SYLABUS

DOTYCZY CYKLU KSZTALCENIA 2019-2024
(skrajne daty)

1.1.PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu Planowanie fizjoterapii w neurologii i neurochirurgii

Kod przedmiotu

glrizvvvﬁijzz(ig)iti?runek Kolegium Nauk Medycznych

Nazwa jednostki Wydzial Nauk o Zdrowiu

realizujacej przedmiot

Kierunek studiow Fizjoterapia

Poziom ksztatcenia Jednolite magisterskie

Profil Ogéblnoakademicki

Forma studiéw Niestacjonarne

Rok i semestr studiow 111 rok semestr 6, rok IV semestr 7

Rodzaj przedmiotu Fizjoterapia Kliniczna

Jezyk przedmiotu Polski

Koordynator Dr Agnieszka Brzozowska-Magon

Imig i nazwisko osoby Dr Agnieszka Brzozowska-Magon — ¢wiczenia laboratoryjne, zajgcia

prowadzacej / 0s6b praktyczne

prowadzacych Dr Justyna Leszczak — ¢wiczenia laboratoryjne
Mgr Iwona Opalifiska — Cwiczenia laboratoryjne, zajecia praktyczne
Mgr Bogumita Pniak — zajecia laboratoryjne

* - zgodnie z ustaleniami w Jednostce

1.2.Formy zaje¢¢ dydaktycznych, wymiar godzin i punktow ECTS

Semestr | Wykk. | Cw. | Konw.| Lab. | Sem. | ZP | Prakt. GN Liczba pkt
ECTS
1 - - - 15 - 15 - 30 2
2 - - - 15 - 15 - 30 2

1.3. Sposob realizacji zajeé
X zajecia w formie tradycyjnej
O zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtosé

1.4. Forma zaliczenia przedmiotu/modutu (z toku)(egzamin, zaliczenie z oceng, zaliczenie bez oceny
2.WYMAGANIA WSTEPNE

Przed przystgpieniem do przedmiotu student posiada wiedz¢ z zakresu: anatomii czilowieka, fizjologii
cztowieka, patofizjologii 0golnej, kinezyterapii, masazu, fizykoterapii.
Student zna wskazania i przeciwwskazania do wykonywania okreslonych procedur fizjoterapeutycznych

3. CELE, UCZENIA SIE , TRESCI PROGRAMOWE | STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE

3.1. Cele przedmiotu

Zdobycie umiejetnosci dobierania i wykonywania zabiegdw z zakresu fizjoterapii u pacjentéw
C1 neurologicznych i neurologicznych leczonych zachowawczo i operacyjnie z uwzglgdnieniem Stanu
klinicznego i funkcjonalnego pacjenta




Zdobycie umiej¢tnosci dobierania i wykonywania zabiegow z zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji

Cc2 nauki chodu u pacjentéw neurologicznych i neurologicznych z uwzglednieniem stanu klinicznego
i funkcjonalnego pacjenta
Zdobycie umiejetnoscei instruowania pacjenta/rodzica/opiekuna w zakresie wykonywania ¢wiczen

c3 i treningu medycznego w domu, wykorzystywania wyroboéw medycznych. Zdobycie umiejg¢tnosci
prawidlowej komunikacji z pacjentem/rodzicem/opieckunem i innymi czlonkami zespotu
terapeutycznego

C4 Zdobycie umiejetnosci podejmowania dziatan majacych na celu podniesienie jakosci zycia pacjenta
Zdobycie  umiejetnosci  dobierania,  prowadzenia i  modyfikowania  postgpowania

C5 fizjoterapeutycznego u pacjentéw neurologicznych i neurologicznych leczonych zachowawczo lub
operacyjnie z uwzglednieniem stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta

C6 Zdobycie umiejetnoséci prowadzenia planowania i realizacji badania naukowego.

