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I. OGOLNE INFORMACJE O MODULE

PANSTWOWA WYZSZA SZKOLA ZAWODOWA IM. WITELONA W LEGNICY

WYDZIAL NAUK O ZDROWIU | KULTURZE FIZYCZNEJ

Kierunek studiow:

Fizjoterapia

Poziom studiow:

Jednolite studia magisterskie

Profil studiow:

praktyczny

Forma studiow:

stacjonarne

Nazwa modutu:

Kliniczne podstawy fizjoterapii w intensywne;j terapii

Rodzaj modutu: Obowigzkowy
Jezyk wykiadowy: Jezyk polski*
Rok studiow: 2 Formy prowadzenia zaje¢ wraz z liczba godzin dydaktycznych:

; ’ - . P Zajecia Praktyki
Semestr: 4 Wyktad Laboratorium Cwiczenia Seminarium praktyczne zawodowe
Liczba punktow
ECTS ogélem: 2 20 - - - 15 -
Forma zaliczenia: Zaliczenie na ocene
Wymagania wstepne: Posiada wiedze z anatomii, fizjologii oraz patologii.

Il. CELE KSZTALCENIA
Cele ksztalcenia:
Cel 1: Poznanie etiologii, patomechanizmoéw, objawow i przebiegu schorzen w zakresie intensywne;j terapii.
Cel 2: Poznanie og6lnych zasad diagnozowania i leczenia w zakresie intensywnej terapii.
Cel 3: Poznanie zasad prowadzenia terapii u pacjentow na oddziale intensywnej terapii.
Cel 4: Poznanie zasad postepowania z pacjentem nieprzytomnym.
Ill. EFEKTY UCZENIA SIE WRAZ Z ODNIESIENIEM DO EFEKTOW KIERUNKOWYCH
ORAZ METODY WERYFIKACJI EFEKTOW
Odniesienie Metod
Efekt Student, ktéry zaliczyt modut w zakresie: do efektow ody
. weryfikacji
kierunkowych
wiedzy:
zna i rozumie etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych choréb w
zakresie: kardiologii i kardiochirurgii, pulmonologii, chirurgii, ginekologii i potoznictwa, .
1 - S : - L - . ; D.W3 Kolokwium
geriatrii, psychiatrii, intensywnej terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu
umozliwiajgcym stosowanie $rodkéw fizjoterapii
zna i rozumie zasady diagnozowania oraz ogdélne zasady i sposoby leczenia
w najwazniejszych jednostkach chorobowych w zakresie: kardiologii i
2 !(ardlochlrurgu, pulumonologu,"chlrurgu, glnekolqgu i po{pznlctwa,gerlatrll,_psychlatrll, D.W4 Kolokwium
intensywnej terapii, onkologii i medycyny paliatywnej, w stopniu umozliwiajgcym
stosowanie srodkéw fizjoterapii
zna i rozumie zasady postgpowania z pacjentem: nieprzytomnym, po urazie
wielomiejscowym i wielonarzagdowym, z uszkodzeniem kregostupa i rdzenia
3 kregowego, konczyny goérnej i konczyny dolnej, w zakresie bezpiecznego stosowania D.W5 Kolokwium
fizjoterapii
zna i rozumie zasady postepowania z pacjentem: nieprzytomnym, w okresie ostrej
niewydolnosci krazenia, w okresie ostrej niewydolnosci oddechowej, we wstrzasie,
4 ze zdiagnozowang sepsg, wentylowanym mechanicznie, po urazie czaszkowo- D.W15 Kolokwium
mdbzgowym oraz po urazie mnogim ciata

umiejetnosci:




potrafi przeprowadzi¢ badanie neurologiczne dla potrzeb fizjoterapiii testy
funkcjonalne przydatne w fizjoterapii neurologicznej, w tym ocene napiecia Sprawdzian
1 migsniowego, kliniczng ocene spastycznosci oraz ocene na poziomie funkgji ciata D.U12 praktyczny
i aktywnosci, w szczeg6Inosci za pomoca skal klinicznych, a takze zinterpretowac ) Aktywnos¢ na
wazniejsze badania dodatkowe (obrazowe i elektrofizjologiczne) zajeciach
potrafi planowaé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego
pacjenta — i wykonywac¢ zabiegi z zakresu fizjoterapii u oséb z objawami
uszkodzenia pnia moézgu, moézdzkui kresomdzgowia, ze szczegb6lnym Sorawdzian
uwzglednieniem udaru mdzgu, parkinsonizmu, choréb demielinizacyjnych oraz Fr)akt ozn
2 zabiegi z zakresu fizjoterapii u 0s6b po ztamaniach kregostupa z porazeniami, a D.U13 AIF()t wnyoéé )r/1a
takze prowadzi¢ postepowanie ukierunkowane na tagodzenie zaburzen ywne
" . ! T T . o zajeciach
troficznych i wydalniczych, pionizacje i nauke chodzenia lub poruszania sie na
woézku oso6b po urazach kregostupa
potrafi stosowaé Miedzynarodowa Klasyfikacje Funkcjonowania, S?;i\t'vi?ﬁn
3 Niepetnosprawnosci i Zdrowia (International Classification of Functioning, D.U39 AEt wrzloéé }rlwa
Disability and Health, ICF) ywnc
zajeciach
Sprawdzian
4 potrafi stosowac zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem oraz komunikowac sie D.U47 praktyczny
z innymi cztonkami zespotu terapeutycznego ' Aktywnos¢ na
zajeciach
kompetencji spotecznych:
jest gotow do wykonywania zawodu, bedac Swiadomym roli, jakg Obserwacia
1 fizjoterapeuta petni na rzecz spotecznosci lokalnej i spoteczenstwa, w tym K2. !
- . zachowan
spotecznosci lokalnej
. . . . . . . Obserwacja
2 jest gotdéw do przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej K4. zachowan
3 jest gotow do dostrzegania i rozpoznawania wtasnych ograniczen, dokonywania K5 Obserwacja
samooceny deficytow i potrzeb edukacyjnych ) zachowan

IV. TRESCI PROGRAMOWE

Tresci programowe (tematyka zaje¢, zaprezentowana z podziatam na poszczegolne formy zaje¢ z okresleniem liczby

godzin potrzebnych na ich realizacje)

Wyktad
Liczba
Tematyka zaje¢ godzin
S
Choroby uktadu nerwowego, krwionosnego i oddechowego jako zaburzenie funkcji w wyniku
Wyktad 1 . 3
uszkodzenia struktury.
Wykiad 2 Ogélne zasady prowadzenia wentylacji mechaniczne;j. 2
Wyktad 3 Monitorowanie parametréw zyciowych chorego w stanie cigzkim. 1
Wyktad 4 Patofizjologia wstrzasu. 3
Wyktad 5 Patofizjologia zaburzen wymiany gazowe;. 3
Wyktad 6 Zatorowosc¢ ptucna. 3
Wyktad 7 Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa. 3
Wyktad 8 Pacjent nieprzytomny w OIOM; ocena standw nieprzytomnosci. 2
Zajecia praktyczne
Liczba
Kod Tematyka zaje¢ godzin
S
Zajecia Podstawy anatomiczno-fizjologiczne i fizjopatologiczne rehabilitacji os6b z ciezkg niewydolnoscia 5
praktyczne 1 | krgzeniowo - oddechowa.
Zajecia Rola fizjoterapeuty w opiece nad chorym z ostrg niewydolnoscig oddechowa. >
praktyczne 2
Zajecia Zator ptucny, jako najgrozniejsze powikfanie dtugotrwategoUnieruchomienia. 5
praktyczne 3




Zajecia Udziat fizjoterapeuty w opiece nad chorym we wstrzasie. >
praktyczne 4

Zajecia Zadania fizjoterapeuty wobec pacjenta z zaburzeniami rytmu z szybkg czynnoscig serca. >
praktyczne 5

