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Tresci programowe przedmiotu oparte na dorobku naukowym pracownikéw AWF w Katowicach | Nie

GRUPA ZAJEC D. Fizjoterapia kliniczna

Liczba godzi w poszczegdlnych I ROK I ROK III ROK IV ROK V ROK

semestrach i punkty ECTS sem. 1 sem. 2 sem. 3 sem. 4 sem. 5 sem. 6 sem. 7 sem. 8 sem. 9 sem. 10

Wyktad (godz./ECTS)

Cwiczenia (godz./ECTS) 26/1.5 26/1

Praca wlasna (godz./ECTS) 13/1.5

OCENA EFEKTOW Zaliczenie na OCENE.

UCZENIA SIE

CELE PRZEDMIOTU C1. Zdobycie umiejetnosci oceny i analizy stanu narzadu ruchu pacjenta dla potrzeb
wlasciwego planowania i realizowania procesu fizjoterapeutycznego.
C2. Zapoznanie studentow z caloksztattem problematyki fizjoterapii i kompleksowej
rehabilitacji 0sob z ortopedycznymi i pourazowymi, neurologicznymi i reumatycznymi
dysfunkcjami narzadu ruchu.
C3.Wypracowanie umiej¢tnosci wykonywania ¢wiczen z pacjentem z wykorzystaniem
réznych technik i metod specjalnych.
C4. Student zdobedzie umiejetnos¢ doboru odpowiednich technik i metod w
zalezno$ci od wynikoéw oceny stanu narzadu ruchu, skonstruowania programow
¢wiczen.

EFEKTY UCZENIA SIE

Wiedza — efekty wymienione w
standardach

W zakresie wiedzy student wie, zna i rozumie:

D.WS5. zasady postgpowania z pacjentem: nieprzytomnym, po urazie
wielomiejscowym i wielonarzagdowym, z uszkodzeniem kregostupa i rdzenia
kregowego, koficzyny gornej i konczyny dolnej, w zakresie bezpiecznego stosowania
metod fizjoterapii;

D.W6. ogdlne zasady podmiotowego i przedmiotowego badania neurologicznego;
D.W15. zasady postgpowania z pacjentem: nieprzytomnym, w okresie ostrej
niewydolnosci krazenia, w okresie ostrej niewydolnosci oddechowej, we wstrzasie, ze
zdiagnozowana sepsa, wentylowanym mechanicznie, po urazie czaszkowo- -
mozgowym oraz po urazie mnogim ciata;

D.W16. zalozenia i zasady Migdzynarodowej Klasyfikacji Funkcjonowania,
Niepelnosprawnosci i Zdrowia (International Classification of Functioning Disability
and Health, ICF).

Wiedza — efekty nie
wymienione w standardach

Umiejetnosci — efekty
wymienione w standardach

Student potrafi:

D.Ul. przeprowadzi¢ szczegdtowe badanie dla potrzeb fizjoterapii i testy funkcjonalne
uktadu ruchu oraz zapisac i zinterpretowac jego wyniki;

D.U2. przeprowadzi¢ analiz¢ biomechaniczng z zakresu prostych i ztozonych ruchow
czlowieka w warunkach prawidtowych 1 w dysfunkcjach uktadu ruchu;

D.U3. dokona¢ oceny stanu uktadu ruchu cztowieka w warunkach statyki i dynamiki
(badanie ogdlne, odcinkowe, miejscowe), przeprowadzi¢ analiz¢ chodu oraz
zinterpretowac¢ uzyskane wyniki;

D.U7. instruowa¢ pacjentdéw lub ich opiekundéw w zakresie wykonywania ¢wiczen i
treningu medycznego w domu, sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz
wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach terapeutycznych;
D.U12. przeprowadzi¢ badanie neurologiczne dla potrzeb fizjoterapii i testy
funkcjonalne przydatne w fizjoterapii neurologicznej, w tym ocen¢ napigcia
migsniowego, kliniczng oceng spastycznosci oraz ocen¢ na poziomie funkcji ciata i
aktywnosci, w szczegdlnosci za pomocg skal klinicznych, a takze zinterpretowac
wazniejsze badania dodatkowe (obrazowe i elektrofizjologiczne);

D.U13. planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego
pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii u 0sob z objawami uszkodzenia
pnia moézgu, mézdzku i kresomdzgowia, ze szczegolnym uwzglgdnieniem udaru
mozgu, parkinsonizmu, choréb demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu fizjoterapii

u 0s6b po ztamaniach krggostupa z porazeniami, a takze prowadzi¢ postepowanie




ukierunkowane na lagodzenie zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacj¢ i nauke
chodzenia lub poruszania si¢ na wozku os6b po urazach krggostupa;

D.U14. planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego
pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii u 0sob po uszkodzeniach
nerwow obwodowych, w polineuropatiach, w chorobach o podtozu nerwowo-
mig$niowym, w chorobach pierwotnie migsniowych oraz w réznych zespotach
bolowych;

D.U15. uklada¢ pacjenta w t6zku oraz wykonywac¢ kinezyterapi¢ w 16zku u pacjentow
z uszkodzeniem uktadu nerwowego, wykonywac pionizacj¢ i nauke chodzenia, a takze
prowadzi¢ reedukacj¢ ruchowsa konczyny gérnej u oséb po udarach mozgu;

D.U16. instruowac pacjentéw z chorobami neurologicznymi w zakresie wykonywania
¢wiczen w domu, sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz
wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach terapeutycznych;
D.U47. stosowa¢ zasady prawidlowej komunikacji z pacjentem oraz komunikowac si¢
z innymi czlonkami zespotu terapeutycznego.