3.2 EFEKTY UCZENIA SIE DLA PRZEDMIOTU

EK ( efekt Tre$¢ efektu uczenia si¢ zdefiniowanego dla przedmiotu Odniesienie do
uczenia sig) efektéw

kierunkowych
EK_01 Potrafi instruowac¢ pacjentow lub ich opiekunéw w zakresie | D.U7.

wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, sposobu
postugiwania si¢ wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania
przedmiotow uzytku codziennego w celach terapeutycznych

EK 02 Potrafi planowaé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego | D.U13.

i funkcjonalnego pacjenta — iwykonywa¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0séb z objawami uszkodzenia pnia mézgu, mézdzku
i kresomozgowia, ze szczegdlnym uwzglednieniem udaru mézgu,
parkinsonizmu, choréb demielinizacyjnych oraz zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0s6b po ztamaniach kregostupa z porazeniami,
a takze prowadzi¢ postgpowanie ukierunkowane na tagodzenie
zaburzen troficznych i wydalniczych, pionizacje i nauke
chodzenia lub poruszania si¢ na wozku oso6b po urazach

kregostupa
EK 03 Potrafi planowaé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu Klinicznego | D.U14.
i funkcjonalnego pacjenta — iwykonywaé zabiegi z zakresu

fizjoterapii u o0séb po uszkodzeniach nerwéw obwodowych,
w polineuropatiach, w chorobach o podlozu nerwowo-
mie$niowym, W chorobach pierwotnie migsniowych oraz
w roznych zespotach boélowych

EK 04 Potrafi instruowa¢ pacjentow z chorobami neurologicznymi | D.U16.

w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania
si¢ wyrobami medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow
uzytku codziennego w celach terapeutycznych

EK 05 Potrafi stosowa¢ zasady prawidlowej komunikacji z pacjentem | D.U47.
oraz  komunikowa¢ si¢  zinnymi  czlonkami  zespolu
terapeutycznego

EK_06 Potrafi podejmowaé dziatania majace na celu poprawe jakosci | D.U48.

zycia pacjenta z zastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego

EK 07 Potrafi planowa¢, dobiera¢ i modyfikowaé programy rehabilitacji | D.U49.

pacjentow z  roznymi  dysfunkcjami  neurologicznymi
i neurochirurgicznymi, jego potrzeb oraz potrzeb opiekunow
faktycznych

EK 08 Potrafi zaplanowa¢ i zrealizowaé wybrane etapy badania | D.U52.

naukowego




3.3 TRESCI PROGRAMOWE
A. Problematyka ¢wiczen laboratoryjnych

Tresci merytoryczne

Semestr 6

Cwiczenia organizacyjne. Podanie zasad, form i warunkéw zaliczenia przedmiotu. Przedstawienie
tematyki ¢éwiczen realizowanych w biezagcym semestrze oraz pozycji pismiennictwa wymaganych do
realizacji tematu.

Planowanie fizjoterapii u chorych z chorobami naczyniowymi moézgu. Udar niedokrwienny, udar
krwotoczny. Planowanie, dobieranie i modyfikowanie zabiegdéw z zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji
i nauki chodu. Instruowanie pacjenta/opiekuna w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego
w domu, uzytkowania wyrobow medycznych, wykorzystywania przedmiotow codziennego uzytku
w terapii. Zasady komunikowania si¢ z pacjentem i pozostaltymi cztonkami zespotu terapeutycznego
Podejmowanie dziatan mogacych poprawi¢ jako$¢ zycia pacjenta. Prowadzenie przygotowanych
konspektow.

Planowanie fizjoterapii u chorych z stwardnieniem rozsianym. Planowanie, dobieranie i modyfikowanie
zabiegobw z  zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie pacjenta/opiekuna
w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, uzytkowania wyrobow medycznych,
wykorzystywania przedmiotéw codziennego uzytku w terapii. Zasady komunikowania si¢ z pacjentem
i pozostatymi czlonkami zespotu terapeutycznego Podejmowanie dzialan mogacych poprawi¢ jakosé¢
zycia pacjenta. Prowadzenie przygotowanych konspektow.

Planowanie fizjoterapii u chorych ze schorzeniami ukladu nerwowego pozapiramidowego. Choroba
Parkinsona, Plgsawica Huntingtona. Planowanie, dobieranie i modyfikowanie zabiegébw z zakresu
fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie pacjenta/opiekuna w zakresie wykonywania
¢wiczen i treningu medycznego w domu, uzytkowania wyrobéw medycznych, wykorzystywania
przedmiotéw codziennego uzytku w terapii. Zasady komunikowania si¢ z pacjentem i pozostatymi
cztonkami zespotu terapeutycznego Podejmowanie dzialan mogacych poprawi¢ jako§¢ zycia pacjenta.
Prowadzenie przygotowanych konspektow.

