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Nazwa przedmiotu | PoIskim Kinezyterapia
w jezyku angielskim Kinesitherapy
1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW
1.1. Kierunek studiow Fizjoterapia
1.2. Forma studiow stacjonarne/niestacjonarne
1.3. Poziom studiéw jednolite magisterskie
1.4. Profil studiow* praktyczny
1.5. Specjalno§é* -
1.6. Jednostka prowadzgca przedmiot WO, Instytut Fizjoterapii
1.7. Osoba/zespol przygotowujaca/y karte przedmiotu | Dr Tomasz Wojcik, mgr Mateusz Burak
1.8. Osoba odpowiedzialna za przedmiot Dr n. med. Marek Grabski, dr n. med. Agnieszka
Nitera-Kowalik
1.9. Kontakt marek.grabski@ujk.edu.pl
2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU
2.1. Przynalezno$é¢ do modutu P/K - Podstawowy/Kierunkowy
2.2. Jezyk wykladowy polski
2.3. Semestry, na ktérych realizowany jest przedmiot | III, 1V, V, VI
2.4. Wymagania wstepne* Anatomia, fizjologia, biomechanika.
3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU
3.1. Forma zajeé wyktady, éwiczenia, zajecia praktyczne
3.2. Miejsce realizacji zajeé zajecia tradycyjne w pomieszczeniu dydaktycznym UJK
3.3. Forma zaliczenia zajeé Egzamin, zaliczenie z oceng
3.4. Metody dydaktyczne Wyktad — informacyjny, konwersatoryjny;

Cwiczenia/zajecia praktyczne — dyskusja wielokrotna (grupowa) (DG),
uczenie aktywizujqce — analiza przypadkow(AP),metoda badawcza (MB),
objasnienie (OB), ¢wiczenia przedmiotowe, zajecia praktyczne

3.5. Wykaz podstawowa 1. Zembaty A. Kinezyterapia. Tom I Wyd. Kasper. Krakéw 2002.
literatury 2. Zembaty A. Kinezyterapia. Tom II Wyd. Kasper. Krakéw 2003.
3. Tarnacka B. Rehabilitacja. Asteria Med., Gdansk 2019, wyd. 1.
4. Dumasl. Metodyka i technika ¢wiczen leczniczych w kinezyterapii.
Wroctaw 2013.
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4. Jozefowski P. Diagnostyka czynnosciowa narzgdu ruchu z
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5. Muscolino J.E., Sliwitiski Z.(red.) Badanie palpacyjne ukladéw
miesniowego i kostnego z uwzglednieniem punktow spustowych, stref
odruchowych i stretchingu. Wyd. Eisevier Urban&Partne. Wroctaw 2011.

6. Nowotny J. — Podstawy fizjoterapii - podrecznik dla studentow
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4. CELE, TRESCII EFEKTY KSZTALCENIA

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyktady:

C1. Nabycie umiejetnosci przeprowadzenia diagnostyki funkcjonalnej oraz elementow diagnostyki roznicowej pacjenta
na potrzeby kinezyterapii.

C2. Nauka doboru oraz wilasciwego prowadzenia dokumentacji o przebiegu procesu rehabilitacji.




Cwiczenia:

C3. Umiejetnosé praktycznego wykorzystania sprzetow rehabilitacyjnych stosowanych w terapii pacjentow, oraz
aparatury diagnostyczno-pomiarowej.

C4. Nabycie umiejetnosci praktycznych z zakresu wykonywania éwiczen leczniczych oraz postugiwania sie elementami
wybranych metod kinezyterapeutycznych stosowanych w procesie rehabilitacji.

4.2. TreSci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyktad:

1.
2.
3.

4.
5

e

10.
11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.
19.

20.

WL1. Historia rozwoju fizjoterapii Znaczenie kinezyterapii w procesie rehabilitacji.

W2. Podstawy metodyczne Kinezyterapii — ogniwa, cele, zadania, formy i sSrodki kinezyterapii.

W3. Systematyka kinezyterapii, kryteria podziatu - kinezyterapia o dzialaniu miejscowym,

kinezyterapia o oddzialywaniu ogolnousprawniajgcym, metody kinezyterapeutyczne

W4. Fizjopatologia narzqdu ruchu - kosci, migsnie, stawy.

W5. Fizjologiczne skutki aktywnosci fizycznej. Nastgpstwa dlugotrwalego unieruchomienia.

Cele, zalozenia metodyczne oceny sily migsniowej wg Lovetta.

