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20    25  

Forma zaliczenia Zaliczenie na ocenę 

 
Autor programu:  
dr Grzegorz Konieczny 
 
Cele kształcenia: 
1. Zdobycie wiedzy i umiejętności w zakresie doboru badań diagnostycznych i funkcjonalnych 
dla potrzeb tworzenia, weryfikacji i modyfikacji programu rehabilitacji osób dorosłych i dzieci 
z dysfunkcjami narządu ruchu oraz układu nerwowego 
 
Wymagania wstępne: 
Znajomość anatomii i fizjologii człowieka. 
 
Efekty kształcenia: 
Wiedza: 
EK1: Zna różne metody diagnozowania i oceny stanu zdrowia pacjenta wykorzystywane w 
różnych obszarach klinicznych charakterystycznych dla fizjoterapii.  
EK2: Zna metody oceny stanu narządu ruchu człowieka celem wykrycia zaburzeń struktury i 
funkcji narządu ruchu 
EK3: Zna metody opisu i interpretacji podstawowych jednostek i zespołów chorobowych w 
stopniu umożliwiającym racjonalne prowadzenie fizjoterapii i planowanie procesu 
rehabilitacji. 
Umiejętności: 
EK4: Potrafi odpowiednio dobrać aparaturę diagnostyczną, interpretować wyniki diagnostyki 
funkcjonalnej, a także innych podstawowych badań klinicznych celem właściwego doboru 
środków fizjoterapii i prawidłowego zaplanowania oraz przeprowadzania zabiegów 
fizjoterapeutycznych 
EK5: Potrafi prawidłowo prowadzić dokumentację 
Kompetencje społeczne: 
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EK6: Ma świadomość poziomu swojej wiedzy i umiejętności, zdaje sobie sprawę z 
konieczności ciągłego dokształcania się zawodowego i rozwoju osobistego – dotyczy to 
również szkoleń prowadzonych przez anglojęzycznych specjalistów 
EK7: Jest świadomy własnych ograniczeń zawodowych, potrafi określić swoje braki i 
wątpliwości, potrafi zwrócić się z prośba o radę do osób z większym doświadczeniem, a także 
pracować w zespole 
EK8: Dba o bezpieczeństwo w pracy, podejmuje odpowiedzialne decyzje. 
 
Treści kształcenia: 
Wykłady: 

Kod Tematyka zajęć Liczba 
godzin 

W1 Podstawy metodyczne fizjoterapii dzieci i dorosłych z 
dysfunkcjami narządu ruchu  

3 

W2 Podstawy metodyczne fizjoterapii dzieci i dorosłych z 
zaburzeniami neurologicznymi 

3 

W3 Badania diagnostyczne i funkcjonalne narządu ruchu jako 
podstawa tworzenia, weryfikacji i modyfikacji programu 
rehabilitacji. 

4 

W4 Badania diagnostyczne i funkcjonalne układu nerwowego jako 
podstawa tworzenia, weryfikacji i modyfikacji programu 
rehabilitacji. 

4 

W5 Kontrolowanie wyników rehabilitacji w oparciu o testy 
obiektywne i subiektywne.  

3 

W6 Stan funkcjonalny pacjenta z dysfunkcjami narządu ruchu.  
Testy jakości życia. 

3 

 
Zajęcia praktyczne: 

Kod Tematyka zajęć Liczba 
godzin 

ZP1 Ćwiczenia organizacyjne. Podanie zasad, form i warunków 
zaliczenia przedmiotu. Przedstawienie tematyki ćwiczeń 
laboratoryjnych. realizowanych w bieżącym semestrze oraz 
pozycji piśmiennictwa wymaganych do realizacji tematu.  

2 

ZP2 Badanie dla potrzeb fizjoterapii. Wywiad, badanie niespecyficzne 
(ocena bólu, temperatury, czucia), pomiary długości, obwodów 
kończyn. Pomiary zakresów ruchu w stawach kończyn i w 
stawach kręgosłupa, ocena siły mięśniowej.  

1 

ZP3 Ocena chodu. Wykorzystanie w diagnostyce funkcjonalnej 
znanych testów klinicznych. Wykorzystanie testów klinicznych w 
badaniach naukowych.  

