UNIWERSYTET MEDYCZNY

M. P1IASTOW SLASKICH WE WROCLAWIU

Zatacznik nr 5

do Uchwaty Senatu Uniwersytetu Medycznego
we Wroctawiu nr 1630

z dnia 30 marca 2016 r.

Sylabus

Opis przedmiotu ksztatcenia

Nazwa
modutu/przedmiotu

Dziecko niepetnosprawne w rodzinie

Grupa szczegétowych
efektéw ksztatcenia

Kod grupy | Nazwa grupy

Wydziat Nauk o Zdrowiu
Kierunek studiéw Fizjoterapia
Specjalnosci -
Poziom studiow jednolite magisterskie X *

| stopnia [J

[l stopnia [J

[l stopnia [

podyplomowe [
Forma studiéw Xstacjonarne_ [J niestacjonarne
Rok studiow 4 Semestr

studiow: 7 zimowy

Typ przedmiotu X obowigzkowy

U ograniczonego wyboru

[ wolny wybor/ fakultatywny
Rodzaj przedmiotu Kierunkowy
Jezyk wyktadowy X polski [Jangielski  [inny
* zaznaczy¢ odpowiednio, zamieniajgc [J na X

Liczba godzin
Forma ksztatcenia
&
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Semestr zimowy:
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Semestr letni

Razem w roku:
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10

20

Cele ksztatcenia: (max. 6 pozycji)
C1. Znajomos¢ psychospotecznych skutkdéw niepetnosprawnosci dziecka w srodowisku rodzinnym.

C2. Rola fizjoterapeuty w procesie usprawniania dziecka z niepetnosprawnoscig w kontekscie
wspotpracy z jego rodzicami.

C3. Systemowe i poza systemowe sposoby wsparcia rodziny dziecka niepetnosprawnego.

C4. Znajomos¢ terminologii niepefnosprawnosci ruchowej oraz choroby przewlektej u dzieci.

C5. Znajomos¢ pojec rewalidacji i rehabilitacji dzieci z niepetnosprawnoscia ruchowg i chorobg
przewlekts.

Macierz efektow ksztatcenia dla modutu/przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych
efektéw ksztafcenia oraz formy realizacji zaje¢:

Numer
efektu
ksztatcenia
przedmioto
wego

Numer
efektu
ksztatcenia
kierunkowe

go

Student, ktéry zaliczy modut/przedmiot
wie/umie/potrafi

Metody weryfikacji
osiggniecia
zamierzonych efektéw
ksztatcenia (formujace
i podsumowujace)

Forma zajec
dydaktycznych

** wpisz symbol

W01

W 02

W03

W 04

W 05

W 06

K_WO07

Wykazuje poglebiona wiedze z zakresu
psychologicznego, pedagogicznego oraz
socjologicznego kontekstu
niepelnosprawnosci oraz rozumie jego
znaczenie w postepowaniu w wybranych
jednostkach chorobowych

10Opisuje psychospoteczne skutki
niepetnosprawnosci u dzieci.

2.0bjasnia sytuacj¢ rodzicoOw i rodzenstwa
dziecka niepelnosprawnego.

3. Wyjasnia potrzebe wieloptaszczyznowego
wsparcia rodziny dziecka
niepetnosprawnego.

4. Potrafi wyjasni¢ zatozenia procesu
rewalidacji.

5. Umie wyjaséni¢ pojecia i kierunki, drogi i
zasady rewalidacji dziecka
niepelnosprawnego.

6. Objasnia zjawisko wykluczenia
spotecznego wobec przewlekle chorych i
0s0b z uszkodzeniem aparatu ruchu oraz ich

Raport z pracy w
grupach

Dyskusja
tematyczna
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rodzin.

W01

W 02

W03

W 04

W 05

K_W19

Posiada usystematyzowana wiedz¢ z
zakresu diagnostyki fizjoterapeutycznej,
wlasciwego planowania, wykonania

i ewaluacji programéw fizjoterapii

1. Student opisuje systemowe i poza
systemowe sposoby wsparcia rodziny
dziecka z niepetnosprawnoscia na réznych
etapach jego rozwoju.

