Nazwa jednostki prowadzacej kierunek:

WYZSZA SZKOLA REHABILITACIJI

Nazwa kierunku:

FIZJOTERAPIA

Poziom ksztalcenia:

STUDIA JEDNOLITE

Profil ksztalcenia:

PRAKTYCZNY

Moduly wprowadzajace / wymagania

wstepne:

Student zna podstawowe zagadnienia z zakresu: anatomii,
fizjologii, kinezjologii, biomechaniki, kinezyterapii,
fizykoterapii, masazu, fizjoterapii ogolnej, fizjoterapii
klinicznej, umiejetno$¢ pracy z pacjentem.

Nazwa modutu (przedmiot lub grupa

PRAKTYKA w zakresie fizjoterapii klinicznej dzieci i

przedmiotow): 0s6b dorostych:
Forma studiéw/liczba godzin/ ] Zajecia zorganizowane | Praca liczba ’
liczba punktéw ECTS: Ogolem teoretyczne | praktyczne wlasna | punktow
: studenta | ECTS
Studia stacjonarne Liczba godzin - 310
— - - - 310 12
Studia niestacjonarne Liczba godzin - 310

Cele modulu:

Przygotowanie studenta do oceny pacjenta oraz zapoznanie studenta z metodami i formami pracy z
pacjentem niezb¢dnymi na potrzeby badania i leczenia fizjoterapeutycznego, ktére przyczynig si¢ do
osiggnigcia nadrzednych kierunkowych efektéw uczenia sie. Praktyczna nauka fizykoterapii i masazu

leczniczego.

Zakladane przedmiotowe efekty uczenia si¢ i ich powiazanie z efektami kierunkowymi oraz formami
zajed i formami sprawdzianéw:

Kod efektu
przedmiotowego

Tres¢ efektu

Kod efektu
kierunkowego

Forma zajeé

Forma
sprawdzianu

W zakresie wiedzy

absolwent zna i rozumie:

w1

metody oceny stanu uktadu ruchu
cztowieka stuzace do wyjasnienia
zaburzen struktury i funkcji tego
uktadu oraz do potrzeb fizjoterapii w
dysfunkcjach uktadu ruchu i w
chorobach wewnetrznych;

F.W3.

[ZP]

[SB]

W2

metody oceny zaburzen
strukturalnych i funkcjonalnych
wywotanych chorobg lub urazem
oraz podstawowe reakcje cztowieka
na chorobe i b6l w zakresie
niezbednym dla fizjoterapii;

F.W4.

[ZP]

[SB]

W3

metody opisu i interpretacji
podstawowych jednostek i zespotow
chorobowych w stopniu
umozliwiajacym racjonalne
stosowanie srodkow fizjoterapii,

F.W5.

[ZP]

[SB]




W4

podstawy edukacji
zdrowotnej, promocji
zdrowia oraz profilaktyki z
uwzglednieniem zjawiska
niepetnosprawnosci;

F.WG6.

[ZP]

[SB]

W5

zasady dziatania wyrobow
medycznych stosowanych w
rehabilitacji;

F.W8.

[ZP]

[SB]

W6

zasady postepowania
fizjoterapeutycznego oparte
na dowodach naukowych
(evidence based
medicine/physiotherapy);

F.W10.

[ZP]

[SB]

w7

prawne, etyczne i
metodyczne aspekty
prowadzenia badan
klinicznych oraz role
fizjoterapeuty w ich
prowadzeniu;

F.W13.

[ZP]

[SB]

W8

zasady promocji zdrowia, jej
zadania oraz rolg
fizjoterapeuty w
propagowaniu zdrowego
stylu zycia;

F.W1i4.

[ZP]

[SB]

W9

zadania poszczegdlnych
organdow samorzadu
zawodowego fizjoterapeutow
oraz prawa i obowiazki jego
cztonkow.

F.W16.

[ZP]

[SB]

W zakresie umiegjetnosci absolwent potrafi:

Ul

potrafi przeprowadzi¢ badania i
zinterpretowac ich wyniki oraz
przeprowadzic¢ testy funkcjonalne
niezbedne do doboru srodkow
fizjoterapii, wykonywania zabiegéw
i stosowania podstawowych metod
terapeutycznych;

F.Ul.

