UNIWERSYTET MEDYCZNY Zatacznik nr 3 ‘
IM. P1ASTOW SL,)SKICH WE WROCLAWIU do Uchwaty nr 2303 Senatu Uniwersytetu Medycznego
. z dnia 28 kwietnia 2021 r.

Sylabus na rok akademicki: 2021/2022
Cykl ksztatcenia: 2020-2025

Opis przedmiotu ksztafcenia

26. Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w | Grupa szczegétowych efektow
ortopedii i traumatologii 1 UcEEld I
Grupa zajec Nazwa
Nazwa przedmiotu | Clinical physiotherapy in musculoskeletal dysfunctionsin (kod grupy) grupy
orthopaedics and traumatology 1 D FIZJOTERAPI
A KLINICZNA
Wydziat WNoZ

Kierunek studidw | fizjoterapia

X jednolite magisterskie

(J | stopnia
Poziom studiow (J Il stopnia

[J Ill stopnia

[1 podyplomowe
Forma studiow X stacjonarne [ niestacjonarne

Il Semestr X zimowy
Rok studiow studiow: | [ letni

X obowigzkowy
Typ przedmiotu [0 ograniczonego wyboru
[ wolnego wyboru/ fakultatywny

Jezyk wyktadowy X polski [J angielski
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Semestr zimowy:
Zaktad Fizjoterapii
(Nazwa jednostki realizujgcej
przedmiot)
Ksztatcenie bezposrednie! 10 10 5
Ksztatcenie zdalne? 25

Semestr letni:

1 Ksztatcenie prowadzone z bezposrednim udziatem nauczycieli akademickich lub innych oséb prowadzacych zajgcia
2 Ksztatcenie z wykorzystaniem metod i technik ksztatcenia na odlegtosc

Strona1z9




(Nazwa jednostki realizujgcej

przedmiot)

Ksztatcenie bezposrednie

Ksztafcenie zdalne

Razem w roku:

Zaktad Fizjoterapii
(Nazwa jednostki realizujacej

przedmiot)

Ksztatcenie bezposrednie 10 10

Ksztatcenie zdalne 25

Cele ksztatcenia: (max. 6 pozycji)
C1 - Nauczenie studenta postugiwania sie wiedza szczegotowa z zakresu ortopedii i traumatologii z
uwzglednieniem fizjoterapii.
C2 - Zapoznanie studenta ze ztozonymi pojeciami, dotyczacymi fizjoterapii w leczeniu pacjentow z
obrazeniami, dysfunkcjami i chorobami narzadu ruchu.
C3 - Nauczenie studenta przeprowadzania badania fizjoterapeutycznego w obrazeniach i dysfunkcjach

narzadu ruchu.
C4 - Nauczenie studenta zasad planowania i programowania fizjot

erapii w leczeniu obrazeri i schorzen

narzadu ruchu z uwzglednieniem kompleksowego stosowania zabiegow fizykoterapii, kinezyterapii i masazu.
C5 — Ksztattowanie umiejetnosci prowadzenia dokumentacji fizjoterapii w ortopedii.

Efekty uczenia sie dla przedmiotu w odniesieniu do metod weryfikacji zamierzonych efektéw uczenia sig oraz

formy realizacji zajec:

Numer
szczegdtowego
efektu uczenia sie

Student, ktéry zaliczy przedmiot
wie/umie/potrafi

Metody weryfikacji
osiggnigcia
zamierzonych
efektéw uczenia sie

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 | tematyczne]
D.WO01 oraz pediatrii, neurologii dziecigcej, w stopniu miliAalc;
i . _ i Moo " realizowanym
umozliwiajacym racjonalne stosowanie $rodkow fizjoterapii;
tematem, test
sprawdzajgcy
wiedze
zna i rozumie zasady diagnozowania oraz ogélne zasady i udziat w WY
sposoby leczenia najczestszych dysfunkcji narzadu ruchu w dyskusji
zakresie: ortopedii i traumatologii, medycyny sportowej, tematyczne)
D.W02 reumatologii, neurologii, neurochirurgii oraz pediatrii, AWigeans] 2
A : ey ; realizowanym
neurologii dzieciecej, w stopniu umozliwiajacym racjonalne
e PR N tematem, test
stosowanie srodkéw fizjoterapii; :
sprawdzajgcy
wiedze
zna i rozumie zasady postepowania z pacjentem: udziat w WY
nieprzytomnym, po urazie wielomiejscowym i dyskusji
wielonarzadowym, z uszkodzeniem kregostupa i rdzenia tematycznej
D.WO05 kregowego, koniczyny gérnej i koriczyny dolnej, w zakresie SWIRZANEL £

