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Semestr zimowy:
Zakfad Fizjoterapii
(Nazwa jednostki realizujgcej
przedmiot)
Ksztatcenie bezposrednie! 5 10 15
Ksztatcenie zdalne? 20
Semestr letni:
(Nazwa jednostki realizujgcej
przedmiot)
Ksztatcenie bezposrednie
! Ksztalcenie prowadzone z bezposrednim udziatem nauczycieli akademickich lub innych 0sob prowadzacych zajecia

2 Ksztaleenie z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odleglos¢
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Ksztatcenie zdalne

Razem w roku:

Zaktad Fizjoterapii

(Nazwa jednostki realizujacej

przedmiot)

Ksztatcenie bezposrednie 5 10

15

Ksztatcenie zdalne 20

Cele ksztatcenia: (max. 6 pozycji)
C1 - Nauczenie studenta postugiwania sig wiedza szczegot

fizjoterapii.

C2 — Nauczenie studenta przeprowadzania badania fizjoter
C3 — Ksztattowanie umiejetnosci wykonywania zabiegow za

ortopedyczno—traumatologicznych.

C4 - Opanowanie przez studenta umiejetn
C5 — Nauczenie studenta zasad planowania i programowania
uwzglednieniem kompleksowego stosowania

C6 — Ksztattowanie umiejetnosci prowadzenia dokumentacji fizjoterapii w ortopedii.

owa z zakresu ortopedii i traumatologii z uwzglednieniem

apeutycznego w obrazeniach i dysfunkcjach narzadu ruchu.
kresu fizjoterapii i masazu leczniczego w z zakresu schorzen

oéci doboru form zabiegow fizjoterapeutycznych dla pacjentow z politrauma.
fizjoterapii w leczeniu obrazen schorzen narzadu ruchu z
zabiegow fizykoterapii, kinezyterapii i masazu.

Efekty uczenia si¢ dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierz

oraz formy realizacji zajec:

onych efektow uczenia sig

Numer
szczegotowego
efektu uczenia sie

Student, ktory zaliczy przedmiot
wie/umie/potrafi

Metody weryfikacji
osiggnigcia
zamierzonych

efektéw uczenia sig

Forma zajec
dydaktycznych
* wpisz symbol

Zna i rozumie etiologie, patomechanizm, objawy i przebieg udziat w WY
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie: ortopedii i traumatologii, dyskusji
medycyny sportowej, reumatologii, neurologii i neurochirurgii oraz tematycznej
pediatrii, neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym zwigzanej z
D.WO01 ) e .
racjonalne stosowanie $rodkow fizjoterapii; realizowanym
tematem, test
sprawdzajgcy
wiedze
zna i rozumie zasady diagnozowania oraz ogblne zasady i sposoby udziat w WY
leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie: dyskusji
ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, reumatologii, tematycznej
D.WO02 neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, neurologii dzieciecej, w zwigzanej z
) stopniu umozliwiajacym racjonalne stosowanie érodkdw fizjoterapii; | realizowanym
tematem, test
sprawdzajgcy
wiedze
zna i rozumie zasady postepowania z pacjentem: nieprzytomnym, udziat w WY
po urazie wielomiejscowym i wielonarzadowym, z uszkodzeniem dyskusji
kregostupa i rdzenia kregowego, koriczyny gérnej i koriczyny dolnej, tematycznej
D.WO5 w zakresie bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii; zwigzanej z
F realizowanym
tematem, test
sprawdzajgcy
wiedze
Zna i rozumie ogdlne zasady podmiotowego i przedmiotowego udziat w WY
badania kardiologicznego, neurologicznego, ortopedycznego i dyskusji
geriatrycznego; tematycznej
D.WO06 zwiazanej z
realizowanym
tematem, test
sprawdzajgcy
wiedze
D.UO4 Potrafi dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i obserwacja CA/CK




studenta
podczas

pracy w
warunkach
symulowanych;
w warunkach
rzeczywistych
Karta Oceny
Konspektu;
Karta
Obserwacji
Czynnosci
Wykonywanych
przez Studenta

funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu fizjoterapii
u 0s6b po urazach w obrebie tkanek miekkich uktadu ruchu
leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach w obrebie
konczyn (sttuczeniach, skreceniach, zwichnieciach i ztamaniach)
leczonych zachowawczo i operacyjnie, po urazach kregostupa bez
porazen oraz w przypadku stabilnych i niestabilnych ztaman
kregostupa;

obserwacja
studenta
podczas

pracy w
warunkach
symulowanych;
w warunkach
rzeczywistych
Karta Oceny
Konspektu;
Karta
Obserwaciji
Czynnosci
Wykonywanych
przez Studenta

Potrafi dobiera¢ — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta —i prowadzi¢ postepowanie
fizjoterapeutyczne przed- i pooperacyjne u 0séb po
rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach
artroskopowych i po endoprotezoplastyce;

D.UO6

CA/CK

* WY - wyklad; SE - seminarium; CA - ¢wiczenia audytoryjne; CN - ¢wiczenia kierunkowe-niekliniczne; CK - ¢wiczenia kliniczne; CL - ¢wiczenia laboratoryjne; CS-
¢éwiczenia w warunkach symulowanych; PP - zajecia praktyczne przy pacjencie; LE - lektoraty, WF - zajecia wychowania fizycznego; PZ - praktyki zawodowe; SK -

samoksztalcenie kierowane, EL - E-learning.

Nakfad pracy studenta (bilans punktéw ECTS):

Forma naktadu pracy studenta
(udziat w zajgciach, aktywnos¢, przygotowanie itp.)

Obcigzenie studenta

1. Godziny w kontakcie bezposrednim: 15
2. Godziny w ksztatceniu zdalnym: 20
3. Godziny indywidualnej pracy wtasnej studenta: -

4. Godziny samoksztatcenia kierowanego: 15
Sumaryczny naktad pracy studenta: 50

2,0

Punkty ECTS za przedmiot:

Tresc Zan(':: (prosze wpisa¢ hastowo tematyke poszczegolnych zajec z podziatem na forme zaje¢ dydaktycznych, pamietajac, aby

przektadata sie ona na zamierzone efekty uczenia sig)

Wyktady

1-4. Obraz kliniczny stawu biodrowego i kolanowego w czestych chorobach ortopedycznych. Badanie fizykalne i obrazowe

stawu biodrowego, kolanowego w czestych chorobach ortopedycznych.
Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu
i kolanowego. Choroby stawu rzepkowo-udowego,
Endoprotezoplastyka stawow.

uszkodzenia chrzastki  stawowej

dysfunkcji narzadu ruchu: zmiany zapalne stawu biodrowego
kolana,

artrofibroza.

5-8. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu urazow narzadu ruchu: ztamania w obrebie koriczyny dolnej,

urazy stawu kolanowego, uszkodzenia stopy i stawu skokowego. Politrauma - Triada Wadella.

9-12. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu dysfunkcji narzadu ruchu: amputacje w obrebie kkd i kkg.
Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu dysfunkcji narzadu ruchu: zmiany przecigzeniowe, zmiany

zwyrodnieniowe krazkow miedzykregowych, dyskopatia, fibroza, béle krzyza.
13-16. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu dysfunkcji narzadu ruchu u dzieci:
korisko-szpotawa, dysplazja stawu biodrowego.

krecz karku u dzieci, stopa

17-20. Btedy i powikiania w procesie fizjoterapii w postepowaniu leczniczym pacjenta w przebiegu choréb ortopedycznych.

Seminaria




Cwiczenia audytoryjne

1. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazow narzadu ruchu: uszkodzenie przedniego wiezadta krzyzowego,
tylnego wiezadta krzyzowego, przyérodkowego wigzadta pobocznego.

2. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw narzadu ruchu: uszkodzenia takotek. Triada O'Donoghue.

3. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw narzadu ruchu: zapalenie $ciegna Achillesa, ostonki ciggna
Achillesa, choroba Haglunda, przerwanie sciggna Achillesa.

4. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw narzadu ruchu: skrgcenie i przewlekfa boczna niestabilnos¢ stawu
skokowego.

5. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw narzadu ruchu: ztamanie szyjki kosci udowej i kosci ramienne;j.

Cwiczenia kliniczne

1. Dobieranie w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta oraz wykonywanie  zabiegow
fizjoterapeutycznych u pacjentéw leczonych zachowawczo i operacyjnie z powodu urazéw w obrebie tkanek miekkich
uktadu ruchu, w obrebie kofczyn (sttuczenia, skrecenia, zwichnigcia i stamania a takze u pacjentéw po urazach
kregostupa bez porazen oraz w przypadku stabilnych i niestabilnych ztaman kregostupa.

2. Dobieranie w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta oraz prowadzenie przed- i pooperacyjnego
postepowania fizjoterapeutycznego u pacjentow po rekonstrukeyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po
zabiegach artroskopowych i po endoprotezoplastyce.

Inne- samoksztatcenie kierowane
studiowanie literatury dotyczacej tresci przedmiotu realizowanego na zajeciach.
Przygotowanie w zespotach 2 osobowych prezentacji multimedialnej tematycznie zwigzanejz zajeciami (temat do wyboru)
w formacie Power Point, 20-30 slajdow.
1. Leczenie fizjoterapeutyczne ztaman w obrebie koriczyny dolnej.
Leczenie fizjoterapeutyczne ztaman w obrebie kregostupa.
Leczenie fizjoterapeutyczne ztaman w obrebie miednicy.
Leczenie fizjoterapeutyczne w leczeniu jatowych martwic uktadu kostnego.
Leczenie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw stawu kolanowego.
Leczenie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw stawu skokowego.
7. Leczenie fizjoterapeutyczne w leczeniu pacjentow po endoprotezoplastyce.
Przygotowanie i przedstawienie konspektu, programu postepowania fizjoterapeutycznego w ortopedii i traumatologii.

oy o B 0

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

1. Biatoszewski D.: Fizjoterapia w ortopedii. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa, 2014,

2. Brotzman Brent, Wilk Kevin E.: Rehabilitacja ortopedyczna. T. 2. Redakcja wydania | polskiego: Dziak Artur. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw, 2008.

3. Sliwinski Z,. Sieronf A., Szczegielniak J., 7ak M.: Wielka Fizjoterapia. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw, 2014, T. 1 i2
Literatura uzupefniajaca i inne pomoce: (nie wiecej niz 3 pozycje)

1. Grogosiewicz A.: Ortopedia, traumatologia i rehabilitacja narzqdu ruchu. PZWL Warszawa 1990

2. Hepp W.R., Debrunner H.U.: Diagnostyka w ortopedii. PZWL Warszawa 2008

3. Maxey L., Magnusson J.: Pooperacyjna rehabilitacja pacjentéw ortopedycznych. DB Publishing 2018

Czasopisma: Postepy Rehabilitacji, Rehabilitacja Medyczna, Fizjoterapia, Fizjoterapia Polska

Warunki wstepne: (minimalne warunki, jakie powinien student spetni¢ przed przystapieniem do

przedmiotu)

Przed przystapieniem do zajec z przedmiotu Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w ortopedii i traumatologii
2, student powinien:

- zna¢ anatomie prawidtowa cztowieka

- 7naé i rozumie¢ funkcjonowanie poszczegolnych uktadow cztowieka

- zna¢ podstawowe pojecia ortopedyczne zwigzane z urazami i dysfunkcjami narzadu ruchu

- umie¢ przeprowadzi¢ badania fizjoterapeutyczne w obrazeniach i dysfunkcjach narzadu ruchu

- posiada wiedzg z zakresu podstaw edukacji zdrowotnej, promocji zdrowia, profilaktyki oraz zasad ergonomii w fizjoterapii
- zna¢ czynniki fizykalne i mechanizm ich dziatania w przypadku ich stosowania w chorobach ortopedyczno-
traumatologicznych

- 72na¢ wskazania i przeciwwskazania do ich stosowania

- znaé prawne, organizacyjne i etyczne aspekty pracy fizjoterapeuty

- zna¢ zasady bhp obowigzujgce w gabinecie fizjoterapii

- potrafi precyzyjnie i profesjonalnie wspdtpracowac i komunikowac sig z zespotem rehabilitacyjnym, pacjentem i jego
rodzing

- rozumie potrzebe ciagtego ksztatcenia sig i doskonalenia umiejetnosci zawodowych.