[ZP]

[SB]

U2

potrafi samodzielnie wykonywac
zabiegi z zakresu kinezyterapii,
terapii manualnej, fizykoterapii i
masazu leczniczego;

F.U2.

[ZP]

[SB]

U3

tworzy¢, weryfikowac i
modyfikowa¢ programy
usprawniania 0sob z réznymi
dysfunkcjami uktadu ruchu i innych

F.U3.

[ZP]

[SB]




narzadéw oraz uktadow, stosownie
do ich stanu klinicznego i
funkcjonalnego, oraz celow
kompleksowej rehabilitaciji;

U4

dobiera¢ wyroby medyczne
stosownie do rodzaju dysfunkcji i
potrzeb pacjenta na kazdym etapie
rehabilitacji;

F.U5.

[ZP]

[SB]

U5

zastosowa¢ wyroby medyczne oraz
poinstruowac pacjenta, jak z nich
korzysta;

F.UG.

[ZP]

[SB]

U6

wykorzystywac i obstugiwac
aparature, sprzet do fizjoterapii i
sprzgt do badan funkcjonalnych
oraz przygotowac stanowisko pracy

F.U7.

[ZP]

[SB]

u7

potrafi wprowadzi¢ dane i
uzyskane informacje oraz opis
efektow zabiegow i dziatan
terapeutycznych do dokumentaciji
pacjenta

F.U9.

[ZP]

[SB]

us

inicjowac, organizowac i
realizowa¢ dziatania
ukierunkowane na edukacje
zdrowotng, promocj¢ zdrowia i
profilaktyke niepetnosprawnosci;

F.U10.

[ZP]

[SB]

U9

okresli¢ zakres swoich kompetencji
zawodowych 1 wspotpracowaé z
przedstawicielami innych zawodow
medycznych

F.U11.

[ZP]

[SB]

u10

potrafi samodzielnie wykonywac
powierzone zadania i wlasciwie
organizowac wlasng pracg oraz
bra¢ za nig odpowiedzialno$¢

F.Ul12.

[ZP]

[SB]

Uil

pracowac w zespole i przyjmowac
odpowiedzialno$¢ za udziat w
podejmowaniu decyzji;

F.U13.

[ZP]

[SB]

u12

aktywnie uczestniczy w pracach
zespotu terapeutycznego

F.U14.

[ZP]

[SB]

uU13

aktywnie uczestniczy w dyskusjach
na temat problemow zawodowych, z
uwzglednieniem zasad etycznych

F.U15.

[ZP]

[SB]

ui4

Stosuje si¢ do zasad deontologii
zawodowej, w tym do zasad etykKi
zawodowej fizjoterapeuty

F.Ul6

[ZP]

[SB]

uU15

Przestrzega praw pacjenta

F.Ul7

[ZP]

[SB]

uU16

Nawigzuje relacj¢ z pacjentem i
wspotpracownikami opartg na
wzajemnym zaufaniu i szacunku

F.U18

[ZP]

[SB]




W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

KS1 nawigzania i utrzymania pelnego KP_KS1 [ZP] [SB]
szacunku kontaktu z pacjentem, a
takze okazywania zrozumienia dla
roznic §wiatopogladowych i
kulturowych;

KS2 wykonywania zawodu, bedac KP_KS2 [ZP] [SB]
$wiadomym roli, jaka fizjoterapeuta
petni na rzecz spotecznosci lokalne;j
1 spoteczenstwa;

KS3 przestrzegania praw pacjenta i zasad KP_KS4 [ZP] [SB]
etyki zawodowej;
KS4 dostrzegania i rozpoznawania KP_KS5 [ZP] [SB]

wlasnych ograniczen, dokonywania
samooceny deficytow i potrzeb

edukacyjnych;

KS5 korzystania z obiektywnych zrodet KP_KS6 [ZP] [SB]
informacji;

