Nazwa jednostki prowadzacej kierunek:

WYZSZA SZKOLA REHABILITACJI

Nazwa kierunku:

FIZJOTERAPIA

Poziom ksztalcenia:

STUDIA JEDNOLTE

Profil ksztalcenia:

PRAKTYCZNY

Moduly wprowadzajace / wymagania

wstepne:

Student zna podstawowe zagadnienia z zakresu: anatomii
narzadu ruchu, fizjologii, patologii ogdlnej, klinicznych
podstaw fizjoterapii, fizoterapii w dysfunkcjach narzadu ruchu
i chorobach wewnetrznych psychologii, etyki,

Nazwa modutu (przedmiot lub grupa

FIZYKOTERAPII

przedmiotow):
. Zajecia zorganizowane | Praca liczba
Forma studiow Ogolem wlasna | punktow
Nliczba godzin/liczba punktow ECTS: teoretyczne | praktyczne studenta | ECTS
Studia stacjonarne Liczba godzin 100
100 4
Studia niestacjonarne | Liczba godzin 100

Cele modulu:

Student powinien osiggnaé¢ zalozone przedmiotowe efekty uczenia si¢ z zakresu fizykoterapii.
Przygotowanie studenta do oceny pacjenta oraz zapoznanie studenta z metodami i formami pracy z
pacjentem niezbednymi na potrzeby badania i leczenia fizjoterapeutycznego, ktore przyczynia si¢ do

osiggnigcia nadrzednych kierunkowych efektow uczenia si¢. Praktyczna nauka fizykoterapii i masazu

leczniczego.

Zakladane przedmiotowe efekty uczenia sie¢ i ich powigzanie z efektami kierunkowymi oraz formami
zajed i formami sprawdzianow:

Kod efektu L, Kod efektu Forma Forma
. Tres¢ efektu . o . .
przedmiotowego kierunkowego | zajeé sprawdzianu
W zakresie wiedzy absolwent zna i rozumie:
w1 zjawiska fizyczne zachodzace w F.wW1 ZP SB
organizmie cztowieka pod wptywem
czynnikdéw zewnetrznych
W2 teoretyczne, metodyczne i praktyczne F.wW2 ZP SB
podstawy fizykoterapii
W3 zasady etyki zawodowej fizjoterapeuty; |F.W17. ZP SB
W4 zasady odpowiedzialno$ci zawodowe;j F.W18 ZP SB
fizjoterapeuty.
W5 metody opisu i interpretacji F.WS5. ZP SB
podstawowych jednostek i zespotow
chorobowych
w stopniu umozliwiajagcym racjonalne
stosowanie srodkow fizjoterapii 1
planowanie
fizjoterapii;
W6 zasady postgpowania F.W10 ZP SB

fizjoterapeutycznego oparte na dowodach
naukowych (evidence
based medicine/physiotherapy)




w7

standardy fizjoterapeutyczne;

F.W11.

ZP

SB

W8

rol¢ fizjoterapeuty w procesie
kompleksowej rehabilitacji i innych
specjalistow w zespole
terapeutycznym;

F.W12.

ZP

SB

W Zakresie umiejetnosci absolwent potrafi:

Ul

pracowac w zespole
interdyscyplinarnym zapewniajacym
ciggltos$¢ opieki nad pacjentem oraz
komunikowac¢ si¢ z innymi czlonkami
zespotu, z pacjentem i jego rodzing;

F.U8.

ZP

SB

U2

okresli¢ zakres swoich kompetencji
zawodowych 1 wspotpracowac z
przedstawicielami innych zawodow
medycznych;

F.U11.

ZP

SB

U3

stosowac sie do zasad deontologii
zawodowej, w tym do zasad etyKi
zawodowej fizjoterapeuty;

F.U16.

ZP

SB

U4

przestrzega¢ praw pacjenta;

F.U17.

ZP

SB

us

nawigzacé relacj¢ z pacjentem i
wspotpracownikami opartg na
wzajemnym zaufaniu i szacunku.

ZP

SB

U6

przeprowadzi¢ badania i
zinterpretowac¢ ich wyniki oraz
przeprowadzi¢ testy funkcjonalne
niezbedne do doboru srodkow
fizjoterapii, wykonywania zabiegow i
stosowania podstawowych metod
terapeutycznych

F.U18.