W6. Punkty spustowe. Przyczyna powstawania, lokalizacja topograficzna, sposoby leczenia.

W7. Ogolne zasady badania czynnosciowego narzqdu ruchu, podstawowe pojecia.: badanie podmiotowe
(wywiad) i przedmiotowe (miejscowe i ogélne - statyczne i dynamiczne) dla potrzeb kinezyterapii.
Dokumentowanie wynikow badan.

W8. Analiza kinematyczna i dynamiczna chodu fizjologicznego. Czynniki wplywajgce na chod. Przyczyny i
rodzaje chodu patologicznego. Funkcjonalna analiza chodu wg Perry.

W9. Cele, wskazania, przeciwwskazania oraz technika wykonywania ¢wiczen leczniczych w kinezyterapii
miejscowej.

W10. Cwiczenia oddechowe, biofeedbeck, metody relaksacyjne.

W1l. Zalozenia metodyczne do prowadzenia éwiczen ogolnokondycyjnych na sali i w basenie
rehabilitacyjnym.

W12. Zasady pionizacji biernej i czynnej Przygotowanie chorego do nauki chodzenia o kulach. Rodzaje chodu
0 kulach. Testy lokomocyjne.

W13. Podstawy teoretyczne stosowania metod kinezyterapeutycznych wykorzystywanyc w procesie
rehabilitacji. Podstawy ergonomii w pracy fizjoterapeuty.

W14. Wybrane zagadnienia metod mechanicznych kinezyterapii. Podstawowe cele, zalozenia metodyczne —
metody diagnozowania i leczenia zespofow bélowych kregostupa wg McKenzie. Podstawowe cele, zaloZenia
meotdyczne metody Cyriax.

W15. Wybrane zagadnienia metod reedukacji nerwowo-migsniowej. Podstawowe cele, zatozenia metodyczne-
metody Proprioceptywnego Torowania Nerwowo - Migsniowego (PNF) Reedukacja chodu metodg PNF.
Podstawowe cele, zatozenia metodyczne — metody NDT Bobath.

W16. Metody eukacyjne w kinezyterapii. Metoda Integracji Sensorycznej i Weroniki Sherborne.
Podstawowe cele, zatozenia metodyczne.

W17. Wybrane zagadnienia metod edukacyjnych kinezyterapii. Podstawowe cele, zalozenia metodyczne —
metody ¢wiczen w podwieszeniach S- E-T.

W18. Neuromobilizacje - wskazania, przeciwwskazania do stosowania.

W19. Znaczenie tasm migsniowo-powieziowych wg. Myersa w procesie diagnostyki, oceny funkcjonalnej i
leczenia pacjentow.

W20. Propriocepcja - rola éwiczen proprioceptywnych w procesie rehabilitacji u pacjentéw po zabiegach
operacyjnych w obrebie narzqdu ruchu.

Cwiczenialzajecia praktyczne:

1.
2.

3.

C1. Zapoznanie z kartq przedmiotu i wymaganiami do zaliczenia przedmiotu .

C2. Rodzaje uszkodzen kosci, stawow oraz miesni. Okreslenie ich nastepstw w organizmie cztowieka. Zjawisko
adaptacji i kompensacji narzgdu ruchu. Prawa kompensacji wg. Anochina.

C3. Fizjopatologia wysitku fizycznego. Fizjologiczna klasyfikacja wysitkow fizycznych. Wysitek dynamiczny

i statyczny. Wplyw wysitku na czynnos¢ uktadu krgzenia, oddechowego, ptyny ustrojowe, uktad pokarmowy,
wydalniczy, hormonalny.

CA. Fizjopatologia wysitku fizycznego. Zmeczenie: obwodowe, osrodkowe, przewlekle, znuzenie, zespot
wyczerpania. Wydolnos¢ fizyczna i tolerancja wysitkowa. Ocena wydolnosci fizycznej.

C5. Testy wydolnosciowe: PWC 170,Ruffiera, proba Harwardzka, proba plecakowa, proba Marineta, proba
Mastera, proba ortostatyczna. Wybrane testy z uzyciem dostgpnej aparatury diagnostyczno-pomiarowej.
C6 . Badanie palpacyjne ukiadow migsniowego i kostnego. Wybrane struktury kostne, migsniowe, punkty
referencyjne. Badanie palpacyjne skory oraz przesuwalnosci powiezi powierzchownej.




10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
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C7. Metoda SFTR. Dokonywanie oceny zakresu ruchomosci w stawach. Nauka wykonywania dynamicznego
badania miejscowego. Orientacyjne i linijne pomiary ruchomosci poszczegolnych odcinkow kregostupa.