KS6 wdrazania zasad kolezenstwa KP_KS7 [ZP] [SB]

zawodowego 1 wspolpracy w zespole
specjalistow, w tym z
przedstawicielami innych zawodow
medycznych, takze w srodowisku
wielokulturowym i
wielonarodowo$ciowym

Potwierdzenie osiagniecia efektéw uczenia sie:

Warunkiem uzyskania zaliczenia praktyki jest uzyskanie pozytywnej opinii opiekuna praktyk za kazdy z
ustanowionych efektow ksztalcenia. Pozytywna opinia powinna wynika¢ z obserwacji postaw i zachowan
studenta podczas wykonywania zadan praktycznych [SB]. Student zobowigzany jest do aktywnego
uczestnictwa w powierzonych mu zadaniach w trakcie trwania praktyki.

Edukacja

Forma zajeé/metody dydaktyczne:

Zajecia praktyczne [ZP]: pokaz czynnosci z objasnieniem, instruktaz, nauczanie przez bierne i czynne
uczestnictwo w pracy, analiza przypadku, dyskusja

Ortopedia - 70 godzin

Zajecia praktyczne:

1. Charakterystyka, definicje obrazen, dysfunkcji, chordb narzadu ruchu.

2. Przyczyny, klasyfikacje, objawy i ich przebieg, metody terapii — miejsce i rola fizjoterapii w
ortopedii.

3. Umiejetnos¢ wykonywania badania podmiotowego 1 przedmiotowego na potrzeby
fizjoterapii w ortopedii (podstawowe pomiary, sposoby oceny, testy funkcjonalne oraz testy
specyficzne niezbg¢dne dla programowania kinezyterapii).

4. Umiejetno$¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem




10.

11.

12.

13.

14,

15.

16.

zabiegow fizykalnych w jednostkach chorobowych w ortopedii (fizykoterapia,
balneoterapia, masaz).

Umiejetno$¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem
zabiegow z zakresu kinezyterapii i metod specjalnych.

Wskazania 1 przeciwwskazania oraz zasady planowania 1 programowania fizjoterapii
pacjentow z obrazeniami, dysfunkcjami i chorobami narzadu ruchu, z uwzglednieniem
chordéb wspotistniejacych, wieku oraz pici.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii w leczeniu zachowawczym i operacyjnym
pacjentdw z chorobg zwyrodnieniowg stawow, w tym po endoprotezoplastykach stawow.
Zasady postgpowania fizjoterapeutycznego w ramach leczenia zachowawczego Ilub
operacyjnego pacjentow.

Dobér odpowiednich srodkow technicznych w $Srodowisku chorego oraz umiejetnosé
instruowania chorych odno$nie do wykonywania ¢wiczen w domu.,

Analiza zasad wykorzystania i doboru technik terapii zajeciowej w procesie usprawniania
pacjenta.

Zlecanie, dobdr 1 dopasowanie odpowiedniego S$rodka ortopedycznego. (przedmiotu
ortopedycznego, srodka pomocniczego i sprzetu rehabilitacyjnego).

Najczescie] wystepujace bledy lub powiktania w procesie fizjoterapii w kompleksowym
postepowaniu leczniczym pacjenta w przebiegu chordb ortopedycznych.

Uszanowanie uwarunkowan kulturowych, religijnych 1 etnicznych pacjenta z
uwzglednieniem ich w programie usprawniania fizjoterapeutycznego.

Umiejetno$¢ zastosowania w praktyce znajomosci obowigzkdéw pracowniczych i1 regulaminu
pracy fizjoterapeuty.

Umiejetno$¢ zastosowania w praktyce znajomosci praw pacjenta okreslonych w odrgbnych
przepisach.

Umiejetno$¢ prowadzenia dokumentacji medycznej, znajomos$¢ zasad jej dostgpnosci i
obiegu dokumentow.

Neurologia - 60 godzin

Zajecia praktyczne:

1.

2.

©

10.

11.

12.

Przyczyny, klasyfikacje, objawy i ich przebieg, metody terapii —miejsce i rola fizjoterapii w
neurologii.

