Przedmiot: DIAGNOSTYKA FIZJOLOGICZNA

I. Informacje ogdlne

Jednostka organizacyjna

Wydziat Rehabilitacji
Katedra Nauk Przyrodniczych
Kierownik: Prof. dr hab. Andrzej Wit

Nazwa przedmiotu

DIAGNOSTYKA FIZJOLOGICZNA

Kod przedmiotu FI-16

Jezyk wyktadowy Polski

Rodzaj przedmiotu ksztatcenia Obowigzkowy
(obowiazkowy/fakultatywny)

Poziom studiéw (np. pierwszego | stopien

lub drugiego stopnia)

Rok studiow I

Semestr (zimowy, letni) 5

Liczba punktéw ECTS 2

Imiona i nazwiska tytut/ stopien
naukowy, adres e-mailowy
wyktadowcow prowadzacych
zajecia

Prof. Dr hab. Aleksander Ronikier
a.ronikier@awf.edu.pl

Dr Andrzej Magiera
anadrzej.magiera@awf.edu.pl

Dr Katarzyna Kaczmarczyk
Katarzyna.kaczmarczyk@gmail.com

Program (programy) studiow, w
ktérym realizowany jest przedmiot

Fizjoterapia

Sposadb
(stacjonarny,
odlegtos¢)

realizacji
uczenie

zajeé

sie na

Stacjonarny

Wymaganie wstepne w zakresie
wiedzy, umiejetnosci i kompetenc;ji
oraz dodatkowe

Przed przystgpieniem do przedmiotu student posiada wiedze,
umiejetnosci i kompetencje z zakresu:
- fizjologii i kinezyterapii cztowieka

- przebiegu procesow fizjologicznych w trakcie wysitku

fizycznego

- potrafi zaobserwowac i
fizjologiczne ( HR.BP, VE i In.)

- postugiwania sie programami

usprawniania fizycznego.

zmierzy¢ podstawowe funkcje

komputerowymi
demonstrujgcymi przebieg reakcji fizjologicznych w trakcie




Il. Informacje szczegétowe

Cele przedmiotu

postepowania fizjoterapeutycznego.

Cc1 Zapoznanie studenta z terminologig i symbolami uzywanymi w klinimetrii.

C2 Zapoznanie studenta z diagnostyka fizjologiczng w zakresie obcigzen wysitkowych.
C3 Zapoznanie studenta z metodyka prowadzenia testéw wysitkowych.

c4 Zapoznanie studenta z zasadami wykorzystania klinimetrii do programowania

C5 Zapoznanie studenta z metodyka prowadzenia testéw diagnostycznych w rehabilitacji w
poszczegdlnych jednostkach chorobowych.

C6 Zapoznanie studenta z zasadami opieki fizjoterapeutycznej, roli diagnostyki w
rehabilitacji oraz odpowiedzialnosci fizjoterapeuty za zdrowie pacjenta.

Efekty ksztatcenia w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spotecznych dla przedmiotu

Efekt ksztatcenia Odniesienie | Odniesienie do
kierunkowy Efekty ksztatcenia dla przedmiotu do celéw efektéw
obszarowych
Wiedza
K_Wo02 1. Zna zasady regulacji proceséw fizjologicznych Cc1 M1P_W02
Ma wiedze na temat - dziatanie substancji biologicznie czynnych C2 M1P_WO03
budowy - dziatanie narzadoéw i uktadéw
mikroskopowej oraz morfologicznych cztowieka
wiasciwosci i funkgji
komoérek, tkanek i
narzgdéw cztowieka,
jego budowy
anatomicznej,
funkcjonowania
uktaddéw i narzadéw
oraz podstawowej
oceny stanu zdrowia,
wystepujgcych
patologii oraz
niepetnosprawnosci.
K_wWo03 1. Zna przebieg proceséw fizycznych i | C2 M1P-W01
Znaiinterpretuje chemicznych zachodzacych w organizmie ca M1P_WO04
zjawiska fizyczne cztowieka w réznych stanach czynnosciowych
zachodzace w 2. Rozpoznaje jakie reakcje uktadéw i narzgdow
ustroju pod moga by¢ przyczyng patologii i
wptywem niepetnosprawnosci
zewnetrznych 3. Zna zaleznosci fizjologiczne w czynnosciach
czynnikéw fizycznych | poszczegdlnych uktadéow morfologicznych
cztowieka
K_WO06 1. Zna budowe i funkcje narzadu ruchu oraz ca M1P_WO03




