Poznanska Akademia Medyczna
Nauk Stosowanych im. Ksiecia Mieszka |
Wydzial Nauk Medycznych —
Kierunek Fizjoterapia
Jednolite Studia Magisterskie
Sylabus Przedmiotowy

Informacje ogolne

Nazwa przedmiotu: Fizjoterapia kliniczna w ginekologii i potoznictwie
1. Kod przedmiotu: 3F/6- 68 2. Liczba punktow ECTS: 3
3. Kierunek: Fizjoterapia 7. Liczba godzin: | ogolem | wyklady | éwiczeni
a
/inne akt.
4. Specjalnosé: 8. Studia - - -
- stacjonarne:
5. Rok studiow 9. Studia 50 30 20
i niestacjonarne:
6. Semestr: 10. Poziom JSM
6 studiow:
11. Profil Praktyczny 12. Jezyk polski
ksztalcenia: wykladowy:

Informacje szczegolowe

1.Cele przedmiotu /cele uczenia sie¢ (intencje wykladowcy):

Ksztattowanie umiejetnosci podstawowego zdiagnozowania pacjentek z oddziatu ginekologiczno-
Cl. |potozniczego oraz przeprowadzenia zabiegdw fizjoterapeutycznych stosownie do otrzymanego
rozpoznania.

Nabycie umiejetnosci postepowania fizjoterapeutycznego w chorobach ginekologicznych po zabiegach

C2. chirurgicznych.

Nauczanie zasad usprawniania w okresie cigzy (Szkota Rodzenia) oraz w okresie potogowym po

c3. porodach fizjologicznych i po cieciu cesarskim.




C4. | Dobieranie odpowiednich ¢wiczen i stosowanie ich adekwatnie do rodzaju choroby, cigzy i poroddw.

C5. | Aktywnosc fizyczna kobiet ciezarnych

2. Wymagania wstepne:

Student posiada wiedze z anatomii cztowieka, fizjologii oraz fizjoterapii ogdlne;j.
Posiada wiedze i umiejetnosci z Klinicznych podstaw fizjoterapii w ginekologii i potoznictwie.

3. Efekty uczenia sie wybrane dla przedmiotu (kierunkowe, specjalnosciowe, specjalizacyjne):

W zakresie wiedzy

Opis zmodyfikowanego dla

Symbol Symbol przedmiotu Sposéh Svmbol
kierunkowego | przedmiotoweg zalozonego efektu uczenia sie Werp fikacii ostgwione o
efektu uczenia | o efektu uczenia kierunkowego e?;ktu P /6 g

sie sie (Po zakoriczeniu przedmiotu dla celwow
potwierdzenia osiggniecia efektow
uczenia sig student:)
P67_WO01
Zna etiologie, patomechanizm, objawy
K_D.WS3. | przebieg najczestszych chorob w Kolokwium
= zakresie: ginekologii i potoznictwa, w . Cc1,c2
o.wW2 . s . pisemne
stopniu umozliwiajgcym racjonalne
stosowanie srodkéw fizjoterapii.
P67_WO02 Student zna metody badania
klinicznego i diagnostyki dodatkowej
K_D.W11. w zakresie badar stosowanych w Odpowiedz
C1,C2
O.wW9 ustna

ginekologii i pofoznictwie;




Zna zasady diagnozowania oraz ogélne
zasady i sposoby leczenia w
najczestszych chorobach i stanach w

K_D.W4. P67_WO03 zakresie ginekologii i potoznictwa w Odpowiedz C1,C2,C4
O.W7 . e . ustna
stopniu umozliwiajacym racjonalne
stosowanie srodkéw
fizjoterapii.
W zakresie umiejetnosci
Symbol
Symbol przedmiot Opis zmodyfikowanego dla Sposob Symbol
kierunkowego efektu owego przedmiotu weryfikacji | postawionego
uczenia efektu zalozonego efektu uczenia efektu celu/ow
uczenia kierunkowego
P67_U01 | Potrafi wykonac zabiegi z zakresu
K D.U4 fizykoterapii, kinezyterapii w réznych | gdpowiedz
- od C1,.Cc2
0.U1l jednostkach chorobowych. ustna
K_D.U41. P67_U02 | Student potrafi instruowaé kobiety C1-C5
0.U3 ciezarne w zakresie wykonywania
¢wiczen przygotowujacych do porodu i | Odpowiedz
. ustna
w okresie pofogu;
K_D.U42. P67_UO02 | Wykonywac zabiegi fizjoterapeutyczne | Odpowiedz C4,Cs
0o.u1 . . . ustna
u 0s0b z nietrzymaniem moczu oraz
instruowac je w zakresie wykonywania
¢wiczen w domu;
K_D.U49 P67_U04 | Student uczy sie jak planowaé, Odpowiedz C3-C5
0.U3 ustna

dobierac i modyfikowac programy
rehabilitacji u pacjentek z réznymi
chorobami w obrebie ginekologii i

potoznictwa.