Planowanie fizjoterapii u chorych z guzami mézgu. Planowanie, dobieranie i modyfikowanie zabiegow
z zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie pacjenta/opiekuna w zakresie
wykonywania ¢wiczen 1 treningu medycznego W domu, uzytkowania wyrobow medycznych,
wykorzystywania przedmiotéw codziennego uzytku w terapii. Zasady komunikowania si¢ z pacjentem
i pozostatymi cztonkami zespotu terapeutycznego Podejmowanie dziatah mogacych poprawié¢ jakos¢ zycia
pacjenta. Prowadzenie przygotowanych konspektow.

Planowanie fizjoterapii u chorych z urazami czaszkowo-m6zgowymi. Planowanie, dobieranie
i modyfikowanie zabiegébw z zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie
pacjenta/opiekuna w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, uzytkowania
wyrobow medycznych, wykorzystywania  przedmiotoéw codziennego uzytku w terapii. Zasady
komunikowania si¢ z pacjentem i pozostatymi czlonkami zespohu terapeutycznego Podejmowanie dziatan
mogacych poprawi¢ jako$¢ zycia pacjenta. Prowadzenie przygotowanych konspektow.

Planowanie fizjoterapii u chorych z uszkodzeniem rdzenia kregowego. Planowanie, dobieranie
i modyfikowanie zabiegobw z zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie
pacjenta/opiekuna w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, uzytkowania
wyrobow medycznych, wykorzystywania  przedmiotow codziennego uzytku w terapii. Zasady
komunikowania si¢ z pacjentem i pozostatymi cztonkami zespotu terapeutycznego Podejmowanie dziatan
mogacych poprawi¢ jako$¢ zycia pacjenta. Prowadzenie przygotowanych konspektow.

Planowanie fizjoterapii u 0séb z chorobami rdzenia kregowego. Planowanie, dobieranie i modyfikowanie
zabiegbw z  zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie pacjenta/opiekuna
w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu, uzytkowania wyrobow medycznych,
wykorzystywania przedmiotéw codziennego uzytku w terapii. Zasady komunikowania si¢ z pacjentem
i pozostatymi cztonkami zespotu terapeutycznego Podejmowanie dziatan mogacych poprawié¢ jakosé zycia
pacjenta. Prowadzenie przygotowanych konspektow.

Semestr 7

Planowanie fizjoterapii u chorych z zespotami bélowymi kregostupa: zespotami korzeniowymi
i rzekomo-korzeniowymi. Rwa kulszowa, rwa udowa, rwa barkowa. Planowanie, dobieranie
i modyfikowanie zabiegobw z zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie
pacjenta/opiekuna w zakresie wykonywania éwiczen i treningu medycznego w domu, uzytkowania




wyroboéw medycznych, wykorzystywania  przedmiotow codziennego uzytku w terapii. Zasady
komunikowania si¢ z pacjentem i pozostatymi cztonkami zespotu terapeutycznego Podejmowanie dziatan
mogacych poprawi¢ jakos$¢ zycia pacjenta. Prowadzenie przygotowanych konspektow.

Planowanie fizjoterapii u chorych z chorobami obwodowego uktadu nerwowego: uszkodzenia
pojedynczych nerwow obwodowych i splotow: szyjny, barkowy, ledzwiowy, krzyzowy. Planowanie,
dobieranie i modyfikowanie zabiegobw z  zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu.
Instruowanie pacjenta/opiekuna w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego w domu,
uzytkowania wyrobéw medycznych, wykorzystywania przedmiotow codziennego uzytku w terapii.
Zasady komunikowania si¢ z pacjentem i pozostatymi cztonkami zespotu terapeutycznego Podejmowanie
dziatanh mogacych poprawi¢ jako$¢ zycia pacjenta. Prowadzenie przygotowanych konspektow.

Planowanie fizjoterapii u chorych z chorobami obwodowego ukladu nerwowego: polineuropatie
i zespot Guillaina-Barrégo. Planowanie, dobieranie i modyfikowanie zabiegdw z zakresu fizjoterapii, w
tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie pacjenta/opiekuna w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu
medycznego w domu, uzytkowania wyrobow medycznych, wykorzystywania przedmiotow codziennego
uzytku w terapii. Zasady komunikowania si¢ z  pacjentem i pozostalymi czlonkami zespotu
terapeutycznego Podejmowanie dziatlan mogacych poprawi¢ jako$¢ zycia pacjenta. Prowadzenie
przygotowanych konspektéw.