bezpiecznego stosowania metod fizjoterapii;

realizowanym
tematem, test
sprawdzajacy
wiedze




D.Wo06

zna i rozumie ogolne zasady podmiotowego i
przedmiotowego badania kardiologicznego, neurologicznego,
ortopedycznego i geriatrycznego;

udziat w
dyskusji
tematycznej
zwigzanej z
realizowanym
tematem, test
sprawdzajacy
wiedze

WY

D.UO4

potrafi dobieraé — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i wykonywac zabiegi z zakresu
fizjoterapii u 0sob po urazach w obrebie tkanek migkkich
uktadu ruchu leczonych zachowawczo i operacyjnie, po
urazach w obrebie koriczyn (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

CA, CK

D.U0O6

potrafi dobieraé — w zaleznosci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta — i prowadzi¢ postgpowanie
fizjoterapeutyczne przed- i pooperacyjne u 0s6b po
rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po
zabiegach artroskopowych i po endoprotezoplastyce;

obserwacja
studenta
podczas

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

CA, CK

* WY - wykiad; SE - seminarium; CA - ¢wiczenia audytoryjne; CN -
CS - éwiczenia w warunkach symulowanych; PP - zajecia praktyczne przy pacjencie; LE - lektoraty,

SK - samoksztatcenie kierowane, EL - E-learning.

¢wiczenia kierunkowe-niekliniczne; CK - éwiczenia kliniczne; CL - ¢wiczenia laboratoryjne;
WF - zajecia wychowania fizycznego; PZ - praktyki zawodowe;

Naktad pracy studenta (bilans punktéw ECTS):

Forma nakfadu pracy studenta
(udziat w zajeciach, aktywnos¢, przygotowanie itp.)

Obcigzenie studenta

1. Godziny w kontakcie bezposrednim: 20
2. Godziny w ksztatceniu zdalnym: 25
3. Godziny indywidualnej pracy wtasnej studenta: -
4. Godziny samoksztatcenia kierowanego: 5
Sumaryczny nakfad pracy studenta: 50
Punkty ECTS za przedmiot: 2,0

Tresc zajeé: (prosze wpisac hastowo tematyke poszczegoinych zajeé z podziatem na forme zaje¢ dydaktycznych, pamietajac, aby

przektadata sig ona na zamierzone efekty uczenia sig)




Wyktady

1-3. Badanie fizjoterapeutyczne w obrazeniach i dysfunkcjach narzadu ruchu. Badania i metody stosowane do oceny
stanu oraz cech fizycznych narzadu ruchu w schorzeniach ortopedyczno-urazowych. Diagnostyka obrazowa narzadu
ruchu ze szczeg6lnym uwzglednieniem zasad Mirke, Radiografia, USG, TK, NMR, EMG, artroskopia, badanie z uzyciem
kontrastu ($rodka cieniujacego), biopsja, scyntygrafia.

4-6. Testy diagnostyczne w ortopedii i traumatologii, ocena postawy ciafa, chod fizjologiczny, chod patologiczny.

7-9. Fizjoterapia w zapobieganiu i leczeniu negatywnych skutkow dtugotrwatego unieruchomienia - zespot Sudecka,
przykurcz Volkmanna, staw rzekomy, przykurcze i zesztywnienia stawowe.

10-12. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu jatowych martwic ukfadu kostnego: choroba Scheuermanna,
choroba Perthesa, choroba Osgood-Schlattera.

13-15. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu dysfunkgji narzadu ruchu: zespot cieéni nadgarstka , przykurcz
Diipuytrena, choroba de Quervaina, kciuk narciarza, fokie¢ tenisisty, golfisty.

