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WYDZIAL NAUK O ZDROWIU | KULTURZE FIZYCZNEJ

Kierunek studiow:

Fizjoterapia

Poziom studiow:

Studia jednolite magisterskie

Profil studiow:

praktyczny

Forma studiow:

stacjonarne

Nazwa modutu:

Planowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych

Rodzaj modutu: Obowigzkowy
Jezyk wyktadowy: Jezyk polski*
Rok studiow: 4 Formy prowadzenia zaje¢ wraz z liczba godzin dydaktycznych:

. . Ao . . Zajecia Praktyki
Semestr: 8 Wykiad Laboratorium Cwiczenia Seminarium praktyczne zawodowe
Liczba punktow
ECTS ogétem: 4 30 50 i

Forma zaliczenia: Zaliczenie na oceng

Wymagania wstepne:

Posiada wiedze z anatomii, fizjologii oraz patologii. Posiada wiedze z kinezyterapii i fizykoterapii.

II. CELE KSZTALCENIA

Cele ksztatcenia:

Cel 1: Poznanie zakresu usprawniania fizjoterapeutycznego oraz monitorowanie procedur rehabilitacyjnych w chorobach

wewnetrznych.

Cel 2: Poznanie zasad programowania rehabilitacji w chorobach wewnetrznych oparciu 0 nowoczesne metody usprawniania.

ll. 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:
Student zna i rozumie problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
. . . ) . . . K3F_Wo01
1 biologiczne w tym rozwoj, budowe i funkcje organizmu cziowieka w warunkach -
prawidtowych i patologicznych.
Student zna i rozumie problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki
X ) . - : - AR . K3F_wWo02
2 medyczne w tym etiologig, patomechanizm, objawy i przebieg najwazniejszych choréb -
w chorobach wewnetrznych
3 Student zna i rozumie zalecenia do stosowania fizjoterapii w okreslonych stanach K3F_W07
chorobowych w chorobach wewnetrznych
4 Student zna i rozumie specjalistyczne zagadnienia z zakresu teorii, metodyki i praktyki K3F_W09 Kolokwium
fizjoterapii w chorobach wewnetrznych
Student zna i rozumie zagadnienia z zakresu diagnostyki funkcjonalnej na potrzeby K3F W10
5 fizjoterapii, planowania postepowania fizjoterapeutycznego oraz kontrolowania jego -
efektéw w chorobach wewnetrznych — w stopniu zaawansowanym;
Student zna i rozumie w stopniu zaawansowanym zagadnienia zwigzane z
ksztattowaniem, podtrzymywaniem i przywracaniem sprawnosci oraz wydolnosci
6 s X . AN - . . K3F_W11
osobom w réznym wieku, utraconej lub obnizonej wskutek réznych choréb lub urazéw, -
a takze zasady promocji zdrowia w chorobach wewnetrznych
umiejetnosci:
Student potrafi interpretowac wyniki badan czynnos$ciowych oraz przeprowadzac testy K3E U02 Sprawdzian
1 funkcjonalne niezbedne do doboru srodkéw fizjoterapii w chorobach wewnetrznych i - praktyczny/
interpretowac ich wyniki Aktywnosé

1




Student potrafi tworzy¢, weryfikowa¢ i modyfikowaé programy fizjoterapii oséb z
réznymi dysfunkcjami, w tym oséb starszych, stosownie do ich stanu klinicznego

i funkcjonalnego, a takze w ramach procesu kompleksowej rehabilitacji w chorobach
wewnetrznych

K3F_U03

3

Student potrafi kontrolowaé efekty postgpowania fizjoterapeutycznego w chorobach
wewnetrznych

K3F_U04

4

Student potrafi komunikowac sie ze wspodtpracownikami w zespole i dzieli¢ sig wiedzg. K3F_U12

podczas
zajeC

kompetencji spotecznych:

Student jest gotow do nawigzania i utrzymania petnego szacunku kontaktu z
pacjentem, a takze okazywania zrozumienia dla roznic Swiatopoglgdowych i
kulturowych.

K3F_KO01

2 Student jest gotow do przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej;

K3F_K04

Student jest gotow do wdrazania zasad kolezenstwa zawodowego i wspotpracy w
3 zespole specjalistéw, w tym z przedstawicielami innych zawodéw medycznych, takze
w Srodowisku wielokulturowym i wielonarodowosciowym.

K3F_K07

Student
4 podejmowanymi w
bezpieczenstwa wtasnego i innych osob.

jest gotdw do przyjecia odpowiedzialnosci zwigzanej z decyzjami

ramach dziatalnosci zawodowej, w tym w kategoriach K3F_K09

Aktywnos¢é
podczas
zajet

IV. TRESCI PROGRAMOWE

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

godzin potrzebnych na ich realizacje)

