Informacje ogolne

Poznanska Akademia Medyczna
Nauk Stosowanych im. Ksiecia Mieszka |
Wydzial Nauk Medycznych —

Kierunek Fizjoterapia

Jednolite Studia Magisterskie

Sylabus Przedmiotowy

Nazwa przedmiotu:
Fizjoterapia kliniczna w pediatrii

1. Kod przedmiotu: 3F/5-68

2. Liczba punktow ECTS: 4

3. Kierunek: Fizjoterapia 7. Liczba godzin: | ogolem | wyklady | éwiczeni
a
/inne akt.
4. Specjalnosé: 8. Studia - - -
- stacjonarne:
5. Rok studiow 9. Studia 60 30 30
i niestacjonarne:
6. Semestr: 10. Poziom JSM
5 studiow:
11. Profil Praktyczny 12. Jezyk polski
ksztalcenia: wykladowy:

Informacje szczegolowe

1.Cele przedmiotu /cele uczenia sie

C1. | Nabycie umiejetnosci prowadzenie procesu terapii w chorobach wieku dzieciecego.

C2. | Poszerzenie wiedzy na temat patologicznej motoryki oraz charakterystyki dzieci z grup ryzyka.




2. Wymagania wstepne:

Student posiada wiedze i umiejetnosci z Klinicznych podstaw fizjoterapii w pediatrii i neurologii dzieciecej.

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

W zakresie wiedzy

Opis zmodyfikowanego dla

Symbol Symbol przedmiotu Spossb Svmbol
kierunkowego | przedmiotoweg zalozonego efektu uczenia sig posob ymbo
efektu uczenia | o efektu uczenia | Kierunkowego / specjalnosciowego | \Weryfikacji | postawionego

sie sie (Po zakonczeniu przedmiotu dla Slehat) gl
potwierdzenia osiggniecia efektow
uczenia sig student:)
Student zna i rozumie zasady
diagnozowania oraz ogdlne zasady i
sposoby leczenia najczestszych
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie: .
ortopedii i traumatologii, medycyny Odpowiedz
D.W2. . > . ustna w ramach
P68 W01 sportowej, reumatologii, neurologii, . c1
0.W6 ) .. - wejscidwki na
neurochirurgii oraz pediatrii, o
e . zajecia
neurologii dzieciecej, w stopniu
umozliwiajgcym racjonalne
stosowanie srodkow fizjoterapii w
pediatrii
Student zna i rozumie etiologie,
patomechanizm, objawy i przebieg
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie: .
o:/topediiJ i trau?natologii medycyny Odpowiedz
D.W1. P68_WO02 sportowej reumatologii'neurologiii ustna w ramach Cc2
Oo.W2 - ! ’ wejscidwki na

neurochirurgii oraz pediatrii,
neurologii dzieciecej, w stopniu
umozliwiajgcym racjonalne
stosowanie $rodkéw fizjoterapii

zajecia

W zakresie umiejetnosci




kiesrﬁrr?lgfvlve Symbol Opis zmodyfikowanego dla Sposéb Symbol
o efektu g przedmiotowego przedmiotu weryfikacji | postawionego
: efektu uczenia zalozonego efektu uczenia efektu celu/éw
uczenia - . e
Kierunkowego/ specjalnosciowego
D.U19 Student potrafi przeprowadzi¢ ocene | Odpowiedz
0.U2 P68_UOL aktywnOSC|.spontan|czneJ noworodka i ust'n’a'\{v rarnach c1
niemowlecia. wejsciowki na
0.U9 S
zajecia
D.U21. P68_U02 Student potrafi przeprowadzi¢ Odpowiedz Cc1
0.U2 kliniczng ocene podwyzszonego lub ustna w ramach
0.uU9 obnizonego napiecia miesniowego u wejsciowki na
dziecka w tym spastycznosci i zajecia
sztywnosci
W zakresie kompetencji spotecznych
_ Symbol Symbol Opis zmodyflko_wanego dla Sposéb Symbol
kierunkoweg . przedmiotu g .
przedmiotowego . . weryfikacji postawionego
o efektu . zalozonego efektu uczenia X
. efektu uczenia . . . s efektu celu/ow
uczenia kierunkowego / specjalnosciowego
Rozumie potrzebe pogtebiania
posiadanej wiedzy i poszerzania Odpowiedz
K_KO01 P63 KO1 zasobu sw0|ch.um|eJQtnosu' pqprzez ust'n,a'\{v ramach 1, C2
0.K5 - samoksztafcenie przez cate zycie w wejscidwki na

obszarze nauk o zdrowiu i praktyki
fizjoterapeutycznej.

zajecia

4. Tresci programowe:

Symbol tresci Tresci programowe Odniesienie d_o
programowych efektow uczenia-
uczenia Symbol

TW_1 Dzieci z grupy ryzyka: Noworodki, u ktérych wystapity rézne D.W1.,
niekorzystne czynniki zwigzane z okresem cigzowo-porodowym D.W2,,
lub po ich urodzeniu, dzieci z niskg masg urodzeniowa ,dzieci D.U19,,
niedonoszone, dzieci z zaburzonym rozwojem E?(Si
wewnatrzmacicznym — z tzw. dystrofig wewnatrzmaciczna. OTUZ
Wczesniaki z dystrofig wewngtrzmaciczng. 0.U9

