SYLABUS

DOTYCZY CYKLU KSZTALCENIA 2017-2022
(skrajne daty)

1.1.PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE/MODULE

Nazwa przedmiotu/ modutu | Metody specjalne w fizjoterapii dzieci

Kod przedmiotu/ modutu*

Wydzial (nazwa jednostki

prowadzacej kierunek) Kolegium Nauk Medycznych

Nazyv a.Jedr.IOSIk' : Instytut Nauk o Zdrowiu

realizujacej przedmiot

Kierunek studiow Fizjoterapia

Poziom ksztatcenia Jednolite studia magisterskie

Profil Ogéblnoakademicki

Forma studiéw Stacjonarne

Rok i semestr studiow V rok, 9 semestr

Rodzaj przedmiotu Przedmiot ksztalcenia tresci Kierunkowych
Koordynator dr Andzelina Wolan-Nieroda

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej / 0sob
prowadzacych

dr Andzelina Wolan — Nieroda — ¢wiczenia laboratoryjne
dr Lukasz Przygoda — ¢wiczenia laboratoryjne

* - zgodnie z ustaleniami na wydziale

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

Wykl Cw. | Konw. | Lab. Sem. ZP Prakt. GN Liczba pkt ECTS

- - - 30 - - - 30 2

1.3. Sposéb realizacji zajeé
X zajecia w formie tradycyjnej
[ zajecia realizowane z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odlegtos¢

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

2.WYMAGANIA WSTEPNE

Wiadomosci teoretyczne i praktyczne z zakresu anatomii rentgenowskiej, funkcjonalnej i palpacyjnej,
fizjologii, klinicznych podstaw fizjoterapii w pediatrii i neurologii dziecigcej, kinezyterapii.

3. CELE, EFEKTY KSZTALCENIA , TRESCI PROGRAMOWE | STOSOWANE METODY DYDAKTYCZNE

3.1. Cele przedmiotu/modulu

Zdobycie wiedzy w zakresie wspotczesnych metod specjalnych fizjoterapii stosowanych w leczeniu

C1 A . L Lo :
dzieci z réznymi dysfunkcjami oraz wskazan do ich stosowania.

C2 Zdobycie umiejetnosci doboru metody terapeutycznej do okreslonych jednostek chorobowych oraz
znajomos$¢ mozliwych konsekwencji wynikajacych z nieprawidlowej decyzji terapeuty

Zdobycie umiejetnosci funkcjonalnej oceny stanu chorego oraz tworzenia i realizacji programow
C3 usprawniania z wykorzystaniem aparatury stosowanej dla potrzeb fizjoterapii, zarowno dla celow
diagnostycznych, jak i leczniczych.

ca Zdobycie zaawansowanych umiejetno$ci  manualnych oraz umiejetnosci  wykonywania
" | poszczegblnych technik terapeutycznych.

C5. | Zdobycie umiejetnosci interpretowania badan naukowych.




3.2 EFEKTY KSZTALCENIA DLA PRZEDMIOTU/ MODULU

EK (efekt Tres¢ efektu ksztalcenia zdefiniowanego dla przedmiotu Odniesienie do

ksztalcenia) (modulu) efektow
kierunkowych
(KEK)

Prezentuje zaawansowany stopien znajomosci i zrozumienia
zatozen $rodkow, form i metod terapeutycznych, ma wiedze
zwigzang z ich wlasciwym doborem oraz stosowaniem u dzieci
z réznymi dysfunkcjami

EK_01 K_W12

Zna w stopniu zaawansowanym i rozumie mechanizmy dziatania

oraz mozliwe skutki uboczne zabiegéw z zakresu fizjoterapii K_WI3

EK_02

Wykazuje znajomo$¢ i rozumie, w zakresic wihasciwym dla
programu ksztatcenia, dziatanie specjalistycznego sprzetu oraz
EK_03 aparatury stosowanej dla potrzeb fizjoterapii, zaréwno dla celéw K_W15
diagnostycznych, jak i leczniczych z zakresu metod specjalnych
dzieci.

Prezentuje poglebiong wiedze z zakresu specjalnych metod

EK_04 fizjoterapii dzieci.

