci miedzy budowa i obserwacja pracy
funkcja organizmu w warunkach zdrowia i studenta, odpowiedz
choroby; ustna, test

W2 | mechanizmy funkcjonowania organizmu A.W5 egzamin pisemny,
czlowieka na poziomie molekularnym, obserwacja pracy
komorkowym, tkankowym i systemowym; studenta, odpowiedz

ustna, test

W3 | podstawy patofizjologii komdrki i uktadow AW6 egzamin pisemny,
organizmu ludzkiego;h obserwacja pracy

studenta, odpowiedz
ustna, test

W4 | zaburzenia funkcji adaptacyjnych i A W7 egzamin pisemny,

obserwacja pracy
studenta, odpowiedz
ustna, test
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W5 | gtowne szlaki metaboliczne i ich AW11 egzamin pisemny,
wspotzaleznosci, mechanizmy regulacji obserwacja pracy
metabolizmu i wptyw lekOw na te procesy; studenta, odpowiedz

ustna, test

W6 | molekularne podstawy regulacji cyklu AW14 egzamin pisemny,
komdrkowego, proliferacji, apoptozy i obserwacja pracy
transformacji nowotworowej; studenta, odpowiedz

ustna, test

Umiejetnosci — Student potrafi:

Ul |ocenia¢ uwarunkowania genetyczne rozwoju | A.U2 egzamin pisemny,
chordb w populacji ludzkiej; obserwacja pracy

studenta, odpowiedz
ustna, test

U2 | stosowaé mianownictwo anatomiczne do A.U3 egzamin pisemny,
opisu stanu zdrowia; obserwacja pracy

studenta, odpowiedz
ustna, tes

U3 | opisywaé¢ mechanizmy rozwoju zaburzen A.U5 egzamin pisemny,
czynno$ciowych oraz interpretowaé obserwacja pracy
patofizjologiczne podtoze rozwoju choréb; studenta, odpowiedz

ustna, test

U4 | opisywaé mechanizmy funkcjonowania A.U4 egzamin pisemny,
organizmu ludzkiego na poziomie obserwacja pracy
molekularnym, komoérkowym, tkankowym i studenta, odpowiedz
systemowym; ustna, test

U5 | stosowac wiedze¢ biochemiczng do oceny A.U6 egzamin pisemny,
procesow fizjologicznych i patologicznych; obserwacja pracy

studenta, odpowiedz
ustna, test

Kompetencje spoleczne — Student jest gotow do:

K1 | propagowania zachowan prozdrowotnych 0.K6 egzamin pisemny,
obserwacja pracy
studenta, odpowiedz
ustna, test

K2 | korzystania z obiektywnych zrodet O.K7 egzamin pisemny,

informacji

obserwacja pracy
studenta, odpowiedz
ustna, test
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA

Zaburzenia uktadu autonomicznego

Patofizjologia watroby i drog zotciowych: zottaczki, WZW, NFLD, marskos¢
watroby, niewydolno$¢ watroby. Kamica zétciowa.

Patomechanizmy biegunek i zaparé. Zespot uposledzonego wchtaniania (ZUW).
Celiakia. Choroby zapalne jelit: colitis ulcerosa i choroba Crohna. Ostre i przewlekle
zapalenie trzustki.

Patofizjologia cukrzycy: « cukrzyca typu 1 « cukrzyca typu 2 « inne typy cukrzycy ¢
patogeneza « objawy Kliniczne « powiktania ostre i przewlekle Cwiczenia: Cukrzyca
— monitorowanie glikemii

cw

Patofizjologia podwzgérza i przysadki mdzgowej. Patofizjologia tarczycy -
czynnos$¢ hormonalna tarczycy, mechanizmy regulacyjne ¢ nadczynnos¢ tarczycy —
choroba Gravesa-Basedowa ¢ niedoczynnos$¢ tarczycy — zapalenie tarczycy typu
Hashimoto « wole tarczycy eutyreotyczne

Analiza przypadkéw klinicznych. Repetytorium — materiat z wyktadow, seminariéw
i ¢wiczen

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — ¢wiczenia audytoryjne — Analiza przypadkéw, Demonstracja, Dyskusja, Metoda przypadkow,
Praca w grupie, Seminarium, Wyktad, Wyktad z prezentacja multimedialng, Zajgcia praktyczne

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania do ¢wiczen audytoryjnych

F2. — ocena umiejgtnosci pracy w grupie oraz sposobu prezentacji (referowania)*

F3. — ocena aktywnos$ci podczas zaje¢, dyskusja

P1. — ocena opanowania materiatu nauczania bedacego przedmiotem wyktadu - egzamin
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LITERATURA PODSTAWOWA

1. Barbara Zahorska-Markiewicz, Ewa Matecka-Tendera, Magdalena Olszanecka-Glinianowicz,
Jerzy Chudek. "Patofizjologia kliniczna”, Elsevier, Urban & Partner, Wroctaw 2017
2. |. Damjanov: ,,Patofizjologia”. Elsevier, Urban & Partner, Wroctaw 2010.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. P. Thor: ,Podstawy patofizjologii cztowieka”. Uniwersyteckie Wydawnictwo medyczne
VESALIUS, Krakéw, 2009, Wyd. Ill
2. Interna Szczeklika 2018. Podrecznik choréb wewnetrznych, wyd.9. Medycyna Praktyczna 2018

Nazwa przedmiotu:

ZYWIENIE CZLOWIEKA

(do wyboru)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny W9/FM
Poziom studiow: Rok: I 'lub Il lub IV
Jednolite magisterskie Semestr: 1 lub 2 lub 3 lub 7
Forma zajg¢: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Student bgdzie potrafit wymieni¢ sktadniki odzywcze oraz omowic ich role w zywieniu
czlowieka.

C2 | Bedzie potrafit zaplanowa¢ jadtospis odpowiedni dla danej grupy wiekowej i z odpowiednig
jednostkg chorobowa zgodnie z polskimi normami zywienia.
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C3

Pozna rozne rodzaje diet i bedzie potrafit zastosowaé odpowiednig diete dla osoby, dla ktorej
jest przeznaczona, uwzgledniajac zaburzenia metaboliczne wynikajace z jej stanu zdrowia

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu fizjologii cztowicka.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK1

Posiada wiedze na temat wartosci odzywczej zywnos$ci oraz roli sktadnikow odzywczych w

(W) zywieniu cztowieka zdrowego i chorego.

EK 2 Posiada uporzadkowang wiedze ha temat wptywu sposobOw zywienia i stanu odzywienia
(W) na zdrowie cztowieka.

EK 3 Posiada wiedze na temat zasadnosci i zasad stosowania diet.

(W)

UMIEJETNOSCI

EK 4 Potrafi interpretowacé i ocenic role sktadnikdw odzywczych w zywieniu cztowieka chorego
V) i zdrowego.

EK5 [ Potrafi wykorzysta¢ wiedzg z zakresu zywienia cztowieka w celu przeanalizowania wptywu
V) diety na stan zdrowia.

EK 6 Potrafi samodzielnie zaprojektowa¢ rozne diety uwzgledniajgc kaloryczno$é sktadnikOw
V) pokarmowych.

KOMPETENCJE

EK 7 Rozumie potrzebe uczenia si¢ przez cate zycie, potrafi inspirowaé i organizowac proces
(K) uczenia si¢ innych os6b. Demonstruje postawe promujaca zdrowie i aktywno$¢ fizyczna.

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- CWICZENIA
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cw

Zasady racjonalnego odzywiania.

Warto$¢ odzywcza zywnosci.

Budowa i dziatanie uktadu pokarmowego.

Sktadniki pokarmowe i ich warto$¢ odzywcza. Zapotrzebowanie energetyczne w
roéznych okresach zycia.

Piramida zdrowego zywienia.

Zasadnos¢ i zasady stosowania diet.

Normy zywienia i wyzywienia cztowicka zdrowego. Normy zywieniowe W
Polsce.

Rola sktadnikOw odzywczych w zywieniu cztowieka zdrowego i chorego oraz w
rozwoju choréb dietozaleznych.

