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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: Studia jednolite magisterskie

Profil studiow:

praktyczny

Forma studiow:

stacjonarne

Nazwa modutu:

Fizjoterapia ogdlna

Rodzaj modutu: Obowigzkowy

Jezyk wyktadowy: Jezyk polski*

Rok studiow: 1 Formy prowadzenia zaje¢ wraz z liczbg godzin dydaktycznych:

Semestr: Wyktad Laboratorium Cwiczenia Seminarium péﬁ{sg;e ngrv%lggt\i e
e e s so

Forma zaliczenia: Egzamin

Wymagania wstepne: Brak wymagan wstepnych

Il. CELE KSZTALCENIA

Cele ksztalcenia:

Cel 1: Cel 1. Zapoznanie studenta z ogdlng problematykg niepetnosprawnosci, fizjoterapii i fizjoprofilaktyki oraz przyswojenie
podstawowych poje¢ dotyczacych niepetnosprawnosci i likwidowania lub tagodzenia jej skutkow.

Cel 2: Zapoznanie z ogoélng taktykg postepowania fizjoterapeutycznego, hierarchig i racjonalizacjg celéw. Umiejetne stosowanie
sie do wskazan oraz przeciwwskazan zgodnych z systematykg wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych.

Cel 3: Przygotowanie do nabycia umiejetnosci doboru srodkéw, form i metod fizjoterapii, a takze planowania, oceniania
i dokumentowania proceséw fizjoterapeutycznych.

lll. EFEKTY UCZENIA SIE WRAZ Z ODNIESIENIEM DO EFEKTOW KIERUNKOWYCH

ORAZ METODY WERYFIKACJI EFEKTOW

Odniesienie Metod
Efekt Student, ktory zaliczyt modut w zakresie: do efektow ody
. weryfikacji
kierunkowych
wiedzy:
Zna terminologie i posiada podstawowg wiedze z zakresu nauk medycznych i nauk Zaliczenie na
1 0 zdrowiu oraz nauk o kulturze fizycznej w zakresie wtasciwym dla kierunku K3F_W01 ocen
fizjoterapia. ¢
Posiada wiedze w zakresie teorii i metodyki fizjoterapii, niezbedng do wykonywania Zaliczenie na
2 zabiegow fizykoterapii, masazu, kinezyterapii oraz terapii manualnej w réznych K3F_W09
: . X ocene
zaburzeniach czynnosciowych narzadu ruchu i chorobach wewnetrznych
umiejetnosci:
Wykazuje i rozwija sprawno$¢ ruchows i posiada umiejetnosci manualne s
A S . o Aktywnos¢ na
1 pozwalajgce na poprawne demonstrowanie i przeprowadzanie czynnosci K3F_U07 saieciach
zwigzanych z wykonywaniem zawodu fizjoterapeuty. Ie
Potrafi przeprowadzi¢ proces nauczania ruchéw, uzywajgc fachowego nazewnictwa, Obserwacia
2 z uwzglednieniem aspektow rozwojowych i metodyki nauczania ruchu u pacjentéw w K3F_U04 ]
. . s . A . zachowanh
roznym wieku z réznymi rodzajami dysfunkciji
) S — . - Obserwacja
3 Potrafi wymieni¢ i opisa¢ miedzynarodowg klasyfikacje funkcjonalnosci (ICF). K3F_U10 .
zachowah
kompetencji spotecznych:
Wykazuje potrzebe podnoszenia kompetencji zawodowych i osobistych, posiada Obserwacia
1 nawyk i umiejetnosé ustawicznego pogtebiania wiedzy teoretycznej i doskonalenia K3F_KO03 ]
e o zachowan
umiejetnosci praktycznych.




IV. TRESCI PROGRAMOWE

Tresci programowe (tematyka zaje¢, zaprezentowana z podzialam na poszczegoélne formy zaje¢ z okresleniem liczby

godzin potrzebnych na ich realizacje)