Warunki uzyskania zaliczenia przedmiotu: (okreslic forme, kryteria i warunki zaliczenia zaje¢
wchodzacych w zakres przedmiotu, zasady dopuszczenia do egzaminu koricowego teoretycznego lub
praktycznego, jego forme oraz wymagania jakie student powinien spetni¢ by go zda¢, a takze kryteria na




V, jest:

poszczegolne oceny)

UWAGA! Warunkiem zaliczenia przedmiotu nie moze by¢ obecnos¢ na zajeciach
Warunkiem zaliczenia przedmiotu Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchuw ortopedii i traumatologii 2,w sem.

Wykfady: Pozytywne zaliczenie testu egzaminacyjnego z wszystkich wyktadéw (min. 61%) sktadajacego sig z 60 pytan (test
wielokrotnego wyboru, 1 werstraktor+3 dystraktory). Pozytywna ocena pracy W ramach samoksztatcenia kierowanego, wg
kryteriéw zaliczenia. Biezace przygotowanie do zaje¢, pozytywne zaliczenie éwiczen audytoryjnych i klinicznych.

¢wiczenia audytoryjne: przedstawienie konspektu, programu usprawniania z wybranej jednostki chorobowej w ortopedii i
tramatologii. Zaliczenie przy wykorzystaniu tzw. Karty Oceny Konspektu, na ktorej podstawie oceniany jest przygotowany
przez studenta pisemnie konspekt fizjoterapeutyczny, oparty na przygotowanych wytycznych na temat wybranej jednostki
chorobowej. Warunkiem zaliczenia jest uzyskanie co najmniej 60% punktéw mozliwych do zdobycia wedtug przygotowanej
tzw. Karty Oceny Konspektu.

Cwiczenia kliniczne: zaliczenie (bez oceny), przy wykorzystaniu tzw. Karty Obserwacji Czynnosci Wykonywanych przez
Studenta. Warunkiem zaliczenia jest uzyskanie dwaéch punktow wedtug Karty Obserwacji Czynnosci Wykonywanych przez
Studenta. Student ma za zadanie: a) dobra¢ w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego losowo wybranego
pacjenta sposréd grupy pacjentéw leczonych sachowawczo i operacyjnie z powodu urazéw w obrebie tkanek miekkich
uktadu ruchu, w obrebie koriczyn (sttuczenia, skrecenia, zwichniecia i ztamania a takze u pacjentow po urazach kregostupa
bez porazen oraz w przypadku stabilnych i niestabilnych zfaman kregostupa rodzaj, czas trwania oraz kolejnos¢
wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych (za prawidtowo wykonanie sadanie Student otrzymuje 1 punkt; za
nieprawidfowo wykonane zadanie Student otrzymuje 0 punktéw); b) dobra¢ w zaleznoéci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta rodzaj, czas trwania oraz kolejno$¢ wykonywania zabiegdw fizjoterapeutycznych prowadzonych w
ramach postepowania fizjoterapeutycznego u losowo wybranego pacjenta sposrod grupy pacjentéw przed lub po
rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach artroskopowych i po endoprotezoplastyce (za
prawidfowo wykonanie sadanie Student otrzymuje 1 punkt; za nieprawidfowo wykonane zadanie Student otrzymuje O

punktow).
Ocena: Kryteria zaliczenia przedmiotu na ocen¢’
Bardzo dobra
(5,0)
Ponad dobra (4,5)
Dobra (4,0)
Dos¢ dobra (3,5)
Dostateczna (3,0)
Kryteria zaliczenia przedmiotu na zaliczenie (bez oceny)®
zaliczenie
Ocena: Kryteria oceny z egzaminu3
Bardzo dobra 94 — 100 % prawidtowo udzielonych odpowiedzi w testowym egzaminie koncowym
(5,0)
Ponad dobra (4,5) 86-93% //
Dobra (4,0) 77 -85% //
Dosé dobra (3,5) 68 —76% /] - -
Dostateczna (3,0) 61-67% //
Ocena: Kryteria zaliczenia prezentacji z przedmiotu na oceng: J

