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Planowanie fizjoterapii w wieku rozwojowym
Planning physiotherapy in developmental age

1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow

Fizjoterapia

1.2. Forma studiow

Stacjonarne/niestacjonarne

1.3. Poziom studiow

Jednolite magisterskie

1.4. Profil studiow*

praktyczny

1.5. Osoba przygotowujaca karte
przedmiotu

dr Agata Michalska

1.6. Kontakt

michalska.agata@ujk.edu.pl

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy

polski, angielski

2.2. Wymagania wstepne*

wiedza z zakresu: anatomii czfowieka, fizjologii cztowieka,
patofizjologii ogolnej, kinezyterapii, masazu, fizykoterapii

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé

wyklady, éwiczenia ksztaftujgce umiejetnosci praktyczne (CP), zajecia
praktyczne w placowkach medycznych (ZP)

3.2. Miejsce realizacji zajeé

zajecia tradycyjne w pomieszczeniu dydaktycznym UJK/placowki medyczne

3.3. Forma zaliczenia zajeé

zaliczenie z oceng

3.4. Metody dydaktyczne

wyktad — informacyjny, konwersatoryjny;

¢wiczenia ksztaltujgce umiejetnosci praktyczne (CP)/zajecia praktyczne —
dyskusja wielokrotna (grupowa) (DG),

uczenie aktywizujqce — analiza przypadkow(AP),metoda badawcza (MB),
objasnienie (OB), ¢wiczenia przedmiotowe, zajecia praktyczne, metody
polegajqce na praktycznej aktywnosci studentéw, filmy edukacyjne i
szkoleniowe

3.5. Wykaz podstawowa
literatury

1.Kulinski W, Zeman K (red.). Fizjoterapia w pediatrii. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL,Warszawa, 2012

2. Kawalec W, Grenda R, Kulus M. Pediatria. PZWL, Warszawa 2018
3. Sadowska L. Neurofizjologiczne metody usprawniania dzieci z
zaburzeniami rozwoju. AWF Wroctaw, Wroctaw 2004

uzupelniajaca

1.Banaszek G. Rozwdj niemowlqt i jego zaburzenia a rehabilitacja metodg
Vojty. Alfa- medica Press, Bielsko- Biata 2004

2.Helwich E. Wczesniak. PZWL, Warszawa 2002

3. Poutney TE, Mulcahy CM, Clarke SM, Green CM.: Podejscie Chailey do
postgpowania posturalnego. ReHouse, Warszawa 2011

4. Kutakowska Z. Wczesne uszkodzenie dojrzewajgcego mozgu. Od
neurofizjologii do rehabilitacji, Folium, Lublin 2003

5. Macigg —Tymecka 1. (red.). Rehabilitacja w chorobach dzieci i mlodziezy.
Diagnostyka funkcjonalna, programowanie rehabilitacji, metody leczenia
fizjoterapeutycznego, PZWL, Warszawa 2012

6. Michatowicz R. Mozgowe porazenie dziecigce. PZWL, Warszawa 2001

7. Levitt S. Rehabilitacja w porazeniu mozgowym i zaburzeniach ruchu.
PZWL Warszawa 2000

8. Obuchowicz A (red.). Badanie podmiotowe i przedmiotowe w pediatrii.
PZWL, Warszawa 2007

4. CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele pl’ZdeiOtU (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyklady:

C1. Opanowanie umiejetnosci prowadzenia dokumentacji niezbednej do planowania fizjoterapii w wieku rozwojowym
C2. Opanowanie zasad postgpowania fizjoterapeutycznego w schorzeniach w wieku rozwojowym.




Cwiczenia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne, zajecia praktyczne:

C1. Opanowanie umiejetnosci przeprowadzenia oceny pacjenta w wieku rozwojowym dla potrzeb fizjoterapii.

C2. Ksztaltowanie umiejetnosci dobierania i zastosowania éwiczen leczniczych w zaleznosci od schorzenia i aktualnego
stanu zdrowia pacjenta.

