Przedmiot: SPECJALNOSC - FIZJOTERAPIA W PEDIATRII

I. Informacje ogdlne

Jednostka organizacyjna

Wydziat Rehabilitacji
Katedra Rehabilitacji
Kierownik: dr hab. n. med. prof. AWF Matgorzata tukowicz

Nazwa przedmiotu

SPECJALNOSC - FIZJOTERAPIA W PEDIATRII

Kod przedmiotu FI-36

Jezyk wyktadowy Polski

Rodzaj przedmiotu ksztatcenia | Obowigzkowy
(obowiazkowy/fakultatywny)

Poziom studidow (np. pierwszego || stopnia

lub drugiego stopnia)

Rok studiow I, 1

Semestr (zimowy, letni) 4,5,6

Liczba punktéw ECTS 3

Imiona i nazwiska tytut/ stopien

naukowy, adres e-mailowy
wyktadowcéw prowadzacych
zajecia

Dr Jolanta Stepowska, janusz@poczta.vir.pl
Dr Agnieszka Stepien, orthosas@wp.pl

Dr Krzysztof Graff, graffk@wp.pl

Dr'Anna Kloze, anna.kloze@op.pl

Program (programy) studiow, w

Fizjoterapia

ktorym realizowany jest

przedmiot

Sposob realizacji zajec |Stacjonarny
(stacjonarny, .uczenie- sie na

odlegtosc)

Wymaganie wstepne w zakresie
wiedzy, umiejetnosci i
kompetencji oraz dodatkowe

Wymagania wstepne. Przed przystgpieniem do przedmiotu
student posiada wiedze, umiejetnosci i kompetencje z zakresu:
Podstaw Anatomii, Fizjologii i Patofizjologii narzadu ruchu
cztowieka. Umiejetnos¢ przeprowadzenia badania, interpretacji
wynikéw, pracy w zespole.




. Informacje szczegétowe

Cele przedmiotu

C1 Samodzielne przeprowadzenia badania klinicznego - testow.
C2 Sformalizowany sposdb zapisu badania i interpretacja uzyskanych wynikow.
Cc3 Ustalenie programu postepowania w odniesieniu do konkretnych przypadkdéw.

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

Efekt ksztatcenia Efekty ksztatcenia dla przedmiotu Odniesienie Odniesienie
kierunkowy do celéw do efektow
obszarowych
Wiedza
K_W02 ma wiedze na 1. Zna budowe anatomiczng i|C1,C2C3 M1P-WO02,
temat budowy funkcjonowanie narzgddow cztowieka M1P_WO03
mikroskopowej oraz 2. Rozpoznaje patologie i
wiasciwosci i funkgji niepetnosprawnosci  przy  ocenie
komoérek, tkanek i zdrowia i ocenie rozwoju
narzgdéw cztowieka, 3. Rdznicuje patologie od fizjologii
jego budowy 4. Prawidtowo bada narzad ruchu
anatomicznej,
funkcjonowania
uktaddéw i narzagdéw
oraz podstawowej
oceny stanu zdrowia,
wystepujgcych
patologii oraz
niepetnosprawnosci
K_WO06 zna metody 1. Ocenia nieprawidtowosci struktury i | C1 M1P_WO03
oceny stanu narzadu funkcji w'dysfunkcjach narzadu ruchu
ruchu cztowieka dla 2.0cenia nieprawidtowosci w chorobach
wyjasnienia zaburzen wewnetrznych
ich struktury i funkcji 3..Odpowiednio dobiera i stosuje testy
oraz dla potrzeb dla potrzeb fizjoterapii pediatrycznej
fizjoterapii (w
dysfunkcjach'narzadu
ruchu i wchorobach
wewnetrznych)
K_WO07 zna metody 1. Stosuje i odpowiednio dobiera testy | C2, C3 M1P_WO03,
oceny zaburzen funkcjonalne w zaleznosci od stopnia M1P_W04

strukturalnych i
funkcjonalnych
wywotanych chorobg
lub urazem oraz
podstawowe reakcje
cztowieka na chorobe i
bol w zakresie
niezbednym dla
fizjoterapii

bélu i dysfunkcji

2. Zna odpowiednig aparature i potrafi
ja obstugiwaé do oceny wybranych
zaburzen.

3. Zna podstawowe reakcje cztowieka
na chorobe i bél




K_WO08 zna metody Zna przebieg jednostek chorobowych | C2 M1P_WO03,
opisu i interpretacji Potrafi umiejetnie dobieraé¢ srodki M1P_WO01
podstawowych fizjoterapeutyczne i dostosowywac je
jednostek i zespotéw do indywidualnego stanu pacjenta.
chorobowych w
stopniu
umozliwiajgcym
racjonalne stosowanie
srodkdw fizjoterapii i
planowanie procesu
rehabilitacji
Umiejetnosci