W zakresie kompetencji spotecznych




Symbol . .
Symbol przedmiot CEE Zmongél:r%\g/& e el Sposob Symbol
kierunkowego efektu owego zalozoni o efektu uczenia weryfikacji | postawionego
uczenia efektu Ki g efektu celu/ow
X ierunkowego
uczenia
Rozumie potrzebe pogtebiania
posiadanej wiedzy i poszerzania
K KO1 zasobu swoich umiejetnosci poprzez Odpowiedz
0.K5 P67_KO1 | samoksztatcenie przez cate zycie w ustna C1,C2
obszarze nauk o zdrowiu i praktyki
fizjoterapeutycznej.

4. Tresci programowe:

Symbol tresci

Tresci programowe

Odniesienie do

programo_wych (2 godz. lekcyjne na jeden temat; nie wpisuje sie do tresci & 00w LTS
uczenia ., . : A . Symbol
zajec organizacyjnych oraz egzaminu i zaliczenia)
WYKLADY
TK_1 Wiadomosci o réznych jednostkach chorobowych w aspekcie K_D.W3.
programowania procesu rehabilitacji. K_D.w4.
Wskazania i przeciwwskazania do stosowania zabiegéw 0.W2,
fizjoterapeutycznych u pacjentek na oddziatach ginekologiczno- o.wW7,
potozniczych. 0.w9,
0.U1,
0.U2,
0.K5
TK_2 Podziat rehabilitacji ze wzgledu na rodzaj wykonywania K_D.W3.
zabiegdw ginekologicznych. K_D.W11.
0.W2,
o.w7,
0o.w9,
0.U1,
0.U2,
0.K5
TK 3 Postepowanie fizjoterapeutyczne okotooperacyjne : K_D.W3.
przygotowanie do zabiegu i postepowanie po zabiegu. K_D.w4.
Wskazéwki metodyczne do prowadzenia rehabilitacji, 0o.W2,
automasaz blizny, Kinesiology Taping. Techniki wisceralne, o.w7,
powieziowe i miesniowe narzadu rodnego kobiety. 0.w9,
0.U1,
0.U2,
0.K5




TK_4

Cukrzyca cigzowa

D.W3.,
DW4.,
D.U4.

D.U25.,
K_KO01
0.W2,
0.W7,
0.W9,
0.U1,
0.U2,
0.K5

TK_5

Fizjoterapia w endokrynologii i onkologii ginekologicznej.

D.W3.,
DWA4.,
D.U4.
D.U25.,
K_KO01
0.W2,
o.W7,
0.W9,
0.U1,
0.U2,
0.K5

Cwiczenia

TK_1

Zespoty bélowe miednicy mniejszej. Cwiczenia poprawiajgce
krgzenie w obrebie miednicy mniejszej

K_D.W11.
K_D.U4.
K_D.U49

0.W2,
0.W7,
0.W9,
0.U1,
0.U2,
0.K5

TK_2

Cigza: aktywnos¢ fizyczna ciezarnej, Szkota Rodzenia,
fizjoterapia zespotdw bdlowych u ciezarnych

K_D.U4.
K_D.U41.
K_D.U42.
K_D.U49
0.W2,
0.W7,
0.W9,
0.U1,
0.U2,
0.K5




TK 3 Rola fizjoterapii w okresie potogu. Cwiczenia w pofogu. K_D.u4

Rehabilitacja po porodzie fizjologicznym i cieciu cesarskim K_D.u41.

K_D.U49
0.W2,
0.W7,
0.Wg9,
0.U1,
0.U2,
0.K5

TK 4 Fizjoterapia w nietrzymaniu moczu — ¢wiczenia miesni Kegla, K_D.W11.
elektrostymulacja, MGT, LAS D.W3,,
DW4.,
D.u4.
D.U25,,
K_K01
K_D.U41.
K_D.U42.
K_D.U49
0.W2,
0.W7,
0o.W9,
0.U1,
0.U2,
0.K5

5.Warunki zaliczenia:
(typ oceniania D — F — P)/metody oceniania/ kryteria oceny:

Zaliczenie ustne, analiza przypadku, zaliczenie praktyczne

Na oceng 2:

Student nie zna zasad procesu terapeutycznego;

nie potrafi oceni¢ przydatnosci typowych metod, procedur i dobrych praktyk do realizacji zadan; nie
potrafi zaprezentowa¢ podstawowe umiejetnosci oraz metodycznych zwigzanych z konkretnym
przypadkiem; nie posiadl umiejetnosci krytycznej oceny posiadanej wiedzy i kompetenc;ji.