Umiejetnos¢ wykonywania badania podmiotowego i przedmiotowego na potrzeby fizjoterapii w
neurologii (podstawowe pomiary, sposoby oceny, testy funkcjonalne oraz testy specyficzne
niezbedne dla programowania kinezyterapii).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow
fizykalnych w jednostkach chorobowych w neurologii (fizykoterapia, balneoterapia, masaz). 4.
Umiegjetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow z
zakresu kinezyterapii i metod specjalnych.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego
pacjenta ze schorzeniami i urazami centralnego uktadu nerwowego.

Dobor odpowiednich $rodkéw technicznych w §rodowisku chorego oraz umiejetno$¢ instruowania
chorych odno$nie do wykonywania ¢wiczen w domu.

Zlecanie, dobér i dopasowanie odpowiedniego $rodka ortopedycznego (przedmiotu ortopedycznego,
srodka pomocniczego i sprzgtu rehabilitacyjnego).

Udzielenie pacjentowi porady w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki niepelnosprawnosci.
Uszanowanie uwarunkowan kulturowych, religijnych i etnicznych pacjenta z uwzglednieniem ich w
programie usprawniania fizjoterapeutycznego.

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci obowigzkow pracowniczych i regulaminu pracy
fizjoterapeuty. 2

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci praw pacjenta okreslonych w odrebnych
przepisach..

Umiegjetnos¢ prowadzenia dokumentacji medycznej, znajomo$¢ zasad jej dostepnosci i obiegu
dokumentow. 22.Umiejetnos¢ okreslania kosztow dziatalnosci fizjoterapeutyczne;.




Kardiologia - 40 godzin

Zajecia praktyczne:

1. Charakterystyka, definicje, dysfunkcje chordb kardiologicznych.

2. Przyczyny, klasyfikacje, objawy i ich przebieg, metody terapii —miejsce i rola fizjoterapii w
chorobach uktadu krazenia

3. Umiejetno$¢ wykonywania badania podmiotowego i przedmiotowego na potrzeby fizjoterapii w
kardiologii (podstawowe pomiary, sposoby oceny, testy funkcjonalne oraz testy specyficzne
niezbedne dla programowania kinezyterapii).

4. Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow
fizykalnych w jednostkach chorobowych w kardiologii (fizykoterapia, balneoterapia, masaz).

5. Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow z
zakresu Kinezyterapii i metod specjalnych.

6. Wskazania i przeciwwskazania oraz zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z
chorobami uktadu krazenia, z uwzglednieniem choréb wspotistniejacych, wieku oraz plci.

7. Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow we wczesnym etapie po angioplastyce
wiencowej. 8.Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow we wczesnym i odlegtym
okresie leczenia po zawale migénia sercowego.

8. Zasady planowania i programowania fizjoterapii u pacjentow z niewydolnos$cig uktadu krazenia, z
uwzglednieniem skali wg New York Heart Association (NYHA).

9. Zasady postgpowania w nagtych sytuacjach zagrozenia zycia pacjentow z chorobami uktadu
krazenia w trakcie prowadzonej fizjoterapii.

10. Zasady prewencji pierwotnej i wtornej w chorobach uktadu krazenia —rola fizjoterapeuty.

11. System flag bezpieczenstwa w fizjoterapii kardiologicznej

12. Dobér odpowiednich srodkow technicznych w srodowisku chorego oraz umiejgtnos¢ instruowania
chorych odno$nie do wykonywania ¢wiczen w domu.

13. Uszanowanie uwarunkowan kulturowych, religijnych i etnicznych pacjenta z uwzglednieniem ich w
programie usprawniania fizjoterapeutycznego.

14. Umiejetno$¢ zastosowania w praktyce znajomosci obowigzkow pracowniczych i regulaminu pracy
fizjoterapeuty.

15. Umiejetno$¢ zastosowania w praktyce znajomosci praw pacjenta okreslonych w odrebnych
przepisach.

16. Umiejetnos$¢ prowadzenia dokumentacji medycznej, znajomos¢ zasad jej dostgpnosci i obiegu

dokumentow.