C3. Zdobycie umiejetnosci planowania postegpowania fizjoterapeutycznego z zastosowaniem kinezyterapii, fizykoterapii
i masazu z uwzglednieniem naturalnej historii schorzenia.

4.2. Tresci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)
Wyktady:

1. Zalozenia, dokumentacja w planowaniu fizjoterapii w dysfunkcjach narzqdu ruchu.

2.  Rozwoj motoryczny dziecka od 0-12 miesigca, sposoby oceny rozwoju motorycznego.

3. Metody usprawniania dzieci: Vojty, NDT-Bobath.

4. Naturalna historia i prognoza najczestszych schorzen wieku rozwojowego, w tym genetycznych, nerwowo-

migsniowych i wrodzonych wad uktadu ruchu.

5. Metody oceny postawy ciala oraz rodzaje zaburzen.

Cwiczenia ksztaltujgce umiejetnosci praktyczne/zajecia praktyczne:

1. Planowanie usprawniania noworodkéw, w tym urodzonych przedwczesnie i niemowlgt.

2. Programming of rehabilitation of young children (2-6 years) with slight post-motor and sensory processing
disorders. (Programowanie usprawniania matych dzieci (2-6 lat) z nieznacznymi zaburzeniami)posturalno-
motorycznymi oraz zaburzeniami przetwarzania sensorycznego.

Planowanie fizjoterapii dzieci z mézgowym porazeniem dziecigcym.

Planowanie fizjoterapii w wybranych chorobach genetycznych, nerwowo-migsniowych.

Planowanie fizjoterapii we wrodzonych wadach uktadu ruchu.

Planowanie fizjoterapii uktadu krgzeniowo-oddechowego, w chorobach nowotworowych i hematologicznych.
Planowanie fizjoterapii w najczestszych zaburzeniach postawy ciata.

No oM~

4.3. Przedmiotowe efekty uczenia sie

Symbole
el -
< , . . kierunkowych
ﬁ Student, ktéry zaliczy}l przedmiot efektow u::lgnia
sie
w zakresie WIEDZY zna i rozumie:
W01 |-

w zakresie UMIEJETNOSCI potrafi:

U01 | planowa¢, dobiera¢ i modyfikowa¢ programy rehabilitacji pacjentdw z réznymi dysfunkcjami FIZ]_D.U49.
narzadu ruchu oraz chorobami wewngtrznymi w zaleznos$ci od stanu klinicznego, funkcjonalnego i
psychicznego (poznawczo-emocjonalnego) chorego, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunow

faktycznych.
w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH jest gotow do:
K01 |wykonywania zawodu, bedac s$wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta pelni na rzecz FIZ]_KO02.
spoleczenstwa, w tym spolecznosci lokalnej;
K02 | wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy w zespole specjalistow, w tym z FIZ]_KO07.

przedstawicielami innych zawodoéw medycznych, takze w srodowisku
wielokulturowym i wielonarodowos$ciowym;

4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektéw uczenia sie

Sposob weryfikacji (+/-)

Eg-za_miﬂ Kolokwium Projekt nazajeciach , Praca wlasna WPgr'ij:sie I (jakie?)

Efe kty Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zajeé Forma zaje¢ Forma zajec PR ND
przedmiotowe c ¢
(symbol) P P