0.K5
o.w2




TW_ 2 Cigza wysokiego ryzyka - czynniki zwiekszajgce D.W1
prawdopodobieristwo wystgpienia: poronienia, przedwczesnego | D-W2
porodu, wewnatrzmacicznego zahamowania wzrastania, choréb D.U19
ptodu i noworodka, wad wrodzonych lub innych uszkodzen ptodu I?(.UKZOll.
a nawet jego $mierci. OIJZ

0.Us
0.K5
o.w2

TW_3 Czynniki ryzyka okotoporodowego - Choroby matki w czasie D.W1.
cigzy, Patologia cigzy, Patologia porodu, Uszkodzenia D.W2.
pourodzeniowe. D.U19
Uszkodzenia osrodkowego uktadu nerwowego: w okresie D.U21.
zarodkowym — EMBRIOPATIE, w okresie ptodowym — FETOPATIE, | K_K01
w okresie okotoporodowym, w okresie noworodkowym. 0.U2

0.Us
0.K5
o.w2

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

zaliczenie z ocena,

Analiza przypadku

Na oceng 2:

Student nie zna zasad procesu terapeutycznego;

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

Na oceng 3:

Student zna dostatecznie, lecz nie doktadnie systematyke ¢wiczen i metodyke podstawowych
elementow terapii.; potrafi dostatecznie, lecz z btedami oceni¢ przydatnos¢ typowych metod do
realizacji zadan terapeutycznych; potrafi zaprezentowa¢ dostatecznie podstawowe umiejg¢tnosci 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 btgdami doktadnie systematyke ¢wiczen i metodyke podstawowych
elementow terapii.; potrafi dobrze, lecz z bledami oceni¢ przydatnos¢ typowych metod do realizacji
zadan terapeutycznych; potrafi zaprezentowaé dobrze podstawowe umiejetnosci 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 elementow
terapii.; potrafi bardzo dobrze oceni¢ przydatnos¢ typowych metod do realizacji zadan terapeutycznych;
potrafi zaprezentowaé¢ bardzo dobrze umiej¢tnosci oraz metodyczne zwigzane z konkretnym
przypadkiem; posiadt bardzo dobre umiejetnosci Krytycznej oceny posiadanej wiedzy i kompetencji




Ocena bardzo dobra - 91%-100% znakomita wiedza, umieje¢tnosci 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 kompetencje spoteczne

Ocena dostateczna plus (dos¢ dobry) — 69%-74%— dostateczna wiedza umiejetnosci 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 zaje¢:

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

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

Literatura obowiazkowa: Literatura zalecana:
Kulinski W., Zeman K., Fizjoterapia Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka
Pediatryczna, PZWL, Warszawa 2012. Rozwojowa: drugi i trzeci rok zycia / Theodor

Hellbrigge, Sonja Coulin, Eva Heill-Begemann,
Fritz Lajosi, Dora Menara, Reglindis Schamberger,
Hartmut Schirm, Barbara Ernst, Wolfgang Ernst,
Horst Otte, Gotz Kohler, Heinz Egelkraut; przekt.
Krystyna Kotodziej, Grazyna Banaszek. - Wyd. 4. -
Wroctaw: Fundacja "Promyk Storica". Oddziat:
Oficyna Wydawnicza Atut - Wroctawskie
Wydawnictwo Oswiatowe, 2014.




Matyja M, Domagalska M., Podstawy
usprawniania neurorozwojowego wedtug Berty
i Karela Bobathéw, AWF Katowice, 2015.

Monachijska Funkcjonalna Diagnostyka
Rozwojowa: pierwszy rok zycia / Theodor
Hellbriigge, Fritz Lajosi, Dora Menara, Reglindis
Schamberger, Thomas Rautenstrauch; przy
wspotpr. Ingrid Beinroth, Hildegardy Bonisch-
Warner, Margi Bar; przekt. Krystyna Kotodziej,
Grazyna Banaszek. - Wyd. 4. - Wroctaw: Fundacja
"Promyk Storica". Oddziat:

Fizjoterapia w pediatrii / red. nauk. Wtodzistaw
Kulinski, Krzysztof Zeman ; wspétpr. Teresa
Orlik,Warszawa: Wydaw. Lekarskie PZWL, 2012.

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

Godziny na realizacje

Forma aktywnosci/obciazenie studenta Studia Studia
stacjonarne niestacjonarne
Godziny zaje¢ (wg planu studiéw) z wyktadowca 60
Praca wtasna studenta 60
Suma godzin 120

Liczba punktow ECTS wyktady

Liczba punktéw ECTS ksztalcenie na odlegtos¢

Liczba punktow ECTS ¢wiczenia

Suma punktow ECTS

Niniejszy dokument jest wlasnoscig PAM im. Ksiecia Mieszka | i nie moze 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.




