Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w: pediatrii - opis przedmiotu

Informacje ogdlne
Nazwa przedmiotu

Kod przedmiotu
Wydziat

Kierunek

Profil

Rodzaj studiow
Semestr rozpoczecia

Informacje o przedmiocie
Semestr

Liczba punktéw ECTS do zdobycia
Typ przedmiotu

Jezyk nauczania

Sylabus opracowat

Formy zajec¢

Forma zaje¢ Liczba godzin w semestrze

(stacjonarne)
Wyktad 15
Zajecia praktyczne 15

Zajecia kliniczne 30

Cel przedmiotu

Fizjoterapia kliniczna w chorobach wewnetrznych w: pediatrii
12.6-WL-FIZJO-FKCHWPed

Wydziat Lekarski i Nauk o Zdrowiu

Fizjoterapia

praktyczny

jednolite magisterskie

semestr zimowy 2022/2023

Liczba godzin w semestrze
(niestacjonarne)

Liczba godzin w tygodniu
(stacjonarne)
1

5

3
obowiazkowy
polski

Liczba godzin w tygodniu
(niestacjonarne)

Forma zaliczenia

Zaliczenie na
ocene
Zaliczenie na
ocene
Zaliczenie na
ocene

1. Zapoznanie studenta z postepowaniem fizjoterapeutycznym dla pacjentéw w wieku rozwojowym z zaburzeniami i chorobami pochodzenia pulmonologicznego,
kardiologicznego, immunologicznego i in.
2. Nabycie przez studenta umiejetnosci wykorzystania danych diagnostycznych w celu doboru i planowania wykorzystania odpowiednich $rodkéw fizjoterapii w

odniesieniu do pacjentéw w wieku rozwojowym.

3. Wyksztatcenie umiejetnosci programowania i wykonywania ¢wiczen leczniczych pacjentéw w wieku rozwojowym.

Wymagania wstepne

Fizjoterapia ogélna
Kinezyterapia

Diagnostyka funkcjonalna w wieku rozwojowym

Kliniczne podstawy fizjoterapii w ortopedii i traumatologii

Kliniczne podstawy fizjoterapii w pediatrii i neurologii dzieciecej

Kinezjologia
Biomechanika kliniczna

Diagnostyka funkcjonalna w wieku rozwojowym

Fizjoterapia w dysfunkcjach uktadu ruchu w: wieku rozwojowym

Zakres tematyczny
Wyktady:

1. Cele, wskazania i przeciwwskazania do prowadzenia ¢wiczer ruchowych oraz zabiegéw fizykalnych, masazu i innych rodzajéw i metod fizjoterapii w réznych
jednostkach chorobowych u pacjentéw pediatrycznych.
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. Astma oskrzelowa, mukowiscydoza etiologia, diagnostyka, terapia.

. Wady serca u dzieci, postepowanie przed i pooperacyjne. Postepowanie ambulatoryjne.
. Choroby onkologiczne u dzieci. Leczenie.

. Choroby reumatyczne. Cukrzyca. Leczenie ruchem. Choroby autoimmunologiczne w tym reumatyczne u dzieci.



Zajecia kliniczne/zajecia praktyczne

1. Diagnostyka i leczenie astmy oskrzelowej i mukowiscydozy. znaczenie gimnastyki oddechowej. techniki fizjoterapeutyczne wspomagajgce procesy leczenia drég
oddechowych u dzieci

2. POSTEPOWANIE SZPITALNE | AMBULATORYJNE W LECZENIU PACJENTOW Z WADAMI SERCA PROBLEMAMI KARDIOLOGICZNYMI. WCZESNIACTWO.

3. POSTEPOWANIE FIZJOTERAPEUTYCZNE U PACJENTOW Z CHOROBAMI ONKOLOGICZNYMI W WIEKU ROZWOJOWYM. POLINEUROPATIA JAKO SKUTEK
CHEMIOTERAPII.