16-18. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu dysfunkcji narzadu ruchu w obrebie barku: bark zamrozony,
zespot ciasnoty podbarkowej, uszkodzenia stozka rotatorow, niestabilnosc stawu ramiennego.

19-21. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu dysfunkcji narzadu ruchu: choroba zwyrodnieniowa stawow,
w tym po endoprotezoplastyce stawow.

22-23. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu urazéw narzadu ruchu: skrecenia, zwichnigcia, uszkodzenia
$ciegien i aparatu torebkowo-wiezadtowego.

24-25. Planowanie i programowanie fizjoterapii w leczeniu urazéw narzadu ruchu: ztamania, podziat, rodzaje. Ogélne
zasady stabilizacji ztaman. Repozycja, szew kostny, stabilizacja zewnetrzna i wewngtrzna.

Seminaria

Cwiczenia audytoryjne

1-2. Diagnostyka i programowanie rehabilitacji w ortopedii i traumatologii. Dokumentacja fizjoterapeutyczna w ortopedii
i traumatologii.

3-4. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw narzadu ruchu: uszkodzenia chrzastki stawowej, fakotek,
potaczen stawowych, Wiezozrostow.

5-6. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw narzadu ruchu: ztlamania i zwichniecia reki, uszkodzenia
nadgarstka, zlamania dystalnego odcinka koéci promieniowej: Collesa, Bartona, Smitha.

7-8. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw narzadu ruchu: ztamanie nasady blizszej kosci ramiennej,
izolowane zfamanie glowy kosci promieniowej, ztamania Monteggia, Galeazziego, Essex — Lopresti, pourazowa sztywnosc
tokcia.

9-10. Postepowanie fizjoterapeutyczne w leczeniu urazéw narzadu ruchu: ztamania kregostupa, Jeffersona, ztamania
miednicy.

Cwiczenia kliniczne

1. Dobieranie w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta oraz wykonywanie zabiegow
fizjoterapeutycznych u pacjentéw leczonych sachowawczo | operacyjnie z powodu urazéw w obrebie tkanek
miekkich ukfadu ruchu, w obrebie konczyn (sttuczenia, skrecenia, zwichnigcia i ztamania 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 rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po
zabiegach artroskopowych i po endoprotezoplastyce.

Inne - samoksztatcenie kierowane
studiowanie literatury dotyczacej tresci przedmiotu realizowanego na zajeciach.
Przygotowanie prezentacji multimedialnej tematycznie zwigzanej z zajeciami (temat do wyboru).

Leczenie fizjoterapeutyczne ztaman w obrebie korficzyny gorne;j.
Leczenie fizjoterapeutyczne ztaman w obrebie kregostupa.
Leczenie fizjoterapeutyczne ztaman w obrebie miednicy.
Leczenie fizjoterapeutyczne uszkodzen w obrebie obreczy barkowe;j.
Leczenie fizjoterapeutyczne w leczeniu jatowych martwic uktadu kostnego.
Leczenie fizjoterapeutyczne w leczeniu uszkodzen stawu tokciowego.
Leczenie fizjoterapeutyczne w leczeniu uszkodzen reki i nadgarstka.
8. Leczenie fizjoterapeutyczne w leczeniu pacjentow po endoprotezoplastyce.
Przygotowanie i przedstawienie konspektu, programu postepowania fizjoterapeutycznego w ortopedii i traumatologii.

No R wN e

Literatura podstawowa: (wymieni¢ wg istotnogci, nie wiecej niz 3 pozycje)
1. Biatoszewski D.: Fizjoterapia w ortopedi. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa, 2014.

2. Brotzman Brent, Wilk Kevin E.: Rehabilitacja ortopedyczna. T. 1. Redakcja wydania | polskiego: Dziak Artur. Elsevier
Urban & Partner, Wroctaw, 2008.