Bardzo dobra (5,0)

Opracowanie wybranego tematu samoksztatcenia w formie prezentacji multimedialnej wedtug
obowiazujacej nomenklatury metodycznej z uwzglednieniem celu oraz zadan. Tresci opisane W
pracy w petni zgodne z tematem pracy. Praca w petni zgodna z podanym schematem pracy. Cel
pracy zgodny z tematem pracy. Wykorzystane liczne aktualne zrodfa, doniesienia z fizjoterapii
w ortopedii i traumatologii (7-8 pozycji). Rzetelne przedstawienie tematu na podstawie
zgromadzonych Zrodet. Rzetelna analiza informacji pozyskanych na podstawie pracy wiasnej
i #rédet. Zastosowanie niestandardowych metod przekazu informaciji, wykorzystujac w tym celu
ciekawe rozwigzania techniczne. Urozmaicona aktywizacja grupy podczas prezentacji (quiz, zagadki,
analiza opracowanych przez siebie materiatow). J

3 Weryfikacja musi obejmowac wszystkie efekty uczenia sig, realizowane podczas wszystkich form ksztalcenia
w ramach danego przedmiotu.



Ponad dobra (4,5)

Opracowanie wybranego tematu samoksztalcenia w formie prezentacji multimedialnej wedtug
obowigzujacej nomenklatury metodycznej z uwzglednieniem celu oraz zadan. Tresci opisane
w pracy zgodne z tematem pracy. Drobne uchybienia w realizacji pracy (mniejsza czcionka, mato
czytelne slajdy). Praca zgodna z podanym schematem pracy. Cel pracy zgodny z tematem pracy.
Dobér wiarygodnych zrodet z fizjoterapii w ortopedii i traumatologii (5- 6 pozycji). Prawidtowe
przedstawienie tematu na podstawie zgromadzonych zrodel. Analiza informacji pozyskanych na
podstawie pracy wtasnej i Zrédet. Zastosowanie znanych metod przekazu informacji, wykorzystujac
w tym celu ciekawe rozwigzania techniczne. Aktywizacja grupy podczas prezentacji — dyskusja,
pytania.

Dobra (4,0)

Treéci zawarte w prezentacji zawierajg drobne btedy w nomenklaturze. Tresci wyktadu stabo
uwidaczniaja spetnienie wyznaczonego celu zajec. Dobdr sposobu wykonania prezentacji czgsciowo
odbiega od przyjetych wzorcow wykonywania tego typu prac. Praca cze$ciowo niezgodna z
podanym schematem pracy. Cel pracy zgodny z tematem pracy. Dobor wiarygodnych Zrédet z
fizjoterapii w ortopedii i traumatologii (3- 4 pozycje). Przedstawienie tematu na podstawie
zgromadzonych zrédet z niewielkimi bledami. Poprawna analiza informacji pozyskanych na
podstawie pracy wiasnej i zrodet. Zastosowanie znanych metod przekazu informacji. Standardowa
aktywizacja grupy podczas prezentacji — dyskusja, pytania.