2. Student wyjasnia zasady wspotpracy z
rodzicami w kontekscie celow
terapeutycznych realizowanych przez zespot
interdyscyplinarny

3. Student umie opisac formy, i cele terapii
edukacyjnej oraz rehabilitacji psychicznej
dzieci z niepetnosprawnoscia ruchowa oraz
choroba przewlekly.

4. Student potrafi wyjasni¢ drogi
normalizacji zycia dzieci niepelnosprawnych
ruchowo i przewlekle chorych w kontekscie
mozliwos$ci profesjonalnego wsparcia
rodzicow i opiekunoéw dziecka przez zespot
terapeutyczny.

5. Student potrafi kreatywnie zaplanowaé
proces rewalidacyjny, dobra¢ odpowiednie
formy pracy, wykorzysta¢ wiedze w
projektowaniu pracy z dzie¢mi przewlekle
chorymi i niepetnosprawnymi ruchowo

uwzgledniajgc instruktaz dla rodzicéw do pracy w
domu.

Kolokwium
pisemne

Raport z pracy w
grupach

WY

** WY - wyktad; SE - seminarium; CA - ¢wiczenia audytoryjne; CN - ¢wiczenia kierunkowe (niekliniczne); CK - ¢wiczenia kliniczne;

CL -¢wiczenia laboratoryjne; CM — ¢wiczenia specjalistyczne (mgr); CS - ¢éwiczenia w warunkach symulowanych; LE - lektoraty;

zajecia praktyczne przy pacjencie - PP; WF - zajecia wychowania fizycznego (obowigzkowe); PZ- praktyki zawodowe; SK —

samoksztatcenie, EL- E-learning.

Prosze oceni¢ w skali 1-5 jak powyzsze efekty lokujg panstwa zajecia w dziatach: przekaz wiedzy,

umiejetnosci czy ksztattowanie postaw:
Wiedza: 3
Umiejetnosci: 0

Kompetencje spoteczne: 0

Naktad pracy studenta (bilans punktéw ECTS):
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Forma naktadu pracy studenta Obcigzenie studenta (h)
(udziat w zajeciach, aktywnos¢, przygotowanie itp.)

1. Godziny kontaktowe: 10

2. Czas pracy witasnej studenta (samoksztatcenie): 20

Sumaryczne obcigzenie pracy ta: 30

Punkty ECTS za modut/przedmiotu 1

Uwagi Zal/oc

Tresc zajec’: (prosze wpisac¢ hastowo tematyke poszczegdlnych zajec z podziatem na forme zaje¢ dydaktycznych, pamietajac,

aby przektadata sie ona na zamierzone efekty ksztatcenia)

Wyktady

. Psychospoteczne skutki niepetnosprawnosci dziecka.

. Potozenie rodzicéw i rodzenstwa dziecka niepetnosprawnego.
. Wsparcie rodziny dziecka z niepetnosprawnoscig.

. Def. Niepetnosprawnosci ruchowej oraz choroby przewlektej.
. Rewalidacja i rehabilitacja — wyjasnienie pojecia, kierunki, drogi, zasady.

N OO bW N R

ruchowgq oraz chorobg przewlekta.

8. Zjawisko wykluczenia spotecznego wobec przewlekle chorych i z uszkodzeniem aparatu
ruchu.

9. Drogi normalizacji zycia dzieci niepetnosprawnych ruchowo i przewlekle chorych.

10. Perspektywy i konsekwencje rozwojowe bedgce nastepstwem choroby przewlekte;j i
niepetnosprawnosci ruchowej.

Samoksztatcenie

1.Stres rodzicielski oraz strategie radzenia sobie stosowane przez rodzicow dzieci z zaburzeniami.
2. Systemowy model funkcjonowania rodziny.

. Sytuacja ojcéw oraz rodzenstwa dzieci z zaburzeniami rozwoju.

. Formy pomocy rodzinom.