Wplyw czynnikdw $rodowiskowych na zachowania cztowicka zwigzane z
preferencjami  pokarmowymi oraz czynnikami determinujacymi Wybor
okreslonych grup produktow zywno$ciowych.

Wptyw sposobu zywienia i stanu odzywienia na osobowos$¢ czlowieka oraz
postrzeganie wtasnej sylwetki w roznych okresach zycia.

Zywienie 0s0b starszych

Zaburzenia odzywiania.

Skutki zdrowotne zmian jakosciowych zywnosci, sposobu odzywiania i braku
aktywnosci fizycznej

Jadlospis adekwatny do diety.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — ¢wiczenia

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena aktywnosci na zajgciach

P1. — ocena przygotowania z materiatu przedstawionego na ¢wiczeniach- zaliczenie

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. H. Ciborowska, A. Rudnicka “Dietetyka. Zywienie zdrowego i chorego czlowieka”, PZWL,
Warszawa, 2009

“Zywienie cztowieka” (t.1,2,3), red.Jan Gawecki, Warszawa: Wydaw. Nauk. PWN, 2007

3.

H. Kunachowicz, I. Nadolna, K. Iwanow, B. Przygoda “Warto$¢ odzywcza wybranych
produktow spozywczych i typowych potraw”, Warszawa: Wydaw. Lekarskie PZWL, 2008
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Nazwa przedmiotu:

SUPLEMENTACJA W SPORCIE

(do wyboru)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny W10/FM
Poziom studiow: Rok: I lub Il lub 1V
Jednolite magisterskie Semestr: 1 lub 2 lub 3 lub 7
Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 4

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Student bedzie potrafit wymieni¢ sktadniki odzywcze i suplementy diety wspomagajgce
organizm w przygotowaniu przedstartowym, okresie wzmozonego wysitku fizycznego oraz
okresie regeneracji powysitkowej roznych dyscyplinach sportowych.

C2 | Bedzie potrafit zaplanowa¢ jadlospis z uwzglednieniem indywidualnej suplementacji diety
dostosowanej do intensywnosci wysitku, indywidualnych potrzeb, mozliwos$ci i wieku
sportowca.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu fizjologii cztowieka i fizjologii wysitku fizycznego.

Wiedza z zakresu biochemii.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK 1 [Posiada wiedz¢ na temat wartosci odzywczej zywnosci oraz roli suplementéw diety w
(W) zywieniu 0soby zdrowej aktywnej fizycznie

EK 2 [Posiada uporzadkowana wiedze na temat wptywu sktadnikéw naturalnych i syntetycznych
(W) na zdolnosci wysitkowe i procesy regeneracji powysitkowej cztowieka 0 réznym poziomie
aktywnosci fizycznej.

UMIEJETNOSCI

EK 3 | Potrafi interpretowac i ocenic¢ role sktadnikOw odzywczych i suplementéw diety w zywieniu
V) sportowca
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EK 4 | Potrafi wykorzysta¢ wiedz¢ dotyczaca suplementoéw diety i zaplanowac ich stosowanie w
(9)] réznych formach i okresach aktywnosci sportowej. Wymienia zagrozenie dla organizmu
zwigzane z nadmiernym stosowaniem suplementéw diety w sporcie

KOMPETENCJE

EK 5 |Rozumie potrzebe uczenia si¢ przez cale zycie, potrafi inspirowac i organizowa¢ proces
(K) uczenia si¢ innych 0s6b. Demonstruje postawe promujaca zdrowie i aktywno$¢ fizyczna.

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
Forma zaje¢ —- CWICZENIA

Cw. 1 |Suplementy diety wspomagajace dzialanie uktadu ruchu

Cw. 2 | Suplementy diety wspomagajace dzialanie uktadu nerwowego

Cw. 3 | Suplementy diety wspomagajace dzialanie uktadu krwiono$nego

Cw. 4 | Suplementy diety wspomagajace dzialanie uktadu oddechowego

Cw.5 |Suplementy diety wspomagajace dziatanie uktadu trawiennego

Cw. 6 | Suplementy diety wspomagajace funkcje skory

Cw. 8 | Preparaty suplementacyjne dla kobiet

Cw. 9 | Preparaty suplementacyjne dla mezczyzn

Cw. 10 Preparaty suplementacyjne dla ludzi aktywnych w podesztym wieku

Cw. 11 Preparaty suplementacyjne dla ludzi aktywnych odchudzajacych si¢

Cw. 12 Preparaty suplementacyjne dla o0s6b aktywnych pracujacych
umystowo

Cw. 13 Preparaty suplementacyjne dla 0s6b aktywnych pracujacych
fizycznie

Cw. 14 | Preparaty suplementacyjne dla podniesienia odpornosci

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — éwiczenia
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena aktywnosci na zajgciach

P1. — ocena przygotowania z materiatu przedstawionego na ¢wiczeniach- zaliczenie

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Delavier F., Gundill M. Suplementy zywnosciowe dla sportowcow. JK, 2016

2. Celejowa I. Zywienie w sporcie. PZWL Warszawa, 2016.

3. Zajac A. Poprzecki S. Waskiewicz Z. Suplementacja w sporcie. AWF Katowice, 2007

4. Zajac A. i wsp. Zywienie i suplementacja w sporcie, rekreacji i stanach chorobowych. AWF
Katowice 2014.

5. H. Ciborowska, A. Rudnicka “Dietetyka. Zywienie zdrowego i chorego cztowieka”, PZWL,
Warszawa, 2009

6. Jan Gawecki. Zywienie cztowieka” (t.1,2,3), red., Warszawa: Wydaw. Nauk. PWN, 2007

7. H. Kunachowicz, I. Nadolna, K. Iwanow, B. Przygoda “Warto$¢ odzywcza wybranych
produktow spozywczych i typowych potraw”, Warszawa: Wydaw. Lekarskie PZWL, 2008

Nazwa przedmiotu:

METODY BIOMECHANICZNE DIAGNOSTYKI CZYNNOSCI | STABILNOSCI
NARZADU RUCHU W PROCESIE TRENINGU LECZNICZEGO

(do wyboru)
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny W13/FM
Poziom studidw: Rok: IV
Jednolite magisterskie

Semestr: 8

Forma zajec: Liczba punktow ECTS: 4
¢wiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1

Wyposazenie studenta w wiedze i umiejetnosci praktyczne w zakresie wykorzystania
nowoczesnych urzadzen diagnostyczno — treningowych jakimi sa platformy stabilometryczne,
balansowe i padobarograficzne, w réznych schorzeniach narzadu ruchu.
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https://merlin.pl/a/delavier-frederic/
https://merlin.pl/a/michael-gundill/

C2

Uswiadomienie Studentom, iz wykorzystanie tego typu platform utatwia przeprowadzenie
whnikliwej analizy biomechanicznej przypadku, czesto naswietlajac patomechanizm
zaistniatego schorzenia, umozliwiajac ocene, kontrolg prawidtowego rozktadu mas ciata na
podtozu — obcigzania konczyny, a takze, co w wielu wypadkach jest rzecza dos¢ trudna, w
petni wymiernego kontrolowania postgpOw wszystkich sktadowych zastosowanej terapii.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH

KOMP

ETENCJI

Wymagana jest wiedza w zakresie podstaw biomechaniki i patobiomechaniki oraz anatomiczno —
biologicznych podstaw funkcjonowania narzadu ruchu cztowieka zdobyta w pierwszym semestrze
nauki.

Wymagana jest rwniez umiejetnos¢ korzystania z réznych zrddet informacji.

Umiejetnosci pracy samodzielnej oraz w grupie.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK

Zna pojecia takie jak stabilno$¢ i rownowaga posturalna cztowieka, zna uktady referencyjne

1(W) | oraz sygnaly kontrolujgce postawe stojgca, ma wiedze na temat znaczenie receptoréw czucia
glebokiego, narzadu wzroku oraz btednika dla regulacji rownowagi ciata oraz stabilno$ci
posturalnej.

