SYLABUS

DOTYCZY CYKLU KSZTALCENIA 2016-2022

(skrajne daty)

1.1.PODSTAWOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE/MODULE

Nazwa przedmiotu/ modutu

Rehabilitacja

Kod przedmiotu/ modutu* | Rh/E

Nazwajednpst.kl Kolegium Nauk Medycznych, Uniwersytet Rzeszowski
prowadzacej kierunek

Nazwa jednostki Zaklad Rehabilitacji

realizujgcej przedmiot

Kierunek studiow Lekarski

Poziom ksztatcenia Studia jednolite magisterskie

Profil Praktyczny

Forma studiow

Stacjonarne i niestacjonarne

Rok i semestr studiow

V rok, 9 semestr

Rodzaj przedmiotu

Obowiazkowy

Koordynator

Dr n. med. Joanna Grzegorczyk

Imie i nazwisko osoby
prowadzacej / 0sob
prowadzacych

Dr n. med. Joanna Grzegorczyk
Dr n med. Grzegorz Przysada

* - 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

10 20 -

2

1.3. Sposéb realizacji zajeé

X zajecia w formie tradycyjnej
X 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

| Wiedza z zakresu anatomii i fizjologii, neurologii, pediatrii, ortopedii.

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

3.1. Cele przedmiotu/modulu

c1 Zapoznanie si¢ z problematyka rehabilitacji medycznej, poznanie jej definicji, celow, metod i
srodkow.

co Poznanie elementéw badania klinicznego dla potrzeb rehabilitacji, zapoznanie si¢ z podstawowymi
zasadami programowania kompleksowego leczenia usprawniajacego.




C3

Zapoznanie z problematykg kompleksowej rehabilitacji dzieci oraz dorostych z dysfunkcjami
narzadu ruchu, po urazach ortopedycznych i ze schorzeniami neurologicznymi.

3.2 EFEKTY KSZTALCENIA DLA PRZEDMIOTU/ MODULU

EK ( efekt Tres¢ efektu ksztatcenia zdefiniowanego dla przedmiotu (modutu) | Odniesienie do
ksztalcenia) efektow
kierunkowych
(KEK)
EK 01 zna i rozumie pojecie niepetnosprawnosci E.W30.
EK 02 zna rol¢ i metody stosowane w rehabilitacji medycznej E.W3l.
EK 03 dokonuje oceny funkcjonalnej pacjenta niepelnosprawnego E.U22.
EK 04 potrafi zaproponowac program rehabilitacji w najczestszych EU23
- chorobach T
EK_05 potrafi nawigzac i utrzymaccghloe;‘:);nl? i pelen szacunku kontakt z K OL

3.3 TRESCI PROGRAMOWE
A. Problematyka wyktadu

Tres$ci merytoryczne

Zajecia organizacyjno — wprowadzajace. Zapoznanie studentow z
problematyka wyktadow, kryteriami zaliczenia.

Definicja rehabilitacji. Polska szkota rehabilitacji. Metody stosowane
w rehabilitacji. Wskazania i przeciwwskazania do rehabilitacji.

Roézne formy kontraktowania rehabilitacji.

Prawidtowosci rozwoju dzieci i mtodziezy — repetytorium.
Badanie neurorozwojowe niemowlgcia na potrzeby rehabilitacji.

Rehabilitacja dzieci z: mézgowym porazeniem dziecigcym, operowanych z
powodu przepukliny oponowo-rdzeniowej i wodogtowia, z dystrofig
miesniowa, z rdzeniowym zanikiem mig$ni, z zespolem Downa.

Rehabilitacja w wadach postawy ciata i skoliozach.

Dobér zaopatrzenia ortopedycznego oraz wsparcia technicznego

u dzieci i mtodziezy.

Rehabilitacja pulmonologiczna w pediatrii: mukowiscydoza, astma

oskrzelowa.

B. Problematyka ¢wiczen

Tres$ci merytoryczne

Zajecia organizacyjno — wprowadzajace. Zapoznanie studentow z
problematyka ¢wiczen, kryteriami zaliczen.




A

Definicja niepetnosprawnosci — przyczyny i dziatania wspierajgce. Skutki
hipokinezji. Badanie pacjenta na potrzeby fizjoterapii.