Umiejetnosci — efekty nie
wymienione w standardach

Kompetencje spoteczne Student jes gotow do:

KS1 wykonywania zawodu, bgdac $wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta petni na rzecz
spoteczenstwa, w tym spolecznosci lokalnej;

KS2 prezentowania postawy promujacej zdrowy styl zycia, propagowania i aktywnego
kreowania zdrowego stylu zycia i promocji zdrowia w trakcie dzialan zwigzanych z
wykonywaniem zawodu i okreslania poziomu sprawnos$ci niezbednego do
wykonywania zawodu fizjoterapeuty;

KS3 przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

KS4 nawigzania i utrzymania pelnego szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla réznic §wiatopogladowych i kulturowych.

WARUNKI WSTEPNE 1. Znajomo$¢ podstaw z zakresu anatomii, neurofizjologii, klinicznych podstaw
choréb uktadu nerwowego.

2. Umiejetno$¢ korzystania z roznych zrodet informacji.

3. Umiejgtnos¢ prawidtowej prezentacji posiadanej wiedzy.

4. Umiejetno$¢ pracy samodzielnej oraz grupowe;.

TEMATYKA PRZEDMIOTU

Cwiczenia

1. Ocena stanu funkcjonalnego z wykorzystaniem testow i skal

*  wykorzystanie wynikow TK, MR, EMG w programie terapii,

* wskazania i przeciwwskazania do ¢wiczen pacjentow neurologicznych,

*  prognozowanie terapii.

2. REHABILITACJA W CHOROBACH CUN:

*  pacjent po udarze, charakterystyka, pozycja Wernickiego — Mana,

* rola pozycji utozeniowych, wykorzystanie metod neurofizjologicznych: PNF, BOBAT,
*  postgpowanie w spastycznosci (skala Aschwortha), patologiczna synergia.

3. Ocena pacjenta z Parkinsonizmem wg Webstera, wykorzystanie skali UPDRS:

» ukladanie programu ¢wiczen domowych dla parkinsonikow i pacjentéw z SM.
» skala Kutzkego w programowaniu ¢wiczen dla pacjentow z SM.

4. Uszkodzenie rdzenia kregowego - postepowanie rehabilitacyjne w zalezno$ci od wysoko$ci uszkodzenia. Aktywna
rehabilitacja.

5. Rehabilitacja w chorobach uktadu obwodowego:

* ocena narzadu ruchu, metody rozwijania sity mig¢$niowej,

» zabiegi fizykalne w terapii uszkodzen nerwoéw obwodowych.

6. Testy kliniczne w ocenie i prognozowaniu postepow terapii:

* leczenie zachowawcze i operacyjne dyskopatii .

*  pozycje utozeniowe, nauka chodu, metoda McKenzie.

* szkola plecow jako prewencja wtorna.

» zwalczanie bolu w neurologii.

7. Zespoly bolowe: rwa barkowa, ledzwiowa 1 udowa - diagnostyka i terapii.

LITERATURA PODSTAWOWA (* - numer z gwiazdka oznacza dzieto pracownika AWF w Katowicach)

1. Kiwerski J.- Rehabilitacja medyczna. PZWL 2005.

2. Kwolek A.- Rehabilitacja medyczna. Wyd. Urban& Partner. 2003.

3. Leidler P.- Rehabilitacja po udarze mézgu. PZWL 2014

4. Mikotlajewska E.-Metoda NDT- Bobath w nerorehabilitacji os6b dorostych. Wyd. PZWL 2012.
5. Prusinski A.- Neurologia praktyczna. PZWL 1998.

LITERATURA UZUPEENIAJACA (¥ - numer z gwiazdka oznacza dzieto pracownika AWF w Katowicach)

1. Kolster B- Poradnik fizjoterapeuty. Wyd. Ossolineum 2000.

WYBRANE PUBLIKACJE NAUKOWE PRACOWNIKOW AWF W KATOWICACH DOTYCZACE TEMATYKI
PRZEDMIOTU




METODY NAUCZANIA 1. Wyktad
2. Referat przygotowany przez studenta + dyskusja
3. Cwiczenia — praca indywidualna i grupowa
4. Cwiczenia praktyczne z pacjentem
POMOCE NAUKOWE 1. Dokumentacja medyczna
PROJEKTY
METODY ZALICZENIA 1. Odpowiedz ustna
2. Sprawdzian umiejgtnosci praktycznych
3. Zeszyt obserwacji studenta
KRYTERIA OCENY 2,0 — student nie osiagnat wymaganych efektow uczenia si¢ (punktacja ponizej 50%)
EFEKTOW UCZENIA SIE 3,0 — student osiagnat efekty uczenia si¢ w stopniu dostatecznym (51 do 60% )

3,5 — student osiggnat efekty uczenia si¢ w stopniu dostatecznym plus (61 do 70%)
4,0 — student osiggnat efekty uczenia si¢ w stopniu dobrym (71 do 80%)

4,5 — student osiagnat efekty uczenia si¢ w stopniu dobrym plus (81 do 90%)

5,0 — student osiggnat efekty uczenia si¢ w stopniu bardzo dobrym (91 do 100%)