Wyktad
Liczba
Kod Tematyka zaje¢ godzin
S
W Podstawowe pojecia i definicje: rehabilitacja, rewalidacja, fizjoterapia. Rozwdj fizjoterapii w Polsce, 3
yktad 1 . ) . A e "
prekursorskie dziatania, tworcy i filozofia fizjoterapii.
Miejsce fizjoterapii w systemie nauk - zwigzek fizjoterapii z naukami medycznymi, z naukami o 3
Wyktad 2 kulturze fizycznej, z problematykg psychologii i socjologii (interdyscyplinarnos¢ fizjoterapii).
Fizjoterapia jako element rehabilitacji kompleksowej. Miejsce fizjoterapii w procesie rehabilitacji.
Polska koncepcja rehabilitaciji i fizjoterapii. Ksztatcenie ustawiczne i samoksztatcenie fizjoterapeuty. 3
Wyktad 3 Zespot rehabilitacyjny i zakres obowigzkéw poszczegdlnych jego cztonkow. Ksztatcenie zawodowe i
podyplomowe fizjoterapeutéw. Towarzystwa naukowe zrzeszajgce fizjoterapeutow.
Podstawy etyki zawodowe;j fizjoterapeuty - kompetencje, odpowiedzialnos¢ moralna i prawna w 3
Wyktad 4 zawodzie, podejscie fizjoterapeuty do pacjenta jako podmiotu w procesie rehabilitacji, wspotpraca z
lekarzem prowadzgcym i zespotem.
Niepetnosprawnos$¢ podstawowe pojecia i definicje. Najczestsze przyczyny niepetnosprawnosci. 3
Wyktad 5 Zagadnienie niepetnosprawnosci we wspétczesnym Swiecie. Bariery utrudniajgce rozwdj rehabilitaciji
i fizjoterapii.
Fizjoterapia i jej sktadowe. Srodki, metody i formy fizjoterapii. Strategia postepowania 3
Wyktad 6 fizjoterapeutycznego — hierarchia i racjonalizacja celéw. Ogdlna metodyka rehabilitacji i taktyka
postepowania fizjoterapeutycznego. Efektywnos¢ leczenia usprawniajgcego.
Organizacja rehabilitacji i fizjoterapii - rehabilitacja szpitalna, ambulatoryjna, domowa, rehabilitacja 3
Wyktad 7 sanatoryjna i w o$rodkach rehabilitacji, turystyka uzdrowiskowa, turnusy rehabilitacyjne.
Kontraktowanie $wiadczen rehabilitacyjnych przez NFZ.
Definicja zdrowia i choroby. Rola aktywnosci fizycznej. Skutki hypokinezji. Trwate ubytki strukturalne 3
Wyktad 8 i funkcjonalne oraz rola rehabilitacji w wyréwnywaniu tych ubytkéw. Regeneracja, korekcja,
kompensacja, adaptacja. Plastyczno$¢ osrodkowego uktadu nerwowego i potencjat rehabilitacyjny.
W Ocena stanu funkcjonalnego, dokumentacja tego stanu oraz zabiegoéw fizjoterapeutycznych. 3
yktad 9 W ; - . : X . .
ykorzystanie aparatury diagnostyczno - pomiarowej w diagnostyce funkcjonalnej.
W Zabiegi fizjoterapeutyczne w réznych dyscyplinach klinicznych. Nowoczesne metody fizjoterapii w 3
yktad 10 . oo .
procesie usprawniania. Uwagi metodyczno-praktyczne.
Cwiczenia
Liczba
Kod Tematyka zajec godzin
S
Charakterystyka i istota fizjoterapii, problemy terminologiczne, oraz cele i zadania rehabilitacji.
Cwiczenie 1 | Zasady doboru $rodkéw, form i metod fizjoterapii. Ogélna metodyka i taktyka postepowania 3
fizjoterapeutycznego.
Zarys podstaw teoretycznych fizjoterapii — systematyka kinezyterapii, fizykoterapii, masazu
Cwiczenie 2 | leczniczego oraz innych metod usprawniania w rehabilitacji integracyjnej. Nowoczesne metody 3
fizjoterapii w procesie usprawniania.
Badania diagnostyczne i funkcjonalne jako podstawa tworzenia, weryfikacji i modyfikacji programu
Gwiczenie 3 rehabilitacji oraz kontroli jej wynikdw. Testy funkcjonalne stosowane w fizjoterapii (dobor, trafnosc, 3
przydatnos¢). Testy specyficzne dla réznych metod oraz schorzen i dysfunkcji. Wykorzystanie
aparatury diagnostyczno-pomiarowej w diagnostyce funkcjonalnej.
Czynniki warunkujgce efektywnos¢ rehabilitacji — plastyczno$é moézgu, prawidtowa kompensacja,
Cwiczenie 4 | adaptacja, korekcja i kompensacja. Wyréwnywanie ubytkéw funkcjonalnych poprzez wspdltprace w 3
zespole rehabilitacyjnym i z chorym. Fizjoprofilaktyka.
Niepetnosprawnos¢ - podstawowe pojecia i definicje.
Cwiczenie 5 | Najczestsze przyczyny niepetnosprawnosci. 3
Miedzynarodowa klasyfikacja funkcjonalna ICF.
Specyficzne problemy psychologiczne zwigzane z czasem wystgpienia dysfunkcji narzadu ruchu —
Cwiczenie 6 | niepelnosprawno$é od urodzenia, powstajgca nagle w wyniku urazu, postepujgca 3
w wyniku schorzen przewlektych.
Rehabilitacja spoteczna - formy integraciji, rola pracy
w rehabilitacji spotecznej, postawa otoczenia wobec o0séb niepetnosprawnych, rehabilitacja
Cuwi . kompleksowa jako podstawa integracji. Rehabilitacia zawodowa — ocena stopnia
wiczenie 7 . o oz o : . . 3
niepetnosprawnosci a zdolnos¢ do pracy. Aktywna rehabilitacja — obozy i turnusy rehabilitacyjne.
Sport os6b niepetnosprawnych. Organizacje pozarzgdowe, projekty realizowane przez PFRON i
POKL.
Wiedza i umiejetnosci fizjoterapeuty w odniesieniu do innych zawodéw medycznych. Wspotpraca w
Cwiczenie 8 | ramach zespotéw terapeutycznych. Organizacja studiéw, pedagogizacja zawodu fizjoterapeuty. 3

