KARTA PRZEDMIOTU III/TV ROK
Rok akademicki 2025/2026; 2026/2027

Kod przedmiotu 0915.7.F1Z2J4.C30.FKwWR
Nazwa przedmiotu polskim Fizjoterapia kliniczna w wieku rozwojowym
w jezyku angielskim Clinical physiotherapy in developmental age
1. USYTUOWANIE PRZEDMIOTU W SYSTEMIE STUDIOW
1.1. Kierunek studiow Fizjoterapia
1.2. Forma studiéw stacjonarne/niestacjonarne
1.3. Poziom studiow Jednolite magisterskie
1.4. Profil studiéw* praktyczny
1.5. Osoba przygotowujaca karte przedmiotu dr n. med. Agata Michalska
1.6. Kontakt agata.michalska.2@ujk.edu.p!
2. OGOLNA CHARAKTERYSTYKA PRZEDMIOTU
2.1. Jezyk wykladowy polski
2.2. Wymagania wstepne* wiedza z zakresu: anatomii czlowieka, fizjologii czlowieka,

patofizjologii ogolnej, kinezyterapii, masazu, fizykoterapii

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

3.4. Metody dydaktyczne Wyktad: wyktad informacyjny, film, dyskusja

Cwiczenia ksztaltujgce umiejetnosci praktyczne(CP)/Zajecia praktyczne(ZP):
metoda stowna, dyskusja, pokaz z objasnieniem, obserwacja, analiza
przypadkow, zajecia praktyczne, demonstracja.
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4. CELE, TRESCII EFEKTY UCZENIA SIE

4.1. Cele przedmiotu (7 uwzglednieniem formy zajec)
Wyktady:

C1. Poznanie zasad wspierania rozwoju psychoruchowego i znaczenia aktywnosci ruchowej w wieku rozwojowym.

Cwiczenia ksztaltujgce umiejetnosci praktyczne/zajecia praktyczne:
C3. Umiejetnos¢ przeprowadzania podstawowego badania klinicznego dziecka na potrzeby fizjoterapii.
C4. Umiejetnos¢ praktycznego wykorzystania roznych metod fizjoterapeutycznych w usprawnianiu dzieci i mlodziezy.

4.2. TreSci programowe (z uwzglednieniem formy zajec)

Wyktady:

1. Dojrzewanie osrodkowego uktadu nerwowego w okresie ptodowym i noworodkowym.

2. Badanie i ocena neurorozwojowa noworodkow i niemowlgt.

3. Wczesniactwo- zasady opieki neurorozwojowej, pozytywny dotyk terapeutyczny.

4. Programowanie procesu usprawniania u pacjentow z zaburzeniami rozwoju pochodzenia osrodkowego.
5. Zmiany w uktadzie ruchu zachodzgce z wiekiem. Uwarunkowania sprawnosci fizycznej.

6. Nadwaga, otylos¢ i cukrzyca u dzieci i mlodziezy.




Cwiczenia ksztaltujgce umiejetnosci praktyczne/zajecia praktyczne:

1. Zapoznanie si¢ z kartq przedmiotu i wymaganiami zwigzanymi z zaliczeniem przedmiotu.

2. Rozwaj psychoruchowy w okresie noworodkowym i niemowlecym.

3. Rozwaoj motoryczny w okresie poniemowlecym.

4. Dziecko z grupy ryzyka, wspomaganie rozwoju (zasady i sposoby pielegnacji i stymulacji rozwoju).

5. Badanie dziecka w wieku niemowlgcym z wykorzystaniem narzedzi diagnostycznych stosowanych w pediatrii.
6. Chod w wieku dzieciecym- ksztaltowanie wzorca chodu, patologie chodu.