2 

ZP4 Międzynarodowa Klasyfikacja Funkcjonalna (ICF). 1 

ZP5 Diagnostyka funkcjonalna u chorych z chorobą zwyrodnieniową 
stawów kończyn i stawów kręgosłupa.  

1 

ZP6 Diagnostyka funkcjonalna u chorych z chorobami 
reumatycznymi. Diagnostyka funkcjonalna u chorych z 

2 
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chorobami naczyniowymi mózgu.  

ZP7 Diagnostyka funkcjonalna u chorych ze schorzeniami układu 
nerwowego pozapiramidowego. 

2 

ZP8 Diagnostyka funkcjonalna u chorych z uszkodzeniem rdzenia 
kręgowego.  

2 

ZP9 Diagnostyka funkcjonalna u chorych z wadami postawy. 2 

ZP10 Diagnostyka funkcjonalna u chorych z chorobą demielinizacyjną.  2 

ZP11 Diagnostyka funkcjonalna u chorych z chorobami obwodowego 
układu nerwowego. Uszkodzenia pojedynczych nerwów. Zespoły 
korzeniowe. Zespoły wielonerwowe.  

1 

ZP12 Diagnostyka funkcjonalna u chorych z zespołami korzeniowymi i 
zespołami wielonerwowymi.  

1 

ZP13 Diagnostyka funkcjonalna u chorych z chorobami mięśni.  2 

ZP14 Diagnostyka funkcjonalna dzieci z zaburzeniami rozwoju.  2 

ZP15 Ocena skuteczności oraz formułowanie opinii na temat 
dotychczasowej fizjoterapii.  
Analiza przyczyn powodzenia i niepowodzenia.  
Dobór testów klinicznych i funkcjonalnych w procesie 
prowadzenia badań naukowych. 

2 

 
Metody kształcenia: 
1. Wykład informacyjny. 
2. Ćwiczenia praktyczne. 
3. Pokaz, praca ze współćwiczącym. 
 
Całkowity nakład pracy studenta:  

Godziny kontaktowe (wykład, ćwiczenia, laboratorium, seminarium, 
projekt, konsultacje, obecność na egzaminie itd.) 

45 

Przygotowanie się do zajęć, w tym czytanie wskazanej literatury 10 

Przygotowanie się do kolokwium 10 

Przygotowanie się do egzaminu 10 

Inne 0 

Razem 75 

Liczba punktów ECTS dla modułu kształcenia 3 

Liczba punktów ECTS, którą student uzyskuje w ramach zajęć 
praktycznych, laboratoryjnych, projektowych i praktyk zawodowych 

1 

 
Weryfikacja osiągnięcia efektów kształcenia 

Z zakresu wiedzy Efekty kształcenia do 
przedmiotu 

Oceny : 
51-60% prawidłowych odpowiedzi  – 3,0  
61-70% prawidłowych odpowiedzi  – 3,5 
71-80% prawidłowych odpowiedzi  – 4,0 
81-90% prawidłowych odpowiedzi  – 4,5 
91-100% prawidłowych odpowiedzi – 5,0 
 

EK1, EK2, EK3 
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Z zakresu umiejętności Efekty kształcenia do 
przedmiotu 

Sprawdzian umiejętności  i wiedzy: 

