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Il Cel przedmiotu

C1 — Zapoznanie z podstawowymi wiadomos$ciami dotyczacymi etiologii wybranych
jednostek chorobowych z zakresu geriatrii .

C2 — Zapoznanie z metodami i §rodkami oceny stanu funkcjonalnego oséb w wieku podesztym
dla racjonalnego doboru srodkow fizjoterapeutycznych.

C3 — Zapoznanie ze specyfika programowania procesu rehabilitacyjnego dla osob starszych z
najczesciej wystgpujacymi schorzeniami geriatrycznymi .

C4 — Planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego na podstawie podjetych dziatan
diagnostycznych dla potrzeb fizjoterapii u osob starszych w zalezno$ci od rodzaju
schorzenia, okresu choroby i stanu funkcjonalnego usprawnianej osoby.

C5 — Zapoznanie z metodami oceny os6b w wieku podesztym dla racjonalnego doboru
srodkow fizjoterapeutycznych. Zapoznanie z zasadami programowania procesu
rehabilitacyjnego dla osob starszych. Tworzenie dokumentacji klinicznej dotyczacej
badania dla potrzeb fizjoterapii w geriatrii.

11l Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Brak wymagan wstepnych.

IV Oczekiwane efekty uczenia sie

EU1 - Student ma podstawowg wiedze¢ dotyczaca etiologii 1 objawow wybranych jednostek
chorobowych oraz poje¢, klasyfikacji i definicji z zakresu geriatrii.

EU2 - Zna podstawowe metody i potrafi wymieni¢ narzedzia umozliwiajagce oceng stanu
funkcjonalnego pacjenta geriatrycznego i z zaburzeniami poznawczymi w wybranych
jednostkach chorobowych.

EUS - Potrafi programowa¢ podstawowy proces postepowania fizjoterapeutycznego w
wybranych jednostkach chorobowych wystepujacych u 0so6b w podesztym wieku.

EU4 — Potrafi zastosowa¢ dziatania diagnostyczne niezbedne dla zaplanowania postgpowania
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fizjoterapeutycznego u osob starszych w geriatrii w zaleznosci od rodzaju schorzenia,
okresu choroby i stanu funkcjonalnego usprawnianej osoby.

EUS — Stosuje metody potrzebne do oceny pacjenta geriatrycznego i z zaburzeniami
poznawczymi dla racjonalnego doboru srodkéw fizjoterapeutycznych: przeprowadza
wywiad z pacjentem dla potrzeb fizjoterapii, wykonuje badania czynnosciowe
pozwalajace na okreslenie stanu funkcjonalnego pacjenta w wybranych jednostkach
chorobowych z zakresu geriatrii. Planuje postepowanie fizjoterapeutyczne na
podstawie przeprowadzonego wywiadu, badan i testow czynnosciowych.

EUG6 — Ma umiejetno$¢ tworzenia i analizy dokumentacji klinicznej dotyczacej badania
przedmiotowego i podmiotowego w najczestszych jednostkach chorobowych
wystepujacych u osoéb starszych oraz potrafi interpretowac uzyskane wyniki.

V TreSci programowe

Liczba

Forma zajeé: Laboratorium X
godzin

Zapoznanie z przepisami BHP w placéwce. Uwagi dotyczace, warunkow
zaliczenia przedmiotu. Srodki fizjoterapii- materialno-techniczna baza
fizjoterapii (wyposazenie i sprzet). Metodyczne $rodki fizjoterapii.
Zapoznanie si¢ z pracg na oddziale opiekunczo- pielegnacyjnym o profilu
rehabilitacyjnym oraz na oddziale psychiatrycznym. Specyfika pracy z
osobami w podesztym wieku. Organizacja zespotu rehabilitacyjnego.

Labl

Wstepne planowanie postepowania fizjoterapeutycznego w przypadku:
ztamania szyjkowo-kretarzowego w obrgbie kosci udowej, zmian
zwyrodnieniowych stawow u pacjentow geriatrycznych. Zasady

- przeprowadzenia wywiadu z pacjentem lub interpretacja karty
informacyjnej,

- prowadzenia badan czynnosciowych pozwalajacych na okreslenie stanu
funkcjonalnego pacjenta.

Prowadzenie dokumentacji klinicznej dotyczacej wykonywanych badan
czynno$ciowych w przypadku ztamania szyjkowo-kretarzowego w
obrebie kosci udowe;.

Lab2

Wstegpne planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego w przypadku
amputacji w obrebie konczyn dolnych 1 gornych u os6b w podesziym
wieku . Zasady

- przeprowadzenia wywiadu z pacjentem lub interpretacja karty
informacyjnej,

- prowadzenia badan czynnosciowych pozwalajacych na okreslenie stanu
funkcjonalnego pacjenta.

