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1.1.PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Nazwa przedmiotu

Planowanie fizjoterapii w kardiologii i kardiochirurgii

Kod przedmiotu*

N j tki
azwa ]edn?s . ! Kolegium Nauk Medycznych
prowadzacej kierunek
Nazwa jednostki .. .
L . Instytut Fizjoterapii
realizujacej przedmiot
Kierunek studiéw Fizjoterapia

Poziom ksztatcenia

Jednolite magisterskie

Profil

Ogolnoakademicki

Forma studiéow

Niestacjonarne

Rok i1 semestr studiéw

IV rok, 7 semestr

Rodzaj przedmiotu

Fizjoterapia kliniczna

Koordynator

Dr Elzbieta Domka-Jopek

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej / 0séb
prowadzacych

* - opcjonalnie, zgodnie z ustaleniami w Jednostce

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

. Liczba pkt
Sem. | Wykl. Cw. | Konw. | Lab. | Sem. VA Prakt. GN ECTS
1 - - - 20 - 25 - 30 3

3.2.Sposob realizacji zajec

X zajecia w formie tradycyjnej

0 zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegtosé

1.4. Forma zaliczenia przedmiotu (z toku)(egzamin, zaliczenie z oceng, zaliczenie bez oceny)

2.WYMAGANIA WSTEPNE

- znajomo$¢ anatomii i fizjologii

- znajomos$¢ przebiegu roznych schorzen uktadu krazenia i uktadu oddechowego
- znajomo$¢ wskazan oraz przeciwskazan do wykonywania okreslonych procedur fizjoterapeutycznych
- znajomosc¢ testow diagnostycznych




3. CELE, EFEKTY UCZENIA SIE , TRESCI PROGRAMOWE I STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE

3.1. Cele przedmiotu

Utrwalenie potrzebnej do programowania fizjoterapii, wiedzy dotyczacej mechanizméw dziatania i
C1 skutkéw ubocznych zabiegéw z zakresu fizjoterapii oraz metod, opiséw i interpretacji objawdow
jednostek chorobowych z zakresu kardiologii, kardiochirurgii 1 kardiochirurgii.

Umiejetno$¢ dobierania i wykonywania zabiegéw fizjoterapeutycznych na podstawie wykonanego
Cc2 badania dla potrzeb fizjoterapii z wykorzystaniem wcze$niej poznanych metod badania, analizy
dokumentacji medycznej oraz oceny stanu funkcjonalnego.

Umiejetno$¢ planowania i dostosowania programu usprawniania (dobér obcigzen (przystepnosc,
stopniowanie trudnosci, czasu trwania ¢wiczen) do mozliwosci kompensacyjnych i adaptacyjnych

3 pacjenta, jego oczekiwan oraz zalecen lekarza u pacjentdbw z chorobami kardiologicznymi i po
zabiegach kardiochirurgicznych.

c4 Umiejetnos¢ zaplanowania domowego programu usprawniania dla pacjenta (bez bezposredniego
udziatu terapeuty).

Cs Umiejetno$¢ modyfikacji programu usprawniania na kazdym jego etapie w celu jak najbardziej
indywidualnego dostosowania go do pacjenta.

c6 Umiejetnos¢ ustalenia celow krotko- i dlugoterminowych oraz celéw funkcjonalnych dalsze;j

Fizjoterapii u pacjentéw z chorobami kardiologicznymi i po zabiegach kardiochirurgicznych

Umiejetnos¢ podejmowania dziatan zmierzajacych do kompleksowej poprawy jakosci zycia
C7 pacjenta z chorobami kardiologicznymi i po zabiegach kardiochirurgicznych, réwniez z
wykorzystaniem sprzetu rehabilitacyjnego.

3.2 EFEKTY UCZENIA SIE DLA PRZEDMIOTU

EK ( efekt Tres¢ efektu uczenia si¢ zdefiniowanego dla przedmiotu Odniesienie do
uczenia si¢) efektow

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

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

EK_02 Potrafi planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i | D.U29.
funkcjonalnego pacjenta — iwykonywaé zabiegi z zakresu
fizjoterapii u pacjentéw z niewydolnoscia serca, nadci$nieniem,
chorobg niedokrwienng serca, po zawale serca, zaburzeniami
rytmu serca i nabytymi wadami serca.

EK_03 Potrafi planowaé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i | D.U30.
funkcjonalnego pacjenta — iwykonywa¢ zabiegi z zakresu
fizjoterapii u pacjentéw zakwalifikowanych do operacji serca, po
zabiegach kardiochirurgicznych, z wszczepionym stymulatorem
serca oraz po leczeniu metodami kardiologii interwencyjne;j.

EK_04 Potrafi instruowaé pacjenta w zakresie wykonywania ¢wiczen | D.U31.
oddechowych i technik relaksacyjnych w fizjoterapii
kardiologiczne;.