Planowanie fizjoterapii u chorych z chorobami obwodowego ukladu nerwowego: porazenie nerwu
twarzowego. Planowanie, dobieranie i modyfikowanie zabiegéw z zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji
i nauki chodu. Instruowanie pacjenta/opiekuna w zakresie wykonywania ¢wiczen i treningu medycznego
w domu, uzytkowania wyrobow medycznych, wykorzystywania przedmiotow codziennego uzytku
w terapii. Zasady komunikowania si¢ z pacjentem i pozostalymi czlonkami zespotu terapeutycznego
Podejmowanie dziatan mogacych poprawi¢ jako$¢é zycia pacjenta. Prowadzenie przygotowanych
konspektdw.

Planowanie fizjoterapii u chorych z chorobami nerwowo — mig$niowymi, moézgowym porazeniem
dziecigcym., przepukling oponowo — rdzeniowg. Planowanie, dobieranie i modyfikowanie zabiegéw
z zakresu fizjoterapii, w tym pionizacji i nauki chodu. Instruowanie pacjenta/opiekuna w zakresie
wykonywania ¢wiczen 1 treningu medycznego w domu, uzytkowania wyrobow medycznych,
wykorzystywania przedmiotow codziennego uzytku w terapii. Zasady komunikowania si¢ z pacjentem
i pozostatymi czlonkami zespotu terapeutycznego Podejmowanie dziatan mogacych poprawi¢ jakos¢ zycia
pacjenta. Prowadzenie przygotowanych konspektow.

B. Problematyka zajec¢ praktycznych

Tre$ci merytoryczne

Semestr 1i2

Praktyczne wykorzystanie umiejetnosci zdobytych podczas ¢wiczen laboratoryjnych. Programowanie
fizjoterapii w wybranych jednostkach chorobowych z zakresu neurologii i neurochirurgii: diagnoza
fizjoterapeutyczna, tworzenie, przeprowadzanie i modyfikacja planu usprawniania w warunkach
klinicznych.

Zaplanowanie i przeprowadzenie wybranych etapéw badania naukowego w warunkach klinicznych.

Zaliczenie koncowe.

3.4 METODY DYDAKTYCZNE
Cwiczenia laboratoryjne: prowadzenie konspektu, dyskusja, praca w grupie, case study
Zajecia praktyczne: praca z pacjentem
Praca wlasna studenta: praca z ksigzka, bazami pis$miennictwa typu pubmed, sience direct

4 METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia sie

Symbol efektu Metody oceny efektow uczenia si¢ Forma zaje¢
('np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, dydaktycznych (w,
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec¢) éw, ...)

EK 02, EK 03, Przygotowanie konspektu postgpowania LAB.




EK_07 usprawniajgcego w oparciu o najnowsza literature
oraz praktyczne jego przeprowadzenie

EK 08 Zaplanowanie i przeprowadzenie wybranego etapu ZP.
badania naukowego

EK 01, EK 04, Zaliczenie praktyczne ZP.

EK_05, EK 06

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Cwiczenia laboratoryjne

Ocena umiejetnosci:

Przygotowanie konspektu wraz z praktycznym pokazem éwiczen (EK_02, EK_03, EK_07)

5.0 — student aktywnie uczestniczy w zajgciach, proponuje wiasciwe planowanie postgpowania
fizjoterapeutycznego, prowadzi ¢wiczenia w oparciu o poprawnie przygotowany pod wzgledem
merytorycznym i metodycznym konspekt

4.5 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, z niewielka pomoca prowadzacego, proponuje
wlasciwe planowanie postepowania fizjoterapeutycznego, prowadzi ¢wiczenia w  oparciu
0 poprawnie przygotowany pod wzgledem merytorycznym i metodycznym konspekt

4.0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, z niewielka pomoca prowadzacego proponuje
wlasciwe planowanie postepowania fizjoterapeutycznego, prowadzi ¢wiczenia w oparciu o konspekt
zawierajacy drobne poprawki naniesione przez nauczyciela

3.5 — student uczestniczy w zajgciach, proponuje planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego
i formutuje wnioski wymagajace korekty ze strony prowadzacego, prowadzi ¢wiczenia w oparciu
0 konspekt zawierajacy, liczne poprawki i wskazowki nauczyciela