EK 2 |Znabudowe i zasady dziatania platform tensometrycznych i stabilometrycznych

(W)

UMIEJETNOSCI

EK 3 | Potrafi wykona¢ badanie i zinterpretowa¢ wyniki pracujac na platformach

V) tensometrycznych i platformie stabilometrycznej

KOMPETENCJE

EK 4 | Rozumie potrzebe ciaglego uczenia si¢ i zdobywania nowych umiej¢tnosci zawodowych
(K)

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

For

ma zajeé —- CWICZENIA
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Przedstawienie szczegdtowego programu zaje¢. Stabilno$¢ a rownowaga. Uktady
referencyjne oraz sygnaty kontrolujgce postawe stojacg. Procesy regulacji
Cw. | réwnowagi w ujeciu neurofizjologicznym. Znaczenie receptoréw czucia
1 glebokiego, narzadu wzroku oraz btednika dla regulacji rownowagi ciata oraz
stabilno$ci posturalnej. Reakcje i odruchy réwnowazne i ich rozwdj w
ontogenezie.

Ocena wybranych objawow i testow stosowanych w diagnostyce zaburzen
rownowagi pochodzenia btednikowego i mozdzkowego. Zaburzenia rownowagi u

C;V " | osob starszych. Ocena zdolnosci rownowaznych — test Tinnetiego. Ogdlne
zatozenia 1 cele fizjoprofilaktyki gerontologicznej a trening réwnowagi -
profilaktyka upadkdw.

Podstawowe sposoby i metody oceny stabilnosci i zdolnosci réwnowaznych.
Platformy stabilometryczne — budowa, zasady dziatania. Praktyczna nauka obstugi

Cw oprogramowania - Platforma stabilometryczna ,,Bertec”. Pomiar podstawowych
3 " | parametrow odzwierciedlajacych sprawno$é procesow rownowaznych przy uzyciu

platformy stabilometrycznej ,,Bertec”: rzut $rodka nacisku stop na podtoze,
oscylacja srodka cigzkosci ciata w roznych kierunkach ($ciezka srodka cigzkosci —
path way), dystrybucja (symetria) obciazenia platformy przez badanego.

Ocena zachowania i rzutu srodka cigzkosci ciata z wtaczona i wylaczona kontrola
Cw. | wzrokowa — wskaznik Romberga . Zastepcze sprzezenie zwrotne (biofeedback) w

4 procesie treningu leczniczego. Wykorzystanie platform balansowych w treningu
opartym o zjawisko zastepczego sprzezenia Zwrotnego.

Wykorzystanie platformy stabilometrycznej w procesie treningu leczniczego.
Przyktadowe programy usprawniania wykorzystujgce trening proprioceptywny u
chorych ze dysfunkcjami narzadu ruchu w obrebie konczyn dolnych.

Cw. Badanie stopy. Struktury anatomiczne odpowiedzialne za prawidtowa funkcje
6 stopy. Podstawowe techniki oceny sprawnosci statycznej i dynamicznej stopy.

Cw. Platforma tensometryczna ,,Mat Scan”— ocena statyczna i dynamiczna stopy.

Cw. | Platforma tensometryczna ,Mat Scan”— analiza uzyskanych wynikéw i ich
8 interpretacja.

Wykorzystanie platformy tensometrycznej do okreslenia potencjalnych rejonéw
stopy podatnych badz tez narazonych na powstawanie owrzodzen — stopa
cukrzycowa.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — éwiczenia — prezentacja multimedialna, ¢wiczenia praktyczne z wykorzystaniem poznanych
testow i urzadzen, dyskusja, praca w grupach.
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SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena pracy studenta w trakcie ¢wiczen — obserwacja prowadzacego i pomochika
technicznego, obecnos¢ na zajeciach

F2. — ocena praktycznego wykonania badania z wykorzystaniem poznanych testow i urzadzen

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — test pisemny

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Btaszczyk. Biomechanika kliniczna. AWF Katowice, 2008

2. Golema M. Charakterystyka procesu utrzymywania réwnowagi ciala cztowieka w obrazie
stabilograficznym. Wroctaw: Wyd. AWF; 2002.

3. Nowotny J, Nowotny — Czupryna O, Czupryna K. Reedukacja posturalna w systemie
stacyjnym. Bielsko — Biata: WSA; 2008.

4. Nowotny J. (red.) Podstawy fizjoterapii — Podstawy metodyczne i technika wykonywania
niektdrych zabiegéw. Krakéw: Kasper; 2004.

5. Nowotny J. (red.) Podstawy kliniczne fizjoterapii w dysfunkcjach narzadu ruchu. Podrecznik
dla studentow fizjoterapii i fizjoterapeutow. Warszawa: MediPage; 2006.

6. Traczyk ZW, Trzebski A. Fizjologia cztowieka z elementami fizjologii stosowanej i
klinicznej. Wydanie 11l zmienione i uzupetnione, Warszawa: PZWL; 2000.

7. Nowotny J. (red.) Edukacja i reedukacja ruchowa. Krakéw: Kasper; 2002.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Nowotny J, Saulicz E. Niektore zaburzenia statyki ciata i ich korekcja. Wyd. AWF Katowice;
1998.

Czamara A.,: Fizjoterapia po operacjach chrzgstki stawu kolanowego., Fizjoterapia Polska.,
Vol. 3, Nr 4, 2003,401-411)
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Nazwa przedmiotu:
METODY FIZYKOTERAPEUTYCZNE | MECHANOTERAPEUTYCZNE
W TERAPII POWIEZIOWEJ | INNYCH ZMIANACH TKANKOWYCH
(do wyboru)
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny W14/FM
Poziom studidw: Rok: IV
Jednolite magisterskie
Semestr: 8
Rodzaj zajec: Liczba punktow ECTS:
4
¢wiczenia

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Przekazanie wiedzy o powstawaniu odruchowych zmian tkankowych w chorobach narzadu
ruchu i niektérych chorobach narzadéw wewnetrznych.

C2 | Wyposazenie studenta w umiejetnos$¢ diagnozowania i terapii fizykalnej odruchowych zmian
tkankowych.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Znajomos¢ anatomii tkanek migkkich narzadu ruchu oraz mechanizmoéw neurologicznych i
neurowegetatywnych zawiadujacych funkcjg tych tkanek.

Podstawowa wiedza z zakresu fizykoterapii i masazu klasycznego.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK Zna teoretyczne podstawy dziatania bodzcOw fizykalnych oraz potrafi wytlumaczy¢ i
1(W) | uzasadni¢ ich zastosowanie w terapii w odruchowych zmianach tkankowych.

EK Potrafi wymieni¢ wskazania, przeciwwskazania i skutki uboczne zabiegow
2(w) | fizykoterapeutycznych w terapii odruchowej oraz wyjasnic¢ ich mechanizm dziafania.
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UMIEJETNOSCI

EK Posiada umiejgtnosci praktyczne i techniczne niezbedne do prawidtowego przeprowadzania
3(V) zabiegdw z zakresu fizykoterapii w odruchowych zmianach tkankowych.

EK4 Potrafi dobra¢ i obstugiwa¢ podstawowa aparature i sprzet do fizykoterapii stosowany w
V) terapii odruchowych zmianach tkankowych.

KOMPETENCJE

EK Wszystkie zabiegi fizykalne wykonuje przestrzegajac zasad metodyki z zachowaniem zasad
5(K) bezpieczenstwa pracy.

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA
Cw. | Fizjopatologia powstawania zmian odruchowo tkankowych w terapii zachowawczej
1 |iichznaczenie.
Cw. | Omoéwienie zmian odruchowych w réznych strukturach tkankowych (w skorze,
2 | tkance podskornej, miesniach, powieziach i naczyniach).
Cw. | Migéniowo-powigziowe punkty spustowe (MPPS) definicja, klasyfikacja,
3 | diagnostyka punktéw spustowych, terapia punktéw spustowych.
Omowienie i zastosowanie metod fizykoterapeutycznych manualnych i
Cw aparaturowych stosowanych w terapii odruchowych zmian tkankowych
4 " | (laseroterapia, elektrostymulacja, terapia skojarzona, masaz, igloterapia). Pojecie
tensegracji i tancuchdw tensegracyjnych. Cwiczenia praktyczne, przypomnienie
technik zabiegowych.
Cw. | Metody aparaturowe stosowane do oceny rezultatdw terapii fizykalnej w
5 | odruchowych zmianach tkankowych, miotonometria, algezymetria.
Techniki diagnozowania odruchowych zmian tkankowych w skorze (przeczulica,
Cw. | zmiany niedokrwienne, zmiany oporu elektrycznego). Metody oceny wizualne,
6 | palpacyjne elektrostymulacyjne, pirometryczne. Terapia zmian odruchowych skoéry
i ich ocena
Cw Techniki diagnozowania odruchowych zmian w tkance tacznej. Metody oceny
7 * | palpacyjne i miotonometryczne. Terapia zmian odruchowych tkanki tacznej i jej
ocena.
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Cw. | Techniki diagnozowania odruchowych zmian w migéniach. Metody oceny wizualne
8 | i palpacyjne. Terapia zmian odruchowych w mie$niach i ich ocena.