Pulmonologia - 40 godzin

Zajecia praktyczne:

1.
2.

3.

10.

Charakterystyka, definicje, dysfunkcje uktadu oddechowego

Przyczyny, klasyfikacje, objawy i ich przebieg, metody terapii —miejsce i rola fizjoterapii w
chorobach ptuc.

Umiejetnos¢ wykonywania badania podmiotowego i przedmiotowego na potrzeby fizjoterapii w
chorobach ptuc (podstawowe pomiary, sposoby oceny, testy funkcjonalne oraz testy specyficzne
niezbedne dla programowania kinezyterapii).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow
fizykalnych w chorobach phuc (fizykoterapia, balneoterapia, masaz).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegéw z
zakresu kinezyterapii i metod specjalnych.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z chorobami uktadu oddechowego, w
zaleznosci od wynikoéw badan czynnosciowych: wentylacji, wydolnosci oddechowej, oceny
duszno$ci, wieku pacjenta i schorzen wspotistniejagcych oraz stanu klinicznego, funkcjonalnego i
psychicznego pacjenta.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii oddechowej u pacjentéw z ré6znymi chorobami
pulmonologicznymi, po urazie Klatki piersiowej, po zabiegach operacyjnych na klatce piersiowej
oraz po przeszczepieniu ptuc.

Zasady prewencji pierwotnej i wtornej w chorobach uktadu oddechowego —rola fizjoterapeuty.
Najczgsciej wystepujace btedy lub powiktania w procesie fizjoterapii w kompleksowym
postegpowaniu leczniczym pacjenta w przebiegu chorob uktadu oddechowego.

Uszanowanie uwarunkowan kulturowych, religijnych i etnicznych pacjenta z uwzglednieniem ich w




11.

12.

13.

programie usprawniania fizjoterapeutycznego.

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci obowigzkow pracowniczych i regulaminu pracy
fizjoterapeuty.

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci praw pacjenta okreslonych w odrgbnych
przepisach.

Umiejetnos$¢ prowadzenia dokumentacji medycznej, znajomos$¢ zasad jej dostepnosci i obiegu
dokumentow.

Reumatologia - 30 godzin

Zajecia praktyczne:

1.

2.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Przyczyny, klasyfikacje, objawy i ich przebieg, metody terapii —miejsce i rola fizjoterapii w
dysfunkcjach uktadu ruchu i w reumatologii

Umiejetnos¢ wykonywania badania podmiotowego i przedmiotowego na potrzeby fizjoterapii w
dysfunkcjach uktadu ruchu i w reumatologii (podstawowe pomiary, sposoby oceny, testy
funkcjonalne oraz testy specyficzne niezbgdne dla programowania kinezyterapii).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow
fizykalnych w jednostkach chorobowych w dysfunkcjach uktadu ruchu i w reumatologii
(fizykoterapia, balneoterapia, masaz).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow z
zakresu Kinezyterapii i metod specjalnych.

Wytyczne The European League Against Rheumatism —EULAR i American College of
Reumatology -ACR dla fizjoterapii w chorobach reumatycznych.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z uogdlnionymi chorobami tkanki
tacznej w odniesieniu do patomechaniki narzadu ruchu, objawdw i zmian przecigzeniowych, z
uwzglednieniem przeciwwskazan do prowadzenia terapii.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow ze spondyloartropatiamioraz chorobami
zwyrodnieniowymi, przeciwwskazania oraz mozliwe modyfikacje postgpowania
fizjoterapeutycznego z uwzglednieniem patomechanizmu chorobowego i wystgpujacych zmian
przecigzeniowych.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z osteoporoza

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z zapaleniem tkanek migkkich, dna
moczanowg oraz chorobami reumatycznymi wieku rozwojowego.

Zasady planowania i programowania usprawniania funkcjonalnego reki, pionizacji i nauki chodu
pacjentdéw z chorobami reumatologicznymi.

Zlecanie, dobor i dopasowanie odpowiedniego $rodka ortopedycznego (przedmiotu ortopedycznego,
srodka pomocniczego i sprzgtu rehabilitacyjnego).