C8. Biomechanika miesniowo-stawowa. Analiza aktywnosci miesni podczas okreslonego ruchu w danym
stawie.

C9. Metodologia testu Lovetta. Ocena sily miesni brzucha, grzbietu, konczyn gornych oraz dolnych w skali
Lovetta.

C10. Zastosowanie skali Ashworth jako narzedzia do oceny nasilenia spastycznosci. Metodologia skali
Ashworth. Nauka rodzajow i oceny chwytu konczyny gornej.

C11. Nauka umiejetnosci prawidtowego wykonywania wybranych testow klinicznych w odniesieniu do ukiadu
kostnego, miesniowego, stawowego i wiezadlowego.

C12. Nauka pionizacji chorych z wykorzystaniem sprzetu rehabilitacyjnego. Analiza i ocena chodu. Rodzaje
chodu patologicznego. Chod z uzyciem sprzetu ortopedycznego

C13. Technika wykonywania ¢wiczen leczniczych. Wskazania, przeciwwskaznia oraz metodyka éwiczen.
Przyklady wykorzystania éwiczer w wybranych jednostkach chorobowych. Nauka praktycznego wykonywania
¢wiczen z uzyciem dostegpnych sprzetow rehabilitacyjnych.

C14. Cwiczenia réwnowazne oraz samkokontrolowane w oparciu o mechanizm biofeedbacku. Specyfika
wykonywania ¢wiczen. Nauka praktycznego wykorzystania ¢wiczen w odniesieniu do przypadkow klinicznych.
C15. Cwiczenia propriocepcji jako istotny element rehabilitacji. Metodologia, wskazania, przeciwwskazania.
Przyktady praktycznego wykorzystania ¢wiczen propriocepcji w rehabilitacji.

C16. Wybrane metody neurofizjologiczne w kinezyterapii. Metodyka, wskazania, przeciwwskazania oraz cele
zastosowania metody Proprioceptywnego Torowania Nerwowo - Migsniowego (PNF) w wybranych
schorzeniach. Metodyka, wskazania, przeciwwskazania oraz cele zastosowania metody NDT-Bobath.

C17. Metody leczenia mechanicznego w kinezyterapii. Elementy metody McKenzie - wskazania,
przeciwwskazania, klasyfikacja zespotow bolowych oraz nauka doboru wlasciwego sposobu postegpowania
rehabilitacyjnego u pacjentow z dolegliowsciami bolowymi kregostupa. Elementy metody Cyriax —wskazania,
przeciwwskazania, postepowanie usprawniajqce z wykorzystaniem elementow metody Cyriax.

C18. Metody edukacyjne w kinezyterapii. Elementy metody Integracji Sensorycznej, wskazania,
przeciwwskazania, przebieg terapii z wykorzystaniem elementow Integracji Sensorycznej. Elementy metody
Ruchu Rozwijajqcego Weroniki Sherborne — wskaznia, metodyka, mozliwosci wykorzystania w terapii.

C19. Punkty spustowe. Lokalizacja palpacyjna oraz terapia wybranych punktow spustowych poprzez
kompresje oraz wybrane elementy metod kinezyterapeutycznych.

C20. Elementy metody Kinesiology Taping - wskazania, przeciwwskazania oraz nauka praktycznego
wykorzystania elementéw plastrowania dynamicznego w wybranych jednostkach chorobowych.

C21. Postgpowanie rehabilitacyjne w wadach postawy ciata. Metodyka éwiczen wykorzystywanych podczas
postepowania usprawniajgcego w wadach postawy ciata. Wykonywanie éwiczen w otwartych i zamknietych
tancuchach kinematycznych.

C22. Nauka wiasciwego prowadzenia oraz uzupelniania dokumentacji medycznej pacjenta zawierajqcej
przebieg procesu rehabilitacji z uwzglednieniem jej postepow, zmian, zakonczenia procesu rehabilitacji.