4. WSPOMAGANIE PROCESOW ODPORNOSCI U DZIECI CHOROBAMI AUTOIMMUNOLOGICZNYMI. AKTYWIZACJA DZIECI Z CHOROBAMI REUMATYCZNYMI .

Metody ksztatcenia
WYKLAD Z ELEMENTAMI DYSKUSJI

PREZENTACJA MULTIMEDIALNA Z ELEMENTAMI DYSKUSJI
ZADANIA - CWICZENIA PRAKTYCZNE - ANALIZA DIAGNOSTYCZNA, ZASTOSOWANIE TECHNIK KINEZYTERAPEUTYCZNYCH

STUDIUM PRZYPADKU - ANALIZA WYBRANYCH ZESPOLOW KLINICZNYCH

Efekty uczenia sie i metody weryfikacji osiggania efektéw uczenia sie

Opis efektu Symbole efektéw Metody weryfikacji Forma zaje¢
ZNA ETIOLOGIE, PATOMECHANIZM, OBJAWY | PRZEBIEG DYSFUNKCJI NARZADU ° DWwW1 ¢ ZADANIA PRZEDKOLOKWIALNE, ¢ Wyktad
RUCHU W ZAKRESIE: ORTOPEDII | TRAUMATOLOGII, MEDYCYNY SPORTOWEJ, ANALIZA DIAGNOSTYCZNO- ® Zajecia
REUMATOLOGII, NEUROLOGII I NEUROCHIRURGII ORAZ PEDIATRII, NEUROLOGII TERAPEUTYCZNA, KOLOKWIUM praktyczne
DZIECIECEJ, W STOPNIU UMOZLIWIAJACYM RACJONALNE STOSOWANIE ® Zajecia
SRODKOW FIZJOTERAPII; kliniczne
ZNA ZASADY DIAGNOZOWANIA ORAZ OGOLNE ZASADY | SPOSOBY LECZENIA ZADANIA PRZEDKOLOKWIALNE, ® Wyktad
NAJCZESTSZYCH DYSFUNKCJI NARZADU RUCHU W ZAKRESIE: ORTOPEDII | ANALIZA DIAGNOSTYCZNO- ® Zajecia
TRAUMATOLOGII, MEDYCYNY SPORTOWEJ, REUMATOLOGII, NEUROLOGII, TERAPEUTYCZNA, KOLOKWIUM praktyczne
NEUROCHIRURGII ORAZ PEDIATRII, NEUROLOGII DZIECIECEJ, W STOPNIU ® Zajecia
UMOZLIWIAJACYM RACJONALNE STOSOWANIE SRODKOW FIZJOTERAPII; kliniczne
POTRAFI PLANOWAC | DOBIERAC CWICZENIA KRAZENIOWO-ODDECHOWE DLA ZADANIA PRZEDKOLOKWIALNE, ® Wyktad
DZIECI | MEODZIEZY - W ZALEZNOSCI OD STANU KLINICZNEGO | ANALIZA DIAGNOSTYCZNO- ® Zajecia
FUNKCJONALNEGO PACJENTA - ORAZ INSTRUOWAC OPIEKUNOW DZIECI | TERAPEUTYCZNA, KOLOKWIUM praktyczne
MLODZIEZ W ZAKRESIE WYKONYWANIA TYCH CWICZEN,; ® Zajecia
kliniczne
POTRAFI PLANOWAC POSTEPOWANIE PRZED- | POOPERACYJNE U DZIECI ZADANIA PRZEDKOLOKWIALNE, ® Wyktad
LECZONYCH OPERACYJNIE, W ZALEZNOSCI OD ICH STANU KLINICZNEGO | ANALIZA DIAGNOSTYCZNO- ® Zajecia
FUNKCJONALNEGO TERAPEUTYCZNA, KOLOKWIUM praktyczne
® Zajecia
kliniczne
POTRAFI INSTRUOWAC OPIEKUNOW DZIECI W ZAKRESIE TZW. PIELEGNACJI ZADANIA PRZEDKOLOKWIALNE, ¢ Wyktad
RUCHOWEJ, ORAZ DZIECI | ICH OPIEKUNOW W ZAKRESIE WYKONYWANIA ANALIZA DIAGNOSTYCZNO- ® Zajecia
CWICZEN W DOMU, SPOSOBU POSLUGIWANIA SIE WYROBAMI MEDYCZNYMI TERAPEUTYCZNA, KOLOKWIUM praktyczne
ORAZ WYKORZYSTYWANIA PRZEDMIOTOW UZYTKU CODZIENNEGO W CELACH ® Zajecia
TERAPEUTYCZNYCH kliniczne
POTRAFI PLANOWAG, DOBIERAC | MODYFIKOWAC PROGRAMY REHABILITACJI ZADANIA PRZEDKOLOKWIALNE, ® Wyktad
DZIECI | MEODZIEZY Z ROZNYMI DYSFUNKCJAMI NARZADU RUCHU ORAZ ANALIZA DIAGNOSTYCZNO- ® Zajecia
CHOROBAMI WEWNETRZNYMI W ZALEZNOSCI OD STANU KLINICZNEGO, TERAPEUTYCZNA, KOLOKWIUM praktyczne
FUNKCJONALNEGO | PSYCHICZNEGO (POZNAWCZO-EMOCJONALNEGO) ® Zajecia
CHOREGO, JEGO POTRZEB ORAZ POTRZEB OPIEKUNOW FAKTYCZNYCH kliniczne