EK_05 Potrafi instruowaé pacjenta z chorobami uktadu krazenia w | D.U32.
zakresie wykonywania ¢wiczen ruchowych w domu oraz

aktywnosci fizycznej, jako prewencji wtdrnej.




EK_06 Potrafi stosowa¢ zasady prawidlowej komunikacji z pacjentem | D.U47.
oraz  komunikowal¢ si¢ zinnymi czlonkami zespotu
terapeutycznego.

EK_07 Potrafi podejmowac¢ dzialania majace na celu poprawe jakoSci D.U48.
zycia pacjenta, z zastosowaniem sprz¢tu rehabilitacyjnego.

EK_08 Potrafi planowaé, dobiera¢ i modyfikowa¢ programy rehabilitacji | D.U49.
pacjentdéw z r6znymi dysfunkcjami narzadu ruchu oraz chorobami
wewnetrznymi w zaleznosci od stanu klinicznego, funkcjonalnego
1 psychicznego (poznawczo-emocjonalnego) chorego, jego
potrzeb oraz potrzeb opiekunéw faktycznych.

EK_09 Jest gotdéw do korzystania z obiektywnych zrédet informacji K.K6.

EK_10 Jest gotéw do wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i | K.K7.
wspolpracy w zespole specjalistow, w tym z przedstawicielami
innych  zawodéw  medycznych, takze w  $rodowisku
wielokulturowym i wielonarodowosciowym

3.3 TRESCI PROGRAMOWE

A. Problematyka ¢wiczen laboratoryjnych

Tresci merytoryczne

Zajecia organizacyjne — omOwienie literatury, przedstawienie warunkow zaliczenia przedmiotu i tematyki
zajec.

Elementy prawidtowego funkcjonowania uktadu krazenia

Wskazania i przeciwwskazania do rehabilitacji kardiologiczne;.

Kwalifikacja chorych do fizjoterapii kardiologicznej: badanie podmiotowe, badanie przedmiotowe , ocena
objaw6w choroby , ocena wydolnosci fizycznej pacjenta kardiologicznego. Analiza doniesien naukowych.

Aparaty do pomiaru ci$nienia tetniczego — badanie ci$nienia, ocena tetna. Analiza doniesien naukowych.

Ocena objawéw choroby, ocena wydolnosci fizycznej, ocena psychospoteczna, okreslenie dysfunkcji
pacjenta kardiologicznego.
Analiza doniesien naukowych.

Cwiczenia oddechowe i relaksacyjne w fizjoterapii kardiologicznej, wykorzystanie sprzetu
rehabilitacyjnego.

Badanie i testy pacjentéw w wybranych jednostkach chorobowych ukladu krazenia. Analiza doniesien
naukowych.

Zaplanowanie programu terapeutycznego w warunkach stacjonarnych oraz domowych w wybranych
jednostkach  chorobowych (choroba niedokrwienna, miazdzyca konczyn dolnych, przewlekia
niewydolno$¢ zylna, choroba Raynauda, choroba Buergera, nadci$nienie t¢tnicze, kardiomiopatie, po
zawale serca, z zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca. Fizjoterapia w kardiochirurgii —oséb
z wszczepionym stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami kardiologii interwencyjnej) — praktyczna
realizacja planéw fizjoterapii, wykonywanie zabiegdw fizjoterapeutycznych oraz krytyczna analiza
prowadzonego procesu uprawniania oraz identyfikowanie btedéw i zaniedban w opiece nad pacjentem.
Analiza doniesien naukowych.

Zasady prawidlowej komunikacji z pacjentem oraz zinnymi cztonkami zespolu terapeutycznego w
kompleksowej opiece nad pacjentem z chorobami kardiologicznymi i po zabiegach kardiochirurgicznych.




Dziatania majace na celu poprawe jakos$ci zycia pacjenta, z zastosowaniem sprzetu rehabilitacyjnego.

Zaliczenie materiatu

B. Problematyka zaje¢ praktycznych

Tresci merytoryczne

Zajecia organizacyjne — omOwienie literatury, przedstawienie warunkow zaliczenia przedmiotu i tematyki
zajec.

Praktyczne wykorzystanie umiejetnosci zdobytych podczas ¢wiczen laboratoryjnych. Zaplanowanie
programu terapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych (choroba niedokrwienna, miazdzyca
konczyn dolnych, przewlekta niewydolnos¢ Zzylna, choroba Raynauda, choroba Buergera, nadci$nienie
tetnicze, kardiomiopatie, po zawale serca, z zaburzeniami rytmu serca i nabytymi wadami serca.
Fizjoterapia w kardiochirurgii —os6b z wszczepionym stymulatorem serca oraz po leczeniu metodami
kardiologii interwencyjnej) — zajecia praktyczne warunkach klinicznych.