Dos¢ dobra (3,5)

Tredci zawarte w prezentacji zawierajg duzo bledow w nomenklaturze. Treéci wykfadu bardzo stabo
uwidaczniaja spetnienie wyznaczonego celu zaje¢. Dobdr sposobu wykonania prezentacji
nieadekwatny do przyjetych wzorcéw wykonywania tego typu prac. Czcionka mato czytelna. Opisy
mafo czytelne. Praca czgsciowo niezgodna z podanym schematem pracy. Cel pracy czesciowo
odbiega od tematu pracy. Niewielki dobor #rédet z fizjoterapii w ortopedii i traumatologii (1- 2
pozycje). Przedstawienie tematu na podstawie zgromadzonych zrédet z btedami. Skapa analiza
informacji pozyskanych na podstawie pracy wiasnej i zrédet. Zastosowanie znanych metod przekazu
informacji. Najprostszy sposob przekazu informacji, wykorzystuje proste rozwigzania techniczne,
Standardowa aktywizacja grupy podczas prezentacji — dyskusja.

Dostateczna (3,0)

Treéci zawarte w prezentacji zawierajg duzo btedow w nomenklaturze. Tresci wykfadu nie
uwidaczniaja spefnienie wyznaczonego celu zaje¢. Dobdr sposobu wykonania prezentacji
nieadekwatny do przyjetych wzorcéw wykonywania tego typu prac. Duze braki w opisach. Opisy
mato czytelne, batagan i chaos w pracy. Btedy merytoryczne znacznego stopnia. Praca w duzym
stopniu niezgodna z podanym schematem pracy. Cel pracy w duzym stopniu niezgodny
7 tematem pracy, skorygowany przez nauczyciela. Niewielki dobdr zrodet z fizjoterapii w ortopedii i
traumatologii (1- 2 pozycje). Przedstawienie tematu na podstawie zgromadzonych Zrédet
z btedami. Skapa analiza informacji pozyskanych na podstawie pracy wiasnej i zrédet. Zastosowanie
znanych metod przekazu informacji. Prostszy sposéb przekazu informacji, trudnosci z
przeprowadzeniem prezentacji. Brak aktywizacji grupy.

Kryteria zaliczenia przedmiotu na zaliczenie - éwiczenia audytoryjne

zaliczenie

Karta Oceny Konspektu

a)

d)

Kryterium 1: zgodno$¢ z zasadami konstrukeji konspektu

e Konspekt w petni zgodny z metodyka przygotowania (2 punkty)

e Konspekt zawiera nieliczne btedy metodyczne (1 punkt)

e Konspekt zostat wykonany w catoéci niepoprawnie (0 punktow)

Kryterium 2: dobér odpowiednich metod i form fizjoterapii (zgodno$¢ z tematyka konspektu)

e Student bardzo rzetelnie dobiera rodzaj, ilo$¢, czas trwania oraz kolejnosc zabiegow
fizjoterapeutycznych do wybranej tematyki (2 punkty)

e Student w 60% prawidfowo dobiera rodzaj, ilos¢, czas trwania oraz kolejnos¢ zabiegow
fizjoterapeutycznych do wybranej tematyki (1 punkt)

e Student w mniej niz 60% prawidfowo dobiera rodzaj, ilos¢, czas trwania oraz kolejnos¢ do
wybranej tematyki lub w ogéle nie uwzglednia tego w konspekcie (O punktow)

Kryterium 3: rzetelny, poprawny metodologicznie opis wybranych do konspektu zabiegow

fizjoterapeutycznych

e Student przygotowuje bardzo rzetelny i poprawny metodologicznie opis wybranych do
programu zabiegow fizjoterapeutycznych (2 punkty)

e Student przygotowuje poprawny opis wybranych do programu zabiegow
fizjoterapeutycznych (1 punkt)

e Student przygotowuje przypadkowy i nieprawidtowy opis wybranych do programu
zabiegéw fizjoterapeutycznych lub w ogole nie uwzglednia tego w konspekcie (0 punktéw)

Kryterium 4: rzetelne okreslenie celu giéwnego ,celow szczegdtowych, miejsca zajgC oraz

wykorzystanie przyboréw i przyrzadow




e Student rzetelnie i skrupulatnie okreéla cel gtéwny oraz cele szczegotowe zajec. Doktadnie i
poprawnie okreéla miejsce zajec oraz rodzaj wykorzystywanych przyrzadow i pomocy (2

punkty)

e Student z nielicznymi btedami okreéla cel gtéwny oraz cele szczegotowe zajec. Poprawnie
okreéla miejsce zaje¢ oraz rodzaj wykorzystywanych przyrzadow i pomocy (1 punkt)

e Student nie uwzglednia celu gtownego celow szczegotowych, miejsca zajec oraz
wykorzystanie przyborow i przyrzadow w konspekcie (0 punktow)