 zaliczenie  praktyczne (obserwacja wykonawstwa), 

 realizacja zleconego zadania,  
Kryteria ocen z zakresu umiejętności  i wiedzy ocenianych przez 
prowadzącego: 
5,0 – student aktywnie uczestniczy w zajęciach, dobiera i wykonuje 
odpowiednią metodę z zakresu kinezyterapii. Wykonuje zabieg w pełni 
samodzielnie, poprawnie technicznie i zgodnie z metodyką. Przestrzega 
zasad bezpieczeństwa oraz zasad etycznych w fizjoterapii. Uczęszcza na 
wszystkie zajęcia, do których jest przygotowany i uzyskuje najwyższe 
oceny z treści programowych realizowanych w ramach przedmiotu. 
4,5 – student aktywnie uczestniczy w zajęciach, dobiera i wykonuje 
odpowiednią metodę z zakresu kinezyterapii. Wykonuje zabieg 
samodzielnie, poprawnie technicznie i zgodnie z metodyką. Przestrzega 
zasad bezpieczeństwa oraz zasad etycznych w fizjoterapii. Uczęszcza na 
wszystkie zajęcia, do których jest przygotowany i uzyskuje 80% 
najwyższych oceny z treści programowych realizowanych w ramach 
przedmiotu. 
4,0 – student aktywnie uczestniczy w zajęciach, dobiera i wykonuje 
odpowiednią metodę z zakresu kinezyterapii. Wykonuje zabieg 
samodzielnie, poprawnie technicznie i zgodnie z metodyką, po drobnych 
wskazówkach nauczyciela. Przestrzega zasad bezpieczeństwa oraz zasad 
etycznych w fizjoterapii. Uczęszcza na wszystkie zajęcia, do których jest 
przygotowany i uzyskuje 60% najwyższych oceny z treści programowych 
realizowanych w ramach przedmiotu. 
3,5 – student biernie uczestniczy w zajęciach, wykonuje zabiegi z zakresu 
kinezyterapii, wymagające korekty ze strony prowadzącego. Wykonuje 
zabieg samodzielnie, poprawnie technicznie i zgodnie z metodyką, po 
licznych wskazówkach nauczyciela. Przestrzega zasad bezpieczeństwa oraz 
zasad etycznych w fizjoterapii. Uczęszcza na wszystkie zajęcia, do których 
jest przygotowany i uzyskuje poprawne oceny z treści programowych 
realizowanych w ramach przedmiotu. 
3,0 – student biernie uczestniczy w zajęciach, wykonuje zabiegi z zakresu 
kinezyterapii, wymagające korekty ze strony prowadzącego. Wykonuje 
zabiegi po wielu wskazówkach nauczyciela, popełniając liczne błędy. 
Przestrzega zasad bezpieczeństwa oraz zasad etycznych w fizjoterapii. 
Uczęszcza na zajęcia, do których jest przygotowany i uzyskuje poprawne 
oceny z treści programowych realizowanych w ramach przedmiotu. 
2,0 – student biernie uczestniczy w zajęciach, proponowane zabiegi z 
zakresu kinezyterapii są nieprawidłowe,  większość wymaga korekty ze 
strony prowadzącego, pomimo licznych uwag nauczyciela popełnia rażące 
błędy w technice i/lub metodyce wykonania zabiegu, brak samodzielności 
w wykonaniu czynności fizjoterapeutycznych, nie przestrzega zasad 
bezpieczeństwa oraz zasad etycznych w fizjoterapii. Uczestniczy 
nieregularnie na zajęcia, nie jest do nich przygotowany i uzyskuje 
negatywne oceny z treści programowych realizowanych w ramach 
przedmiotu. 

EK4, EK5,  

Z zakresu kompetencji społecznych Efekty kształcenia do 
przedmiotu 
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Kryteria ocen z zakresu kompetencji społecznych ocenianych przez 
prowadzącego , kolegów i pacjentów w formie  przedłużonej obserwacja 
postaw i zachowań: 
5,0 – Jest otwarty, komunikatywny i wykazuje zrozumienie dla potrzeb 
osoby chorej. Angażuje się w każde powierzone zadanie, wykazuje wysoki 
poziom kreatywności. Jednocześnie bierze pod uwagę wszystkie opinie, 
posiada umiejętność współpracy z każdym uczestnikiem grupy. Potrafi 
pracować samodzielnie jak i w zespole z uwzględnieniem zasad etycznych 
fizjoterapii.  
4,5 – Jest otwarty, komunikatywny i wykazuje zrozumienie dla potrzeb 
osoby chorej.  Angażuje się w każde powierzone zadanie, liczy się opiniami 
innych uczestników grupy, jest tolerancyjny, wykazuje wysoki poziom 
empatii, potrafi dokonać obiektywnej oceny innych osób oraz samooceny. 
Potrafi pracować samodzielnie jak i w zespole z uwzględnieniem zasad 
etycznych fizjoterapii. 
4,0 –  Jest otwarty, komunikatywny i wykazuje zrozumienie dla potrzeb 
osoby chorej. W większości przypadków potrafi pracować samodzielnie jak 
i w zespole z uwzględnieniem zasad etycznych fizjoterapii. Angażuje się w 
powierzone zadania, właściwie organizuje pracę własną oraz potrafi 
pracować w grupie, okazuje szacunek pacjentom traktuje ich podmiotowo. 
3,5 – Prawie zawsze jest otwarty, komunikatywny i wykazuje zrozumienie 
dla potrzeb osoby chorej. Wykazuje zaangażowanie w powierzone zadania, 
stara się współpracować z grupą. W większości przypadków potrafi 
pracować samodzielnie jak i w zespole z uwzględnieniem zasad etycznych 
fizjoterapii. 
3,0 –W większości przypadków potrafi pracować samodzielnie jak i w 
zespole z uwzględnieniem zasad etycznych fizjoterapii, wykazuje 
zaangażowanie w powierzone zadania, usiłuje współpracować z grupą. 
2,0 –Nie wykazuje zrozumienia dla potrzeb osoby chorej, nie wykazuje 
zaangażowania w powierzone mu zadania, nie potrafi pracować 
samodzielnie jak i w zespole, nie uwzględnia zasad etycznych fizjoterapii. 