Ksztalcenie specjalistdw na potrzeby rehabilitacji. Nadzoér specjalistyczny w rehabilitacji medycznej.




Kompetencje fizjoterapeuty, odpowiedzialno$¢ prawna fizjoterapeuty. Prawne aspekty zaktadania

Cwiczenie 9 | . . A by , o " 3
indywidualnej dziatalnos$ci gospodarczej z zakresu fizjoterapii.
Charakterystyka i istota fizjoterapii, problemy terminologiczne, oraz cele i zadania rehabilitacji.
Cwiczenie 10 | Zasady doboru $rodkéw, form i metod fizjoterapii. Ogdlna metodyka i taktyka postepowania 3
fizjoterapeutycznego.

V. METODY KSZTALCENIA, NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Metody ksztatcenia:
o Wykiad multimedialny
o Woykiad problemowy
o Cwiczenia praktyczne
e Prezentacja
o Dyskusja, praca w zespole
2. Narzedzia (Srodki) dydaktyczne:
e Projektor/tablica multimedialna
e Sprzet do praktycznej nauki zawodu

VI. FORMA | KRYTERIA ZALICZENIA MODULU

Forma zaliczenia modutu.
Zaliczenie na ocene

Kryteria oceny formujgcej***:
o Aktywnos¢ na zajeciach
o Kolokwium
e Obserwacja
o Test

Kryteria oceny podsumowujacej***

5,0 — student aktywnie uczestniczy w zaje¢ciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii.
Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje najwyzsze oceny z tre$ci programowych
realizowanych w poszczeg6lnych blokach tematycznych.

4,5 — student aktywnie uczestniczy w zajeciach, planuje i wykonuje zadania. Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii.
Uczeszcza na wszystkie zajecia, do ktdrych 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 poszczeg6lnych blokach tematycznych.

3,5 — student biernie uczestniczy w zajg¢ciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajace 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 poszczegdlnych blokach tematycznych.

3,0 — student biernie uczestniczy w zajg¢ciach, wykonuje podstawowe zadania, wymagajace korekty ze strony prowadzacego.
Przestrzega zasad etycznych w fizjoterapii. Uczeszcza na zajecia, do ktorych jest przygotowany i uzyskuje pozytywne oceny z
tre$ci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

2,0 — student biernie uczestniczy w zaj¢ciach, wykonane zadania sg nieprawidtowe, wigkszo$¢ wymaga korekty ze strony
prowadzacego, brak samodzielno$ci w wykonaniu czynnosci i zadan, nie przestrzega zasad bezpieczenstwa oraz zasad

etycznych w fizjoterapii . Uczestniczy nieregularnie na zajgcia, nie jest do nich przygotowany i uzyskuje negatywne oceny z
tresci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

Ocena podsumowujaca™*:
Srednia arytmetyczna ocen formujgcych.

VII. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKLAD PRACY STUDENTA

. Obcigzenie
Kategoria studenta
Liczba godzin realizowanych przy bezposrednim udziale nauczyciela (godziny kontaktowe)
Udziat w wykfadach 30
Udziat w innych formach zaje¢ 30
Inne (-) -




Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe)

Przygotowanie do wyktadu

Przygotowanie do innych form zaje¢ 20
Przygotowanie do egzaminu 10
Przygotowanie do zaliczenia innych zaje¢ 10
Inne (np. gromadzenie materiatéw do projektu, kwerenda internetowa, opracowanie prezentacji multimedialnej )

itp.)

tgczna liczba godzin 70
Punkty ECTS za moduf 4
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