K_U01 potrafi Wykorzystujac wiedze potrafi | C1 M1P_UO01,
samodzielnie wykona¢é podstawowe zabiegi M1P_U02
wykonywac zabiegi z kinezyterapeutyczne, masazu, terapii
zakresu kinezyterapii manualnej dostosowujgc stopien
elementow terapii trudnosci w ich wykonywaniu do
manualnej, stanu pacjenta.
fizykoterapii i masazu
leczniczego
K_UO03 potrafi Umiejetnie dobiera testy | C2,C3 M1P_U04,
rozpoznac podstawowe funkcjonalne dostosowujac . je do M1P_UO05
objawy patologiczne rodzaju  schorzenia i stopnia
zachodzace w zaawansowania choroby.
przebiegu schorzen i Interpretuje testy funkcjonalne
urazéw oraz Potrafi postawic diagnoze
przeprowadzi¢ testy fizjoterapeutyczna:
funkcjonalne
K_U11 potrafi Na podstawie analizy historii choroby | C2, C3 M1P_UO05
przeprowadzic i potrafi . zastosowa¢ odpowiednie
interpretowaé badania testy. funkcjonalne i na podstawie
i testy funkcjonalne wyhikéw badania zastosowac terapie.
niezbedne dla doboru
srodkow fizjoterapii,
wykonywania zabiegéw
i stosowania
podstawowych metod
terapeutycznych

Kompetencje spoteczne
K_KO1 rozumie W zwigzku z postepem w naukach o | C1, C2,C3 M1P_K01
potrzebe uczenia sie zdrowiu i rozwojem nowoczesnych
przez cate zycie oraz metod postepowania rozumie, ze
koniecznos¢ istnieje konieczno$¢ permanentnego
ustawicznego uczenia sie i podnoszenia wtasnych
ksztatcenia sie i kwalifikacji.
rozwoju zawodowego
K_KO6 potrafi Pracujac w zespole potrafi | C2, C3 M1P_KO04

samodzielnie
wykonywac

wywigzywaé sie z powierzonych
zadan, wykonywac swoje obowigzki




powierzone mu zadania

sumiennie i przestrzega¢ tajemnicy

i wtasciwie zawodowej.
organizowac wiasnag
prace oraz brac za nig
odpowiedzialnos¢
K_KO7 potrafi 1. Potrafi bra¢ odpowiedzialno$¢ za | €1, C2, C3 M1P_KO05,
pracowac w zespole i decyzje podejmowane w stosunku do M1P_KO06,
przyjmowac pacjenta
odpowiedzialno$¢ za 2. Korzysta z doswiadczenia innych
udziat w decyzjach 3. Krytycznie podchodzi do
wykonywanych obowigzkéw.
Tresci programowe
Odniesienie'do
Tresci Tytut wyktadu efektow Odniesienie
programowe ksztatcenia do celédw
kierunkowych/ przedmiotu
przedmiotowych
WYKtADY
TP1 Przeprowadzenie pokazowego badania postawy ciata. | K_WO06/1 C1,C2
— interpretacja wynikdéw, ustalenie celéw K_W02/1,4
postepowania. K_U03/1,2,3
K_K01/1
TP2 Badanie kliniczne pacjenta — analiza przypadkéw, K_W07/1,3 C1,C2
interpretacja wynikow badan. K_WO08/1,2
K_W02/3,4
K_U03/1,2,3
K_K06/1
K_K07/1
TP3 Ocena zdje¢ rtg — analiza przypadkow, interpretacja K_W02/2,3 C1,C2
wynikéw badan. K_K01/1
K_U11/1
K_U03/3
K_W06/1
TP4 Ocena parametrow rownowagi pacjentéw z zespotem | K_W07/1,2 C2
Downa — analiza przypadkow. K_Wo08/1
K_W02/2,3,4
K_U03/1,2,3
K_K01/1
TP5 Ocena chodu u dzieci z uogdlniong dystonia K_W07/1,2, C1,C2
miesniowa na podstawie zespotu Downa. K_W08/1,
K_W02/2,3,4
K_U03/3
K_K01/1
TP6 Nieprawidtowy rozwdj dziecka — analiza filmowa K_Wo07/1 C1,C2,C3
przypadkow. K_wWo08/1
K_W02/2,3

K_K01/1




TP7

Wprowadzenie do koncepcji fizjoterapeutycznych w
pediatrii.