Prowadzenie dokumentacji klinicznej dotyczacej wykonywanych badan
czynnos$ciowych w przypadku amputacji w obrebie konczyn dolnych i
gornych u pacjentoOw geriatrycznych.

Lab3

Wstegpne planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego w przypadku
udaru moézgu, choroby Parkinsona, choroby Alzheimera, stwardnienia
rozsianego (SM). Zasady

- pielegnowania pacjenta lezacego (pozycje utozeniowe,

Lab4 | przeciwodlezynowe, zapobiegajace przykurczom) 6
- przeprowadzenia wywiadu z pacjentem lub interpretacja karty
informacyjnej,

- prowadzenia badan czynnosciowych pozwalajacych na okreslenie stanu
funkcjonalnego pacjenta oraz zmian w narzadzie ruchu zwigzanych z
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niedowtadem lub porazeniem potowiczym.

Prowadzenie dokumentacji klinicznej dotyczacej wykonywanych badan
czynnosciowych w przypadku udaru mozgu, choroby Parkinsona,
choroby Alzheimera, stwardnienia rozsianego (SM).

Lab5

Wstepne planowanie postepowania fizjoterapeutycznego u oséb w
podeszlym wieku z zaburzeniami poznawczymi, deficytem poznawczym,
ot¢pieniem. Zasady

- przeprowadzenia wywiadu z pacjentem lub interpretacja karty
informacyjnej,

- prowadzenia badan czynno$ciowych pozwalajacych na okreslenie stanu 6
funkcjonalnego pacjenta oraz zmian w narzadzie ruchu.

Prowadzenie dokumentacji klinicznej dotyczacej wykonywanych badan
czynno$ciowych u 0os6b w podesztym wieku z zaburzeniami
poznawczymi, deficytem poznawczym, otepieniem.

Podsumowanie zaj¢¢. Ostateczna ocena. Wpisywanie ocen.

Suma godzin: 30

VI Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny, rzutnik pisma

Foliogramy, plansze dydaktyczne, plakat, ulotki

Stanowisko pracy fizjoterapeuty ( UGUL, sala chorych, stanowisko do zabiegow
fizykoterapeutycznych, stot do masazu, sprzgt i aparatura fizykoterapeutyczna)

Al w M IE

Ankiety, Skale, kwestionariusze dotyczace 0sob starszych

VIl Metody dydaktyczne

Pokaz z objasnieniem.

Instruktaz. Cwiczenia praktyczne.

Metoda poszukujgca, oparta na obserwacji.

Metoda kierowania samodzielng praca studenta.

Metody i analizy przypadkow.

oAl w|dIFE

Cwiczenia, praca w zespotach prowadzona metodami aktywizujgcymi.

V111 Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)

Kontrola obecnosci.

F2

Kolokwia lub testy zawierajacy materiat z zakresu testow 1 badan czynnosciowych
pozwalajacych na okreslenie stanu funkcjonalnego pacjenta oraz wskazania i
przeciwwskazania do fizjoterapii w wybranych jednostkach chorobowych.

F3

Prowadzenie dokumentacji klinicznej dotyczacej wykonywanych testow i badan
czynnosciowych.

F4

Obserwacja aktywnosci studenta podczas ¢wiczen.

P1

Laboratorium: ostateczna ocena to suma F1+F2+F3

P2

Wyktad suma ocen F1+F2

IX Obcigzenie pracg studenta

Laczna i Srednia liczba godzin

Forma aktywnosci . . . s
na zrealizowanie aktywnosci

Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie 30
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zajel).

Przygotowanie referatu i prezentacji. 10
Przygotowanie si¢ do kolokwium i laboratorium. 20
SUMA 60

SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS
DLA PRZEDMIOTU

X Literatura podstawowa i uzupelniajaca

Literatura podstawowa:

1. Blecharz J, Siekanska M. Psychologiczne aspekty starzenia si¢ i staro$ci. [W:]
Marchewka A, Dabrowski Z, Zotadz JA (red.) Fizjologia starzenia si¢. Profilaktyka i
rehabilitacja. Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa, 2013, 48-59.

2. Btledowski P. Starzenie si¢ jako problem spoteczny. Perspektywy demograficzne
starzenia si¢ ludnosci Polski do roku 2035. [W:] Aspekty medyczne, psychologiczne,
socjologiczne i ekonomiczne starzenia si¢ ludzi w Polsce. Mossakowska M, Wiecek A,
Bledowski P. POLSENIOR Termedia Wydawnictwo Medyczne, Poznan 2012, 11-23.

3. Marchewka A, Dabrowski Z, Zotadz JA (red.) Fizjologia starzenia si¢. Profilaktyka i
rehabilitacja. Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa, 2013

4. Wieczorkowska-Tobis K, Kostka T, Borowicz AM. Fizjoterapia w geriatrii.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa, 2011.