Wyktad
Liczba
Kod Tematyka zaje¢ godzin
S
Wktad 1 Programowanie rehabilitacji. Program optymalny i program minimum w procesie rehabilitacji. 4
Y Kompleksowos$¢ procesu usprawniania
Wyniki badah naukowych jako podstawowe kryterium wyboru optymalnych rozwigzan i zrédto
Wykiad 2 . S X . . 4
postepdw rehabilitacji. Dokumentacja z fizjoterapii.
Negatywne skutki niewtasciwie zaprogramowanej rehabilitacji. Procesy: regeneracji, kompensaciji i
Wykiad 3 p L 4
adaptacji, a program rehabilitacji.
Kontrola uzyskiwanych wynikow, jako podstawa weryfikacji i modyfikacji programu rehabilitacji.
Wyktad 4 Powodzenia i niepowodzenia dotychczasowej rehabilitacji, jako podstawa weryfikacji i modyfikac;ji 4
programu rehabilitacji.
Czynniki decydujace o koniecznosci zmiany programu rehabilitacji. Najczestsze btedy popetniane
Wyktad 5 ) e 4
przy programowaniu rehabilitacji.
Wvkiad 6 Rodzaj, stopien ciezkosci i okres schorzenia oraz stan aktualny osoby poddawanej rehabilitacji jako 5
Y baza wyjsciowa dla tworzenia programu rehabilitaciji.
Prognozowanie w zakresie wyleczenia i przewidywanego rodzaju niepetnosprawnosci jako baza
Wykfad 7 2 . S 5
wyjsciowa dla tworzenia programu rehabilitacji.
Cwiczenia
Liczba
Kod Tematyka zaje¢ godzin
S
Programowanie fizjoterapii w chorobach wewnetrznych— cele i zasady. Uzyskanie informaciji
Zajecia przydatnych w planowaniu rehabilitacji i wyborze metod rehabilitacji. Ukierunkowanie badania 4
praktyczne 1 | fizykalnego na elementy najwazniejsze dla ustalania rozpoznania i uzyskania informacji przydatnych
w planowaniu rehabilitacji i wyborze metod rehabilitacji.
Zaiecia Zatozenia programu rehabilitacji kardiologicznej. Kwalifikowanie pacjentéw. Programowanie
rak J?:zne 5 rehabilitacji kardiologicznej na oddziale intensywnego nadzoru, oddziale stacjonarnym w warunkach 4
prakty ambulatoryjnych i domowych.
Zaiecia Planowanie ¢wiczen fizycznych pacjentéw kardiologicznych w zaleznosci od celéw funkcjonalnych i
rak Jeczne 3 fizjologicznych. Wybor rodzaju éwiczen. Okreslenie trenowanych grup migsniowych. Okreslenie 4
prakty sposobu obcigzania. Okreslenie obcigzen treningowych.
Zaiecia Planowanie rehabilitacji w | etapie rehabilitacji kardiologicznej. Modele i okresy usprawniania.
rak J?:zne 4 Kwalifikacja chorego do wiasciwego modelu rehabilitacji. Wskazania i przeciwwskazania do 4
prakty rozpoczecia rehabilitacji.
Zaiecia Il etap rehabilitacji kardiologicznej. Kwalifikacja do odpowiednich modeli usprawniania w ramach I
raktyj/(zzne 5 etapu w oparciu o wynik testu wysitkowego. Zasady doboru i dawkowania obcigzen w treningu 4
P oporowym
Zajecia Il etap rehabilitacji kardiologicznej. Kwalifikacja do odpowiedniego modelu usprawniania w ramach 11l 4
praktyczne 6 | etapu w oparciu o wynik testu wysitkowego. Planowanie prewencji wtérnej w pracy z pacjentem.




Zaiecia Planowanie samodzielnej aktywnosci fizycznej: jako uzupetnienia programu ¢wiczen rehabilitacii
e ambulatoryjnej i po zakonczeniu nadzorowanego programu rehabilitacji kardiologicznej. 4
praktyczne 7 " . )
Programowanie samodzielnego treningu marszowego.
Zajecia Prewencja pierwotna i wtdrna u pacjentéw ze schorzeniami kardiologicznymi. Aspekty psychologiczne 2
praktyczne 8 | dotyczgce fizjoterapii pacjentéw kardiologicznych.

V. METODY KSZTALCENIA, NARZEDZIA DYDAKTYCZNE

1. Metody ksztatcenia:
1. Wyktad informacyjny
2. Wyktad konwersatoryjny
3. Cwiczenia praktyczne

2. Narzedzia ($rodki) dydaktyczne:
¢ Projektor/tablica multimedialna
e Sprzet do praktycznej nauki zawodu

VI. FORMA | KRYTERIA ZALICZENIA MODUtU

Forma zaliczenia modutu.
Zaliczenie na ocene

Kryteria oceny formujacej***:
e 1. Kolokwium
e 2. Sprawdzian praktyczny
o 3. Aktywnos¢ podczas zajec

Kryteria oceny podsumowujacej***

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

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

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

3,5 — student biernie uczestniczy w zajgciach, 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 poszczeg6lnych 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 zajeciach, 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 zajecia, nie jest do nich przygotowany i uzyskuje negatywne oceny z
tresci programowych realizowanych w poszczegdlnych blokach tematycznych.

Ocena podsumowujgca™*:
Srednia arytmetyczna ocen formujgcych.

VII. BILANS PUNKTOW ECTS - NAKLAD PRACY STUDENTA

. Obciazenie

Kategoria studenta
Liczba godzin realizowanych przy bezposrednim udziale nauczyciela (godziny kontaktowe)
Udziat w wyktadach 30
Udziat w innych formach zaje¢ 30
Inne (-) -
Samodzielna praca studenta (godziny niekontaktowe)
Przygotowanie do wyktadu 10
Przygotowanie do innych form zaje¢ 10




Przygotowanie do egzaminu

Przygotowanie do zaliczenia innych zaje¢ 10
Inne (np. gromadzenie materiatéw do projektu, kwerenda internetowa, opracowanie prezentacji multimedialne;j 10
itp.)

tgczna liczba godzin 100
Punkty ECTS za moduf 4
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