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Il Cel przedmiotu

C1 — Zapoznanie z zasadami doboru zabiegéw i metod fizjoterapeutycznych u dzieci
w przypadku chorob narzadow wewnetrznych w zaleznosci od okresu choroby i stanu
funkcjonalnego matego pacjenta.

C2 — Planowanie postepowania fizjoterapeutycznego U dzieci w przypadku chorob narzadoéw
wewnetrznych na podstawie podjetych dzialan diagnostycznych.

C3 - Wykonywanie zabiegdéw fizjoterapeutycznych i odpowiednich metod terapeutycznych
u dzieci w przypadku chordb narzadow wewngtrznych.

C4 - Prowadzenie dokumentacji dla potrzeb fizjoterapii niezbgdnej do kontroli przebiegu
usprawniania.

C5 - Umiejetnos¢ wspotpracy w grupie fizjoterapeutycznej, zapoznanie z zasadami etyki
zawodowej fizjoterapeuty.

111 Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji

Brak wymagan wstepnych.

ITV Oczekiwane efekty uczenia si¢

EU1 — Student zna i rozumie zasady doboru zabiegéw i metod fizjoterapeutycznych u dzieci
W przypadku chorob narzadéw wewnetrznych. Potrafi dobra¢ zabiegi i metody
fizjoterapeutyczne w zaleznosci od okresu choroby i stanu funkcjonalnego
usprawnianego dziecka.

EU2 — Zna i potrafi zastosowa¢ dziatania diagnostyczne niezbedne dla doboru postgpowania
fizjoterapeutycznego w przypadku chorob narzadéw wewnetrznych.

EU3 — Planuje i wykonuje zabiegi fizjoterapeutyczne i odpowiednie metody terapeutyczne u
dzieci w roznym przedziale wiekowym w zaleznosci od okresu choroby i stanu
funkcjonalnego usprawnianej osoby.
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EU4 — Prowadzi dokumentacj¢ dla potrzeb fizjoterapii niezbedng do kontroli przebiegu
usprawniania. Zna zasady profilaktyki zmian wtérnych wynikajacych z postepujacego
procesu choroby w obrgbie narzadéw wewngtrznych.

EUS — Potrafi nawigza¢ kontakt z matym pacjentem, okazujac szacunek wobec chorego i jego
opiekunow. Okazuje trosk¢ o dobro matego pacjenta.

EUG6 — Potrafi wspotdziatac i pracowaé w grupie fizjoterapeutycznej. Przestrzega zasad etyKki
zawodowej fizjoterapeuty.

V Tresci programowe

Forma zaje¢¢: Wyklad

Liczba
godzin

Wyk.1

Pediatria wezoraj i dzis. Omoéwienie rozwoju metod diagnostyczno-
terapeutycznych stosowanych pediatrii na przetomie ostatnich lat

Wyk.2

Postgpowanie fizjoterapeutyczne przed i zabiegach chirurgicznych u
dzieci

Wyk.3

Choroby uktadu oddechowego u noworodkéw, niemowlat i dzieci oraz
postepowanie fizjoterapeutyczne. Zasady badania dla potrzeb
fizjoterapii pacjentow z chorobami uktadu oddechowego. Omoéwienie
etiologii, obrazu klinicznego, schematow leczenia i fizjoterapii
oddechowej pacjentdw z zespotem aspiracji smotki, zapaleniem pluc,
zespolem zaburzen oddychania, dysplazja oskrzelowo-ptucng, odma
optucnowa, mukowiscydoza, niewydolno$cig oddechowa.

Wyk.4

Choroby uktadu krgzenia. Oméwienie etiologii, anatomii i
hemodynamiki najczesciej wystepujacych wad wrodzonych serca u
dzieci. Rozwo0j dziecka z wadg wrodzong serca. Powiktania po
zabiegach kardiochirurgicznych istotne w praktyce fizjoterapeuty.

Wyk.5

Dysfunkcje gornego i dolnego neuronu ruchowego u dzieci a
postepowanie fizjoterapeutyczne. Mézgowe porazenie dziecigce,
przepuklina oponowo-rdzeniowa, okotoporodowe uszkodzenie splotu
barkowego, etiologia, podziat, obraz kliniczny, metody fizjoterapii na
kazdym etapie rozwojowym.

Suma godzin:

15

Forma zaje¢é: Laboratorium

Liczba
godzin

Lab.1

Rozwdj psychoruchowy dziecka.Ocena zdrowia noworodka (skala
APGAR)

o badanie prawidtowych odruchéw wrodzonych
o 10zwO0j czynnosci ruchowych

Pojecie normy rozwojowej

Duza i mata motoryka

Lab.2

Przyczyny hipotonii. Ogoélne zasady postgpowania w przypadkach
hipotonii:
o wady chromosomalne (np.zespot Downa)
o choroby obwodowego uktadu nerwowego
*RZM Werdinga-Hoffmana
*RZM Kugelberga- Welander
o schorzenia tkanki facznej
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*zespot Ehlersa- Danlosa
*zespot Morfana

Lab.3

Fizjoterapia dzieci w réznych chorobach ukladu oddechowego.
Postepowanie fizjoterapeutyczne w zaleznosci od wieku dziecka i
zaburzen pulmonologicznych

Patologia uktadu oddechowego

Objawy kliniczne w typowych dysfunkcjach uktadu oddechowego
Pojecie dusznos$ci oddechowej

Cwiczenia oddechowe- zasady i zastosowanie.