ZP

SB

u7

samodzielnie wykonywac zabiegi z
zakresu fizykoterapii

F.U2.

ZP

SB

us

tworzy¢, weryfikowac¢ 1 modyfikowaé
programy usprawniania osob z
r6znymi dysfunkcjami uktadu ruchu 1
innych narzadow oraz uktadow,
stosownie do ich stanu klinicznego i
funkcjonalnego, oraz celow
kompleksowej rehabilitacji

F.U3.

ZP

SB

U9

wykorzystywac 1 obstugiwac
aparature, sprzet do fizjoterapii i
sprzet do badan funkcjonalnych oraz
przygotowac stanowisko pracy;

F.U7.

ZP

SB

uU10

wprowadzi¢ dane i uzyskane
informacje oraz opis efektow
zabiegéw i dziatan terapeutycznych
do dokumentacji pacjenta

F.U9.

ZP

SB




Ull samodzielnie wykonywac¢ powierzone |F.U12. ZP SB
zadania i wlasciwie organizowac
wlasng prace oraz brac za nig
odpowiedzialnos¢;

ui2 pracowaé w zespole i przyjmowac F.Ul3. ZP SB
odpowiedzialno$¢ za udziat w
podejmowaniu decyzji;

W zakresie kompetencji spotecznych absolwent jest gotow do:

KS1 nawigzania i utrzymania petnego ZP SB
szacunku kontaktu z pacjentem, a takze
okazywania zrozumienia dla r6znic
$wiatopogladowych i kulturowych;

KS2 wykonywania zawodu, bedac ZP SB
swiadomym roli, jaka fizjoterapeuta
petni na rzecz spotecznosci lokalnej i

spoleczenstwa;

KS3 przestrzegania praw pacjenta i zasad ZP SB
etyki zawodowej;

KS4 dostrzegania i rozpoznawania wlasnych ZP SB

ograniczen, dokonywania samooceny
deficytow i potrzeb edukacyjnych;

KS5 korzystania z obiektywnych zrodet ZP SB
informacji;
KS6 wdrazania zasad kolezenstwa ZP SB

zawodowego i wspotpracy w zespole
specjalistow, w tym z przedstawicielami
innych zawodéw medycznych,
takze w  $rodowisku
wielokulturowym i
wielonarodowos$ciowym

Potwierdzenie osiagniecia efektow uczenia sie:

Warunkiem uzyskania zaliczenia praktyki jest uzyskanie pozytywnej opinii opiekuna praktyk za kazdy z
ustanowionych efektow ksztatcenia. Pozytywna opinia powinna wynika¢ z obserwacji postaw i zachowan
studenta podczas wykonywania zadan praktycznych [SB]. Student zobowigzany jest do aktywnego
uczestnictwa w powierzonych mu zadaniach w trakcie trwania praktyki.

Edukacja

Forma zajeé/metody dydaktyczne:

Zajecia praktyczne [ZP]: pokaz czynno$ci z objasnieniem, instruktaz, nauczanie przez bierne i czynne
uczestnictwo w pracy, analiza przypadku, dyskusja




Tres$ci programowe z zakresu Fizykoterapii (100 godzin):

Zajecia praktyczne :

1.

2
3
4.
5.
6
7
8
9

Praktyczne wpojenie zasad etyki w gabinecie fizykoterapeutycznym ze szczegdlnym

uwzglednieniem odpowiedniego stosunku do pacjentow.

Poczucia odpowiedzialno$ci za wykonywang prace.

Koniecznosci obserwacji i oceny postepu leczenia.

Umiejetnosci wspotpracy w zespole terapeutycznym.

Metodyka zabiegow.

Obstuga aparatury fizykalne;.

Doskonalenie wykonywania zabiegéw ze wszystkich dzialow fizykoterapii

Wykonywanie zabiegdéw: leczenie cieptem, oktady, kapiele, naswietlanie promieniami IR, UV
Indywidualna praca z pacjentem pod nadzorem opiekuna praktyk

10. Zaznjomienie z sposobami prowadzenia dokum,entacji medycznej
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