Zaliczenie materialu

3.4 METODY DYDAKTYCZNE

Cwiczenia laboratoryjne: praktyczny pokaz, prezentacja najnowszych doniesien naukowych, ¢wiczenia w
pracach na zasadzie symulacji fizjoterapeuta — pacjent.

Zajecia praktyczne: praca praktyczna z pacjentem, rozwigzywanie probleméw klinicznych i zadan typu
case-study

Praca wlasna studenta: praca z ksigzka, praca w grupach, praca z bazami danych literatury naukowej

4 METODY I KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektéw uczenia si¢

Symbol efektu Metody oceny efektdw uczenia si¢ Forma zaje¢
( np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, dydaktycznych
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) (konwersatoria)
EK_08 Przygotowanie konspektu postepowania LAB.

usprawniajacego w oparciu o najnowsza literature
oraz praktyczne jego przeprowadzenie.

EK_01, EK_02 Zaliczenie praktyczne ZP.
EK_02, EK_04

EK_05, EK_06,

Ek_07

EK_09, EK_10 Obserwacja studenta podczas zajec¢ ZP.

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Cwiczenia laboratoryjne
Ocena umiejetnosci (Ek_08)
Przygotowanie konspektu postepowania usprawniajacego w oparciu o najnowsza literatur¢ oraz

praktyczne jego przeprowadzenie.




5.0 — student proponuje wlasciwe planowanie postepowania fizjoterapeutycznego, prowadzi ¢wiczenia w
oparciu o poprawnie przygotowany pod wzgledem merytorycznym i metodycznym konspekt, bezbtednie
oraz rzeczowo przeprowadza dyskusj¢ na forum grupy po zakonczeniu przeprowadzania konspektu

4.5 - student z niewielka pomoca prowadzacego, proponuje wiasciwe planowanie postepowania
fizjoterapeutycznego, prowadzi ¢wiczenia w oparciu o poprawnie przygotowany pod wzgledem
merytorycznym i metodycznym konspekt, prawidlowo przeprowadza dyskusj¢ na forum grupy po
zakonczeniu przeprowadzania konspektu

4.0 — student z niewielka pomoca prowadzacego proponuje wilasciwe planowanie postepowania
fizjoterapeutycznego, prowadzi ¢wiczenia w oparciu o konspekt zawierajacy drobne poprawki naniesione
przez nauczyciela, ma nieznaczne problemy w przeprowadzeniu dyskusji na forum grupy dotyczacej
przeprowadzonego konspektu

3.5 — student proponuje planowanie postepowania fizjoterapeutycznego i formutuje wnioski wymagajace
korekty ze strony prowadzacego, prowadzi ¢wiczenia w oparciu o konspekt zawierajacy, liczne poprawki
i wskazéwki nauczyciela, ma problemy w podjeciu dyskusji na przygotowany temat na forum grupy

3.0 — student proponuje planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego i formutuje wnioski wymagajace
korekty ze strony prowadzacego, prowadzi ¢wiczenia w oparciu o konspekt zawierajacy, liczne poprawki
1 wskazowki nauczyciela, popetniajac jednak drobne btedy, ma duze problemy w podj¢ciu dyskusji na
temat przygotowanego konspektu postgpowania fizjoterapeutycznego na forum grupy

2.0 -—proponowane planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego i formulowane wnioski sa
niepoprawne merytorycznie, wiekszo$¢ wymaga korekty ze strony prowadzacego pomimo licznych uwag
nauczyciela popelnia razace btedy w doborze ¢wiczen i metodyce prowadzenia zaje¢, nie podejmuje
dyskusji na forum grupy

Zajecia praktyczne

Ocena umiejetnosci (EK_01, EK_02, EK_02, EK_04, EK_05, EK_06, Ek_07)

Zaliczenie praktyczne — praktyczna praca z pacjentem z choroba ukladu krazenia oraz po
przebytych zabiegach kardiochirurgicznych

5.0 — student proponuje wiasciwe planowanie postepowania fizjoterapeutycznego, prowadzi terapie¢ w
oparciu o poprawnie przygotowany pod wzgledem merytorycznym i metodycznym projekt

4.5 — student z niewielka pomocg prowadzacego, proponuje wiasciwe planowanie postepowania
fizjoterapeutycznego, prowadzi terapi¢ w oparciu o poprawnie przygotowany pod wzgledem
merytorycznym i metodycznym projekt

4.0 — student z niewielka pomoca prowadzacego proponuje wilasciwe planowanie postepowania
fizjoterapeutycznego, prowadzi terapi¢ w oparciu o projekt zawierajacy drobne poprawki naniesione przez
nauczyciela

3.5 — student proponuje planowanie postgepowania fizjoterapeutycznego i formutuje wnioski wymagajace
korekty ze strony prowadzacego, prowadzi terapi¢ w oparciu o projekt zawierajacy, liczne poprawki i
wskazéwki nauczyciela

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

2.0 —proponowane planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego i formulowane wnioski s3
niepoprawne merytorycznie, wigkszo$¢ wymaga korekty ze strony prowadzacego pomimo licznych uwag
nauczyciela popetnia razace btedy w doborze ¢wiczen i metodyce prowadzenia zajec.