3. $liwinski Z,. Sieron A., Szczegielniak J., Zak M.: Wielka Fizjoterapia. Elsevier Urban & Partner, Wroctaw, 2014, T.1i2
Literatura uzupetniajgca i inne pomoce: (nie wigcej 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 pacjentow ortopedycznych. DB Publishing 2018

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

Warunki wstepne: (minimalne warunki, jakie powinien student spetnic¢ przed przystapieniem do przedmiotu)

Przed przystapieniem do zajec z przedmiotu Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach uktadu ruchu w ortopedii i
traumatologii 1, student powinien:

- zna¢ anatomie prawidtowa cztowieka

- znac¢ i rozumie¢ funkcjonowanie poszczegdlnych uktadéw czfowieka

- posiada wiedze 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

- zna wskazania i przeciwwskazania do ich stosowania

- zna prawne, organizacyjne i etyczne aspekty pracy fizjoterapeuty

- zna zasady bhp obowigzujgce w gabinecie fizjoterapii )

- potrafi precyzyjnie i profesjonalnie wspétpracowac i komunikowac sie z zespotem rehabilitacyjnym, pacjentem i jego
rodzing

- rozumie potrzebe ciggtego ksztatcenia sie i doskonalenia umiejetnosci zawodowych.

Warunki uzyskania zaliczenia przedmiotu: (okresli¢ 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 zdac, a takze kryteria na poszczegdlne oceny)

UWAGA! Warunkiem zaliczenia przedmiotu nie moze by¢ obecnos¢ na zajgciach

Warunkiem zaliczenia przedmiotu Fizjoterapia kliniczna w dysfunkcjach ukfadu ruchu w ortopedii i traumatologii 1,w
sem. Il, jest:

Biezace przygotowanie do zaje¢ , pozytywne zaliczenie koricowego zaliczenia testowego wynikajgcego z postawionych
efektow ksztatcenia. Zaliczenie na oceng.

Wykifady: Pozytywne zaliczenie testu. (min. 61%) sktadajacego sie z 40 pytan (test wielokrotnego wyboru 1 werstraktor+3
dystraktory), przedstawienie pracy wtasnej - prezentacja multimedialna.

Cwiczenia audytoryjne: przedstawienie konspektu, programu usprawniania z wybranej jednostki chorobowej w ortopedii
i tramatologii. Zaliczenie przy wykorzystaniu tzw. Karty Oceny Konspektu, na ktdrej 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% punktow 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 dwoch punktow wedtug Karty Obserwacji Czynnosci Wykonywanych przez
Studenta. Student ma za zadanie: a) dobra¢ w zaleznosci od stanu klinicznego i funkcjonalnego losowo wybranego
pacjenta sposrod grupy pacjentow leczonych zachowawczo i operacyjnie z powodu urazéw w obrebie tkanek miekkich
uktadu ruchu, w obrebie koAczyn (sttuczenia, skrecenia, zwichniecia i zfamania a takze u pacjentéw po urazach
kregostupa bez porazen oraz w przypadku stabilnych i niestabilnych zfaman kregostupa rodzaj, czas trwania oraz
kolejnos¢ wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych (za prawidfowo wykonanie zadanie Student otrzymuje 1 punkt; za
nieprawidfowo wykonane zadanie Student otrzymuje O punktow); b) dobra¢ w zaleznoéci od stanu klinicznego i
funkcjonalnego pacjenta rodzaj, czas trwania oraz kolejnos¢ 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 (za
prawidtowo wykonanie zadanie Student otrzymuje 1 punkt; za nieprawidfowo wykonane zadanie Student otrzymuje 0
punktow).

Ocena: Kryteria zaliczenia przedmiotu na oceng®
Bardzo dobra Uzyskanie zaliczenia na podstawie karty obserwacji oraz uzyskanie min. 92 % poprawnych
(5,0) odpowiedzi w zaliczeniu pisemnym
Ponad dobra (4,5) Uzyskanie zaliczenia na podstawie karty obserwacji oraz uzyskanie od 84 do 91 %

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



poprawnych odpowiedzi w zaliczeniu pisemnym

Dobra (4,0)

Uzyskanie zaliczenia na podstawie karty obserwacji oraz uzyskanie od 76 do 83 %
poprawnych odpowiedzi w zaliczeniu pisemnym

Dos¢ dobra (3,5)

Uzyskanie zaliczenia na podstawie karty obserwacji oraz uzyskanie od 68 do 75 %
poprawnych odpowiedzi w zaliczeniu pisemnym