wic w|c wic wic Wi/ Wi/ wic

Z Z
p P
uo1 X X X
KO1 X X
K02 X X




4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektow uczenia sie

For'm’a Ocena Kryterium oceny
zajec
_ 3 | Wynik kolokwium na poziomie 61-68%
% 3,5 | Wynik kolokwium na poziomie 69-76%
= 4 | Wynik kolokwium na poziomie 77-84%
= 4,5 | Wynik kolokwium na poziomie 85-92%
g 5 Wynik kolokwium na poziomie 93-100%
3 Student potrafi zaplanowa¢ postepowanie usprawniajgce pacjenta w wieku rozwojowym popetniajgc
nieznaczne bledy. Korzysta z wiasciwych metod oceny i pracy terapeutycznej, popetnia przy tym
nieznaczne bledy. Nie poszukuje samodzielnie dodatkowych informacji. Ma swiadomos¢ etycznych i
zawodowych konsekwencji zwigzanych z proponowanym postgpowaniem usprawniajgcym, ale nie
odnosi sie do nich w trakcie terapii.
3,5 | Student potrafi zaplanowaé postepowanie usprawniajqce pacjenta w wieku rozwojowym popetniajgc
nieznaczne bledy. Korzysta z wiasciwych metod oceny i pracy terapeutycznej, popetnia przy tym
nieznaczne bledy. Poszukuje samodzielnie dodatkowych informacji. Ma swiadomosé etycznych i
zawodowych konsekwencji zwigzanych z proponowanym postgpowaniem usprawniajgcym, ale nie
_ odnosi sie do nich w trakcie terapii.
ﬁ 4 Student potrafi zaplanowaé postepowanie usprawniajgce pacjenta w wieku rozwojowym popetniajgc
,"‘;-: ?:,' mzmmal_ne Z_Jledy. Popfawme korzysta z wiascm_g_/ch metod oceny i pracy terapeutycznej.
S| Samodzielnie poszukuje dodatkowych informacji, ale wykorzystuje je w pracy terapeutycznej w
= E niewielkim stopniu. Realizujqc powierzone zadania wykazuje sie samodzielnoscig w poszukiwaniu
E s rozwigzan. Ma swiadomos¢ etycznych i zawodowych konsekwencji zwigzanych z proponowanym
E g' postepowaniem usprawniajgcym, odnosi sie do nich w trakcie terapii niewielkim stopniu.
58 | 45 |Student potrafi bezblednie zaplanowaé 1postgpowanie usprawniajqce pacjenta w Wieku
T rozwojowym. Samodzielnie poszukuje informacji i wykorzystuje je w swojej pracy terapeutycznej.
Realizujqc powierzone zadania wykazuje si¢ samodzielnoscig w poszukiwaniu rozwigzan. Ma
Swiadomos¢ etycznych i zawodowych konsekwencji zwigzanych z proponowanym postgpowaniem
usprawniajgcym, odnosi si¢ do najwazniejszych z nich w trakcie terapii.
5 Student potrafi bezblednie zaplanowaé postgpowanie usprawniajgce pacjenta w wieku rozwojowym.
Korzysta ze standardowych i niestandardowych metod oceny pacjenta i pracy terapeutycznej.
Samodzielnie poszukuje informacji wykraczajgcych poza zakres problemowy zajec i wykorzystuje je
w swojej pracy terapeutycznej. Realizujgc powierzone zadania wykazuje si¢ samodzielnoscig w
poszukiwaniu rozwigzan. Stosuje nieszablonowe rozwigzania terapeutyczne. Ma swiadomosé
etycznych i zawodowych konsekwencji zwigzanych z proponowanym postgpowaniem
usprawniajgcym, odnosi sie do nich kompleksowo w trakcie terapii.

5. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKEAD PRACY STUDENTA

Obcigzenie studenta
Kategoria Studia Studia
i stacjonarne | niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 125 125
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udzial w wyktadach 45 45
Udziatl w ¢wiczeniach ksztattujqcych umiejetnosci praktyczne 40 40
Udzial w zajeciach praktycznych w placéwkach medycznych 40 40
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 50 50
Przygotowanie do wyktadu, kolokwium 30 30
Przygotowanie do ¢wiczen ksztaltujgcych umiejetnosci praktyczne 10 10
Przygotowanie do zajeé praktycznych w placowkach medycznych 10 10
LACZNA LICZBA GODZIN 175 175
PUNKTY ECTS za przedmiot 7 7

Przyjmuje do realizacji (datai czytelne podpisy oséb prowadzqcych przedmiot w danym roku akademickim)