Ocena kompetencji (EK_09, EK_10):

Ocena z zakresu kompetencji personalno-spolecznych bedzie oceniana przez prowadzacego w
formie przedluzonej obserwacji postaw i zachowan podczas zajeé¢ oraz podczas zaliczenia
praktycznego.




Zal —student samodzielnie wykonuje powierzone mu zadania i wlasciwie organizuje swoja prace,
prawidtowo komunikuje si¢ z pacjentem i innymi cztonkami zespotu terapeutycznego, uwzglednia
ewentualne ograniczenia, poszukuje najlepszej formy komunikacji, podczas pracy jest gotéw do
korzystania z obiektywnych zrédet informacji.

Nzal - student w niewielkim stopniu samodzielnie wykonuje powierzone mu zadania i organizuje swoja
prace, nie wspotpracuje z innymi cztonkami zespotu terapeutycznego, nie ma $wiadomosci koniecznosci
korzystania z obiektywnych zrédet informacji.

Ocene pozytywnq z przedmiotu mozna otrzymac
wytgcznie pod warunkiem uzyskania pozytywnej oceny
za kazdy z ustanowionych efektow uczenia sie.

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

5. Caltkowity 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 harmonogramu studiéw 45

Inne z udziatem nauczyciela akademickiego 2

(udziatl w konsultacjach, egzaminie)

Godziny niekontaktowe — praca wtasna studenta 28

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

SUMA GODZIN 75

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 3

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

Wymiar godzinowy -

Zasady i formy odbywania praktyk -

7. LITERATURA

Literatura podstawowa:

1. R. Piotrowicz, A. Jegier, D. Szalewska, J. Wolszakiewicz, E. Piotrowicz, E. Smolis-Bak, P.
Dylewicz, Z. Eysymont,M. Gataszek, M. Lazorczyk, 1. Przywarska, J. Rybicki, E.
Straburzynska-Migaj, J. Tylka, K. Wegrzynowska-Teodorczyk, A. Wilczek-Banc.
Rekomendacje w zakresie realizacji kompleksowej rehabilitacji kardiologicznej. Stanowisko
Ekspertéw Sekcji Rehabilitacji Kardiologicznej i Fizjologii Wysitku Polskiego Towarzystwa
Kardiologicznego. AsteriaMed Gdansk 2017
Smolis-Bak E., Kazimierska B. (red.), Fizjoterapia w kardiologii, Lapisart 2013.

Mamcarz A., Janiszewski M., Kuch M., Rehabilitacja kardiologiczna, Medical Education 2014.
Nowak Z., Podstawy kompleksowej rehabilitacji kardiologicznej, PZWL, Warszawa 2015.
Wysokinski A., Kardiologia zabiegowa, PZWL, Warszawa 2020, wyd. 1.

A




6. Sliwinski Z., Sieron A., Stanek A., Szczegielniak J., Zak M., Wielka Fizjoterapia, Elsevier,
Urban & Partner, 2014. Tom II.

Literatura uzupelniajaca:

1. Dylewicz P. Bromboszcz J.: Rehabilitacja kardiologiczna — wykonywanie ¢wiczen fizycznych.
Elipsa-Jaim Krakéw 2009

2. Grupa Robocza Europejskiego Towarzystwa Kardiologicznego do spraw kardiologii sportowe;j
i ¢wiczen fizycznych u os6b z chorobami uktadu krazenia 2020.Wytyczne ESC dotyczace
kardiologii sportowej i ¢wiczen fizycznych u 0s6b z chorobami uktadu krazenia.

3. Zasady prowadzenia treningu fizycznego -Stanowisko American Heart Association. Medycyna
Praktyczna 2002/04

4. Demczyszak L.: Fizjoterapia w chorobach uktadu sercowo-naczyniowego. Gdrnicki
Wydawnictwo Medyczne Wroctaw 2017.

5. Domka-Jopek E, Jopek A, Bejer A, Lenart-Domka E, Walawski G. The importance of the
double product in 6 minute walking test to predict myocardial function. Hindawi BioMed
Research International Volume 2018

6. Sekcja rehabilitacji kardiologicznej i fizjologii wysitku www.rehabilitacjakardiologicznaptk.pl

7. European Journal of Preventive Cardiology

Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznione;j