7. Metody neurofizjologiczne stosowane w pracy z pacjentem pediatrycznym- teoria i praktyka.

8. Dobor metod fizjoterapeutycznych w zaleznosci od rodzaju zaburzen rozwoju pochodzenia osrodkowego.

4.3. Przedmiotowe efekty uczenia si¢

Odniesienie do
ﬁ - Student, ktory zaliczyl przedmiot kierunkowych
efektéw uczenia sie

k

w zakresie WIEDZY:

WO1 | problematyke z zakresu dyscypliny naukowej — nauki medyczne w tym etiologie, FIZ]_OW2
patomechanizm, objawy i przebieg najczestszych chordb

w zakresie UMIEJETNOSCI:

U01 | przeprowadzi¢ wywiad oraz zebra¢ podstawowe informacje na temat rozwoju i stanu | FIZ] D.U17.
zdrowia dziecka; FIZ] OUl1
FIZ] OU2
FIZJ OU3
FIZ] OU4
FIZJ OU5

U02 | oceni¢ rozwoj psychomotoryczny dziecka; FIZJ D.U18.

U03 | przeprowadzi¢ ocen¢ aktywnoS$ci spontanicznej noworodka i niemowlecia; FIZ] D.U19.

U04 | dokonaé oceny poziomu umiegjetnosci funkcjonalnych dziecka w zakresie motoryki

. . .. . .o FIZJ] D.U20.
i porozumiewania si¢ w oparciu o odpowiednie skale; -

UO05 | przeprowadzié¢ kliniczng oceng podwyzszonego lub obniZzonego napig¢cia mig§niowego

. , . . FIZ] D.U21.
u dziecka w tym spastycznosci i sztywnosci; -

U06 | przeprowadzié¢ kliniczng oceng postawy ciata, w tym badanie skoliometrem Bunnella,
oraz punktowg i biostereometryczng oceng postawy ciata, a takze zinterpretowaé wyniki | FIZJ D.U22.
tych ocen;

U07 | napodstawie zdjecia RTG kregostupa wyznaczy¢ kat Cobba, kat rotacji wedtug jednego
z przyjetych sposoboéw oceny, dokonaé oceny wieku kostnego na podstawie testu
Rissera oraz zinterpretowac¢ ich wyniki i na tej podstawie zakwalifikowa¢ skolioze do
odpowiedniego postepowania fizjoterapeutycznego;

FIZ) D.U23.

U08 | planowac, dobiera¢ — w zaleznos$ci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta —
i prowadzi¢ postgpowanie fizjoterapeutyczne u dzieci i mtodziezy z chorobami uktadu | FIZJ D.U24.
ruchu, takimi jak: wady wrodzone, wady postawy ciala, jalowe martwice kosci;

w zakresie KOMPETENCJI SPOLECZNYCH:

KO1 | przestrzegania praw pacjenta i zasad etyki zawodowej; FIZJ OK4
4.4. Sposoby weryfikacji osiggniecia przedmiotowych efektow uczenia sie
Sposoéb weryfikacji (+/-)
Egza.mm Zaliczenie Proieke: A—kty;!;nese Praca Praea Zaliczenie
. ustne eciach™ wlasna* w-grupie* | praktyczne
Efelfty Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zaje¢ | Forma zajec¢
przedmiotowe C C
(symbol) P P
wici..|\wiCi..|wWiCi..|\|WiCi.|W;/ wiCi..| Wi/
V4 VA
P P
Wwol X X X
uol1 X X X
uo2 X X X
uo3 X X X
uo4 X X X
uos X X X
uo6 X X X
uo7 X x X
uo8 X X X
K01 X X




4.5. Kryteria oceny stopnia osiagni¢cia efektow uczenia si¢

Forma zajeé

Ocena

Kryterium oceny

3

wynik testu koncowego na poziomie 61%-68%

W)

3,5

wynik testu koncowego na poziomie 69%-76%

4

wynik testu koncowego na poziomie 77%-84%

wyklad (

45

wynik testu koricowego na poziomie 85%-92%

5

wynik testu koricowego na poziomie 93%-100%

3

Student potrafi poprowadzi¢ postgpowanie usprawniajgce pacjenta w wieku
rozwojowym popetniajgc nieznaczne bledy. Korzysta z wlasciwych metod oceny
i pracy terapeutycznej, popetnia przy tym nieznaczne bledy. Nie poszukuje
samodzielnie dodatkowych informacji. Ma swiadomos¢ etycznych i zawodowych
konsekwencji zwigzanych z proponowanym postegpowaniem

usprawniajgcym, ale nie odnosi sie do nich w trakcie terapii.