3.0 — student uczestniczy w zajeciach, proponuje planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego
i formutuje wnioski wymagajace korekty ze strony prowadzacego, prowadzi ¢wiczenia w oparciu
0 konspekt zawierajacy, liczne poprawki i wskazowki nauczyciela, popetniajac jednak drobne btedy
2.0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, proponowane planowanie postepowania
fizjoterapeutycznego i formulowane wnioski sg niepoprawne merytorycznie, wiekszo$¢ wymaga
korekty ze strony prowadzacego pomimo licznych uwag nauczyciela popeinia razace bledy
w doborze ¢wiczen i metodyce prowadzenia zajec

Zajecia praktyczne:

Ocena umiejetnosci (EK_01, EK_04, EK_05, EK_06)

Zaliczenie praktyczne — praktyczna praca z pacjentem

5.0 — student proponuje wtasciwe planowanie postepowania fizjoterapeutycznego, prowadzi terapig
W Oparciu o poprawnie przygotowany pod wzgledem merytorycznym i metodycznym projekt

4.5 — student z niewielka pomoca prowadzacego, proponuje wilasciwe planowanie postepowania
fizjoterapeutycznego, prowadzi terapi¢ W oparciu 0 poprawnie przygotowany pod wzgledem
merytorycznym i metodycznym projekt

4.0 — student z niewielkg pomocg prowadzacego proponuje wiasciwe planowanie postgpowania
fizjoterapeutycznego, prowadzi terapi¢ W oparciu o projekt zawierajacy drobne poprawki naniesione
przez nauczyciela

3.5 — student proponuje planowanie postepowania fizjoterapeutycznego i formutuje wnioski
wymagajace korekty ze strony prowadzacego, prowadzi terapi¢ W oparciu 0 projekt zawierajacy,
liczne poprawki i wskazoéwki nauczyciela

3.0 — student proponuje planowanie postepowania fizjoterapeutycznego i formutuje wnioski
wymagajace korekty ze strony prowadzacego, prowadzi terapi¢ W oparciu o projekt zawierajacy,
liczne poprawki i wskazowki nauczyciela, popetniajac jednak drobne biedy,

2.0 —proponowane planowanie postepowania fizjoterapeutycznego i formutowane wnioski sg
niepoprawne merytorycznie, wiekszo§¢ wymaga korekty ze strony prowadzgcego pomimo licznych
uwag nauczyciela popehnia razace btgdy w doborze ¢wiczen i metodyce prowadzenia zajgc.

Ocena umiejetnosci (EK_08)- zaplanowanie i przeprowadzenie wybranego etapu badania
naukowego




5.0 — student wykazuje bardzo dobra umieje¢tnosé zaplanowania i przeprowadzenia wybranego etapu
badania naukowego.

4.5 — student z niewielkg pomocg prowadzacego planuje wybrany etap badania naukowego, ktéry
nastepnie przeprowadza.

4.0 — student z niewielkg pomocg prowadzacego planuje i przeprowadza wybrany etap badania
naukowego.

3.5- student planuje ze znaczng pomoca prowadzacego wybrany etap badania naukowego
i przeprowadza go z niewielkg pomoca prowadzacego.

3.0 — student ze znaczng pomoca prowadzacego planuje i przeprowadza wybrany etap badania
naukowego.

2,0 — student nie potrafi zaplanowa¢ i przeprowadzi¢ wybranego etapu badania naukowego pomimo
licznych uwag ze strony nauczyciela.

Ocene pozytywngq z przedmiotu mozna otrzymacé
wylgcznie pod warunkiem uzyskania pozytywnej oceny
za kazdy z ustanowionych efektow uczenia sie.

Istnieje mozliwos¢ zmiany formy zajec oraz zaliczen: kontaktowa / zdalna / hybrydowa zaleznie od
biezgcej sytuacji epidemicznej i po uzyskaniu zgody kierownika kierunku.

5. Calkowity naklad pracy studenta potrzebny do osiagniecia zalozonych efektéw w godzinach oraz
punktach ECTS

Forma aktywnosci Srednia liczba godzin na zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe wynikajace z 60
harmonogramu studiéw

Inne z udziatem nauczyciela akademickiego |8
(udziat w konsultacjach, egzaminie)

Godziny niekontaktowe — praca wtasna 52
studenta

(przygotowanie do zaje¢, egzaminu,
napisanie referatu itp.)

SUMA GODZIN 120
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW |4
ECTS

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU/ MODULU

Wymiar godzinowy -
Zasady i formy odbywania praktyk -

7. LITERATURA

Literatura podstawowa:
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