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Cele ksztatcenia:

1. Nabycie umiejetnosci samodzielnego przygotowania stanowiska do kinezyterapii oraz
obstugi sprzetu do wykonywania éwiczen leczniczych u pacjentéw.

2. Nabycie umiejetnosci samodzielnego przeprowadzania diagnostyki
fizjoterapeutycznej u pacjentdéw, niezbednej do wykonywania ¢wiczen leczniczych.

3. Praktyczne doskonalenie umiejetnosci planowania i realizowania dziatan
fizjoterapeutycznych u 0séb z chorobami i dysfunkcjami narzadu i uktadu ruchu,
stosownie do stanu klinicznego i funkcjonalnego.

4. Nawigzywanie wspotpracy z interdyscyplinarnym zespotem terapeutycznym.

Wymagania wstepne:

Przed przystgpieniem do praktyk student posiada wiedze z zakresu: anatomii, fizjologii,
patologii ogdlnej, biomechaniki stosowanej i ergonomii, kinezjologii, fizjoterapii ogdlnej,
kinezyterapii.

Efekty ksztatcenia:

Wiedza:

EK1: Zna terminologie oraz podstawowa wiedze (fizyczne, chemiczne i biologiczne podstawy
nauk medycznych i nauk o zdrowiu oraz nauk o kulturze fizycznej), a takze aktualne kierunki
rozwoju tych nauk w zakresie wtasciwym dla kierunku fizjoterapia.

Umiejetnosci:

EK2: Wykorzystuje wiedze z zakresu budowy anatomicznej i funkcjonalnej poszczegdlnych
narzadow i uktaddw organizmu dla realizacji procesu usprawniania w zakresie kinezyterapii.
EK3: Wykonuje zabiegi z zakresu kinezyterapii oraz planuje irealizuje dziatania
fizjoterapeutyczne.




EK4: Dobiera, demonstruje i przeprowadza ¢wiczenia ruchowe z pacjentami w réznym wieku
z réznymi rodzajami dysfunkcji, potrafi wykorzystaé w programie fizjoterapii elementy
réznych metod kinezyterapeutycznych.

EK5: Dobiera i wykorzystuje odpowiedni sprzet do prowadzenia ¢wiczen ruchowych w tym
¢wiczen z zakresu kinezyterapii.

EK6: Potrafi oceniac i weryfikowac przebieg procesu usprawniania.

EK7: Potrafi komunikowa¢ sie z pacjentem, jego rodzing lub opiekunem w zakresie
planowania i wykonywania réznych dziatan z zakresu fizjoterapii.

Kompetencije spoteczne:

EK8: Przestrzega zasad etyki zawodowej w pracy z pacjentem i w zespole terapeutycznym,
okazuje szacunek wobec pacjenta, jego rodziny, opiekundéw oraz wobec personelu
medycznego, postepuje zgodnie z zasadami wspdtzycia spotecznego, majgc na uwadze dobro
pacjenta.

EK9: Przestrzega praw pacjenta, okazuje tolerancje dla postaw i zachowan wynikajgcych
z odmiennych uwarunkowan spotecznych, kulturowych, religijnych oraz ma $wiadomosé
wptywu sytuacji zyciowych pacjentéw na ich stany emocjonalne.

EK10: Potrafi pracowaé w zespole przyjmujac w nim rdzne role, wtasciwie organizuje prace
wtasng, wykonuje powierzone mu zadania potrafi zaakceptowaé opinie cztonkéw zespotu
i innych specjalistow; wykazuje inicjatywe i kreatywnos¢ w dziataniu.

EK11: Realizuje zadania w sposdb  zapewniajgcy bezpieczenstwo  wtasne
i otoczenia, w tym przestrzega zasad bezpieczenstwa i higieny pracy oraz
przeciwpozarowych.

Tresci ksztatcenia:

Praktyka zawodowa:

Kod Tematyka zajec Liczba
godzin
PzZ1 Zapoznanie z programem praktyk oraz organizacjg pracy 5

i regulaminem placowki w ktérej student odbywa praktyke.
Oméwienie zasad BHP i przepiséw P/POZ obowigzujacych

w danej placéwce stuzby zdrowia, przeprowadzenie szkolenia
stanowiskowego. Okreslenie zasad wspotpracy z personelem
medycznym - z interdyscyplinarnym zespotem terapeutycznym.
Omaowienie zasad prowadzenia dokumentacji z zakresu
kinezyterapii.