Dostateczna (3,0)

Uzyskanie zaliczenia na podstawie karty obserwacji oraz uzyskanie od 61 do 67 %
poprawnych odpowiedzi w zaliczeniu pisemnym

Kryteria zaliczenia przedmiotu na zaliczenie (bez oceny)?

zaliczenie

Ocena:

Kryteria oceny z egzaminu’

Bardzo dobra
(5,0

Ponad dobra (4,5)

Dobra (4,0)

Dosé dobra (3,5)

Dostateczna (3,0)

Kryteria zaliczenia przedmiotu - Cwiczenia audytoryjne

zaliczenie

Karty Oceny Konspektu

a)

b)

Kryterium 1: zgodno$¢ z zasadami konstrukcji 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 punktéw)

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

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

e Student w 60% prawidtowo 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 (0 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 fizjotera peutycznych (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 ogdle nie uwzglednia tego w konspekcie (0 punktow)

Kryterium 4: rzetelne okreslenie celu gtownego ,celow szczegdtowych, miejsca zajec oraz

wykorzystanie przyboréw i przyrzadow

e Student rzetelnie i skrupulatnie okresla cel gtowny oraz cele szczegbtowe zajeé. Dokiadnie i
poprawnie okresla miejsce zajec oraz rodzaj wykorzystywanych przyrzadow i pomocy (2
punkty)

e Student z nielicznymi btedami okresla cel gtowny oraz cele szczegbtowe zajec. Poprawnie
okresla miejsce zajec oraz rodzaj wykorzystywanych przyrzagdéw i pomocy (1 punkt)

e Student nie uwzglednia celu gféwnego ,celow szczegbtowych, miejsca zajec oraz
wykorzystanie przyboréw i przyrzagdow w konspekcie (0 punktow)




Kryteria zaliczenia przedmiotu - Cwiczenia kliniczne

zaliczenie

Karta Obserwacji Czynnosci Wykonywanych przez Studenta

1.

b)

a)

Dobranie w zaleznoéci od stanu klinicznego i funkcjonalnego losowo wybranego pacjenta
sposréd grupy pacjentdw leczonych zachowawczo i operacyjnie z powodu urazéw w obrgbie
tkanek miekkich uktadu ruchu, w obrebie koriczyn (sttuczenia, skrecenia, zwichniecia i ztamania a
takze u pacjentdw po urazach kregostupa bez porazeri oraz w przypadku stabilnych i
niestabilnych ztaman kregostupa rodzaju, czasu trwania oraz kolejnosci wykonywania zabiegéw
fizjoterapeutycznych:

Student prawidfowo dobiera w zaleznosci do stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta rodzaj,
czas trwania oraz kolejno$¢ wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych (1 punkt)

Student nieprawidtowo dobiera do stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta rodzaj, czas
trwania oraz kolejno$¢ wykonywania zabiegow fizjoterapeutycznych (0 punktéw)

Dobranie w zaleznoéci od stanu klinicznego i funkcjonalnego pacjenta rodzaju, czas trwania oraz
kolejnosci wykonywania zabiegéw fizjoterapeutycznych prowadzonych w ramach postgpowania
fizjoterapeutycznego u losowo wybranego pacjenta sposréd grupy pacjentéw 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 kolejno¢ wykonywania zabiegéw fizjoterapeutycznych prowadzonych w ramach
postepowania fizjoterapeutycznego u losowo wybranego pacjenta sposrdd grupy pacjentow
przed lub po rekonstrukcyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach artroskopowych
i po endoprotezoplastyce (1 punkt)

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 sposréd grupy pacjentow
przed lub po rekonstrukeyjnych zabiegach ortopedycznych, w tym po zabiegach artroskopowych
i po endoprotezoplastyce (0 punktdéw)

Ocena:

Kryteria zaliczenia prezentacji z przedmiotu na oceng:

Bardzo dobra (5,0)

Opracowanie wybranego tematu samoksztalcenia 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 zrédta, doniesienia z fizjoterapii
w ortopedii i traumatologii (7-8 pozycji). Rzetelne przedstawienie tematu na podstawie
zgromadzonych 7rédet. Rzetelna analiza informacji pozyskanych na podstawie pracy wiasnej
i srédet. Zastosowanie niestandardowych metod przekazu informacji, wykorzystujgc w tym celu
ciekawe rozwiazania techniczne. Urozmaicona aktywizacja grupy podczas prezentacji (quiz,
zagadki, analiza opracowanych przez siebie materiatow).