35

Student potrafi poprowadzic¢ postegpowanie usprawniajqce pacjenta w wieku
rozwojowym popetniajgc nieznaczne bledy. Korzysta z wlasciwych metod oceny

i pracy terapeutycznej, popelnia przy tym nieznaczne bledy. Poszukuje samodzielnie
dodatkowych informacji. Ma swiadomos¢ etycznych i zawodowych konsekwencji
zwiqzanych z proponowanym postgpowaniem usprawniajgcym, ale nie odnosi si¢ do
nich w trakcie terapii.

Student potrafi poprowadzi¢ postgpowanie usprawniajgce pacjenta w wieku
rozwojowym popetniajgc minimalne bledy. Poprawnie korzysta z wlasciwych metod
oceny i pracy terapeutycznej. Samodzielnie poszukuje dodatkowych informacji, ale
wykorzystuje je w pracy terapeutycznej w niewielkim stopniu. Realizujgc powierzone
zadania wykazuje sie samodzielnoscig w poszukiwaniu rozwigzan. Ma swiadomos¢
etycznych i zawodowych konsekwencji zwigzanych z proponowanym postepowaniem
usprawniajgcym, odnosi si¢ do nich w trakcie terapii niewielkim stopniu

éwiczenia ksztaltujace umiejetnos$ci praktyczne
(CP)/ zajecia praktyczne (ZP)

4,5

Student potrafi bezblednie poprowadzi¢ postegpowanie usprawniajgce pacjenta

w wieku rozwojowym. Samodzielnie poszukuje informacji i wykorzystuje je w swojej
pracy terapeutycznej. Realizujgc powierzone zadania wykazuje si¢ samodzielnosciq
w poszukiwaniu rozwigzan. Ma swiadomosé etycznych i zawodowych konsekwencji
zwigzanych z proponowanym postgpowaniem usprawniajgcym, odnosi si¢ do
najwazniejszych z nich w trakcie terapii.

Student potrafi bezblednie poprowadzi¢ postgpowanie usprawniajgce pacjenta w
wieku rozwojowym. Korzysta ze standardowych i niestandardowych metod oceny
pacjenta i pracy terapeutycznej. Samodzielnie poszukuje informacji wykraczajgcych
poza zakres problemowy zajec i wykorzystuje je w swojej pracy terapeutycznej.
Realizujqc powierzone zadania wykazuje si¢ samodzielnoscig w poszukiwaniu
rozwiqzan. Stosuje nieszablonowe rozwigzania terapeutyczne. Ma swiadomosé
etycznych i zawodowych konsekwencji zwigzanych z proponowanym postgpowaniem
usprawniajgcym, odnosi sie do nich kompleksowo w trakcie terapii.

5. BILANS PUNKTOW ECTS — NAKEAD PRACY STUDENTA

Obciazenie studenta
Kategoria Studia Studia
] stacjonarne niestacjonarne

LICZBA GODZIN REALIZOWANYCH PRZY BEZPOSREDNIM UDZIALE 70 70
NAUCZYCIELA /GODZINY KONTAKTOWE/
Udzial w wykitadach* 30 30
Udziat w éwiczeniach ksztattujgcych 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(CP)/zajeé praktycznych 20 20
1£ACZNA LICZBA GODZIN 100 100
PUNKTY ECTS za przedmiot 4 4

Przyjmuje do realizacji

(data i czytelne podpisy 0sob prowadzgcych przedmiot w danym roku akademickim)