Zna metody oceny
stanu narzadu ruchu
cztowieka dla
wyjasnienia zaburzen
ich struktury i funkcji
oraz dla potrzeb
fizjoterapii(w
dysfunkcjach
narzadu ruchuiw
chorobach
wewnetrznych)

zaleznos¢ jego pracy od dziatania innych uktadéw
2. Zna mechanizmy powstawania zjawisk
patologicznych w pracy narzagdéw

3. Zna zaleznos$¢ dysfunkcji aparatu ruchu w
powstawaniu niepetnosprawnosci

4-Zna zakres wptywu wysitku fizycznego na
organizm cztowieka

c5

K_Wo7

Zna metody oceny
zaburzen
strukturalnychi
funkcjonalnych
wywotanych chorobg
lub urazem oraz
podstawowe reakcje
cztowieka na
chorobe i bol w
zakresie niezbednym
dla fizjoterapii

1. Zna metody badania zakresu bélu

K_W18

Zna zasady prawne i
ekonomiczne
aspekty
niepetnosprawnosci
obowigzujgce w
placowkach
zajmujgcych sie
rehabilitacjg oséb
niepetnosprawnych,
w kontekscie prawa
cywilnego i prawa
pracy, praw pacjenta
i bhp

1. Zna role klinimetrii fizjoterapeutycznej w
opiece zdrowotnej i uwarunkowania prawne i
etyczne pracy fizjoterapeuty

Cé

M1P_WO08

K_W20

Posiada wiedze
ogélna z zakresu
historii-rehabilitacji i
fizjoterapii w Polsce i
na $wiecie, zna
umiejscowienie
fizjoterapii w
krajowych
strukturach ochrony
zdrowia

1. Posiada wiedze ogdlna z zakresu historii
rehabilitacji i fizjoterapii w Polsce i na Swiecie,
2. Zna umiejscowienie fizjoterapii w krajowych
strukturach ochrony zdrowia

Umiejetnosci




K_U03 1. Potrafi postugiwac sie aparaturg fizjologiczng c4 M1P_U04
Potrafi rozpoznac do obserwacji reakc;ji ustrojowych C5 M1P_UO05
podstawowe objawy | 2. Potrafi interpretowac wyniki badan czynnosci
patologiczne fizjologicznych
zachodzace w 3. Potrafi prowadzié¢ wtasciwy opis reakcji
przebiegu schorzen i | fizjologicznych i ich wptyw na stan funkcjonalny
urazéw oraz pacjenta
przeprowadzic testy
funkcjonalne
K_UO05 1. Potrafi podczas ¢wiczen z diagnostyki C5 M1P_UQ2
Potrafi poprawnie postugiwac sie aparaturg pomiarowo- | C6
wykorzystywac i kontrolna
obstugiwad 2. Potrafi wtasciwie interpretowacd informacje
aparature i sprzet do | uzyskane podczas wyktadéw i ¢wiczen
fizjoterapii i sprzet 3. Potrafi uzyskang wiedze fizjologiczng
do badan wykorzysta¢ do praktyki klinicznej w réznych
funkcjonalnych oraz | jednostkach chorobowych
przygotowacd
stanowisko pracy
K_Uo07 1. Potrafi komunikowac sie i pracowaé w zespole .| C6 M1P_UO03
Potrafi komunikowac¢ | interdyscyplinarnym zapewniajgcym ciggtosc
sie i pracowac w opieki, oraz komunikowac sie z pacjentem.i jego
zespole rodzing
interdyscyplinarnym
zapewnhiajacym
ciggtosc opieki oraz
komunikowac sie z
pacjentem i jego
rodzing
Kompetencje spoteczne
K_KO01 1. Rozumie potrzebe statego doskonalenia wiedzy | C5 M1P_K01
Rozumie potrzebe przyrodniczej Ccé6
uczenia sie przez cate. | 2. Maswiadomosc korzysci spotecznych
Zycie oraz wynikajgcych z dobrego przygotowania
koniecznos¢ zawodowego
ustawicznego
ksztatcenia sie i
rozwoju
zawodowego
K_KO5 1. Uznaje potrzebe dobrych relacji zawodowych (63) M1P_KO04
Potrafi okazaé 2. Zna prawa pacjenta i potrafi przestrzegac¢ etyki M1P_KO06
tolerancje i zawodowej

akceptuje postawy
oraz zachowania
pacjentow
wynikajgce z
odmiennych
uwarunkowan
kulturowych,

