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1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW

1.1. Kierunek studiow

Fizjoterapia

1.2. Forma studiow

Stacjonarne/niestacjonarne

1.3. Poziom studiow

Jednolite magisterskie

1.4. Profil studiow*

praktyczny

1.5. Osoba przygotowujgca karte przedmiotu | dr Justyna Pogorzelska

1.6. Kontakt

Jjustyna.pogorzelska@ujk.edu.pl

2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

2.1. Jezyk wykladowy

Jezyk polski

2.2. Wymagania wstepne*

Wymagane przedmioty: Fizjoterapia ogolna, Anatomia,
Kinezyterapia

3. SZCZEGOLOWA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU

3.1. Forma zajeé

wykiady, éwiczenia ksztattujgce umiejetnosci praktyczne, zajecia praktyczne

3.2. Miejsce realizacji zajeé

zajecia tradycyjne w pomieszczeniu dydaktycznym UJK/placowki medyczne

3.3. Forma zaliczenia zajeé

zaliczenie z oceng, egzamin

3.4. Metody dydaktyczne

Wykiad —informacyjny, konwersatoryjny,

Cwiczenia ksztaltujgce umiejetnosci praktyczne (CP)/zajecia praktyczne(ZP)
—dyskusja wielokrotna (grupowa), uczenie aktywizujgce —analiza
przypadkow, metoda badawcza, objasnienie, ¢wiczenia przedmiotowe,
zajecia praktyczne
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4. CELE, TRESCI I EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyklady:

Cl-zapoznanie z rozwojem psychoruchowym w okresie noworodkowym i niemowlecym.

C2-umiejetnos¢ przeprowadzania podstawowego badania klinicznego dziecka.

C3-opanowanie podstawowej problematyki klinicznej, niezbednej do zrozumienia istoty wystepujqcych zmian
chorobowych, schorzen, przewidywania jego przebiegu i rokowania, co stuzy wtasciwemu doborowi srodkow
fizjoterapeutycznych przydatnych do osiggniecia jak najlepszych efektow fizjoterapii.

Cwiczenia ksztaltujace umiejetnosci praktyczne/zajecia praktyczne

C4-nauka praktycznego wykorzystania roznych metod fizjoterapeutyczn:ych w usprawnianiu dzieci i miodziezy.
C5-nabycie umiejetnosci programowania usprawniania w poszczegolnych chorobach w zaleznosci od stanu zdrowia
chorego dziecka, jego wieku, rozleglosci.




4.2.

Tresci programowe (7 uwzglednieniem formy zajec)

Wyktady:

1

RN RANWN

. Rozwoj prenatalny Ewolucja odruchow noworodkowych, niemowlecych i dziecigcych i ich znaczenie w rozwoju

dziecka.

Noworodek -fizjologia i choroby okresu noworodkowego -dziecko z grupy ryzyka, wezesniactwo.

Zaburzenia w rozwoju psychoruchowym dziecka. Podstawy badania neurologicznego.

Wady wrodzone osrodkowego ukladu nerwowego, najczestsze schorzenia uktadu nerwowego u dzieci.

Fizjoterapia w chorobach o podtozu genetycznym.

Skazy krwotoczne i choroby onkologiczne.

Wady wrodzone serca -diagnozowanie i leczenie.

Schorzenia ukladu oddechowego: astma oskrzelowa, mukowiscydoza, zapalenie pluc.
Dokumentacja-tworzenie karty badania pacjenta.

Cwiczenia ksztaltujgce umiejetnosci praktyczne/zajecia praktyczne:

NS RANWN N

10.
11.

12. Wady postawy -badanie postawy ciata i zastosowanie podstawowych testow diagnostycznych.

13.
14.

15. Dziecko z niepetnosprawnosciq intelektualng, najczestsze zaburzenia zachowania, zastosowanie odpowiednich

Zapoznanie si¢ z kartq przedmiotu i wymaganiami zwigzanymi z zaliczeniem przedmiotu.
Rozwdoj psychoruchowy w okresie noworodkowym i niemowlecym .
Drziecko z grupy ryzyka,, wspomaganie rozwoju.

Nauka badania dziecka z wykorzystaniem narzedzi diagnostycznych stosowanych w pediatrii.

Metody neurofizjologiczne stosowane w pracy z pacjentem pediatrycznym- teoria i praktyka.
Fizjoterapia neurologiczna w ogniskowych uszkodzeniach OUN.

Fizjoterapia dzieci po urazach rdzenia kregowego.

Fizjoterapia w obwodowych uszkodzeniach uktadu nerwowego.

Fizjoterapia dzieci z chorobami uktadu oddechowego.

Fizjoterapia w kardiologii dziecigcej.

Fizjoterapia po urazach narzgdu ruchu.

Wybrane choroby reumatyczne - rola fizjoterapii w leczeniu.
Hemofilia-zasady fizjoterapii i aktywnosci f fizycznej.

metod fizjoterapeutycznych.