Mukowiscydoza

Toaleta drzewa oskrzelowego

Postepowanie calosciowe fizjoterapeuty w mukowiscydozie (uktad
oddechowy 1 uktad ruchu)

Pozycje drenazowe, techniki wspomagajace

Lab.4

Fizjoterapia wad wrodzonych serca. Najczestsze wady wrodzone
Kwalifikacja wad do terapii
Post¢powanie fizjoterapeutyczne
o okres przedoperacyjny
o okres wewnatrzszpitalny
okres ambulatoryjny

Lab.4

Fizjoterapia dzieci z uszkodzonym C.U.N. Zaburzenia w
psychoruchowym rozwoju dziecka
Odruchy prymitywne w badaniu kinezjologicznym niemowlat
Obserwacja motoryki spontanicznej
Préby prowokacyjne
Kompleksowe usprawnianie ruchowe dziecka z MPD:
o kinezyterapia
fizykoterapia
masaz
hipoterapia, muzykoterapia, hydroterapia
zaopatrzenie ortopedyczne
o terapia zajeciowa
Ogolne zasady usprawniania dzieci metodami NDT- Bobathow i Vojty

O O O O

Suma godzin:

15

VI Narzedzia dydaktyczne

Rzutnik multimedialny. Komputer. Rzutnik pisma

Prezentacje multimedialne. Foliogramy, plansze dydaktyczne, plakaty.

Stanowisko pracy fizjoterapeuty ( UGUL, sala chorych, stanowisko do zabiegdéw

fizykoterapeutycznych, stot do masazu).

VIl Metody dydaktyczne

Wyktad informacyjny, opis, objasnienie lub wyjasnienie.

Wyktad problemowy wspierany studium przypadkéw,

Metody i analizy przypadkow. Pokaz. Instruktaz.

Metoda kierowania samodzielng pracg studenta.

Metoda poszukujaca oraz dziatalnosci praktyczne;.

Sk~ lwIdIE

Metody 1 analizy przypadkdow.
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7. Cwiczenia, praca w zespotach prowadzona metodami aktywizujgcymi.
V111 Sposoby oceny (F — formujaca, P — podsumowujaca)
Kolokwia lub testy zawierajace materiat z zakresu metod fizjoterapeutycznych,
F1 wskazan 1 przeciwwskazan oraz zasad postgpowania fizjoterapeutycznego W u
dzieci w przypadku chordb narzagdéw wewnetrznych.
£ Sprawozdanie z ¢wiczen dotyczace przebiegu postepowania fizjoterapeutycznego
w wybranej jednostce chorobowej oraz konspekty ¢wiczen
F3 Obserwacja aktywno$ci studenta podczas ¢wiczen.
P1 Wyklad: ostateczna ocena to suma F1
P2 Laboratorium: ostateczna ocena to suma F2+F3
IX Obciazenie praca studenta
Forma aktywnosci Laczna l-Sl'ednli.l liczba gOd,Zl-n
na zrealizowanie aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem (w trakcie zajec). 30
SUMA 30
SUMARYCZNA LICZBA PUNKTOW ECTS DLA 1
PRZEDMIOTU

X Literatura podstawowa i uzupehiajaca

Literatura podstawowa:

1.
2.

w

No ok

Kiwerski J., Schorzenia i urazy kregostupa. PZWL Warszawa 2001

Owczarek S., Atlas ¢wiczen korekcyjnych. WSIP

Karski T., Skoliozy tzw. idiopatyczne, etiologia rozpoznanie zagrozen, nowe leczenie
rehabilitacyjne i profilaktyka. Folium 2003

Garrison S.J., Podstawy rehabilitacji i medycyny fizykalnej, PZWL 1997

Kiwerski J., Schorzenia i urazy kregostupa. PZWL Warszawa 2001

Grochowski J., Urazy u dzieci. PZWL Warszawa 2000.

Karski T., Skoliozy tzw. idiopatyczne, etiologia rozpoznanie zagrozen, nowe leczenie
rehabilitacyjne i profilaktyka. Folium 2003

Literatura uzupelniajaca:

1.
2.

3.

4.

Marciniak W.,Szulc A., Wiktora Degi Ortopedia i rehabilitacja tom 2, PZWL 2003
Dormans J.P., red. W. Marczynski, Ortopedia pediatryczna. Seria Core Knowledge in
Ortopaedics, 2009, Urban & Partner.

Matyja M., Domagalska M., Podstawy usprawniania neurorozwojowego wg Berty i
Karela Bobathéw, Wydawnictwo Slaska Akademia Medyczna Katowice 1998
Nowotny J. (red), Podstawy Fizjoterapii tom 3. Wybrane metody fizjoterapii,
Wydawnictwo Kasper, Krakow 2005.