Regeneracja, kompensacja, adaptacja. Czynniki wspomagajace i
utrudniajace proces rehabilitacji. Ocena funkcjonalna narzadu ruchu u
dorostych. Rehabilitacja w chorobach uktadu ruchu u dorostych: choroby
reumatoidalne (RZS), choroba zwyrodnieniowa stawow, choroby
przecigzeniowe narzadu ruchu, béle grzbietu. Dobor zaopatrzenia
ortopedycznego oraz wsparcia technicznego.

Rehabilitacja w chorobach uktadu krazenia.

Specyfika rehabilitacji w geriatrii.

B

Profilaktyka i rehabilitacja nastgpstw unieruchomienia.

Rehabilitacja 0s6b po zabiegach ortopedycznych: ztamania kregostupa z
uszkodzeniem rdzenia kregowego, ztamania konczyn, po wymianach stawow.
Badanie neurologiczne dla potrzeb rehabilitacji dorostych.

Problemy kliniczne i podstawy rehabilitacji pacjentdw z chorobami osrodkowego
uktadu nerwowego (udar mozgu, stwardnienie rozsiane, choroba Parkinsona) i
obwodowego uktadu nerwowego (polineuropatia, uszkodzenia nerwow
obwodowych).

Metody neurorchabilitacji oparte na plastycznosci mozgu. Dobor zaopatrzenia
ortopedycznego oraz wsparcia technicznego.

3.4 METODY DYDAKTYCZNE
Wyklad: prezentacja multimedialna z wykorzystaniem Office 365, analiza piSmiennictwa

Cwiczenia: prezentacja multimedialna, analiza przypadkow, zdjecia i filmy edukacyjne przygotowane przez
prowadzacych

Praca wlasna studenta: praca z ksigzka
4 METODY | KRYTERIA OCENY

4.1 Sposoby weryfikacji efektow ksztatcenia

Symbol efektu Metody oceny efektow ksztatcenia Forma zaj¢é
(np.: kolokwium, egzamin ustny, egzamin pisemny, dydaktycznych (w,
projekt, sprawozdanie, obserwacja w trakcie zajec) ¢w, ...)

EK_02 Zaliczenie pisemne W

EK_04

EK 01 Zaliczenie praktyczne lub pisemne. CW.

EK_03

EK_04

EK_05

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Szczegdlowe informacje dotyczace zasad prowadzenia zaje¢ zawarte sg w wydzialowym Regulaminie
zaje¢ klinicznych, z ktorym kazdy student ma obowiazek zapozna¢ si¢ przed ich rozpoczeciem.

Wyklady:




[EK_02, EK_04]:

Opisowe rozwigzanie problemu zadanego przez wykladowce na podstawie dostgpne;j literatury i
materiatu z wyktadow.

zal — student poprawnie i wyczerpujaco opisal funkcjonalng ocen¢ pacjenta oraz zaproponowat
wlasciwy dla chorego program rehabilitacji wykazujac si¢ znajomos$cia metod stosowanych w
rehabilitacji medycznej w oparciu o najnowsza literature naukows.

nzal- student niepoprawnie opisat funkcjonalng oceng pacjenta lub Zle zaproponowat dla chorego
program rehabilitacji.

Cwiczenia:

1. Uczestnictwo i aktywno$§¢ w ¢wiczeniach

2. Kazda grupa ¢wiczeniowa ma zajecia z dwoma wymienionymi ponizej osobami prowadzacymi
w systemie rotacyjnym. Dwa zaliczenia koncowe praktyczne, ustne lub pisemne z
poszczegblnych grup tematycznych A (dr n. med. Joanna Grzegorczyk), B (dr n. med. Grzegorz
Przysada) — ostateczna ocena z ¢wiczen jest Srednig arytmetyczng zaliczen czgstkowych.

OCENA [EK_01, EK_03, EK_04, EK_05]

5.0 — student aktywnie uczestniczy w zajgciach, jest dobrze przygotowany, odnosi si¢ z
szacunkiem do innych, zdobyt wiedz¢ teoretyczng i praktyczna w zakresie rehabilitacji
medycznej na bardzo dobrym poziomie, posiada umiejetno$¢ przeprowadzenia badania
klinicznego dla potrzeb rehabilitacji oraz proponuje prawidtowy program rehabilitacji w
najczestszych chorobach