16. Zastosowanie wybranych zabiegow i metod po oparzeniach.
4.3. Przedmiotowe efekty uczenia sie
< Symbole
& Student, ktory zaliczyl przedmiot kierunkowych
= efektoéw uczenia sie
w zakresic WIEDZY zna i rozumie:
WO01 | problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki medyczne w tym etiologie, FIZ]_OW2
patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych chorob
w zakresie UMIEJETNOSCI potrafi:
U0l |planowaé, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta — i FIZ]_D.U25.
prowadzi¢ postepowanie przed- i pooperacyjne u dzieci leczonych operacyjnie; FIZ] OUl1
FIZ]_OU2
FIZJ OU3
FIZ] OU4
FIZJ OU5
U02 | planowa¢, dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i1 funkcjonalnego pacjenta — i FIZ]_D.U26.
prowadzi¢ postgpowanie fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z zaburzeniami ruchowymi
pochodzenia o$rodkowego, mézgowym porazeniem dziecigcym, z dysrafizmem
rdzeniowym, z chorobami nerwowo-mig¢sniowymi, z okotoporodowymi uszkodzeniami
splotow i nerwow obwodowych, z neuroimiogennymi zanikami migsni (atrofiami i
dystrofiami mig§niowymi);
U03 | instruowac opiekunow dzieci w zakresie tzw. pielggnacji ruchowej, oraz dzieci i ich FIZ]_D.U27.
opiekunow w zakresie wykonywania ¢wiczen w domu, sposobu postugiwania si¢ wyrobami
medycznymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach
terapeutycznych;
U04 | planowac i dobiera¢ ¢wiczenia krgzeniowo-oddechowe dla dzieci i mlodziezy — w FIZ]_D.U43.

zalezno$ci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta — oraz instruowa¢ opiekunow
dzieci i mtodziez w zakresie wykonywania tych ¢wiczen;




w zakresic KOMPETENCJI SPOLECZNYCH jest gotéw do:

KO1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej; ‘ FIZ]_OK4
4.4. Sposoby weryfikacji osiagniecia przedmiotowych efektéw uczenia sie
Sposob weryfikacji (+/-)
’ Praea P Zal
Egzamin . . é raca aliczenie
astnyg/pisemny* Kolokwium* jelt na whasnat w grupie* praktyczne
Efekty zajeciaeh™
przedmiotowe . . .| Forma Forma Forma Ny Forma
(symbol) Forma zajeé Forma zajeé i Lajeé i Forma zajeé i
C
Cp/ P/
w i C w i CP wicC wicC wicC w 7p w 7
P
W01 X X X X
U0l X X X X
Uo02 X X X X
uo3 X X x X
U04 X X X X
K01 X X
4.5. Kryteria oceny stopnia osiagniecia efektéw uczenia sie
. . | Oce .
Forma zajeé na Kryterium oceny
3 | wynik testu koncowego na poziomie 61%-68%
T - 3,5 | wynik testu konicowego na poziomie 69%-76%
a E 4 | wynik testu koncowego na poziomie 77%-84%
= 4,5 | wynik testu koncowego na poziomie 85%-92%
5 | wynik testu konicowego na poziomie 93%-100%
= 33 @ 3 | wynik kolokwium i zadania praktycznego na poziomie 61%-68%
E g g N e 3,5 | wynik kolokwium i zadania praktycznego na poziomie 69%-76%
S = = i‘ Q 4 | wynik kolokwium i zadania praktycznego na poziomie 77%-84%
g N € E 4,5 | wynik kolokwium i zadania praktycznego na poziomie 85%-92%
< 5 = 5 | wynik kolokwium i zadania praktycznego na poziomie 93%-100%
@ 3 | wynik zadania praktycznego na poziomie na poziomie 61%-68%
g N ~ 3,5 | wynik zadania praktycznego na poziomie na poziomie 69%-76%
o E’ ﬁ 4 | wynik zadania praktycznego na poziomie na poziomie 77%-84%
g = 4,5 | wynik zadania praktycznego na poziomie na poziomie 85%-92%
i 5 | wynik zadania praktycznego na poziomie na poziomie 93%-100%
5. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKLAD PRACY STUDENTA
Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
stacjonarne niestacjonarne
LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 70 70
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udzial w wyktadach 30 30
Udzial w éwiczeniach ksztaltujgcych umiejetnosci praktyczne 20 20
Udzial w zajeciach praktycznych 20 20
SAMODZIELNA PRACA STUDENTA /GODZINY NIEKONTAKTOWE/ 30 30
Przygotowanie do wyktadu 10 10
Przygotowanie do éwiczen ksztattujgcych umiejetnosci praktyczne/zajeé 20 20
praktycznych
+tACZNA LICZBA GODZIN 100 100
PUNKTY ECTS za przedmiot 4 4

Przyjmuje do realizacji

(data i czytelne podpisy osob prowadzgcych przedmiot w danym roku akademickim