XI TABLICA POWIAZAN EFEKTOW PRZEDMIOTOWYCH I KIERUNKOWYCH Z CELAMI

PRZEDMIOTU W ODNIESIENIU DO METOD ICH WERYFIKACJI

Odniesienie
danego efektu do
Efekty efektow Cele Tresci Narzedzia Metody Sposéb
ksztalcenia | zdefiniowanych | przedmiotu | programowe dydaktyczne | dydaktyczne oceny
dla calego
programu (PEK)
K_W02, Wyk1,
K_WO05, Wyk2,
EK1 K_\W06, C1 Wyk3,Wyké, 1,23 1,2 F1, Pl
K_W07, WYyKS5,
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K_Wo08, Labl, Lab4,
K_W09, Lab5, Labé,
K_U01, Lab7, Lab8,
K_U12, Lab10,
K_KO1, Lab12
Labl14
Wyk1,
Wyk2,
K_WO05, Wyk3,Wyké,
K_WO09, WYKS,
K_U03, Lab2, Lab4, F2, F3,
EK2 K_UO05, C2 | Labs, Labs, 123 134567 | b
K _U06, Lab7, Lab8,
K_U19, Lab10,
Lab12
Labl4
K_WO05, Wykd,
K_WO07, Wyk?,
K_WO09,K_U07, Wyks,Wykd,
~ K_UO08, WYkS,
EK3 K_U10, c3 | Lab3 Labd, 123 |3a4567]|%F
K U12, Lab5, Lab6, P2
— Lab7, Lab9,
K_U13,
K UTo Labll,
K K07 Lab13
U Lab15
Wyk1,
Wyk2,
K W05, Wyk3,Wyk4,
K_WO8, WykS,
EK4 K_Wi1L, c4 Lab3, Labd, 1,23 |34567]| %
— Lab5, Lab6, P2
K_U09,
K U18 Lab7, Lab9,
-1 Labll,
Lab13
Lab15
Labl, Lab2
K_W01, Lab3, Lab4,
K_U01, Lab5, Lab6,
K_U05, Lab7, Labs,
K U21, Lab9, Lab10, F2, F3,
EK5 KKOZ Cc5 Labil 3 34,567 | b
K_KO06, Lab12
K_K09, Lab13,
K_K13, Labl4
Lab15
K_WO04, Lab1, Lab2
K_U20, Lab3, Lab4,
K U21, Lab5, Lab6,
EK6 KKOL c5 Lab7. Labs. 3 3,4,56,7| P2
K_KO03, Lab9, Lab10,
K K11, Labll,
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K_ K13, Lab12
Lab13,
Lab14
Lab15

XII ZASADY WERYFIKACJI OCZEKIWANYCH EFEKTOW KSZTALCENIA

Sposob oceny kolokwium lub testu zawierajacego materiat z zakresu metod
fizjoterapeutycznych, wskazan i przeciwwskazan do fizjoterapii oraz zasad postgpowania
fizjoterapeutycznego w wybranych jednostkach chorobowych:

[lo$¢ uzyskanych punktow:

0d 91% do 100% student uzyskuje oceng - bardzo dobrg — 5,0;

od 81% do 90% student uzyskuje oceng - dobrg plus — 4,5;

od 71% do 80% student uzyskuje oceng - dobra — 4,0;

od 61% do 70% student uzyskuje oceng — dostateczng plus — 3,5;

od 51% do 60% student uzyskuje oceng - dostateczng — 3,0;

W przypadku uzyskania ilosci punktow mniejszej od 51% student otrzymuje oceng
niedostateczng -2,0

Sprawozdanie 7 éwiczen dotyczgce przebiegu postgpowania fizjoterapeutycznego w wybranej

jednostce chorobowej lub konspekty ¢wiczen zawieraja:
1. Doboér metody, ¢wiczen, rodzaju masazu, rodzaju zabiegu fizjoterapeutycznego.
2. Dobor parametrow zabiegowych,
3. Informacji przekazanych pacjentowi /opiekunowi dzieckadotyczacych: zachowania
przed, w trakcie i po terapii.
4. Metodyke wykonania: metody, ¢wiczen, rodzaju masazu, rodzaju zabiegu
fizjoterapeutycznego.
5. Informacje dotyczace reakcji organizmu lub odczynu pozabiegowego.
Obserwacja aktywnosci studenta podczas éwiczen dotyczy:
1. Przygotowania stanowiska zabiegowego.
2. Przestrzegania przepisow bhp dotyczacych pacjenta, fizjoterapeuty, aparatury
fizjoterapeutyczne;j.
3. Obserwacji reakcji dziecka w trakcie przeprowadzanego zabiegu
fizjoterapeutycznego.
4. Komunikacji interpersonalnej z pacjentem/opiekunem i zespotem
fizjoterapeutycznym.

si¢

X111 DODATKOWE INFORMACJE O PRZEDMIOCIE

Informacje na temat miejsca odbywania si¢ zajec¢
Informacje na temat terminu zaj¢¢ (dzien tygodnia/godzina)
Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce)
Informacja na temat konsultacji (godziny + miejsce)

NS
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