Ponad dobra (4,5)

Opracowanie wybranego tematu samoksztafcenia w formie prezentacji multimedialnej wedtug
obowiazujacej 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 #rédet z fizjoterapii w ortopedii i traumatologii (5- 6 pozycji). Prawidtowe
przedstawienie tematu na podstawie zgromadzonych zrodet. Analiza informacji pozyskanych na
podstawie pracy wtasnej i zrédel. 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 bledy w nomenklaturze. Tresci wykfadu stabo
uwidaczniaja spetnienie wyznaczonego celu zajgcC. Dobdr sposobu wykonania prezentacji
czeéciowo odbiega od przyjetych wzorcéw wykonywania tego typu prac. Praca czesciowo
niezgodna z podanym schematem pracy. Cel pracy zgodny z tematem pracy. Dobor wiarygodnych
srédet 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 irodet. Zastosowanie znanych metod przekazu
informacji. Standardowa aktywizacja grupy podczas prezentacji — dyskusja, pytania.

Dos¢ dobra (3,5)

Treéci zawarte w prezentacji zawierajg duzo bfedow w nomenklaturze. Tresci wyktadu bardzo
stabo uwidaczniajg spetnienie wyznaczonego celu zajgc. Dobdr sposobu wykonania prezentacji
nieadekwatny do przyjetych wzorcéw wykonywania tego typu prac. Czcionka mato czytelna. Opisy
mato czytelne. Praca cze$ciowo niezgodna z podanym schematem pracy. Cel pracy czgsciowo
odbiega od tematu pracy. Niewielki dobor zrodet z fizjoterapii w ortopedii i traumatologii (1- 2
pozycje). Przedstawienie tematu na podstawie zgromadzonych zrodet z btedami. Skapa analiza
informacji pozyskanych na podstawie pracy wtasnej i 7rédet. Zastosowanie znanych metod
przekazu informacji. Najprostszy sposob przekazu informacji, wykorzystuje proste rozwigzania
techniczne, Standardowa aktywizacja grupy podczas prezentacji — dyskusja.

Dostateczna (3,0)

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

Nazwa jednostki prowadzacej przedmiot:

Zaktad Fizjoterapii

Adres jednostki:

Wroctaw ul. Grunwaldzka 2

Numer telefonu:

71784 0183, 71 784 0184, 71 7840189

E-mail:

wojciech.laber@umed.wroc.pl

Osoba odpowiedzialna za przedmiot:

Dr n o zdr. Wojciech Laber

Numer telefonu:

60173 26 16

E-mail:

woijciech.laber@umed.wroc.pl

Wykaz oséb prowadzacych poszczegdine zajgcia:

Stopien / tytut
Imie i nazwisko: naukowy lub Dyscyplina naukowa: Wykonywany zawdd: | Forma prowadzenia zajg¢:
zawodowy:
Woijciech Laber Doktor nauk o | Nauki o zdrowiu nauczyciel wy
zdrowiu akademicki,
fizjoterapeuta
Natalia Kasprzyszyn- Mgr Nauki o zdrowiu nauczyciel CA
Kruszelnicka fizjoterapii akademicki,
fizjoterapeuta
Wojciech Tomasz Laber | Mgr Nauki o zdrowiu nauczyciel CA
fizjoterapii akademicki,
fizjoterapeuta
Aleksandra Krélikowska | Dr hab. Nauki o zdrowiu nauczyciel CK




akademicki,
fizjoterapeuta

Data opracowania sylabusa

09.09.2021

Podpis Dziekana wydziatu zlecajgcego przedmiot:

Imie i nazwisko autora (autoréw) sylabusa:

Wojciech Laber {1y w:

3 Weryfikacja musi obejmowac wszystkie efekty uczenia sie, realizowane podczas wszystkich form ksztatcenia w

ramach danego przedmiotu.