Najczesciej wystepujace btedy lub powiktania w procesie fizjoterapii w kompleksowym
postgpowaniu leczniczym pacjenta w przebiegu chorob w dysfunkcjach uktadu ruchu i w
reumatologii.

Udzielenie pacjentowi porady w zakresie promocji zdrowia i profilaktyki niepelnosprawnosci.
Uszanowanie uwarunkowan kulturowych, religijnych i etnicznych pacjenta z uwzglgdnieniem ich w
programie usprawniania fizjoterapeutycznego.

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci obowigzkdéw pracowniczych i regulaminu pracy
fizjoterapeuty.

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci praw pacjenta okreslonych w odrebnych
przepisach.

Umiegjetnos¢ prowadzenia dokumentacji medycznej, znajomos¢ zasad jej dostgpnosci i obiegu
dokumentow.

Onkologia - 30 godzin

Zajecia praktyczne:

1.
2.

3.

Charakterystyka, definicje, dysfunkcji z zakresu choréb onkologicznych.

Przyczyny, klasyfikacje, objawy i ich przebieg, metody terapii —miejsce i rola fizjoterapii w
onkologii i medycynie paliatywnej

Umiejetnos¢ wykonywania badania podmiotowego i przedmiotowego na potrzeby fizjoterapii w
onkologii i medycynie paliatywnej (podstawowe pomiary, sposoby oceny, testy funkcjonalne oraz
testy specyficzne niezbedne dla programowania kinezyterapii).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegdw




10.

11.

12.

13.

14.

fizykalnych w onkologii i medycynie paliatywnej (fizykoterapia, balneoterapia, masaz).
Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow z
zakresu kinezyterapii i metod specjalnych.

Wskazania i przeciwwskazania oraz zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentéw z
chorobami onkologicznymi, z uwzglednieniem chordb wspotistniejacych, wieku oraz pici.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentéw z chorobami nowotworowymi i w
okresie leczenia paliatywnego z uwzglgdnieniem: przeciwwskazan do stosowania fizjoterapii, zasad
komunikacji, redukcji bolu i obrzekdw limfatycznych, dobdr obciazen i rodzaju wysitku fizycznego.
Rola fizjoterapeuty w procesie poprawy jakosci zycia w okresie terminalnym.

Zlecanie, dobér i dopasowanie odpowiedniego $rodka ortopedycznego (przedmiotu ortopedycznego,
srodka pomocniczego i sprzgtu rehabilitacyjnego).

Najczesciej wystepujace bledy lub powiklania w procesie fizjoterapii w kompleksowym
postgpowaniu leczniczym pacjenta w przebiegu chorob onkologicznych.

Uszanowanie uwarunkowan kulturowych, religijnych i etnicznych pacjenta z uwzglednieniem ich w
programie usprawniania fizjoterapeutycznego.

Umiejetno$¢ zastosowania w praktyce znajomosci obowigzkoéw pracowniczych i regulaminu pracy
fizjoterapeuty.

Umiejetno$¢ zastosowania w praktyce znajomos$ci praw pacjenta okreslonych w odrebnych
przepisach.

Umiejetnos¢ prowadzenia dokumentacji medycznej, znajomos¢ zasad jej dostgpnosci i obiegu
dokumentow.

Chirurgia - 20 godzin

Zajecia praktyczne:

1.

10.

11.

12.

13.

14.

Przyczyny, klasyfikacje, objawy i ich przebieg, metody terapii —miejsce i rola fizjoterapii w
chirurgii.

Umiejetnos¢ wykonywania badania podmiotowego i przedmiotowego na potrzeby fizjoterapii w
chirurgii (podstawowe pomiary, sposoby oceny, testy funkcjonalne oraz testy specyficzne niezbedne
dla programowania kinezyterapii).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegdw
fizykalnych w chirurgii (fizykoterapia, balneoterapia, masaz).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegéw z
zakresu Kinezyterapii i metod specjalnych.