Techniki diagnozowania odruchowych zmian tkankowych w migéniach. Metody
oceny, algezymetryczne i miotonometryczne. Terapia zmian odruchowych w
mie$niach i ich ocena.

Cw. | Terapia fizykalna punktéw spustowych PS wybranych miesni w bélach glowy i
10 | odcinka szyjnego. Ocena efektdw terapii.

Cw. | Terapia fizykalna punktow spustowych PS wybranych miesni w dolegliwosciach
11 | okolicy barkowej i ramiennej. Ocena efektow terapii.

Cw. | Terapia fizykalna punktow spustowych PS w dolegliwosciach dolnej czesci tutowia.
12 | Ocena efektow terapii. Podsumowanie i zaliczenie zaje¢

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. — éwiczenia — prezentacja multimedialna, ¢wiczenia praktyczne z wykorzystaniem poznanych
testow i urzadzen, dyskusja, praca w grupach.

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena pracy studenta w trakcie ¢wiczen — obserwacja prowadzacego, obecno$¢ na zajeciach

F2. — ocena praktycznego wykonania badania z wykorzystaniem poznanych testow i urzadzen

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen — test pisemny

LITERATURA PODSTAWOWA

1. Richter P, Hebgen E. Punkty spustowe i tancuchy mig¢$niowo — powieziowe w osteopatii i terapii
manualnej. Red.Gieremek K. Galaktyka, 2010.

2. Jankowiak J. Masaz leczniczy. PZWL Warszawa, 1974.

3. Prochowicz Z. Podstawy masazu leczniczego. PZWL Warszawa, 1990.

4, Kasperczyk T. Masaz segmentarny.
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Nazwa przedmiotu: )

AKTYWNE FORMY REHABILITACJI NARZADOW ZMY SLU

(do wyboru)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny W15/FM
Poziom studidw: Rok: IV
Jednolite magisterskie Semestr: 8
Forma zajec: Liczba punktéw ECTS:
¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1 [Ugruntowanie i wzbogacenie wiedzy o uwarunkowaniach funkcji organizmu jakie sa postawa
zmian adaptacyjnych i przystosowawczych.

C2 | Nabycie umiejetnosci: programowania zajeé, prowadzenia kontroli w czasie usprawniania
ruchowego, dobdr wtasciwych form i metod do zakresu nauczania ¢wiczen, dobdr treningu w
celu utrwalenia wymaganych zmian adaptacyjnych utatwiajacych wykonanie zadania
ruchowego.

C3 [ Uzyskanie kompetencji do tworzenia programow usprawniania 0s6b w réznym wieku z roz-
nymi dysfunkcjami narzadéw zmystow.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza z zakresu fizjologii, biomechaniki, kinezjologii, ksztatcenia umiejetnosci ruchowych.

Kliniczne podstawy fizjoterapii w dysfunkcjach narzadow zmystow takich jak wzrok, stuch.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK 1 [Posiada wiedz¢ na temat doboru i stosowania réznego rodzaju ¢wiczen fizycznych i
(W) [specyficznego treningu w kompleksowym usprawnianiu 0s6b z réznymi dysfunkcjami
narzgdOw zmystow takimi jak wzrok, stuch.
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UMIEJETNOSCI

EK 2 | Potrafi opracowa¢, przeprowadzi¢, modyfikowa¢ programy usprawniania z uwzglgdnieniem
V) zasad i celéw aktywnosci ruchowej dla 0s6b z réznymi stopniami dysfunkcji narzadow
zmystow : shuchu, wzroku. Potrafi kompleksowymi ¢wiczenia uzyskiwaé efekty adaptacyjne.

KOMPETENCJE

EK 3 [ Okazuje zrozumienie dla probleméw zwiazanych z niepetnosprawno$cia

(K)

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
Forma zaje¢ —- CWICZENIA

Zasady i cele aktywnoéci ruchowej 0s6b z dysfunkcjg narzadow

Cw. 1 ,
zmystow.

Aktywno$¢ fizyczna spetniajaca funkcje adaptacyjne dla o0séb z

Cw. 2 L . .
uszkodzonym narzgdem wzroku- niewidome i niedowidzace

Aktywnos$¢ fizyczna spetniajgca funkcje adaptacyjne dla oséb z

Cw.3 uszkodzonym narzgdem stuchu- gtuchych i niedostyszacych

) Aktywnos$¢ fizyczna spetniajgca funkcje adaptacyjne dla oséb z
Cw.4 | kompleksowymi uszkodzeniami narzaddéw w geriatrii: niedowidzace,
niedostyszace.

Cw.5 | Formy aktywnosci fizycznej- integracyjne

Cw.6 | Zaliczenie w formie samodzielnego prowadzenia zaje¢ ruchowych

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. —¢wiczenia, hala sportowa, teren, sprzet sportowy: pitki z dzwoneczkami, gogle z zaciemnieniem
szybki, kijki do Nordic Wolking

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — Ocena przygotowania studenta do ¢wiczen.

F2. — Ocena prezentowania ¢wiczen i zadan ruchowych w grupie.

F3. — Ocena przygotowania w formie pracy pisemnej -konspekt.
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P1. — Ocena opanowania ¢wiczen, materiatu teoretycznego i samodzielne przeprowadzenie
jednostki ¢wiczeniowe;.

LITERATURA OBOWIAZKOWA
1. Suchanowski A., Okulczyk K., (2012) Aktywno$c ruchowa adaptacyjna. AWFiS Gdansk

2. TraczykW.Z., Fizjologia cztowieka w zarysie.Wydawnictwo Lekarskie

3. Nowotny J., (2004) Podstawy fizjoterapii Cze¢$¢1,2,3 Wyd. Kasper, Krakow .367s.

4. Morgulec-Adamowicz, Kosmol A., 2008 ,Wprowadzenie do adoptowanej aktywnosci
fizycznej(APA)”, w: Teoria i praktyka osob niepetnosprawnych. Red. A. Kosmol, Wydawnictwo
AWF, Warszawa s.159-172

5. Gawlik K., Zwierzchowska A. 2005. Wychowanie fizyczne niewidomych i stabo widzacych.
AWF, Katowice.

6. Zwierzchowska A., Gawlik K. 2005. Wychowanie fizyczne dzieci i mtodziezy niestyszacej i stabo
styszacej. AWF, Katowice.

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Kowalski S., 2007 ,,Psychologia rehabilitacji” Wydawnictwo akademickie i profesjonalne, W-wa.

2. Szumski G., 2009 ,, Integracja ksztalcenia niepetnosprawnych : sens i granice zmiany
edukacyjnej” ,,APS”, W-wa.

3. Buchrynowska -Fic J., 1999 ,,Wtasciwosci | metodyka ¢wiczen fizycznych oraz sport inwalidzki”
Wyd. Lek. PZWL, W-wa

Nazwa przedmiotu:
AKTYWNE FORMY REHABILITACJI W DYSFUNKCJACH NARZADU RUCHU
(do wyboru)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: Praktyczny W16/FM
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Poziom studiéw: Rok: IV

Jednolite magisterskie Semestr: 8
Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Zapoznanie studentow z przedmiotem oraz jego zwiagzkiem z rehabilitacjg ruchowg -
fizjoterapig.