4.3. Przedmiotowe efekty ksztalcenia

Odniesienie do kierunkowych efektow

+= .
© | Student, ktéry zaliczyl przedmiot ksztalcenia
L
w zakresie WIEDZY::
WO1 | Potrafi opisa¢ skutki oraz nastgpstwa schorzen w organizmie FIZ)_W12 - prezentuje zaawansowany stopief
cztowieka. Potrafi prognozowadé przebieg zmian w oparciu znajomosci i zrozumienia zafozen $rodkow,
o0 znajomos¢ obrazu klinicznego schorzenia oraz efektow form i metod terap‘?qucanCh’ ma wiedzg
postepowania usprawniajgcego. zwigzang z ich wlagcwv’ym dopgrem oraz
stosowaniem u pacjentoéw w réznym wieku
oraz z r6znymi dysfunkcjami
W02 | Potrafi prawidlowo dokumentowaé przebieg procesu rehabilitacji | FIZJ_W13 - zna w stopniu zaawansowanym i
pacjenta. Samodzielnie konstruuje program rehabilitacji w rozumie mechanizmy dziatania oraz mozliwe
odniesieniu do konkretnego przypadku klinicznego. Prognozuje | Skutki uboczne zabiegow z zakresu fizjoterapii
mozliwe efekty postepowania usprawniajgcego.
W03 | Uzasadnia dobor sprzetu oraz potrafi wyjasni¢ mechanizm FIZJ_W15 - wykazuje znajomo$¢ i rozumie, w
skutecznosci jego dziatania w odniesieniu do konkretnego zakresie wlasciwym dla programu ksztalcenia,
przypadku. dziatanie specjalistycznego sprzetu oraz

aparatury stosowanej dla potrzeb fizjoterapii,
zarowno dla celéw diagnostycznych jak i
leczniczych




w zakresie UMIEJETNOSCI:

UOL1 | Potrafi przeprowadzic proces diagnozy z uzyciem odpowiedniej FIZJ_WI11 - potrafi postugiwac si¢
aparatury diagnostyczno-pomiarowej. Potrafi wstepnie ustali¢ odpowiednio dobranym oraz zaawansowanym
dobér metod terapeutycznych do wybranych grup schorzen. technicznie sprzgtem w prowadzeniu
Prezentuje umiejetnosci praktyczne podstaw wybranych metod fizjoterapii
kinezyterapeutycznych. Potrafi oblugiwac sprzet do kinezyterapii.

w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:

KOl |Jest zaangazowany przy realizacji powierzonych zadan. FIZJ_KO07 - potrafi odpowiednio okresli¢

Wykazuje inicjatywe oraz cheé rozwigzania problemu. priorytety stuzace realizacji zadan
wyznaczonych przez siebie lub innych;
zaplanowac¢ poszczegdlne etapy dziatan

4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektow ksztalcenia

Sposob weryfikacji (+/-)
Inne -
i i iaktx Aktywnosé Praca Praca v
Efekty Egzamin ustny | Kolokwium Projekix na zajeciach* | wlasna* W grupie* 5?; ,Igtzjcr]z,se
przedmiotowe Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zajeé
(symbol) 53 /C /C /C /C /C /C
w Z w 7 w 7 w 7 w 2 W 5 W -

W01 X X

W02 X X X v

W03 X X X ”

uo1 -

K01 X v

4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektéw ksztalcenia

Fo_rrpa Ocena | Kryterium oceny
zajeé
3 61%-68% prawidiowych odpowiedzi
= 3,56 | 69%-76% prawidiowych odpowiedzi
2; 5 4 77%-84% prawidlowych odpowiedzi
s 45 | 85%-92% prawidiowych odpowiedzi
5 93%-100% prawidtowych odpowiedzi
= qﬁ) 3 61%-68% ogolnej liczy punktow z wiedzy teoretycznej i praktycznego zaliczenia
E % %? 3,5 | 69%-76% 0golnej liczy punktow z wiedzy teoretycznej i praktycznego zaliczenia
SN 4 77%-84% ogolnej liczy punktow z wiedzy teoretycznej i praktycznego zaliczenia
S 89| 45 |85%-92% ogdinej liczy punktow z wiedzy teoretycznej i praktycznego zaliczenia
5 -8 5 93%-100% ogolnej liczy punktow z wiedzy teoretycznej i praktycznego zaliczenia
5. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKEAD PRACY STUDENTA
Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
stacjonarne | niestacjonarne
LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 150 100
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udzial w wyktadach 60 40
Udzial w éwiczeniach/zajeciach praktycznych 90 60
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 100 150
Przygotowanie do wyktadu 20 20
Przygotowanie do ¢wiczen/zajeé praktycznych 40 60
Przygotowanie do egzaminu/kolokwium 40 70
LACZNA LICZBA GODZIN 250 250
PUNKTY ECTS za przedmiot 10 10

Przyjmuje do realizacji

(data i podpisy osob prowadzqcych przedmiot w danym roku akademickim)