K_WO06/1
K_K06/1
K_K07/1,2,3
K_K01/1

C1,C3

TP8

Choroby nerwowo- miesniowe - badanie i zasady
postepowania w fizjoterapii.

K_WO06/1,3
K_W02/3
K_U01/1
K_U03/1,2,3
K_U11/1
K_K01/1

C1,C2,C3

TP9

Dysfunkcje i schorzenia stawu biodrowego u dzieci.

K_WO06/1,3
K_W02/3
K_W08/1,2
K_U11/1

C1

TP10

Zaopatrzenie ortopedyczne w pediatrii.

K_KO1/1
K_K07/1
K U11/1

C1,C2,C3

TP11

RAznice w usprawnianiu dzieci z réznymi postaciami
MPD.

K_WO02/3,4
K_W08/1,2
K_U01/1
K_U11/1
K_K01/1

C3

TP12

Choroby uktadu oddechowego u noworedkow,
niemowlat i dzieci oraz postepowanie
fizjoterapeutyczne.

K_WO06/2,3
K_WO08/1,2
K_Wo02/1
K_U01/1
K_K01/1

C2,C3

TP13

Okotoporodowe uszkodzenie splotu barkowego,
etiologia, podziat, obraz kliniczny.

K_WO06/1
K_WO08/1,2
K_W02/1
K_U01/1
K_U11/1

C1,c3

TP14

Uszkodzeniami dolnego neuronu ruchowego -
porazenie nerwu twarzowego.

K_WO06/1,3
K_WO08/1,2
K_W02/1,3
K_U01/1
K_U11/1

C2,C3

TP15

Zaburzenia rozwoju i wady rozpoznawane w wieku
noworodkowym .

K_WO06/1,2
K_W08/1
K_U11/1
K_K01/1

C1,C2,C3

TP16

Dzieci z epilepsjg, etiologia
postepowanie fizjoterapeutyczne

K_W08/1,2
K_U11/1
K_K01/1

c3

TP17

Zaliczenie pisemne

CWICZENIA/ ZAJECIA PRAKTYCZNE

brak




Planowane formy/dziatania/metody dydaktyczne

Odniesienie do efektow

Tresci Metoda dydaktyczna ksztatcenia kierunkowych/
programowe przedmiotowych
TP1-TP16 Wyktad informacyjny, interpretacja badania klinicznego, | K_W02/1,2,3 K_W06/1,2,3
interpretacja badan diagnostycznych, dyskusja, K_W07/1,2,3 K_W08/1,2
wyjasnienie, studium przypadkow. K_U01/1 K_U03/1,2,3,

K_U11/1 K_K01/1 K_K06/1
K_K07/1,2,3

Srodki dydaktyczne

v Komputer

v Rzutnik multimedialny

v Prezentacje tematyczne

Metody i kryteria oceniania
Efekt ksztatcenia Typy/ Metody oceniajace
dla przedmiotu Tresci programowe (TP) D - oceniane diagnostyczne, F- ocenianie

formujace, P — ocenianie podsumowujace * lub
wybdr z zatgczonej listy walidacji wynikow

K_W02,K_W06, | TP1-TP16 P —zaliczenie pisemne (test)

K_W07, K_W0s8, Sprawdzenie obecnosci: obecnos¢ na wyktadach
obowigzkowa.
Egzamin testowy — wybrane tresci realizowane
podczas wyktadow.
Test 60 pytan jednokrotnego wyboru

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

Zalecana lista lektur lub lektury obowigzkowe

1.
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Punkty ECTS - 1 pkt - 30 godz. pracy studenta (kontaktowych + samodzielnych)

RODZzAJ ZAJEC GODZINY
Godziny kontaktowe 45
Zapoznanie sie z zalecang literaturg 25
Przygotowanie do zaliczenia 20

Razem =90 godz. = 3 ECTS