Zajecia Zadania fizjoterapeuty wobec pacjentéw z zaburzeniami rytmu z wolna czynnoscig serca. 5
praktyczne 6

Zajecia Rola fizjoterapeuty w opiece nad chorym z ostra niewydolnoscig krazeniows. >
praktyczne 7

Zajecia Ocena stanu nieprzytomnosci; skale ocen. 1
praktyczne 8

V. METODY KSZTALCENIA, NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Metody ksztatcenia:
«  Wyktad
e Zajecia praktyczne
e Pracawtasna
2. Narzedzia (srodki) dydaktyczne:
» Projektor/tablica multimedialna
e Sprzet medyczny
» Sprzet do praktycznej nauki zawodu

VI. FORMA | KRYTERIA ZALICZENIA MODULU

Forma zaliczenia modutu.
Zaliczenie na ocene

Kryteria oceny formujacej***:
Kolokwium

Sprawdzian praktyczny
Aktywnos¢ podczas zajeé
Obserwacja zachowan
Kryteria oceny podsumowujacej***

5,0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii.
Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktdrych jest przygotowany i uzyskuje najwyzsze oceny z tresci programowych realizowanych
w poszczegoélnych blokach tematycznych.

4,5 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii
Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje 80% najwyzszych oceny z tresci programowych
realizowanych w poszczeg6lnych blokach tematycznych.

4,0 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii
Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktdrych jest przygotowany i uzyskuje 60% najwyzszych oceny z tresci programowych
realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

3,5 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajgce korekty ze strony prowadzacego.
Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje poprawne
oceny z tresci programowych realizowanych w poszczegoélnych blokach tematycznych.

3,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajace korekty ze strony prowadzacego.
Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii Uczeszcza na zajecia, do ktérych jest przygotowany i uzyskuje pozytywne oceny z
tresci programowych realizowanych w poszczegdélnych blokach tematycznych.

2,0 — student biernie uczestniczy w zajeciach, wykonane zadania sa nieprawidtowe, wiekszos$¢ wymaga korekty ze strony
prowadzacego, brak samodzielnosci w wykonaniu czynnosci i zadan, nie przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad
etycznych w fizjoterapii. Uczestniczy nieregularnie na zajecia, nie jest do nich przygotowany i uzyskuje negatywne oceny z tresci
programowych realizowanych w poszczegdélnych blokach tematycznych.

Ocena podsumowujgca™**:
Srednia arytmetyczna ocen formujacych.

VII. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKLAD PRACY STUDENTA

. Obciazenie
Kategoria studenta
Liczba godzin realizowanych przy bezposrednim udziale nauczyciela (godziny kontaktowe)
Udziat w wyktadach 20
Udziat w innych formach zaje¢ 15
Inne (-) -




Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe)

Przygotowanie do wyktadu

Przygotowanie do innych form zajeé 5

Przygotowanie do egzaminu -

Przygotowanie do zaliczenia innych zaje¢ 5

Inne (np. gromadzenie materiatéw do projektu, kwerenda internetowa, opracowanie prezentacji multimedialnej
itp.)

taczna liczba godzin 50

Punkty ECTS za modut 2

VIIl. ZALECANA LITERATURA

Literatura podstawowa:
1. Grabowska-Gawet A., Wybrane zagadnienia z pielegnacji i leczenia chorych w oddziale intensywnej terapii dla studentéw
pielegniarstwa., Wydawnictwo Naukowe UMK, Bydgoszcz 2008.
2. Grabowska-Gawet A., Inwazyjne metody diagnostyczne i terapeutyczne stosowane w oddziale intensywnej terapii i
towarzyszace im powiktania. Zagadnienia dla studentéw pielggniarstwa, Wydawnictwo Naukowe UMK, Bydgoszcz 2009.
3.  Wotowicka L., Dyk D., Anestezjologia i intensywna opieka. Klinika i pielegniarstwo, PZWL, Warszawa 2007.

Literatura uzupetniajaca:
1. Adler S.,PNF w praktyce: ilustrowany przewodnik., Btonie DB Publishing 2014