Kryteria zaliczenia przedmiotu - Cwiczenia kliniczne J

zaliczenie Karta Obserwacji Czynnosci Wykonywanych przez Studenta

ity

a)

2.

a)

Dobranie w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego losowo wybranego pacjenta
sposrod grupy pacjentow leczonych zachowawczo i operacyjnie z powodu urazow w obrebie
tkanek miekkich ukiadu ruchu, w obrebie konczyn (sttuczenia, skrecenia, zwichnigcia i ztamania
a takze u pacjentow po urazach kregostupa bez porazeri oraz W przypadku stabilnych i
niestabilnych ztaman kregostupa rodzaju, czasu trwania oraz kolejnosci wykonywania zabiegow
ﬁzjoterapeutycznych:

Student prawidtowo dobiera w zaleznoéci do stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta
rodzaj, czas trwania oraz kolejnoé¢ wykonywania zabiegéw fizjoterapeutycznych (1 punkt)

b) Student nieprawidtowo dobiera do stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta rodzaj, czas

trwania oraz kolejnos¢ wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych (0 punktow)

Dobranie w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta rodzaju, czas trwania
oraz kolejnodci wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych prowadzonych w ramach
postepowania fizjoterapeutycznego u losowo wybranego pacjenta sposréd grupy pacjentow
przed lub po rekonstrukcyjnych  zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach
artroskopowych i po endoprotezoplastyce.

Student prawidtowo dobiera do stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta rodzaj, czas
trwania oraz kolejnosc wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych prowadzonych w ramach
postgpowania fizjoterapeutycznego u losowo wybranego pacjenta sposrod grupy pacjentow
przed lub po rekonstrukcyjnych  zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach
artroskopowych i po endoprotezoplastyce (1 punkt)

b) Student nieprawidtowo dobiera do stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta rodzaj, czas

trwania oraz kolejnos¢ wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych prowadzonych w ramach
postepowania fizjoterapeutycznego u losowo wybranego pacjenta sposrod grupy pacjentow
przed lub po rekonstrukcyjnych  zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach
artroskopowych i po endoprotezoplastyce (0 punktow)

Nazwa jednostki prowadzgcej Zaklad Fizjoterapii
przedmiot:
F\dres jednostki: Wroctaw ul. Grunwaldzka 2

Numer telefonu:

71 784 0183, 71 784 0184, 71 7840189

imail:

woiciech.laber@umed.wroc.gl

rosoba odpowiedzialna za przedmiot: Dr n o zdr. Wojciech Laber

Numer telefonu:

60173 26 16

E-mail:

wojciech.laber@umed.wroc.p_l

Wykaz oséb prowadzacych poszczegblne zajecia:

1 b

Stopien / tytuf l
Imie i nazwisko: naukowy lub Dyscyplina naukowa: Wykonywany zawod: Forma prowadzenia zajec: 11
zawodowy:
Woijciech Laber Doktor nauk o | Nauki o zdrowiu nauczyciel WY
zdrowiu akademicki, \
fizjoterapeuta
|




nauczyciel
akademicki,
fizjoterapeuta

Mgr Nauki o zdrowiu

fizjoterapii

Wojciech Tomasz Laber

nauczyciel
akademicki,
fizjoterapeuta

Nauki o zdrowiu

Aleksandra Krélikowska

Data opracowania sylabusa

09.09.2021

Imig i nazwisko autora (autorow) sylabusa:

Podpis Dziekana wydziatu zlecajacego przedmiot:

MU
|

3 Weryfikacja musi obejmowaé wszystkie efekty uczenia sig, realizowane podczas wszystkich form ksztatcenia
w ramach danego przedmiotu.