Na oceng 3:

Student zna dostatecznie, lecz nie doktadnie systematyke ¢wiczen I metodyke podstawowych
elementow terapii.; potrafi dostatecznie, lecz z btgdami oceni¢ przydatnos¢ typowych metod do
realizacji zadan terapeutycznych; potrafi zaprezentowa¢ dostatecznie podstawowe umiejgtnosci oraz
metodyczne zwigzane z konkretnym przypadkiem; posiadt dostateczne lecz minimalne umiejetnosci
krytycznej oceny posiadanej wiedzy i kompetencji

Na oceng 4:

Student zna dobrze, lecz z bigdami doktadnie systematyke ¢wiczen i metodyke podstawowych
elementow terapii.; potrafi dobrze, lecz z btgdami oceni¢ przydatno$¢ typowych metod do realizacji




zadan terapeutycznych; potrafi zaprezentowaé dobrze podstawowe umiecjetnosci oraz metodyczne
zwigzane z konkretnym przypadkiem; posiadt dobre lecz z bledami umiejgtnosci krytycznej oceny
posiadanej wiedzy i kompetencji

Na oceng 5:

Student zna bardzo dobrze, doktadnie systematyke ¢wiczen i metodyke podstawowych elementéw
terapii.; potrafi bardzo dobrze oceni¢ przydatnos$¢ typowych metod do realizacji zadan terapeutycznych;
potrafi zaprezentowaé bardzo dobrze umiejetnosci oraz metodyczne zwigzane z konkretnym
przypadkiem; posiadt bardzo dobre umiejetnosci Krytycznej oceny posiadanej wiedzy i kompetencji

Ocena bardzo dobra - 91%-100% znakomita wiedza, umiejetnosci i kompetencje spoteczne

Ocena ponad dobra - 84%-90% ponad dobra wiedza , umiej¢tnosci i kompetencje spoteczne

Ocena dobra — 75%-83% dobra wiedza , umiej¢tnosci i kKompetencje spoteczne

Ocena dostateczna plus (do$¢ dobry) — 69%-74%— dostateczna wiedza umiej¢tnosci i kompetencje
spoteczne

Ocena dostateczna - 60%-68% dostateczna wiedza umiejetnosci i kompetencje spoteczne

Ocena niedostateczna - ponizej 60 % niezadowalajaca wiedza, umiejetnosci i kompetencje spoteczne

6. Metody prowadzenia zajeé:

Wyktad:
Metody podajace (wyktad informacyjny), metody eksponujace (pokaz, prezentacja multimedialna, pomoce
dydaktyczne)

Cwiczenia:

- analiza przypadku

- pokaz éwiczenia i dyskusja

- praca z pacjentem/case study

7. Literatura (podajemy wylgcznie pozycje do przeczytania przez studentéw a nie wykorzystywane
przez wyktadowce)




Literatura obowiazkowa:

Literatura zalecana:

Fizjoterapia w ginekologii i potoznictwie / red. nauk.
Dariusz Szukiewicz. - Warszawa: Wydawnictwo
Lekarskie PZWL, 2012.

Fizjoterapia w chorobach wewnetrznych / red. nauk.
Aleksander Barinow-Wojewddzki. - Warszawa:
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2013.

Fizjoterapia po mastektomii / Emilia Mikotajewska. -
Warszawa: Wydaw. Lekarskie PZWL, cop. 2010.

Fizjoterapia / G. Ebelt-Paprotny, red. Roman Preis,
wyd.2, red. wyd. pol. Edward Saulicz, Elsevier Urban &
Partner, 2012

Chmielewska D., Stania M. ,Fizjoterapia w
zachowawczym leczeniu nietrzymania moczu u
kobiet”, AWF Katowice, Wyd. 2, 2016

Bremborowicz G. H. ,,Potoznictwo i ginekologia T. 17,
Warszawa, PZWL 2010

Bremborowicz G. H. ,,Potoznictwo i ginekologia T. 2”,
Warszawa, PZWL 2010

Steciwki A. ,Fizjoterapia w chorobach uktadu moczowo
— ptciowego”, AWF Wroctaw 2014

8. Kalkulacja ECTS - proponowana:
(na podstawie ponizszego przyktadu)

Godziny na realizacje

Forma aktywnosci/obciazenie studenta Studia Studia
stacjonarne niestacjonarne
Godziny zaje¢ (wg planu studiow) z wyktadowca 50
Praca wtasna studenta 40
Suma godzin 90

Liczba punktow ECTS wyktady

Liczba punktow ECTS ksztatcenie na odlegtosé

Liczba punktow ECTS ¢wiczenia

Suma punktow ECTS

Niniejszy dokument jest wltasnoscig Poznanskiej Akademii Medycznej Nauk Stosowanych im. Ksigcia Mieszka |
i nie mozZe by¢ kopiowany, przetwarzany, publikowany, przegrywany, przesylany pocztg, przekazywany,
rozpowszechniany lub dystrybuowany w inny sposéb. Dokument podlega ochronie wynikajgcej z ustawy z dnia
4 lutego 1994 r. o prawie autorskim i prawach pokrewnych oraz ustawie z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie

danych osobowych.