C2

Nabycie umiejetnosci wykorzystywania ¢wiczen fizycznych w procesie rehabilitacji oraz w
prowadzeniu zaje¢¢ sportowych z aktywnej rehabilitacji sportowe;j.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Bez

wymagan wstepnych.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK1

Posiada wiedze z zakresu konstruowania podstawowej jednostki ¢wiczeniowej, grupowej

(W) | ukierunkowanej na cele profilaktyczne i terapeutyczne w dysfunkcjach narzadu ruchu.

EK 2 |Posiada wiedz¢ organizacyjna i merytoryczna konieczng do przeprowadzenia zajec
(W) [ sportowych dla 0s6b z r6znymi dysfunkcjami aparatu ruchu.

EK 3 Posiada wiedz¢ 0 doborze r6znych form sportowych stosowanych u 0s6b niepetnosprawnych
(W) z dysfunkcjami narzadu ruchu z uwzglednieniem przeciwskazan i wilasciwego doboru

obcigzen fizycznych przeciwdziatajacych przeciazeniu organizmu .

UMIEJETNOSCI

EK 4
(U)

Potrafi oceni¢ i realizowaé proces ksztatcenia ruchowego u 0s6b z dysfunkcja narzadu
ruchu.

EK5
(V)

Potrafi opisa¢ mechanizmy uczenia si¢ czynnosci ruchowych i instruowac¢ chorych
odnosnie wykonywanych ¢wiczen.

KOM

PETENCJE
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EK 6 | Potrafi propagowac, promowac zdrowy styl zycia i aktywnos¢ fizyczna wsrdd 0sob z
(K) | dysfunkcjami narzadu ruchu.

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA
Cw. 1,2 | Trening w sporcie 0s6b po URK
Cw. 3 | Historia sportu inwalidoéw oraz ruchu olimpijskiego w Polsce i na $wiecie
Goal-boll jako forma aktywnosci ludzi z dysfunkcjg narzadu wzroku. Zasady
Cw. 4,5 |gry, sedziowanie, nauka orientacji na boisku, pomoc i asekuracja
zawodnikow w poczatkowym okresie szkolenia. Gra wlasciwa.
Pitka siatkowa w pozycji siedzacej jako sport dla niepetnosprawnych z
Cw.6,7 | dysfunkcjg konczyn dolnych. Nauka odbicia sposobem gérnym i dolnym w
pozycji siedzacej. Zagrywki. Przepisy, sedziowanie.
Trening techniki jazdy woézkiem inwalidzkim. Zasady treningu:
a. swiadomosci i aktywnosci
Cw.8,9 b. |ndyW|duaI!z§CJ|
c. pogladowosci
d. systematyczno$ci
e. trwatosci
Cw. 10,11 | Nauka prawidtowej pozycji tutowia ha wozku, chwyt obreczy napedowe;.
. Jazda przodem ze zwrGceniem uwagi na poszczegdlne fazy ruchu:
Cw. 12 . . . .
- jazda z maksymalna predkoscig, ekonomiczna
Pokonywanie slalomu, zabawa w berka, samo asekuracja przy upadku w tyt.
. - samoasekuracja z przechwytem za przeciwne koto
Cw. 13,14 : .
- samoasekuracja bez przechwytu za przeciwne koto
- jazda tytem
Balans nauka utrzymania rownowagi gt¢bokiej i niskiej, obroty , jazda tytem
Cw.15,16 | w balansie , slalom w balansie, zabawa w berka w balansie. Wjazd i zjazd z
chodnika, przejazd pojedynczego progu.
. Nuka przejazdu przez tory tramwajowe lub kolejowe, pokonywanie
Cw.17,18 L, 2 e
wzniesien. Zjazd z pochylosci.
. Zaliczenie koncowe z praktycznego wykazania si¢ umiejetnosciami
Cw. 19,20 o R A
poruszania si¢ na wozku inwalidzkim.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE
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1. ¢wiczenia

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P —PODSUMOWUJACA)
F1. — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2. — ocena prezentowania ¢wiczen ruchowych w grupie

F3. — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F4. — ocena przygotowania w formie pracy pisemnej -konspekt

P1. — ocena opanowania ¢wiczen i przeprowadzenie samodzielnie zaje¢

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Czabanski B.: Wybrane zagadnienia uczenia si¢ i nauczania techniki sportowej. AWF Wroctaw
1991r.

2. Nowotny J., Nowotny-Czupryna O., Czupryna K., Plinta R.: Edukacja i reedukacja ruchowa,
Wyd. Kasper, Krakéw, 2003

3. Bolach E. Zespotowe gry sportowe jako sposéb doskonalenia systemu kompensacyjnego
inwalidow narzadu wzroku. AWF, Wroctaw, 1994

4. Nowotny J., Edukacja i reedukacja ruchowa, Wyd. Kaper, Krakow

5. Groffik D., Metodyka stosowania ¢wiczen fizycznych w profilaktyce i terapii AWF Katowice
2009

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Lobozewicz T., Stan i uwarunkowania aktywnosci ruchowej ludzi w starszym wieku w Polsce,
AWEF, Warszawa 1991r

Nazwa przedmiotu:
ZAOPATRZENIE TECHNICZNO MEDYCZNE W WADACH WZROKU | SLUCHU
(do wyboru)
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztalcenia: praktyczny W17/FM
Poziom studiow: Rok: IV
Jednolite magisterskie Semestr: 7
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Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1

Glowne zadania, to opanowanie przez studentow podstawowych wiadomosci i umiejetnosci
dotyczacych zaopatrzenia 0séb z niepetnosprawno$cia sensoryczng W sprzet techniczny oraz
medyczny umozliwiajacy samodzielne funkcjonowanie w aspekcie zycia zawodowego,
edukacyjnego i spotecznego w warunkach utraty wzroku lub stuchu, niedowidzenia czy
niedostuchu.

Cc2

Student zdobedzie wiedze postrzegania probleméw w funkcjonowaniu 0s6b z dysfunkcija
narzadu wzroku i stuchu, bedzie mogt wstepnie oceni¢ zaburzenia sensoryczne pacjenta.

C3

Student nabedzie umiejetnosci w zakresie wykorzystywania sprzetu specjalistycznego
umozliwiajgcego kompensacje utraconych zdolnosci wynikajacych z wad nabytych i
wrodzonych narzady wzroku i stuchu

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Umiejetnosci W zakresie obserwacji zachowan begdacych podstawa do wstepnej oceny
funkcjonowania narzadu wzroku i stuchu.

Wiedza w zakresie funkcjonowania narzadow zmystu.

Umiejetnos$ci korzystanie z roznych zrodet informacii.

Podstawowe zdolnosci interpersonalne.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK 1 | Student posiada wiedze w zakresie budowy anatomicznej i fizjologii narzadéw wzroku i
(W) stuchu, zna jednostki chorobowe oraz ich etiologig.

EK 2 | Student zna budowe przeznaczenie przybordw optycznych oraz sprzetu elektronicznego
(W) kompensujacego dysfunkcje wzroku i stuchu, ma wiedz¢ dotyczaca stosowania wiasciwych

rozwigzan zaopatrzenia rehabilitacyjnego w zaleznosci od jednostki chorobowe;j.