3. Potrafi doradzi¢ pacjentowi jak ma postepowac
prozdrowotnie po zakonczeniu procesu
rehabilitacji




religijnych,
spotecznych i wieku

Tresci programowe

Tresci
programowe

Tytut wyktadu

Odniesienie do
efektow ksztatcenia
kierunkowych
/przedmiotowych

Odniesienie
do celéw
przedmiotu

Wyktady

TP1

Zakres problematyki diagnostyki fizjologicznej oraz
planowania programowania rehabilitacji:

> podstawowe pojecia dotyczace zdrowia i choroby
> metody klinimetrii w rehabilitacji

> definicje oraz podziat niepetnosprawnosci zgodnie
z modelem WHO

> historia badan diagnostycznych w Polsce.i ha
Swiecie

> definicja terminologiczne i jednostki pomiarowe
w diagnostyce fizjologicznej

K_W02/1
K_W03/1,2,3
K_K01/1,2
K_K05/1,2,3

C1
C2

TP2

Srodowiskowe, medyczne i poza medyczne czynniki
decydujace o zdrowiu:

> determinanty zdrowia (styl zycia, srodowisko
fizyczne i spoteczne zycia, pracy i nauki, czynniki
genetyczne, dziatania ochrony zdrowia)

K_W03/1,2,3,
K_W06/1,2,3,4

C2
C4

TP3

Podstawowe funkcje diagnostyki w rehabilitacji >
rodzaje diagnostyki fizjoterapeutycznej

> zasady planowania opieki rehabilitacyjnej

> warunki bezpieczenstwa testéw diagnostycznych
w fizjoterapii

> zakres obcigzen testowych w diagnostyce

> klasyfikacje funkcjonalne pacjenta

K_W06/1,2,3,4

C4

TP4

Rodzaje diagnostyki fizjoterapeutycznej w
zaleznosci od etapdéw leczenia

> diagnostyka fizjoterapeutyczna w opiece
szpitalnej

> diagnostyka fizjoterapeutyczna w opiece
ambulatoryjnej

>diagnostyka fizjoterapeutyczna w rehabilitacji
sSrodowiskowej

K_W06/1,2,3,4

c3
c5

TP5

Diagnostyka fizjologiczna w schorzeniach uktadu
krgzenia i oddychania

> diagnostyka schorzen serca

> diagnostyka zaburzen hemodynamiki krgzenia

K_W02/1
K_W03/1,2,3
K_W06/1,2,3,4

c3
c5




> diagnostyka funkcji uktadu oddechowego

TP6 Diagnostyka fizjologiczna w schorzeniach uktadu K_Wo02/1 C2
nerwowego K_W03/1,2,3 C5
> diagnostyka funkcjonalna schorzern mézgu K_W06/1,2,3,4
> diagnostyka fizjologiczna urazéw rdzenia
kregowego i schorzen nerwéw obwodowych

TP7 Diagnostyka fizjologiczna w schorzeniach aparatu K_Wo02/1 c4
ruchu K_W03/1,2,3 C5
> metody motoskopii, motometrii i motografii K_W06/1,2,3,4
> diagnostyka lokomociji
Diagnostyka fizjologiczna w innych jednostkach K_Wo02/1 C1

TP8 chorobowych K_W03/1,2,3 c4
> osteoporoza, mukowiscydoza, otytos¢, schorzenia | K_W06/1,2,3,4
reumatyczne, wady postawy, mézgowe porazenia
dzieciece, cukrzyca, choroby nerek

TP9 Diagnostyka fizjologiczna w zaleznosci od wieku, K.W02/1 C5
ptci K_W03/1,2,3 C6
> diagnostyka czynnosciowa dzieci K_W06/1,2,3,4
> diagnostyka czynnosciowa w geriatrii
> réznice w diagnostyce czynnosciowej pomiedzy
kobietami i mezczyznami