Pz2 Badanie podmiotowe i przedmiotowe dla potrzeb kinezyterapii. 40
Przeprowadzanie wywiadu z pacjentem.

Badania pacjenta: oglgdanie, pomiary orientacyjne, badania
niespecyficznego w postaci: oceny bélu, oceny czucia, ocena
temperatury, badania palpacyjnego i badania reflektorycznego.
Wykonanie pomiardw linijnych kofAczyn — dtugosci i obwodoéw,
pomiardw zakresu ruchu w stawach obwodowych

i w kregostupie.

Wykonanie oceny sity miesni testem Lovetta.




Wykonanie badania funkcjonalnego koriczyn gérnych, dolnych i
tutowia.
Ocena chodu.

PZ3

Praca z pacjentem - obserwacja oraz samodzielne wykonywanie
zabiegow z zakresu kinezyterapii.

Wykonanie: ¢wiczen biernych, czynno - biernych,
samowspomaganych, prowadzonych. czynnych w odcigzeniu,
¢wiczen czynnych w odcigzeniu z oporem, ¢wiczen
samowspomaganych.

20

Pz4

Praca z pacjentem- obserwacja oraz samodzielne wykonywanie
zabiegow z zakresu kinezyterapii.

Wykonanie: ¢wiczen czynnych w odcigzeniu, czynnych

w odcigzeniu z oporem, czynnych wolnych, czynnych z oporem.

20

PZ5

Praca z pacjentem - obserwacja oraz samodzielne wykonywanie
zabiegow z zakresu kinezyterapii.

Wykonanie: wyciggdw redresyjnych, éwiczen synergistycznych,
¢wiczen oddechowych, relaksacyjnych.

20

PZ6

Praca z pacjentem - obserwacja oraz samodzielne wykonywanie
zabiegow z zakresu kinezyterapii.

Wykonanie: ¢wiczen zespotowych, gimnastyki poranne;j,
ogdlnokondycyjnych.

20

PZ7

Praca z pacjentem - obserwacja oraz samodzielne wykonywanie
zabiegow z zakresu kinezyterapii.

Wykonanie: pionizacji, samoobstugi, ¢wiczen reedukacji

i nauki chodu.

20

ZP8

Praca z pacjentem - obserwacja oraz samodzielne wykonywanie
zabiegdw z zakresu kinezyterapii.

Wykonanie: poizometrycznej relaksacji mies$ni, éwiczen opartych
o biologiczne sprzezenie zwrotne, ¢wiczen izometrycznych, w
otwartych i zamknietych taricuch biokinematycznych,
kontralateralnych i ipsilateralnych.

20

PZ9

Praca z pacjentem - obserwacja oraz samodzielne wykonywanie
zabiegdw z zakresu kinezyterapii.

Stosowanie wybranych elementéw metod
kinezyterapeutycznych.

20

PZ10

Wspétpraca ze specjalistami w stuzbie zdrowia, z pacjentem
i jego rodzina.

15

Metody ksztatcenia:
1. Wykonywanie zleconych zadan pod nadzorem opiekuna merytorycznego.
2. Prowadzenie dokumentac;ji praktyk.

Catkowity naktad pracy studenta:

Godziny kontaktowe (wyktad, éwiczenia, laboratorium, seminarium,
projekt, konsultacje, obecnos$¢ na egzaminie itd.)

200

Przygotowanie sie do zaje¢, w tym czytanie wskazanej literatury

Przygotowanie sie do kolokwium




Przygotowanie sie do egzaminu 0
Inne 0

Razem 200
Liczba punktéw ECTS dla modutu ksztatcenia 7
Liczba punktow ECTS, ktérg student uzyskuje w ramach zajec 7
praktycznych, laboratoryjnych, projektowych i praktyk zawodowych

Weryfikacja osiggniecia efektow ksztatcenia

Z zakresu wiedzy

Efekty ksztatcenia
do przedmiotu

Oceny :

51-60% prawidtowych odpowiedzi —3,0
61-70% prawidtowych odpowiedzi — 3,5
71-80% prawidtowych odpowiedzi —4,0
81-90% prawidtowych odpowiedzi —4,5
91-100% prawidtowych odpowiedzi — 5,0

EK1

Kryteria ocen z zakresu umiejetnosci i wiedzy ocenianych przez
prowadzgacego:

5,0 — student aktywnie uczestniczy w praktykach zawodowych,
dobiera i wykonuje odpowiednie metody fizjoterapeutyczne.
Przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad etycznych w
fizjoterapii. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest bardzo
dobrze przygotowany (na poziomie 100% najwyzszych ocen).
Samodzielnos¢ w podejmowanych dziataniach, duza aktywno$¢ i
zaangazowanie, pozytywna postawa wobec pacjentdw i personelu
medycznego.

