


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

3.1 Cele przedmiotu

Poznanie teoretycznych, metodycznych 1 praktycznych podstaw terapii manualnej oraz wskazan i
cl przeciwskazan do terapii manualnej.

Opanowanie techniki samodzielnego wykonywania podstawowych zabiegéw z zakresu terapii
€2 manualnej stawow obwodowych.

Opanowanie zaawansowanych technik manualnych potrzebnych do celow diagnostycznych,
€3 leczniczych 1 naukowych.

Zdobycie umiejetno$ci wykonywania podstawowych zabiegéw 1 testéw funkcjonalnych z zakresu
C4 terapii manualnej u 0s6b z chorobami i dysfunkcjami konczyn — stosownie do ich stanu klinicznego

1 funkcjonalnego.

Zdobycie umiejetnosci postugiwania si¢ sprzgtem wykorzystywanym podczas wykonywania
€5 zabiegéw 1 testow funkcjonalnych z zakresu terapii manualnej
6 Zdobycie umiejetnosci prowadzenia dokumentacji medycznej dla potrzeb fizjoterapii.

3.2 EFEKTY UCZENIA SIE DLA PRZEDMIOTU

EK ( EFEKT TRESC EFEKTU UCZENIA SIE ZDEFINIOWANEGO DLA PRZEDMIOTU ODNIESIENIE DO
UCZENIA SIE) EFEKTOW

KIERUNKOWYCH
EK 01 Zna 1 rozumie metody oceny zaburzen strukturalnych i C.W4.

funkcjonalnych wywotanych choroba lub urazem, narzedzia
diagnostyczne 1 metody oceny stanu pacjenta dla potrzeb
fizjoterapii, metody oceny budowy i funkcji ciala pacjenta oraz
jego aktywnos$ci w réznych stanach chorobowych

EK 02 Zna i rozumie teoretyczne, metodyczne i praktyczne podstawy C.WT7T.
terapii manualnej.

EK 03 Zna 1 rozumie wskazania 1 przeciwwskazania do terapii C.W§.
manualnej.

EK 04 Potrafi wypelia¢ dokumentacj¢ stanu zdrowia pacjenta i C.U2.
programu zabiegow fizjoterapeutycznych.

EK 05 Potrafi zaplanowa¢, dobra¢ 1 wykona¢ zabiegi z zakresu terapii C.US.
manualnej.

EK 06 Potrafi obslugiwac i stosowac¢ sprze¢t wykorzystywany w terapii C.uUo.
manualnej.

EK 07 Potrafi wykaza¢ zaawansowane umiej¢tnosci manualne C.uU1o0.

pozwalajace na zastosowanie wlasciwej techniki z zakresu terapii

manualnej.




3.3  TRESCI PROGRAMOWE
A. Problematyka wykladu

Tre$ci merytoryczne

Podanie zasad, form i warunkéw zaliczenia przedmiotu. Przedstawienie tematyki wykladoéw oraz
pismiennictwa wymaganego do realizacji tematow.

Historia medycyny manualnej. Znaczenie i definicje pojecia: medycyna manualna, terapia manualna.
Ksztalcenie w zakresie medycyny manualnej / terapii manualnej w Polsce i na $wiecie.

Teoretyczne, metodyczne 1 praktyczne podstawy Ortopedycznej Terapii Manualnej (OMPT) oraz jej
miejsce w Fizjoterapii. Podstawowe pojecia z zakresu terapii manualnej. Wskazania i przeciwwskazania
do terapii manualne;.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych w terapii manualnej stawow
miedzypaliczkowych (DIP, PIP), srodreczno paliczkowych (MCP), promieniowo-nadgarstkowego.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych w terapii manualnej stawow:
promieniowo-tokciowego blizszego
1 dalszego, ramienno-tokciowego, ramienno-promieniowego.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych w terapii manualnej stawow obreczy
barkowej. Badanie screeningowe odcinka szyjnego kregostupa.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych w terapii manualnej stawow stopy: staw
skokowy gérny, staw skokowy dolny, stawy $rddstopia.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych w terapii manualnej stawu kolanowego.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych w terapii manualnej stawu biodrowego.
Badanie screeningowe odcinka ledzwiowo-krzyzowego kregoshipa.