 

EK6, EK7, EK8 

 
Kryterium oceny efektów zajęć praktycznych: 
Ustalenie oceny końcowej z ćwiczeń odbędzie się na podstawie ocen cząstkowych 
otrzymanych przez studenta w czasie trwania zajęć i obecności na zajęciach. W przypadku 
nieobecności obowiązkowe jest odrobienie zajęć z inną grupą zgodnie z zasadami zaliczania 
przedmiotu. Ocena końcowa z ćwiczeń obliczana jest według wzoru 75% oceny umiejętności 
+ 25% oceny kompetencji społecznych. 
 
 
Metody weryfikacji efektów kształcenia przedmiotu: 
Ocena formująca: 

 kolokwium 

 sprawdzian praktyczny 

 aktywność podczas zajęć 

Ocena podsumowująca: 

Średnia ważona ocen formujących 
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Tabela odniesień dla modułu kształcenia 

Efekt 
kształcenia 

Odniesienie 
danego efektu 

do efektów 
kierunkowych 

Cel kształcenia Treści 
programowe 

Metody 
kształcenia 

Metody 
weryfikacji 

efektów 
kształcenia 

EK1 K_W02, 
K_W03, 
K_W20 

Cel 1 W 1-6 
 

Wykład 
informacyjny. 
Pokaz 

Kolokwium 
Egzamin 

EK2 K_W19 
 

Cel 1 W 1-6 
 

Wykład 
informacyjny. 
Pokaz 

Kolokwium 
Egzamin 

EK3 K_W16 Cel 1 W 1-6 
 

Wykład 
informacyjny. 
Pokaz 

Kolokwium 
Egzamin 

EK4 K_U05, 
K_U06, 
K_U014 

Cel 1 ZP1-15 Ćwiczenia 
praktyczne. 
Pokaz. Krótkie 
przypadki, 
pacjent 
symulowany 

Aktywność 
podczas zajęć 

Zaliczenie 
praktyczne na 

ocenę 

EK5 K_U29 Cel 1 ZP1-15 Ćwiczenia 
praktyczne. 
Pokaz. Krótkie 
przypadki, 
pacjent 
symulowany 

Aktywność 
podczas zajęć 

Zaliczenie 
praktyczne na 

ocenę  

EK6 K_K02, 
K_K12 

Cel 1 ZP1-15 Ćwiczenia 
praktyczne. 
Pokaz. Krótkie 
przypadki, 
pacjent 
symulowany 

Aktywność 
podczas zajęć 

Zaliczenie 
praktyczne na 

ocenę  

EK7 K_K02, 
K_K06 

Cel 1 ZP1-15 Ćwiczenia 
praktyczne. 
Pokaz. Krótkie 
przypadki, 
pacjent 
symulowany 

Aktywność 
podczas zajęć 

Zaliczenie 
praktyczne na 

ocenę 

EK8 K_K09, 
K_K14 

Cel 1 ZP1-15 Ćwiczenia 
praktyczne. 
Pokaz 
Ćwiczenia 
praktyczne. 
Pokaz. Krótkie 
przypadki, 

Aktywność 
podczas zajęć 

Zaliczenie 
praktyczne na 

ocenę  
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pacjent 
symulowany 
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