4,5 — student aktywnie uczestniczy w praktykach zawodowych,
dobiera i wykonuje odpowiednie metody fizjoterapeutyczne.
Przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad etycznych w
fizjoterapii. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktérych jest dobrze
(na poziomie 80% najwyiszych ocen). Samodzielnos¢ w
podejmowanych dziataniach, znaczna aktywnos¢ i zaangazowanie,
pozytywna postawa wobec pacjentéw i personelu medycznego.

4,0 — student aktywnie uczestniczy w praktykach zawodowych,
dobiera i wykonuje odpowiednie metody fizjoterapeutyczne.
Przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad etycznych w
fizjoterapii. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktérych jest dobrze
przygotowany (na poziomie 60% najwyzszych ocen). W
podejmowanych dziataniach student wymaga pomocy, znaczna
aktywnos¢ i zaangazowanie, pozytywna postawa wobec pacjentow i
personelu medycznego.

3,5 — student biernie uczestniczy w praktykach zawodowych,
wykonuje metody fizjoterapeutyczne, wymagajgce korekty ze strony
prowadzgcego. Przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad
etycznych w fizjoterapii. Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktérych
jest dos¢ dobrze przygotowany. Brak samodzielnosci w

EK1, EK2, EK3, EK4,
EKS5, EK6, EK7




podejmowanych dziataniach, ale duze zaangazowanie, pozytywna
postawa wobec pacjentdéw i personelu medycznego.

3,0 — student biernie uczestniczy w praktykach zawodowych,
wykonuje metody fizjoterapeutyczne, wymagajace korekty ze strony
prowadzgcego. Przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad
etycznych w fizjoterapii. Uczeszcza na zajecia, do ktdrych jest
$rednio  dobrze  przygotowany. Brak samodzielnosci w
podejmowanych dziataniach, mata aktywno$é i zaangazowanie,
pozytywna postawa wobec pacjentéw i personelu.

2,0 — student biernie uczestniczy w praktykach zawodowych,
proponowane metody fizjoterapeutyczne sg nieprawidtowe,
wiekszos$¢ wymaga korekty ze strony prowadzgcego, brak
samodzielnosci w wykonaniu czynnosci fizjoterapeutycznych, 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 poszczegdlnych blokach tematycznych.

Z zakresu kompetencji spotecznych Efekty ksztatcenia
do przedmiotu

Kryteria ocen z zakresu kompetencji spotecznych ocenianych przez | EK8, EK9, EK10, EK11
prowadzacego , kolegow i pacjentéw w formie przedtuzonej
obserwacja postaw i zachowan:

5,0 — Jest otwarty, komunikatywny i wykazuje zrozumienie dla
potrzeb osoby chorej. Potrafi pracowaé samodzielnie jak i w zespole
z uwzglednieniem zasad etycznych fizjoterapii.

4,5 — Jest otwarty, komunikatywny i wykazuje zrozumienie dla
potrzeb osoby chorej. Potrafi pracowaé samodzielnie jak i w zespole
z uwzglednieniem zasad etycznych fizjoterapii.

4,0 — Jest otwarty, komunikatywny i wykazuje zrozumienie dla
potrzeb osoby chorej. W wiekszosci przypadkéw potrafi pracowac
samodzielnie jak i w zespole z uwzglednieniem zasad etycznych
fizjoterapii.

3,5 — Prawie zawsze jest otwarty, komunikatywny i wykazuje
zrozumienie dla potrzeb osoby chorej. W wiekszosci przypadkdéw
potrafi pracowac samodzielnie jak i w zespole z uwzglednieniem
zasad etycznych fizjoterapii.