4.5 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, odnosi si¢ z szacunkiem do innych, zdobyt wiedze
teoretyczna i praktyczng w zakresie rehabilitacji medycznej na dobrym poziomie, posiada
umiejetnos$¢ przeprowadzenia badania klinicznego dla potrzeb rehabilitacji oraz proponuje
prawidtowy program rehabilitacji w najczgstszych chorobach, nie popetnia btedow
merytorycznych

4.0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, odnosi si¢ z szacunkiem do innych, jest
poprawiany, zdobyt wiedzg teoretyczng i praktyczng w zakresie rehabilitacji medycznej na
dobrym poziomie, posiada umiej¢tnos$¢ przeprowadzenia badania klinicznego dla potrzeb
rehabilitacji oraz proponuje poprawny program rehabilitacji w najczestszych chorobach, rzadko
popeknia btedy

3.5 — student uczestniczy w zajeciach, poprawnie pracuje w zespole, jego zakres przygotowania
nie pozwala na cato$ciowe przedstawienie omawianego problemu, zdobyt wiedze teoretyczng i
praktyczng w zakresie rehabilitacji medycznej na dostatecznym poziomie, posiada umiejetnos¢
przeprowadzenia badania klinicznego dla potrzeb rehabilitacji oraz proponuje program
rehabilitacji w najczestszych chorobach, jednak cze¢sto popetnia btedy

3.0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, rzadko kontaktuje si¢ z innymi, zdobyt wiedze
teoretyczng i praktyczng w zakresie rehabilitacji medycznej na dostatecznym poziomie, posiada
umiejetnos$¢ przeprowadzenia badania klinicznego dla potrzeb rehabilitacji oraz proponuje
program rehabilitacji w najczestszych chorobach, jednak czesto popetnia btedy i musi by¢
korygowany

2.0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, oboje¢tnie lub niegrzecznie odnosi sie do innych,
wypowiedzi sa niepoprawne merytorycznie, nie posiada wiedzy teoretycznej i praktycznej w
zakresie rehabilitacji medycznej na dostatecznym poziomie, nie posiada umiejetnosci
przeprowadzenia badania klinicznego dla potrzeb rehabilitacji oraz nieprawidtowo proponuje
program rehabilitacji w najczestszych chorobach, czesto popetnia bledy i musi by¢ korygowany

Test
Max liczba punktéw 10.

5,0-10
45-9
40-8
3,5-7

30-6




2,0 — 51 ponizej

Ocena kompetencji spolecznych:
- ocenianie ciggle przez nauczyciela (obserwacja)
- dyskusja w czasie zajgc

5. Calkowity naklad pracy studenta potrzebny do osiagni¢cia zalozonych efektow w godzinach oraz
punktach ECTS

. Srednia liczba godzin na zrealizowanie
Forma aktywnosci -
aktywnosci

Godziny kontaktowe wynikajace planu z studiow 30
Inne z udziatem nauczyciela 2
(udziat w konsultacjach, egzaminie)
Godziny niekontaktowe — praca wlasna studenta 25
(przygotowanie do zajec¢, egzaminu, napisanie
referatu itp.)
SUMA GODZIN 57
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 2

1. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU/ MODULU

Wymiar godzinowy -

Zasady i formy odbywania praktyk -

2. LITERATURA

Literatura podstawowa:
1. Kwolek A.: Rehabilitacja medyczna (tom 1 i 2). Elsevier Urban & Partner,
Wroctaw, 2012.

2. Hueter-Becker A., Doelken M., red. wyd. pol. Szczegielniak J.: Badanie
kliniczne w fizjoterapii. Edra Urban & Partner, Wroctaw, 2018.

3. Kasprzak W.: Fizjoterapia kliniczna. PZWL, Warszawa, 2010.

4. Perenc L.. Wybrane problemy auksologii i antropometrii rozwojowej.
Wydawnictwo UR, Rzeszow, 2019.

Literatura uzupelniajaca:
1. Ronikier A.: Diagnostyka funkcjonalna w fizjoterapii.
2. PZWL, Warszawa, 2012.

3. Tomczak H., Felczak K.: Fizykoterapia w praktyce lekarza rodzinnego.
AsteriaMed, Gdansk, 2018

4. Wrzosek Z., Bolanowski J.: Podstawy rehabilitacji dla studentow
medycyny. PZWL, Warszawa, 2011

5. Olszewski J.: Fizjoterapia w wybranych dziedzinach medycyny.




Kompendium. PZWL, Warszawa, 2011.

Akceptacja Kierownika Jednostki lub osoby upowaznione;j