UMIEJETNOSCI
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EK 3 | Student potrafi dobra¢ w zaleznoséci od jednostki chorobowej narzadow wzroku i stuchu,
V) ubytku funkcjonalnego, budowy anatomicznej i wieku odpowiedni rodzaj wyrobu
medycznego
EK 4 | Student posiada umiejetnos¢é kompetentnego komunikowania si¢ z chorym i lekarzem
V) réznych specjalnosci medycznej w ramach zespotéw rehabilitacyjnych oraz z
przedstawicielami innych zawoddw w zakresie ochrony zdrowia.
KOMPETENCJE
EK'5 [ Student potrafi bra¢ odpowiedzialnosci za pracg¢ wlasng i podejmowane decyzje
(K)
EK 6 [ Student okazuje zrozumienie dla problemow zwigzanych z chorobg i niepelnosprawno$ciag
(K)
TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC
Forma zaje¢ - CWICZENIA
Cw. 1 | Budowa anatomiczna i fizjologia narzadu wzroku i stuchu
Schorzenia narzadu wzroku — definicja, objawy, problemy. Cwiczenia na
Cw. 2 symulatorach wad wzroku. Podziat dysfunkcji wzroku. Dysfunkcje wynikajace
w. z AMD, jaskry, zaémy, retinopatii cukrzycowej, wysokiej krotkowzrocznosci,
chordb genetycznych.
Komunikacja z osobami z dysfunkcja vyzroku — 0g6lne zasady, prowadzenie
Cw. 3 | 0s6b niewidomych i niedowidzacych. Cwiczenia z wykorzystaniem pomocy,
takich jak opaski na oczy, biate laski.
Usprawnianie widzenia przy pomocy okularéw, monookularéw, okularéw z
Cw. 4 | filtrami medycznymi. Czytanie z wykorzystaniem szkiet powiekszajacych, lup
optycznych, soczewek kontaktowych
Czytanie tekstu za pomoca nowoczesnych rozwigzan — powigkszalnikow i lup
Cw. 5 | elektronicznych, pozwalajgcych m.in. na ptynne powickszenie, zmiang koloréw
tta i liter, zapisywania powigkszonych obrazow.
Rehabilitacja z zakresu wykonywania czynnosci dnia codziennego z uzyciem
Cw. 6 udzwickowionych urzadzen (m.in. sprawdzanie temperatury, godziny,
W odczytywanie koloréw, sprawdzanie natezenia $wiatta, pomiar cisnienia,
oznaczanie przedmiotow, uzywanie telefonu).
Cw. 7 Rehabilitacja i ksztalcenie poprzez zabawe — wypukte gry planszowe,
W udzwickowione gry, wypukte i brajlowskie materiaty edukacyjne.
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Orientacja przestrzenna — nauka samodzielnego poruszania si¢. Przydatne
pomoce, takie jak biate laski, nawigacje dla 0s6b z dysfunkcja wzroku.

Dostosowanie obiektow uzytecznosci publicznej do potrzeb osob z dysfunkcja
wzroku. Rozwigzania, ktOre utatwiaja samodzielne poruszanie si¢ — 0znaczenia
poziome ($ciezki naprowadzajace, pola uwagi), oznaczenia pionowe (tabliczki
brajlowskie, mapy i plany wypukte).

Cw. 10

Korzystanie z komputera, aplikacji biurowych, programéw, internetu, poczty
elektronicznej dzigki odpowiednim programom udzwigkawiajacym oraz
powigkszajagcym.

Cw. 11

Czytanie ksigzek, dokumentéw przy uzyciu odtwarzaczy ksiazek, urzadzen
lektorskich. Nagrywanie notatek za pomoca dyktafondéw udzwigkowionych.

Cw. 12

Pomoce brajlowskie mozliwoscia odczytu i zapisu tekstu w alfabecie brajla —
monitory brajlowskie, drukarki brajlowskie, wygrzewarki.

Cw. 13

Przygotowanie materiatlow w postaci elektronicznej, dzwigkowe;j, brajlowskiej.

Cw. 14

Higiena wzroku — stymulacja wzroku u dzieci z wykorzystaniem pomocy,
dbatos¢ o wzrok w wykonywaniu codziennych czynnosci (m.in. przy pracy z
komputerem). Terapia widzenia.

Cw. 15

Schorzenia narzadu stuchu — definicja, objawy, problemy o0séb. Podziat
dysfunkcji stuchu.

Cw.16

Usprawnianie styszenia za pomocg aparatow stuchowych ich charakterystyka,
podzial ze wzgledu na przewodnictwo Systemy CROS, system terapii szuméw
usznych

Cw. 17

Komunikacja z osobami z dysfunkcjg stuchu, alternatywne metody komunikacji
(jezyk migowy, alfabet Lorma).

Cw. 18

Wykorzystanie systemow FM, petli indukcyjnych

Cw. 19

Nowoczesne metody diagnostyczne w chorobach narzadu wzroku i shuchu,
(badanie OCT, AF, HRT, AT, Al, AS, ENG)

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Sprzet zaopatrzenia medycznego dla 0s6b z dysfunkcja narzadu stuchu i wzroku

2. Prezentacja multimedialna

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2. — ocena wykonywanych zadan podczas ¢wiczen

F3. — ocena aktywno$ci podczas ¢wiczen
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P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. Anatomia i fizjologia narzgdu wzroku. Al Lens, Sheila Coyne Nemeth, Janice K. Ledford,
Woydanie: pierwsze polskie pod red. Marty Misiuk-Hojto, Wydawnictwo Gornicki 2015

2. Anatomia cztowieka. Adam Bochenek, Mickat Reicher, Wydawnictwo PZWL 2016

3. Fizjologia cztowieka z elementami fizjologii stosowanej i klinicznej, Andrzej Trzebski, Traczyk
Wiadystaw, Wydawnictwo PZWL wyd. 3, Warszawa 2012

4. Optyka okulistyczna Optyka, refrakcja oka i soczewki kontaktowe - mate kompendium, West
Constance E., Hunter David G. Wydawnictwo Gérnicki Wroctaw 2012

5. Optyka Okularowa. Marek Zajac, Dolnoslaskie Wydawnictwo Edukacyjne Wroctaw 2003

6. Metody i formy wczesnej rehabilitacji dzieci z uszkodzonym wzrokiem (wybrane zagadnienia).
Grazyna Walczak Warszawa: Fundacja na Rzecz Mtodziezy Niepetnosprawne;.

7. Kuczynska-Kwapisz, J. (red.), (2001) . Orientacja przestrzenna w usamodzielnianiu o0s6b
niewidomych. Warszawa: Wydawnictwo Akademii Pedagogiki Specjalnej.

8. Pedagogika specjalna. Od tradycji do wspotczesnosci Chrzanowska Iwona, wyd.1, Krakow 2015

9. Protetyka Stuchu. Edward Hojan, Wydawnictwo UAM Poznan 2014

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Soczewki kontaktowe. Praktyczny przewodnik wiasciwego dopasowywania. Morris Judith A.,
Andrew Gasson Wroctaw 2013

2. Jakubowski, S. (2005) . Srodki techniczne w rehabilitacji i edukacji 0sob z niepetnosprawnoscia
sensoryczng.

3. Swiat otwarty dla niewidomych. Szanse i mozliwosci. Marek Kalbarczyk, Wydawnictwo WSiP

4. Przestrzen jej obrazy, dzwiek, tyflografika i magnigrafika - kompendium. Marek Kalbarczyk
Wydawnictwo: Altix Sp z 0.0. Warszawa 2015

5. Dopasowanie aparatow stuchowych. Edward Hojan, Wydawnictwo Medton £.6dz 2009

453



http://e./
http://e./
http://g./
http://a./
http://gasson/

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny W18/FM
Poziom studiow: Rok: IV
Jednolite magisterskie
Semestr: 7
Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 3

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Poznanie budowy i przeznaczenia oraz zasad stosowania wyrobow medycznych z grupy
wyrobow lokomocyjnych, urzadzen piglegnacyjnych, wspomagajacych respiracje i roznego
rodzaju epitez.

C2 | Umiejetnos¢ oceny rodzaju i stanu zaburzen i /lub dysfunkcji osoby chorej, niepetnosprawnej
lub starszej umozliwiajgca dobor prawidtowego wyrobu medycznego do zaopatrzenia
indywidualnego.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCIJI

Posiadanie wiedzy z zakresu anatomii, biomechaniki, dysfunkcji narzadu ruchu cztowieka oraz
zaopatrzenia ortetyczno-protetycznego.