K_W16

Posiada zaawansowane umiejetno$ci manualne pozwalajace na
EK_05 wykonanie  technik  fizjoterapeutycznych. Wykazuje  si¢ K_U06
umiejetno$ciami wykonania technik z zakresu metod specjalnych

Potrafi  postugiwaé¢ si¢  odpowiednio  dobranym  oraz

EK_06 zaawansowanym technicznie sprzetem w prowadzeniu fizjoterapii K_U11
dzieci.
EK 07 Wyciaga wnioski z badan naukowych i wlasnych obserwacji. K_U25

3.3 TRESCI PROGRAMOWE

A. Problematyka ¢wiczen laboratoryjnych

Tre$ci merytoryczne

Cwiczenia organizacyjne. Podanie zasad, form i warunkow zaliczenia przedmiotu. Przedstawienie tematyki
¢wiczen realizowanych w biezagcym semestrze oraz pozycji pismiennictwa wymagane do realizacji tematu.
Czynniki ryzyka okotoporodowego. Czynniki szkodliwe dla rozwoju ptodu. Patologia ciazy. Cigza mnoga.
Niedojrzato§¢ noworodka. Powiktania porodu. Uraz okotoporodowy. Masa urodzeniowa. Choroby
noworodka. Wady wrodzone. Interpretacja informacji zawartych w ksiazeczce zdrowia dziecka.

Prawidlowy rozwoj niemowlecia i pierwsze sygnaly jego zaburzen.

Badanie niemowlecia — ocena motoryKki.

Rehabilitacja metoda Vojty — odruchowej lokomocji. Teoretyczne zatozenia metody Vojty. Wskazania
i mozliwe skutki uboczne terapii metoda odruchowej lokomocji - badanie reaktywnoS$ci posturalnej, mozliwe
skutki uboczne. Zasady wyzwalania komplekséw motorycznych odruchowej lokomocji wykorzystujac
zaawansowane umiejetnosci manualne pozwalajace na wykonanie technik fizjoterapeutycznych metoda
Vojty . Analiza najnowszych doniesien na temat metody Vojty.

Rehabilitacja metoda NDT- Bobath. Neurorozwojowe elementy koncepcji NDT-Bobath oraz wskazania
i mozliwe skutki uboczne terapii. Rozwdj mechanizmu odruchu postawy. Prawidlowe wyrdwnania
posturalne. Program usprawniania: przygotowanie do ruchu, normalizacja napigcia posturalnego, hamowanie
nieprawidlowej aktywnosci odruchowej, ulatwianie prawidlowych wyrdéwnan posturalnych, wyzwalanie
reakcji nastawczych i rownowaznych. Neurofizjologiczne metody pielegnacji dzieci. Nauka noszenia,
podnoszenia, przetaczania, ubierania i rozbierania niemowlat. Analiza najnowszych doniesien na temat
metody NDT-Bobath.

Neurofizjologiczne elementy Integracji Sensorycznej. Wplyw proceséw integracji sensorycznej na
funkcjonowanie czlowieka ze szczegdlnym uwzglednieniem integracji bodzcow przedsionkowo-
proprioceptywnych /reakcje posturalne, odruchy, funkcje okoruchowe, percepcja ciata, uwaga, orientacja
przestrzenna, lateralizacji, mowa, i inne. Praca z wykorzystaniem sprzetoéw w terapii dziecka z zaburzeniami
sensorycznymi. Analiza najnowszych doniesien naukowych.




PNF w rehabilitacji dzieci. Mozliwosci zastosowania metody PNF w pediatrii. Prawidtowy rozwoj. Badanie,
diagnozowanie i terapia pacjenta pediatrycznego w réznych przypadkach. Stymulacja wielozmystowa.

Podsumowanie. Zaliczenie materiatu.

34 METODY DYDAKTYCZNE

Cwiczenia laboratoryjne: prezentacja multimedialna, pokaz praktyczny, praca w grupach, dyskusja,
projekt.

Praca wlasna studenta: Analiza piSmiennictwa

4. METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow ksztatcenia

Symbol efektu Metody oceny efektow ksztalcenia Forma zajeé
( np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, dydaktycznych (w,
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) éw, ...)
EET(—_%% Eﬁ—_%i Zaliczenie pisemne CW.
EK 05, EK 06 Zaliczenie ¢wiczen praktycznych na wspot¢wiczacych. CW.
EK 07 Przygotowanie referatu CW

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Cwiczenia laboratoryjne:
Ocena wiedzy (EK_01, EK_02, EK_03, EK_04):

Kolokwium zaliczeniowe pisemne:

5.0 — wykazuje znajomos¢ tresci ksztatcenia na poziomie 93%-100%

4.5 — wykazuje znajomos¢ tresci ksztalcenia na poziomie 85%-92%

4.0 — wykazuje znajomos¢ tresci ksztalcenia na poziomie 77%-84%

3.5 — wykazuje znajomosc¢ tresci ksztalcenia na poziomie 69%-76%

3.0 — wykazuje znajomos¢ tresci ksztalcenia na poziomie 60%-68%

2.0 — wykazuje znajomo$c¢ tresci ksztalcenia ponizej 60%

Ocena (EK_05, EK_06)

Zaliczenie praktyczne

50 - student aktywnie uczestniczy w zajeciach, proponuje wiasciwe planowanie postepowania
fizjoterapeutycznego (badanie dla potrzeb fizjoterapii, prawidlowo wykonuje ¢wiczenia lecznicze), stosuje
elementy metod poprawnie, pod wzgledem merytorycznym i metodycznym.

4,5 — student aktywnie uczestniczy w zajgciach z niewielkg pomocg prowadzacego, proponuje wlasciwe
planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego (badanie dla potrzeb fizjoterapii, prawidlowo wykonuje
¢wiczenia lecznicze), wykonuje elementy metod poprawnie, pod wzgledem merytorycznym i metodycznym.
4,0 - student aktywnie uczestniczy w zaje¢ciach z niewielkg pomoca prowadzacego, proponuje wlasciwe
planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego (badanie dla potrzeb fizjoterapii, prawidlowo wykonuje
¢wiczenia lecznicze), wykonuje elementy metod w oparciu o plan, z drobnymi poprawkami naniesionymi
przez nauczyciela

3,5 - student uczestniczy w zajeciach, proponuje planowanie postepowania fizjoterapeutycznego (badanie dla
potrzeb fizjoterapii, prawidlowo wykonuje ¢wiczenia lecznicze), wykonuje elementy metod w oparciu
o plan, zawierajacy, liczne poprawki i wskazowki nauczyciela

3,0 - student uczestniczy w zajeciach, proponuje planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego (badanie dla
potrzeb fizjoterapii, prawidlowo wykonuje ¢wiczenia lecznicze), wykonuje elementy metod w oparciu
o plan, zawierajacy, liczne poprawki i wskazowki nauczyciela, popetniajac jednak drobne bledy,

2,0 - student biernie uczestniczy w zajeciach, proponowane planowanie postepowania fizjoterapeutycznego
(badanie dla potrzeb fizjoterapii, prawidlowo wykonuje ¢wiczenia lecznicze), wykonane ¢wiczenia sa
niepoprawne merytorycznie, wigkszo$¢ wymaga korekty ze strony prowadzacego pomimo licznych uwag
nauczyciela popelnia razace bltedy w sposobie wykonywania elementdéw metod, bez znajomos$ci metodyki




prowadzenia ¢wiczen.
EK_07

Przygotowanie referatu dotyczacego analizy piSmiennictwa naukowego na zadany przez prowadzacego
temat.

ZAL — student wyszukal i wydrukowat z bazy piSmiennictwa minimum trzy artykuly naukowe na temat
zadany przez prowadzacego oraz zna ich tresc.

NZAL — student wyszukal i wydrukowal z bazy piSmiennictwa mniej niz trzy artykuly naukowe lub
wyszukat 1 wydrukowat trzy artykuty naukowe ale nie zna ich tresci.

Oceng pozytywng z przedmiotu mozna otrzymac
Wylgcznie pod warunkiem uzyskania pozytywnej oceny
za kazdy z ustanowionych efektow ksztatcenia.

Oceng koncowq z przedmiotu stanowi Srednia
arytmetyczna z ocen czgstkowych.

Istnieje mozliwos¢ zmiany formy zajeé 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 efektow w godzinach oraz
punktach ECTS

Aktywnos$¢ Liczba godzin/ naklad pracy studenta
Godziny zaje¢ wg planu z nauczycielem 30

Przygotowanie do zajec 23

Udziat w konsultacjach 2

Czas na napisanie referatu/eseju 5

Przygotowanie do egzaminu -

Udziat w egzaminie -

Inne (jakie?) -

SUMA GODZIN 60

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 2

6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU/ MODULU

Wymiar godzinowy -

Zasady i formy odbywania praktyk -
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Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznione;j