TP10 Rodzaje diagnostyki czynnosciowej wzaleznoéci od | K_W02/1 C3
stanu zdrowia pacjenta K_W03/1,2,3 Cé
> Zna zasad zdiagnozowania mozliwosci K_W06/1,2,3,4
funkcjonalnych pacjenta w poszczegdlnych
jednostkach chorobowych (aparatu ruchu,
krazenia, oddychania, metabolizmu, zaburzen
termoregulacyjnych)

TP11 System ICF (.International Classification of K_W06/1,2,3,4 Ca
Functioning).ijego zastosowanie w fizjoterapii K_WwWi18/1 C6
> Zna wspotczesny podziat niepetnosprawnosci
zgodnie z zaleceniami WHO
> Zna system oceny funkcjonalnej ICF ijego role w
definiowaniu niepetnosprawnosci
> Zna konsekwencje prawne procesu fizjoterapii i
prawa pacjentan w sytuacji popetnienia btedéw
terapeutycznych
> Zna zadania i obowigzki cztonkdw zespotu
rehabilitacyjnego.

TP12 Diagnostyka bdlu K-Wo07/1 Cc1
> fizjologia bdlu c6
> metody badania zakresu boélu

TP13 Polityka zdrowotna panstwa w zakresie K_W20/1,2 Cc3
rehabilitacji: Cca

> definicje i zakres polityki zdrowotnej panstwa
> rola NFZ w zakresie Swiadczen rehabilitacyjnych.




TP14 Programowe dziatan rehabilitacyjnych w zaleznosci | K_W18/1 C3
od stanu zdrowia pacjenta K_K05/1,2,3 Ca
TP15 Zjawiska adaptacji fizjologicznej w normie i K_W3/1,2,3 C2
patologii. Reakcje fizjologiczne organizmu Cc4
podczas pracy fizycznej. Fizjologiczne obcigzenia
fizyczne w rehabilitacji
Cwiczenia/ Zajecia Praktyczne
TP1 Pomiar parametréw krazeniowo-oddechowych w K_W02, K_W03, C1; C2; C3;
spoczynku i wysitku. K_W06, K_U03, Cc5
K_U05, K_U07
TP2 Ocena restytucji powysitkowej w zaleznosci od K_W02, K_ W03, C1;C2
obciazenia. K_WO06, K_U03, Cc3
K_U05, K_U07 C5
TP3 Ocena fizjologicznej reakcji na prace kkd i kkg. K_W02, K W03, C1;C2
K_W06, K_U03, Cc3
K_U05, K_U07 5
TP4 Posrednia ocena progu wysitkowego w klinice. Test | K_W02, K_W03, C1;C2
PWC,_ 1o K_WO06, K_U03, c3
K_U05, K_U07 C5
TP5 Ocena wydolnosci fizycznej w pediatrii. Test K_W02, K_W03, C1;C2
Astranda dla dzieci. K_W06, K_UO03, Cc3
K_U05, K_U07 C5
TP6 Ocena wydolnosci fizycznej dla réznych pozioméw K_W02, K_W03, C1;C2
tolerancji wysitku. Test Wy (130,150,170). K_WO06, K_U03, C3
K_U05, K_U07 C5
TP7 Ocena tolerancji wysitku w schorzeniach uktadu K_W02, K_W03, C1;C2
krgzenia. HR bezpieczne. K_W06, K_UO03, C3
K_U05, K_U07 C5
TP8 Wptyw prowokacji wysitkowej na parametry K_W02, K_W03, C1;C2
czynnosciowe ukfadu oddechowego. K_W06, K_UO03, C3
K_U05, K_U07 C5
TP9 Ocena tolerancji'wysitku w geriatrii. Test I.Astrand. | K_W02, K_WO03, C1;C2
K_W06, K_U03, c3
K_U05, K_U07 C5
TP10 Fizjologiczna ocena chodu patologicznego. K_W02, K_W03, C1;C2
K_W06, K_U03, c3
K_U05, K_U07 C5
TP11 Ocena reakcji organizmu na wysitek izometryczny. K_W02, K_W03, C1;C2
K_WO06, K_U03, c3
K_U05, K_U07 C5
TP12 Rdéznice w reakcjach fizjologicznych na wysitek u K_U05 C1
kobiet i mezczyzn. C2
TP13 Zaburzenia rGwnowagi i napiecia miesniowego. K_W02, K_W03, C1;C2
K_WO06, K_U03, Cc3
K_U05, K_U07 C5
TP14 Aktywny wypoczynek. Odnowa biologiczna. K_W02, K W03, C1;C2
K_WO06, K_UO03, Cc3
K_U05, K_U07 C5