. Trudnosci zwigzane z pracg terapeuty dziecka z niepetnosprawnoscia.

. Problemy funkcjonowania rodzin z dzieckiem niepetnosprawnym.

. Relacje rodzic — terapeuta.

. Praca z rodzicami w zaleznosci od ich postaw i oczekiwan.

O 00 NN OO U1~ W

. Dofinansowanie z NFZ na rehabilitacje dziecka niepetnosprawnego.
10. Dziatalnos$¢ Fundacji na rzecz dziecka niepetnosprawnego i ich finansowanie z budzetu Panstwa.

Cwiczenia

Inne

Literatura podstawowa: (wymieni¢ wg istotnosci, nie wiecej niz 3 pozycje)

1. Cytowska B., Winczura B.: Dziecko chore. Zagadnienia biopsychiczne i pedagogiczne. Oficyna
wydawnicza ,,Impuls”, Krakéw 2007

2. Krél M.: Mdzgowe porazenie dzieciece. Wydawnictwo Harmonia, Gdansk 2015

. Rola nieletniego pacjenta i jego rodzicéw w interdyscyplinarnym zespole terapeutycznym.

. Formy i cele terapii edukacyjnej oraz rehabilitacji psychicznej dzieci z niepetnosprawnoscia

3. Brejnak W., Zabtocki K.J.: Problemy rodzin z dzieckiem niepetnosprawnym. Kwartalnik naukowy ,Fides

et ratio” 2012, nr 9, str. 29-40.
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Literatura uzupetniajaca i inne pomoce: (nie wiecej niz 3 pozycje)

1. Piluch M.: Informator dla rodzicéw i Opiekundw Dzieci (Nie)petnosprawnych. Wyd. Fundacja Potrafie
Pomoc

2. Grabowska A.(red.): Szczegdlne rodzicielstwo. Poradnik dla rodzicéw dzieci z niepetnosprawnoscia.
Fundacja ,Promyk storica”, Oficyna wydawnicza ATUT, Wroctaw 2012

3. Patkiewicz J.(red.): Zespot wypalenia w przebiegu opieki nad dzieckiem niepetnosprawnym. XXV
ogélnokrajowy dzien rehabilitacji dziecka (1975-2002). Studio Wydawniczo-Typograficzne , Typoscript”,
Wroctaw 2002

Wymagania dotyczace pomocy dydaktycznych: (np. laboratorium, rzutnik multimedialny, inne...)
Rzutnik multimedialny

Warunki wstepne:
(minimalne warunki, jakie powinien student spetni¢ przed przystgpieniem do modutu/przedmiotu)

Student wyjasnia mechanizm powstawania zmian wtérnych w rozwoju dziecka niepetnosprawnego.

Warunki uzyskania zaliczenia przedmiotu:
Student powinien zaliczy¢ na ocene pozytywng raporty i kolokwium zaplanowane w semestrze. Powinien
czynnie uczestniczy¢ w zaplanowanych dyskusjach oraz zaliczy¢ prace z samoksztatcenia spetniajac
nastepujgce warunki:

-otrzymane 2 tematy sposrod 10, wybrane drogg losowania, opracowane w formie 10 minutowej
prezentacji (okoto 10 slajdéw) w programie Power Point i przestane do prowadzgcego w terminie
uzgodnionym.
Literatura podstawowa i uzupetniajgca:
1.Brejnak W., Zabtocki K.J.: Problemy rodzin z dzieckiem niepetnosprawnym. Kwartalnik naukowy , Fides
et ratio” 2012, nr 9,

2. Piluch M.: Informator dla rodzicéw i opiekundw dzieci niepetnosprawnych. Wyd. Fundacja Potrafie
pomac.

3. Grabowska A.(red.): Szczegdlne rodzicielstwo. Poradnik dla rodzicéw dzieci z niepetnosprawnoscia.
Fundacja Promyk storica”, Oficyna wydawnicza ATUT, Wroctaw 2012.