3,0 -W wiekszosci przypadkdéw potrafi pracowac samodzielnie jak i
w zespole z uwzglednieniem zasad etycznych fizjoterapii.

2,0 —Nie wykazuje zrozumienia dla potrzeb osoby chorej. Nie potrafi
pracowac samodzielnie jak i w zespole, nie uwzglednia zasad
etycznych fizjoterapii.

Kryterium oceny efektow zajec¢ praktycznych:

Ustalenie oceny koricowej z praktyk zawodowych odbedzie sie na podstawie ocen
czgstkowych otrzymanych przez studenta w czasie trwania praktyki obecnosci na zajeciach.
W przypadku nieobecnosci obowigzkowe jest odrobienie praktyk. Ocena koricowa z praktyk




zawodowych obliczana jest wedtug wzoru 75% oceny umiejetnosci + 25% oceny kompetenc;ji
spotecznych.

Metody weryfikacji efektéw ksztatcenia przedmiotu:
Ocena formujaca:
e zaliczenie praktyczne

e dziennik praktyk

e aktywnos¢ podczas zajeé

e obserwacja zachowan
Ocena podsumowujgca:

Srednia wazona ocen formujacych

Tabela odniesien dla modutu ksztatcenia

Efekt Odniesienie Cel Tresci Metody Metody
ksztatcenia | danego efektu | ksztatcenia | programowe ksztatcenia weryfikacji
do efektow efektow
kierunkowych ksztatcenia
EK1 K_Wo01 Cell Pz1-10 Wykonywanie Aktywnosc
K_W33 Cel2 zleconych zadan | podczas
Cel3 pod nadzorem |zajeé
Celd opiekuna Dziennik
merytorycznego. | praktyk.
Prowadzenie Zaliczenie
dokumentacji praktyczne.
praktyk.
EK2 K_U03 Cell PzZ1-10 Wykonywanie Dziennik
Cel2 zleconych zadan | praktyk.
Cel3 pod nadzorem | Zaliczenie
Celd opiekuna praktyczne.
merytorycznego.
Prowadzenie
dokumentacji
praktyk.
EK3 K_U08 Cell Pz1-10 Wykonywanie Dziennik
Cel2 zleconych zadan | praktyk.
Cel3 pod nadzorem |Zaliczenie
Celd opiekuna praktyczne.
merytorycznego.
Prowadzenie
dokumentac;ji
praktyk.
EK4 K _U11 Cell Pz1-10 Wykonywanie Dziennik
Cel2 zleconych zadan | praktyk.
Cel3 pod nadzorem |Zaliczenie




Celd opiekuna praktyczne.
merytorycznego.
Prowadzenie
dokumentacji
praktyk.
EK5 K_U16 Cell Pz1-10 Wykonywanie Nieformalne
Cel2 zleconych zadan | rozmowy.
Cel3 pod nadzorem |Obserwacja
Cel4 opiekuna zachowan.
merytorycznego.
EK6 K_U17 Cell PzZ1-10 Wykonywanie Nieformalne
Cel2 zleconych zadan | rozmowy.
Cel3 pod nadzorem |Obserwacja
Celd opiekuna zachowan.
merytorycznego.
EK7 K_U21 Cell PZ1-10 Wykonywanie Nieformalne
Cel2 zleconych zadan | rozmowy.
Cel3 pod nadzorem |Obserwacja
Celd opiekuna zachowan.
merytorycznego.
EK8 K_KO03 Cell Pz1-10 Wykonywanie Nieformalne
Cel2 zleconych zadan | rozmowy.
Cel3 pod nadzorem |Obserwacja
Celd opiekuna zachowan.
merytorycznego.
EK9 K_KO05 Cell Pz1-10 Wykonywanie Nieformalne
K_K10 Cel2 zleconych zadan | rozmowy.
Cel3 pod nadzorem |Obserwacja
Celd opiekuna zachowan.
merytorycznego.
EK10 K_KO06 Cell PzZ1-10 Wykonywanie Nieformalne
Cel2 zleconych zadan | rozmowy.
Cel3 pod nadzorem |Obserwacja
Celd opiekuna zachowan.
merytorycznego.
EK11 K_KO09 Cell PZ1-10 Wykonywanie Nieformalne
Cel2 zleconych zadan | rozmowy.
Cel3 pod nadzorem |Obserwacja
Celd opiekuna zachowan.
merytorycznego.
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