TP15 Rdéznice wydatku energetycznego w otytosci. K_W02, K_W03, C1;C2
K_W06, K_U03, c3
K_U05, K_U07 C5

Planowane formy/dziatania/metody dydaktyczne

Odniesienie do efektéw
Tresci Metoda dydaktyczna ksztatcenia kierunkowych/

programowe przedmiotowych

TP1-TP15 Zajecia teoretyczne (wyktady) z wykorzystaniem foliograméw, | K_WO02, K_WO03, K.WO06,

przezroczy, prezentacji multimedialnej. Wyktady teoretyczne ( K_W07, K18, K. W20
informacyjne, problemowe)

TP1-TP15 | Cwiczenia praktyczne, prezentacje komputerowe wybranych K_U03,K_.05, K_U07

procedur fizjologicznych

Srodki dydaktyczne:

1) Symulacje komputerowe
2) Rzutnik multimedialny
3) Pokaz filmowy
4) Stanowiska do pomiaru:
e Ergospirometryczne (analiza parametréw krgzeniowo-oddechowych i metabolicznych)
e Spirometryczne (ocena czynnosciowa funkcji uktadu oddechowego)
*  EKG
¢ Reakcji wydolnosciowych i tolerancji wysitku (préby stopnia, cykloregometry, bieznia)
5) Prezentacje tematyczne
- Skrypty dla studentéw
Metody i kryteria oceniania
Efekt ksztatcenia Typy/ Metody oceniajace
dla przedmiotu D — oceniane diagnostyczne,
Tresci programowe. (TP) F- ocenianie formujace,
P — ocenianie podsumowujgce * lub wybér z
zatgczonej listy walidacji wynikow
K_W02, K_ W03, | Cwiczenia TP1-TP15 Obecnosc¢ na éwiczeniach; aktywnos$¢
K_W06, K_UO03, w czasie zajec praktycznych; raporty,
K_U05, K_U07 krétkie odpowiedzi na pytania otwarte/skale

numeryczne ocen;
obserwacja poprawnosci wykonania ¢wiczenia
praktycznego;

sprawdzian pisemny

*D.— ocena przypadku, rozpoznanie , F — sprawdzian pisemny, dyskusja ,obserwacja , P - egzamin pisemny
lub wybér z zatgczonej walidacji wynikdw.

Zalecana lista lektur lub lektury obowigzkowe

LITERATURA PODSTAWOWA:

Traczyk J. ,, Diagnostyka czynnosciowa cztowieka” Wyd. PZWL W-wa 2004
Kwolek A.,, Rehabilitacja medyczna” Wyd. Elsevier Wroctaw. 2012

Ronikier A. ,, Diagnostyka funkcjonalna w fizjoterapii” Wyd. PZWL. W-wa. 2012r
Doboszyniska A., Wrotek K.: Badania czynnosciowe uktadu oddechowego.
PZWL Warszawa 2004.
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International Classification of Functioning ICF- klasyfikacja funkcjonalna.

Wyd. Centrum Studium Informatycznego Ministerstwa Zdrowia. W-wa. 2008r

Jedrychowski W., ,Podstawy epidemiologii”, Wydawnictwo Uniwersytetu

Jagiellonskiego, Krakéw 2002

LITERATURA UZUPELNIAJACA:
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survey” Journal of Rehabilitation Medicine; 2009; 41;1-12
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4. Bogucki A. , Psychogenne zaburzenia ruchowe”.2009 Gdarnsk: Via Medica.

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

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

7. Hrynkiewicz J. ( red.), ,Mierniki i wskazniki w systemie ochrony zdrowia”,2001 Wyd. ISP, W-wa,
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Punkty ECTS - 1 pkt - 30 godz. pracy studenta (kontaktowych + samodzielnych)

RODZAJ ZAJEC GODZINY
Godziny kontaktowe 45
Zapoznanie sie z zalecang literaturg 5
Przygotowanie do zaliczenia 10
Razem = 60 godz. = 2 ECTS