Warunki zaliczenia

Zaliczenie wyktadéw: w formie pisemnej (pytania otwarte i/lub test jednokrotnego wyboru) lub ustne;j.

Forma pisemna (test): uzyskanie 60% punktéw mozliwych do zdobycia jest warunkiem zaliczenia wyktadow (prdg zaliczenia). Odsetek prawidtowych odpowiedzi zostanie

przeliczony na stopnie wg skali:
94-100% = 5,0

85-93% = 4,5

76-84% = 4,0



68-75% = 3,5

60-67% = 3,0

0-59% =2,0

W przypadku braku uzyskania zaliczenia - poprawa w formie odpowiedzi ustnej lub pisemnej.

Zajecia praktyczne i kliniczne - warunkiem zaliczenia ¢wiczen jest obecno$¢ na zajeciach, a takze uzyskanie pozytywnych ocen czastkowych (zadania przedkolokwialne i
analizy diagnostyczno-terapeutyczne).

Ocena koricowa to $rednia arytmetyczna wszystkich form przewidzianych do realizacji przedmiotu. Wyniki Sredniej arytmetycznej ustala sie zgodnie z zasada: $rednia 3,25
stanowi ocene koricowa 3,5; $rednia 3,75 stanowi ocene koficowa 4,0; Srednia 4,25 stanowi ocene koricowg 4,5; $rednia 4,75 stanowi ocene koricowa 5,0.

Nieobecnosci - dopuszcza sie 1 usprawiedliwiong nieobecnosé, ktéra Student jest zobowigzany odrobi¢ z inng grupa lub w godzinach konsultacyjnych u prowadzacego zajecia.
Godziny konsultacyjne sa podane do wiadomosci studentéw z poczatkiem roku akademickiego.

Regulacje dotyczace warunkéw zaliczenia odpowiadajg warunkom zaliczania bezposredniego, z zastrzezeniem mozliwosci wprowadzenia zmian w przypadku koniecznosci
przejscia na zaliczanie zdalne w czasie regulaminowym, przed rozpoczeciem sesji.Pozostate nie wymienione regulacje okresla Regulamin Studiéw na Uniwersytecie
Zielonogorskim https://www.uz.zgora.pl/index.php?regulamin-studiow
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