B. Problematyka ¢wiczen laboratoryjnych

Tre$ci merytoryczne

Cwiczenia organizacyjne. Podanie zasad, form 1 warunkow zaliczenia przedmiotu. Przedstawienie
tematyki ¢wiczen realizowanych w biezacym semestrze oraz pi$miennictwa wymaganego do realizacji
¢wiczen.

Analiza kliniczna, badanie 1 leczenie manualne wedlug zalozen Ortopedycznej Terapii Manualnej (OPMT)
w procesie kompleksowej Fizjoterapii. Badania funkcjonalne oraz analiza réZnicowa w terapii manualnej-
analiza pis$miennictwa.

Teoretyczne, metodyczne 1 praktyczne podstawy terapii manualnej stawu promieniowo-nadgarstkowego.
Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stawu
promieniowo-nadgarstkowego. Dobdr 1 wykonie zabiegu z zakresu terapii manualnej. z
wykorzystaniem zaawansowanych technik manualnych i/lub sprzetu stosowanego w terapii manualne;j.
Wskazania 1 przeciwwskazania do terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stawéw
miedzypaliczkowych (DIP, PIP), srédreczno-paliczkowych (MCP). Doboér i wykonie zabiegu z zakresu
terapii manualnej. z wykorzystaniem zaawansowanych technik manualnych i/lub sprzetu stosowanego w
terapii manualnej. Wskazania i przeciwwskazania do terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stawow:
promieniowo-lokciowego blizszego i dalszego. Dobdr i wykonie zabiegu z zakresu terapii manualnej. z
wykorzystaniem zaawansowanych technik manualnych i/lub sprzetu stosowanego w terapii manualnej.
Wskazania 1 przeciwwskazania do terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.




Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stawow:
ramienno-lokciowego i ramienno-promieniowego. Dobér 1 wykonie zabiegu z zakresu terapii manualne;j
z wykorzystaniem zaawansowanych technik manualnych 1/lub sprzetu stosowanego w terapii manualne;j.
Wskazania i przeciwwskazania do terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stawu
ramiennego. Dobor i wykonie zabiegu z zakresu terapii manualnej z wykorzystaniem zaawansowanych
technik manualnych i/lub sprzetu stosowanego w terapii manualnej. Wskazania 1 przeciwwskazania do
terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stawéw
obojczyka oraz stawu lopatkowo-zebrowego. Doboér i wykonie zabiegu z zakresu terapii manualnej z
wykorzystaniem zaawansowanych technik manualnych i/lub sprzetu stosowanego w terapii manualnej.
Wskazania 1 przeciwwskazania do terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.

Badania réznicowe objawdw 1 dolegliwosci bolowych: koficzyna gérna /kregostup. Badanie czucia
powierzchniowego, odruchow oraz sity migsni wskaznikowych w konczynie gorne;.

Wybrane techniki terapii manualnej tkanek migkkich koniczyny gérnej. — dobér 1 wykonanie
odpowiednich technik z wykorzystaniem zaawansowanych technik manualnych. Wskazania i
przeciwskazania. Dokumentacja badania i terapii. Badania obiektywizujace oceng efektéw terapii
manualnej konczyny gornej.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stopy:
staw skokowy goérny, staw skokowy dolny. Dobér i wykonie zabiegu z zakresu terapii manualnej z
wykorzystaniem zaawansowanych technik manualnych i/lub sprzetu stosowanego w terapii manualnej.
Wskazania 1 przeciwwskazania do terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej
Srédstopia. Dobor i wykonie zabiegu z zakresu terapii manualnej z wykorzystaniem zaawansowanych
technik manualnych 1/lub sprzetu stosowanego w terapii manualnej. Wskazania i1 przeciwwskazania do
terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stawu
kolanowego. Dobor i wykonie zabiegu z zakresu terapii manualnej z wykorzystaniem zaawansowanych
technik manualnych i/lub sprzetu stosowanego w terapii manualnej. Wskazania i1 przeciwwskazania do
terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii.