Wskazania i przeciwwskazania oraz zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z
przed i po zabiegach operacyjnych, z uwzglednieniem chorob wspotistniejacych, wieku oraz plci.
Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentéw przed i po zabiegach operacyjnych, w
zaleznosci od przyczyn, lokalizacji i rozlegtosci —zapobieganie znieksztatceniom i redukcja bolu.
Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z roznymi rodzajami oparzen np. w
obrebie uktadu oddechowego —zapobieganie znieksztatceniom i redukcja bélu.

Profilaktyka pierwotna i wtorna powiktan pooperacyjnych w uktadzie krazeniowo-oddechowym: w
zakrzepicy zyt gitebokich, zatorowosci ptucnej, zapaleniu ptuc oraz odlezynach.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z czynno$ciowymi i organicznymi
chorobami naczyn obwodowych oraz pacjentéw po amputacji z przyczyn naczyniowych.
Najczesciej wystepujace bledy lub powiktania w procesie fizjoterapii w kompleksowym
postgpowaniu leczniczym pacjenta w po zabiegu chirurgicznym.

Uszanowanie uwarunkowan kulturowych, religijnych i etnicznych pacjenta z uwzglednieniem ich w
programie usprawniania fizjoterapeutycznego.

Umiejetno$¢ zastosowania w praktyce znajomos$ci obowigzkoéw pracowniczych i regulaminu pracy
fizjoterapeuty.

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci praw pacjenta okreslonych w odrgbnych
przepisach.

Umiejetnos¢ prowadzenia dokumentacji medycznej, znajomosé zasad jej dostepnosci i obiegu
dokumentow.

Geriatria - 20 godzin

Zajecia praktyczne:

1.
2.

Charakterystyka, definicje, dysfunkcji, chorob z zakresu geriatrii.
Przyczyny, klasyfikacje, objawy i ich przebieg, metody terapii —miejsce i rola fizjoterapii w geriatrii




10.
11.

12.

13.

14,

15.

Umiejetnos¢ wykonywania badania podmiotowego i przedmiotowego na potrzeby fizjoterapii w
geriatrii (podstawowe pomiary, sposoby oceny, testy funkcjonalne oraz testy specyficzne niezbedne
dla programowania kinezyterapii).

Umiejetnos¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow
fizykalnych w jednostkach chorobowych w geriatrii (fizykoterapia, balneoterapia, masaz).
Umiejetno$¢ zaplanowania, weryfikowania, modyfikowania programu terapii z uzyciem zabiegow z
zakresu kinezyterapii i metod specjalnych.

Wskazania i przeciwwskazania oraz zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z
geriatrycznych, z uwzglednieniem chordb wspotistniejacych, wieku oraz pici.

Zasady opieki i fizjoterapii geriatrycznej.

Zasady planowania i programowania fizjoterapii u oséb w wieku podesztym z osteoporoza,
sarkopenia, zespotem krucho$ci, zespotami otepiennymi —np.choroba Alzhaimera, depresja oraz z
innymi problemami geriatrycznymi (upadki i zaburzenia rownowagi, odlezyny, uposledzenia
wzroku i stuchu, zespoty jatrogenne).

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentéw geriatrycznych, w zaleznosci od
poziomu zmian inwolucyjnych poszczegdlnych uktadéw i narzadow, proceséw poznawczych, stanu
klinicznego i funkcjonalnego.

Zasady planowania przestrzeni i adaptacji otoczenia na potrzeby osob starszych.

Zlecanie, dobor i dopasowanie odpowiedniego $rodka ortopedycznego (przedmiotu ortopedycznego,
srodka pomocniczego i sprzgtu rehabilitacyjnego).

Najczesciej wystepujace bledy lub powiktania w procesie fizjoterapii w kompleksowym
postgpowaniu leczniczym pacjenta w przebiegu chorob wieku geriatrycznego.

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci obowigzkdéw pracowniczych i regulaminu pracy
fizjoterapeuty.

Umiejetnos¢ zastosowania w praktyce znajomosci praw pacjenta okreslonych w odrebnych
przepisach.

Umiejetnos¢ prowadzenia dokumentacji medycznej, znajomos¢ zasad jej dostgpnosci i obiegu
dokumentow.
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