Warunki uzyskania zaliczenia przedmiotu: zaliczenie przedmiotu z wyktadu moze student uzyskaé po
zrealizowaniu nastepujacych warunkdw, uzyskujgc maksymalng ilo$é punktéw tj. 24 pkt.
Kryteria obowigzujace do wykonania prezentacji multimedialnej na zaliczenie przedmiotu:
1.Przygotowanie prezentacji na wskazany temat z samoksztatcenia. Prezentacja moze by¢
przygotowywana indywidualnie lub w grupach.
2.Prezentacja powinna by¢ zapisana w formacie umozliwiajgcym jej otwarcie bezposrednio w programie
Power Point.

3.Prezentacja powinna zawieraé nie mniej niz 20 slajdow (nie liczac slajdu pierwszego i ostatniego ze
spisem bibliografii).

4 Na pierwszym slajdzie nalezy umiescic:

ew przypadku PREZENTACII INDYWIDUALNEIJ- temat prezentacji, imie i nazwisko autora prezentacji,
kierunek, rok studiow, e-mail;

ew przypadku PREZENTACJI PRZYGOTOWYWANEJ W GRUPACH-temat prezentacji, imiona i nazwiska
autoréw prezentacji wraz z uwzglednieniem wktadu pracy kazdej osoby z grupy, kierunek, rok studiow,
e-mail osoby reprezentujgcej grupe.
5.Na kazdym slajdzie nalezy uwzgledni¢ zrdodta naukowe, z ktorych korzystano do utworzenia danego
slajdu
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6.Na koncu prezentacji nalezy umiescic¢ spis pismiennictwa.
Elementy prezentacji podlegajace ocenie:

1.Zgodnos¢ z tematem (0-3pkt.)

2.Poziom merytoryczny(0-3pkt.)

3.Uporzadkowany uktad prezentacji(0-3pkt.)

4.0ryginalna i estetyczna forma prezentacji(0-3pkt.)
5.Zaangazowanie wszystkich cztonkdéw zespotu w zaprezentowane] pracy(0-3pkt.)
6.Wykorzystanie zaplanowanego czasu(0-3pkt)

7.Wtasciwy dobor stownictwa(0-3pkt.)

8. Dbatos¢ o zainteresowanie odbiorcow(0-3pkt.)
Maksymalna ilos¢ punktow- 24.

Ocena i punktacja:

24-22 pkt. Ocena bardzo dobry (5.0)

21-19 pkt. Ocena ponad dobry (4.5)

18-16 pkt. Ocena dobry (4.0)

15-13 pkt. Ocena do$¢ dobry (3.5)

12-10 pkt. Ocena dostateczny (3.0)

Ponizej 10 pkt. Ocena niedostateczny (2.0)

3 punkty — zadanie wykonane poprawnie, zgodnie z wymogami

2 punkty — zadanie wykonane z niewielkimi btedami

1 punkt — zadanie wykonane z licznymi btedami

0 punktéw- zadanie wykonane niezgodnie z wymogami.

Jesli student uzyska 0 punktéw z jakiegokolwiek elementu, otrzymuje ocene niedostateczng z catej pracy
i nie moze uzyskac zaliczenia przedmiotu.

Nazwa i adres jednostki prowadzacej modut/przedmiot, kontakt: tel. i adres email
Katedra Fizjoterapii, Uniwersytet Medyczny Wroctaw, ul. Grunwaldzka 2,
tel: 71 784 0183, 71 784 0184

Koordynator / Osoba odpowiedzialna za modut/przedmiot, kontakt: tel. i adres email
Dr Bozena Bogut, tel: 602603583

Wykaz oséb prowadzacych poszczegdlne zajecia: Imie i Nazwisko, stopien/tytut naukowy lub
zawodowy, dziedzina naukowa, wykonywany zawdd, forma prowadzenia zajec

dr Bozena Bogut — wyktady

Data opracowania sylabusa Sylabus opracowat(a)

06..11.2020r. dr Bozena Bogut

Podpis Kierownika jednostki prowadzacej zajecia
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Podpis Dziekana wtasciwego wydziatu