5. Osinski W. Gerokinezjologia. Nauka i praktyka aktywnosci fizycznej w wieku
starszym. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa, 2013

Literatura uzupelniajaca:
1. Kwolek A. (red.) (2003) Rehabilitacja medyczna. Urban&Partner, Wroctaw.
2. Sheperd G. Rehabilitacja w psychiatrii, Towarzystwo Amici Di Tworki,
Pruszkow,1999
3. Hulek A. (red) Teoria 1 praktyka rehabilitacji inwalidow
4. Grzesiuk L.(red) Psychoterapia
5. Everly Jr. ,Rosenfeld R. Georg S. (red) Stres terapia i autoterapia

X1 TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI
PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

Odniesienie
danego efektu
Efekty . dggrfifcfx;onv;;ch Cele. Tresci Narzedzia Metody Sposob
ksztalcenia dla calego przedmiotu | programowe dydaktyczne | dydaktyczne oceny
programu
(PEK)
CW.1,CW.2,
CW3,CW4,
EK1 ey Cl | CWs,CWe, | 1,2 123 | %
- ’ CW.7, CW.8, '
CW.9,CW.10
CW.1,CW.2,
K_WO05, CW3, CW 4, F1, F2,
EK2 K_W10 C2 CW.5, CW.6, 1,2,3 1,2,3 F3, F4,
K_W11., CW.7, CW.8, P1
CW.9,CW.10
K_WO05, CW.1,CW.2, 1 F3
EK3 K_WO06, C3 QW3, C’W.4, 1,2,3 2,3,4,5,6 F41 Pl’
K_U01, CW.5, CW.6, ’
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K_U05, CW.7, CW.8,

K_U08, CW.9,CW.10

K_U08

E—ng: CW.1,CW 2,

K_U06 CW3,CW.4, F1, F4
EK4 — C4,C5 |CW.5,CWe6, | 1,234 4,5,6 L

K_U08, : . P2

K ULL, CW.7,CW 8,

K K07, CW.9,CW.10

K_U19,

K_KOL, F1, F4
EK5 K_KO05, C5 LAB1- LAB5 3,4 5,6 v

K_KO8,

K_KO09,

K_Wo04,

K_U21,
EK6 K KO3 C4.C5 || AB1. LABS 3,4 5,6 F1, F4

K_KO7,

XII ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW KSZTALCENIA

Sposob oceny kolokwium lub testu zawierajacy materiat z zakresu testow i badan
czynnosciowych pozwalajacych na okreslenie stanu funkcjonalnego pacjenta oraz wskazania i
przeciwwskazania do fizjoterapii w wybranych jednostkach chorobowych:

[lo$¢ uzyskanych punktow:

od 90% do 100% student uzyskuje oceng - bardzo dobra — 5,0;

od 80% do 90% student uzyskuje oceng¢ - dobrg plus — 4,5;

od 70% do 80% student uzyskuje ocen¢ - dobrg — 4,0;

od 60% do 70% student uzyskuje oceng — dostateczng plus — 3,5;

od 50% do 60% student uzyskuje oceng - dostateczng — 3,0;

W przypadku uzyskania ilo$ci punktow mniejszej od 50% student otrzymuje oceng
niedostateczng -2,0

Prowadzenie dokumentacji klinicznej dotyczacej wykonywanych testow i badan
czynnosciowych:

1. Przeprowadzenie wywiadu z pacjentem.

2. Dobor testu lub badan czynnosciowych pozwalajacych na okreslenie stanu
funkcjonalnego pacjenta w wybranych jednostkach chorobowych:

3. Metodyka wykonania testu lub badan czynnosciowych.

4. Wstepne planowanie postgpowania fizjoterapeutycznego na podstawie
przeprowadzonego wywiadu, badan 1 testow czynnosciowych w danych jednostkach
chorobowych.

Obserwacja aktywnosci studenta podczas é¢wiczen dotyczy:

1. Przygotowania stanowiska zabiegowego.

2. Sposobu przeprowadzenia wywiadu podmiotowego i przedmiotowego z pacjentem w
wybranej jednostce chorobowej.

3. Sposobu wykonania testu lub badan czynnosciowych.

4. Przestrzegania przepisow bhp dotyczacych pacjenta, fizjoterapeuty, aparatury
fizjoterapeutycznej podczas badan dla potrzeb fizjoterapii.

5. Komunikacji interpersonalnej z pacjentem lub zespotem fizjoterapeutycznym.

X1l DODATKOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

1. Informacja gdzie mozna zapoznac si¢ z prezentacjami do zajec, instrukcjami do
laboratorium itp.
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2. Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zajec¢
3. Informacje na temat terminu zaje¢¢ (dzien tygodnia/godzina)
4. Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce)
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