Znajomos¢ zagadnien patologii ogolnej cztowieka.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA
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EK 1
(W)

Student zna budowe i przeznaczenie wyrobow medycznych do zaopatrzenia indywidualnego
w obszarze umozliwiajgcym i/lub wspomagajacym lokomocje oraz inne funkcje zyciowe ,
zna zasady doboru tego typu wyrobow w réznych jednostkach chorobowych

UMIEJETNOSCI

EK 2
(V)

Dokonuje prawidtowej oceny stanu 0soby niepetnosprawnej chorej lub starszej i wtasciwie
do potrzeb i mozliwosci dobiera odpowiedni rodzaj wyrobu medycznego do zaopatrzenia
indywidualnego

KOMPETENCJE SPOLECZNE

EK 3
(K)

Nie przekracza swoich kompetencji zawodowych i wie kiedy zwrdcic si¢ do ekspertdw

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA

Wyroby lokomocyjne

Klasyfikacja, rodzaje i grupy wyrobéw umozliwiajacych i/lub wspomagajgcych
lokomocje chorego

Cw. 2

Wazki dla 0séb niepetnosprawnych: wozki 0 napedzie r¢cznym (rodzaje, typy
budowy, podstawy uzytkowania).

Woézki dla 0s6b niepetnosprawnych: wézki 0 napedzie recznym - zajecia
praktyczne

Cw. 4

Woazki dla 0s6b niepetnosprawnych: wozki 0 napedzie elektrycznym (rodzaje,
typy budowy, podstawy uzytkowania). Zajecia praktyczne.

Cw.5

Urzadzenia do pionizacji, foteliki i siedziska stabilizujace

Cw.6

Egzoszkielety

Wspotczesne egzoszkielety medyczne.

Egzoszkielet jako element kompleskowej rehabilitacji

Egzoszkielet jako element zintegrowanego $rodowiska teleinformatycznego
osoby chorej, niepetnosprawnej i w podesztym wieku.

Bezpieczenstwo egzoszkieletow. Kierunki badan i komercjalizacji
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i Transport 0s6b niepelnosprawnych.
Cw.
10 Transport indywidualny i transport zbiorowy. Regulacje prawne dotyczace
kierowcOw niepelnosprawnych
Cw. | Wyroby stomijne
11 Wyroby do zaopatrzenia i pielegnacji stomijnej niepowiktanej i powiktane;j.
i Wyroby do zaburzen kontynencji
Cw.
12 Wyroby do zaburzen kontynencji katowej i urologicznej. Cewki urologiczne.
Wyroby chtonne.
i Urzadzenia wspomagajace respiracje
Cw.
13 Inhalatory kompresowe i ultradzwickowe, koncentratory tlenu, aspiratory,
urzadzenia wentylujace.
Cw Urzadzenia techniczne pielegnacyjne i toaletowe. L.ozko pielggnacyjne,
1 4' zintegrowany system do higieny osobistej, inne urzadzenia techniczne w
tazience i toalecie
i Sprzet przeciwodlezynowy
Cw. ) )
15 Materace i poduszki przeciwodlezynowe, sprzet do  §lizgowego
przemieszczania i pozycjonowania 0s6b chorych i niepeosprawnych
Epitezy
Cw. | Epitezy piersi — produkty dla kobiet po operacji piersi.
16 Epitezy wtosdw — peruki
Epitezy i protezy oczu

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Cwiczenia - metoda wyktadu i prelekcji

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P - PODSUMOWUJACA)

F1. — obecno$¢ i aktywnos¢ na ¢wiczeniach

P1. — zaliczenie w formie kolokwium
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LITERATURA PODSTAWOWA

1. Gieremek i wsp. Wyroby medyczne do zaopatrzenia indywidualnego. PZWL 2016

2. Paczek L, Mucha K. Foroncewicz B. Choroby wewnetrzne - podrecznik dla studentéw
pielggniarstwa i potoznictwa. PZWL 2009.

3. Dega W. /red./ : Ortopedia i Rehabilitacja. , PZWL W-wa. 1983

4, Mysliborski T. : Zaopatrzenie ortopedyczne. , PZWL W-wa. 1983

5. Olszewski W. (1979) Kompendium postgpowania W okresie przed i pooperacyjnym w
chirurgii ogélnej. PZWL Warszawa

6. Wozniewski M. (red.) . Fizjoterapia w onkologii. PZWL 2016.

7. Mikotajewska E. Fizjoterapia po mastektomii. PZWL. Warszawa 2010

8. Bartyzel — Lechforowicz M., Jandzi$ E. Fizjoterapia w wybranych schorzeniach
geriatrycznych. Wyd. KA Krakdw — Rzeszow — Zamos¢ 2009

9. Red. nauk. Olszewski J. Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny, Wyd. PZWL
Warszawa 2011

LITERATURA UZUPELNIAJACA

1. Milanowska K. : Kinezyterapia. , PZWL W-wa. 1999

2. Przezdziak B. : Zaopatrzenie ortopedyczne Via Med. Gdansk. 2003

Nazwa przedmiotu: ) - )
DIAGNOZOWANIE AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ | OBCIAZEN TRENINGOWYCH OSOB
W SREDNIM I STARSZYM WIEKU
(do wyboru)

Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:

Profil ksztatcenia: praktyczny W19/FM

Poziom studiow: Rok: IV

Jednolite magisterskie Semestr: 8

Forma zajec: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU
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C1

Student opanuje podstawowe wiadomo$ci i umiejetnosci dotyczace planowania, realizacji i
oceny procesu treningowego ze szczeg6lnym uwzglednieniem struktury aktywnosci fizycznej
(czgstotliwos¢, objetosé, intensywno$é oraz rodzaj).

C2

Student zdobedzie wiedze¢ i umiejetnosci diagnozowania aktywnosci fizycznej z

uwzglednieniem wieku, ptci i indywidualnych mozliwosci w zakresie sprawnosci fizycznej

cztowieka.

C3

Student nabedzie umiejetnosci planowania treningu zdrowotnego z uwzglgdnieniem
rekomendacji aktywnosci fizycznej w zdrowym stylu zycia

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza i umiejetnosci w zakresie podstawowych form aktywnosci fizycznej, sprawnosci
fizycznej oraz prozdrowotnych aspektéw uczestnictwa w aktywnosci fizycznej jako niezbednego
elementu zdrowego zycia zdobyte podczas wczesniejszej nauki na ro6znych etapach edukacji
szkolnej.

Znajomo$¢ elementarnych zasad bezpieczenstwa podczas zajec¢ ruchowych.

Umiejetnosci korzystania z roznych zrodet informacji.

Umiejetnosci wspotpracy w grupie jak i samodzielnego dziatania w zakresie kultury fizycznej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK 1 | Student zna metody doboru obciazen fizycznych decydujacych o zdrowiu i sposoby

(W) przeprowadzania treningu zdrowotnego.

UMIEJETNOSCI

EK 2 |Student potrafi zinterpretowaé zmiany zachodzace w organizmie w trakcie spoczynku i

(9)] wysitku fizycznego o roznej intensywnosci, Klasyfikuje i porzadkuje czynniki determinujace
zdolno$¢ wysitkowa cztowieka, analizuje role aktywnosci fizycznej w profilaktyce chordb
cywilizacyjnych

EK 3 |Student potrafi konstruowa¢ program treningowy w oparciu 0 specjalistyczng wiedze do

(9)] ksztaltowania réznych zdolnosci motorycznych, wykorzystuje rozne rodzaje, formy i
techniki ¢wiczen

KOMPETENCJE

EK 4 | Student propaguje, promuje i aktywnie kreuje zdrowy styl zycia. Dba 0 poziom aktywnosci

(K) fizycznej i popularyzacj¢ aktywnego stylu zycia.
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TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ —- CWICZENIA
Cw. | Terminologia zwigzana z aktywnoscig fizyczna, jej strukturg i diagnozowaniem.
1 | Determinanty, korelaty, moderatory i mediatory aktywnosci fizycznej.
¢ Koncepcja Health-Related Fitness. Rekomendacje struktury aktywnosci fizycznej
;V " | (czestotliwo$é, objetosé, rodzaj, intensywnosc¢) w aspekcie zdrowego stylu zycia
ludzi dorostych.
Cw. | Wykorzystanie metod subiektywnych i obiektywnych w ocenie zachowan
3 | prozdrowotnych i stylu zycia ludzi w $rednim i starszym wieku.
) Nowoczesne metody diagnozowania aktywnosci fizycznej ludzi w $rednim i
Cw. | starszym wieku. Wykorzystanie aplikacji i programow internetowych (w tym
4 | Indares) oraz akcelerometrow i krokomierzy do oceny struktury aktywno$ci
fizycznej i parametrow sprawnos$ci organizmu.
. Roznice w aktywnosci fizycznej w zalezno$ci od pici, zainteresowac, preferenciji,
Cw. . . S e . . . K
5 dodatkowo podejmowanej aktywnosci fizycznej. Najnowsze wyniki badan
dotyczace poziomu aktywnosci fizycznej ludzi w réznym wieku.
Cw. | Programy spolecznosciowe W promocji aktywnosci fizycznej i zachowan
6 | prozdrowotnych.
Cw. | Tygodniowy trening zdrowotny z zachowaniem rekomendacji aktywnosci
7 | fizycznej i koncepcji Health-Related Fitness.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Cwiczenia - zadania ruchowe, ¢wiczenia fizyczne, rozwigzywanie problemow, dyskusja,
pogadanka, praca samodzielna i w zespole