Metody diagnostyki zaburzen strukturalnych i funkcjonalnych oraz techniki terapii manualnej stawu
biodrowego. Dobor i wykonie zabiegu z zakresu terapii manualnej z wykorzystaniem zaawansowanych
technik manualnych 1/lub sprzetu stosowanego w terapii manualnej. Wskazania 1 przeciwwskazania do
terapii manualnej. Dokumentacja badania i terapii. Wskazania 1 przeciwwskazania do terapii manualne;.

Badania réznicowe objawdw 1 dolegliwosci bolowych: konczyna dolna /kregostup. Badanie czucia
powierzchniowego, odruchow oraz sity mig$ni wskaznikowych w konczynie dolnej.

Wybrane techniki tkanek migkkich konczyny dolnej- dobor 1 wykonanie odpowiednich technik z
wykorzystaniem zaawansowanych technik manualnych. Wskazania i1 przeciwskazania. Dokumentacja

badania i terapii. Badania i testy obiektywizujace oceng efektow terapii manualnej konczyny dolnej.

34 METODY DYDAKTYCZNE

Wyklad: informacyjno-problemowy z prezentacja multimedialna.
Cwiczenia laboratoryjne: Praktyczna nauka technik manualnych, praca w parach (symulacje
pacjent/terapeuta), praca w grupach, analizy studium przypadku, rozwiazywanie zadan, dyskusja.

Praca wlasna studenta: praca z ksiazka 1 artykutami naukowymi



4 METODY I KRYTERIA OCENY
4.1 Sposoby weryfikacji efektow uczenia si¢

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

Egzamin pisemny testowy z pytaniami zamknigtymi

EK 01,EK 02, EK ) . . A

- 01, EK_02, EK_03 jednokrotnego wyboru i/lub otwartymi problemowymi.
EK 01,EK 02,EK 03 | Kolokwium ustne z pytaniami problemowymi LAB.
EK 04, EK 05,EK 06, | Zaliczenie praktyczne LAB.

EK_07

4.2 Warunki zaliczenia przedmiotu (kryteria oceniania)

Wyklad

Ocena wiedzy (EK 01, EK 02, EK 03):

Egzamin pisemny

Zakres ocen:

5.0 —wykazuje znajomo$¢ tresci ksztatcenia na poziomie 93%-100% (znakomita wiedza)

4.5 — wykazuje znajomo$¢ treSci ksztalcenia na poziomie 85%-92% (bardzo dobry poziom wiedzy
z drobnymi btedami)

4.0 - wykazuje znajomo$¢ tresci ksztalcenia na poziomie 77-84% (dobry poziom wiedzy,
z pewnymi niedociagnigciami)
3.5 - wykazuje znajomo$¢ tresci ksztalcenia na poziomie 69%-76% (zadowalajaca wiedza,

z niewielka liczba bledow)

3.0 — wykazuje znajomo$¢ tresci ksztalcenia na poziomie 61%-68% (zadowalajaca wiedza
7 licznymi bledami)

2.0 — wykazuje znajomos¢ tresci ksztalcenia ponizej 60% (niezadowalajaca wiedza, liczne bledy)

Cwiczenia laboratoryjne
Ocena wiedzy (EK 01, EK 02, EK 03):
Kolokwium ustne z pytaniami otwartymi problemowymi.

Mozliwe ,,wejsciowki” (krotkie niezapowiedziane sprawdzenie pisemne lub ustne wiadomosci) z 2
ostatnich zajec.