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P—PODSUMOWUJACA)

F1. — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2. — ocena monitorowania wtasnej tygodniowej aktywnosci fizycznej

F3. — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F4. — ocena przygotowania programu tygodniowego treningu zdrowotnego

P1. — ocena opanowania materialu nauczania bedacego przedmiotem ¢wiczen
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LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. EU Physical Activity Guidelines (2008). Recommended Policy Actions in Support of Health-
Enhancing Physical Activity.

2. Mynarski W., Rozpara M., Krélikowska B., Puciato D., Graczykowska B. (2012) . Jakosciowe i
ilo$ciowe aspekty aktywnosci fizycznej. Opole: Politechnika Opolska

3. Osinski W. (2013). Gerokinezjologia. Nauka i praktyka aktywnosci fizycznej w wieku starszym.
Warszawa: Wydawnictwo Lekarskie PZWL.

4. Osinski W. (2003). Antropomotoryka. Poznan: Akademia Wychowania Fizycznego.

5. Ryguta I. (red.) (2005) .Elementy teorii, metodyki, diagnostyki i optymalizacji treningu
sportowego. Katowice: Akademia Wychowania Fizycznego im. J. Kukuczki
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Nazwa przedmiotu: ) )
DIAGNOZOWANIE AKTYWNOSCI FIZYCZNEJ | OBCIAZEN TRENINGOWYCH
DZIECI | MLODZIEZY
(do wyboru)
Kierunek: FIZJOTERAPIA Kod przedmiotu:
Profil ksztatcenia: praktyczny W20/FM
Poziom studiow: Rok: 1V
Jednolite magisterskie Semestr: 8
Forma zaj¢¢: Liczba punktow ECTS:
¢wiczenia 2

CELE PRZEDMIOTU

C1 | Student opanuje podstawowe wiadomosci i umiejg¢tnosci dotyczace planowania, realizacji i
oceny procesu treningowego ze szczegdlnym uwzglgdnieniem struktury aktywnosci fizycznej
(czestotliwosce, objetosé, intensywno$¢ oraz rodzaj).

C2 | Student zdobedzie wiedze i umiejetnosci diagnozowania aktywnosci fizycznej z
uwzglednieniem wieku, ptci i indywidualnych mozliwosci w zakresie sprawnosci fizycznej
czlowieka.
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C3 | Student nabedzie umiejetnoscei planowania treningu zdrowotnego z uwzglgdnieniem
rekomendacji aktywnosci fizycznej w zdrowym stylu zycia.

WYMAGANIA WSTEPNE W ZAKRESIE WIEDZY, UMIEJETNOSCI | INNYCH
KOMPETENCJI

Wiedza i umiej¢tnosci w zakresie podstawowych form aktywnosci fizycznej, sprawnos$ci
fizycznej oraz prozdrowotnych aspektdw uczestnictwa w aktywnosci fizycznej jako niezbednego
elementu zdrowego zycia zdobyte podczas wczeséniejszej nauki na roéznych etapach edukacji
szkolnej.

Znajomo$¢ elementarnych zasad bezpieczenstwa podczas zajec¢ ruchowych

Umiejetnosci korzystania z réznych zrodet informacji.

Umiejetnosci wspoOlpracy w grupie jak i samodzielnego dziatania w zakresie kultury fizycznej.

OPIS EFEKTOW KSZTALCENIA

WIEDZA

EK 1 |Student zna metody doboru obciazen fizycznych decydujacych o zdrowiu i sposoby
(W) przeprowadzania treningu zdrowotnego

UMIEJETNOSCI

EK 2| Student potrafi zinterpretowa¢ zmiany zachodzace w organizmie w trakcie spoczynku i
V) wysitku fizycznego o réznej intensywnosci, klasyfikuje i porzadkuje czynniki determinujace
zdolno$¢ wysitkowa cztowieka, analizuje role aktywnosci fizycznej w profilaktyce chordb
cywilizacyjnych

EK 3| Student potrafi konstruowa¢ program treningowy w oparciu 0 specjalistyczng wiedzg do
V) ksztaltowania réznych zdolnosci motorycznych, wykorzystuje rézne rodzaje, formy
i techniki ¢wiczen

KOMPETENCJE SPOLECZNE

EK 4 | Student propaguje, promuje i aktywnie kreuje zdrowy styl zycia. Dba o poziom aktywnosci
(K) fizycznej i popularyzacj¢ aktywnego stylu zycia.

TRESCI PROGRAMOWE PRZEDMIOTU Z PODZIALEM NA FORMY ZAJEC

Forma zaje¢ - CWICZENIA
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Cw. | Terminologia zwigzana z aktywnoscig fizyczna, jej strukturg i diagnozowaniem.
1 | Determinanty, korelaty, moderatory i mediatory aktywnosci fizycznej.

Koncepcja Health-Related Fitness. Rekomendacje struktury aktywnosci fizycznej
(czgstotliwos¢, objetosc, rodzaj, intensywnos¢) w aspekcie zdrowego stylu zycia
dla dzieci i mlodziezy.

Cw. | Wykorzystanie metod subiektywnych i obiektywnych w ocenie zachowan
3 | prozdrowotnych i stylu zycia dzieci i mtodziezy.

Nowoczesne metody diagnozowania aktywnos$ci fizycznej dzieci, dorostych i
Cw. | mlodziezy. Wykorzystanie aplikacji i programéw internetowych (w tym Indares)

4 | oraz akcelerometrow i krokomierzy do oceny struktury aktywnosci fizycznej i
parametrow sprawnosci organizmu.

Roznice w aktywnosci fizycznej w zalezno$ci od pici, zainteresowaé, preferencii,
dodatkowo podejmowanej aktywnosci fizycznej. Najnowsze wyniki badan
dotyczace poziomu aktywnosci fizycznej ludzi w réznym wieku.

Cw. | Programy spotecznosciowe W promocji aktywnosci fizycznej i zachowan
6 | prozdrowotnych dla dzieci i mtodziezy.

Cw. | Tygodniowy trening zdrowotny z zachowaniem rekomendacji aktywnosci
7 | fizycznej i koncepcji Health-Related Fitness.

NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Cwiczenia - zadania ruchowe, ¢wiczenia fizyczne, rozwigzywanie probleméw, dyskusja,
pogadanka, praca samodzielna i w zespole

SPOSOBY | METODY OCENY (F - FORMUJACA, P —PODSUMOWUJACA)
F1 — ocena przygotowania studenta do ¢wiczen

F2 — ocena monitorowania wtasnej tygodniowej aktywnosci fizycznej

F3 — ocena aktywnos$ci podczas ¢wiczen

F4 — ocena przygotowania programu tygodniowego treningu zdrowotnego

P1 — ocena opanowania materiatu nauczania bgdacego przedmiotem ¢wiczen

LITERATURA OBOWIAZKOWA

1. EU Physical Activity Guidelines (2008). Recommended Policy Actions in Support of Health-
Enhancing Physical Activity.

2. Groffik D. (2015). Struktura aktywnosci fizycznej mtodziezy 15-17 letniej Gornego Slaska.
Katowice: Akademia Wychowania Fizycznego im. J. Kukuczki
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for  Americans. Washington, DC: U.S. Department of Health and Human Services.
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