Zakres ocen:

5.0 —wykazuje znajomo$¢ tresci ksztalcenia na poziomie 93%-100%
4.5 — wykazuje znajomos¢ tresci ksztalcenia na poziomie 85%-92%
4.0 — wykazuje znajomosc¢ tresci ksztalcenia na poziomie 77%-84%
3.5 —wykazuje znajomo$¢ tresci ksztalcenia na poziomie 69%-76%
3.0 — wykazuje znajomo$¢ tresci ksztalcenia na poziomie 61%-68%
2.0 — wykazuje znajomos¢ tresci ksztalcenia ponizej 60%

Ocena umiejetnosci (EK 04, EK 05, EK 06, EK 07):

Zaliczenie praktyczne - przygotowanie i przeprowadzenie badania oraz terapii stawow konczyn
dolnych i/lub gérnych wg materialu objetego programem zaje¢ w semestrze. Dokumentacja badania i
zastosowanych technik.

Zakres ocen.




5.0 — samodzielnie, prawidlowo pod wzglgdem merytorycznym i metodycznym przygotowuje i
przeprowadza badanie 1 terapi¢ stawu wybranego przez prowadzacego, nie wymaga zadnych uwag
prowadzacego. Prawidlowo dokumentuje badanie i zastosowane techniki.

4.5 — samodzielnie, poprawnie pod wzgledem merytorycznym 1 metodycznym przygotowuje i
przeprowadza badanie 1 terapi¢ stawu wybranego przez prowadzacego, wymaga drobnych uwag
prowadzacego, glownie natury technicznej do prowadzonego pokazu. Wymaga drobnych uwag do
dokumentacji badania i zastosowanych technik.

4.0 - samodzielnie, poprawnie pod wzglegdem merytorycznym 1 metodycznym przygotowuje i
przeprowadza badanie 1 terapi¢ stawu wybranego przez prowadzacego, wymaga niewielkiej pomocy
prowadzacego pod wzgledem technicznym oraz metodycznym do prowadzonego pokazu. Wymaga uwag do
dokumentacji badania i zastosowanych technik.

3.5 - samodzielnie, poprawnie pod wzgledem merytoryczny i metodycznym przygotowuje badanie i terapi¢
stawu wybranego przez prowadzacego, a nastepnie przeprowadza je z umiarkowana pomoca prowadzacego
pod wzgledem technicznym oraz metodycznym. Wymaga znacznej pomocy w prawidlowym
udokumentowaniu wynikéw badania 1 zastosowanych technik.

3.0 — samodzielnie przygotowuje badanie i terapi¢ stawu wybranego przez prowadzacego, pokaz wymaga
korekty ze strony prowadzacego, a nastgpnie przeprowadza pokaz wymagajac umiarkowanej pomocy
prowadzacego pod wzgledem technicznym oraz metodycznym. Wymaga bardzo duzej pomocy w
prawidlowym udokumentowaniu wynikow badania i zastosowanych technik.

2.0 — nie potrafi samodzielnie przygotowa¢ badania i terapii wybranego stawu Vlub prawidlowo je
przeprowadzi¢ mimo pomocy prowadzacego. Nie potrafi prowadzi dokumentacji badania i zastosowanych
technik.

Oceng pozytywnq z przedmiotu mozna otrzymac
wylgcznie pod warunkiem uzyskania pozytywnej oceny za
kazdy z ustanowionych efektow uczenia sig.

Oceng koricowq z przedmiotu stanowi Srednia arytmetyczna
z uzyskanych ocen.

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 aktywnos$ci

Godziny kontaktowe wynikajace z harmonogramu studiéw 55
Inne z udzialem nauczyciela akademickiego 3
(udzial w konsultacjach, egzaminie)

Godziny nickontaktowe — praca wlasna studenta 17
(przygotowanie do zajec, egzaminu, napisanie referatu itp.)

SUMA GODZIN 75

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS 3




6. PRAKTYKI ZAWODOWE W RAMACH PRZEDMIOTU

wymiar godzinowy -

zasady 1 formy odbywania praktyk -
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