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1. Podstawowe informacje

Forma studiow studia stacjonarne

Stopien studiow studia jednolite magisterskie
Profil praktyczny

Specjalnos¢ —

Rok studiéw / semestr | rok 3, semestr 6

Status przedmiotu obowigzkowy

Jezyk przedmiotu polski

Forma zajgc¢ wyktad ¢wiczenia seminaria inne
Wymiar zajeé 20 20

Liczba punktow ECTS | 2

2. Cele przedmiotu

Poznanie etiologii, patomechanizmu, objawoéw i przebiegu dysfunkcji narzadu ruchu w

wania ¢wiczen i treningu medycznego w domu.

C1 . ;

zakresie medycyny sportowej.

Poznanie zasad diagnozowania oraz ogdlnych zasad i sposobow leczenia najwazniej-
Cc2 .. . A

szych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie medycyny sportowej.
c3 Nabycie umiegj¢tnosci instruowania pacjentéw lub ich opiekunéw w zakresie wykony-

3. Wymagania wstepne w zakresie wiedzy, umiejetnosci i innych kompetencji:

— wiedza z zakresu anatomii i fizjologii,
— znajomos¢ systematyki ¢wiczen w kinezyterapii,
— wiedza z klinicznych podstaw fizjoterapii w medycynie sportowej.

4. Efekty uczenia si¢ w zakresie wiedzy, umiejetnosci oraz kompetencji spolecznych:

Odniesienie do Odniesienie do cha-
. : efektow rakterystyk Il stop-
) programu stu- Kwalifikacji
diow (poziom 7)
zna i rozumie etiologi¢, patomechanizm, ob-
jawy i przebieg dysfunkcji narzadu ruchu w za-
. . . - P7S_WG
EK1 | kresie medycyny sportowej w stopniu umozli- D.W1 P75 WK
wiajagcym racjonalne stosowanie srodkow fi- -
zjoterapii
zna i rozumie zasady diagnozowania oraz
ogoblne zasady 1 sposoby leczenia najwazniej- P7S WG
EK2 | szych dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie D.wW2 P7S WK
medycyny sportowej w stopniu umozliwiajg- -
cym stosowanie srodkow fizjoterapii
potrafi instruowa¢ pacjentéw lub ich opieku-
noéw w zakresie wykonywania ¢wiczen 1 tre-
EK3 ningu medycznego w domu, spos'obu postugi- D.U7 P7S_UK
wania si¢ wyrobami medycznymi oraz wyko-
rzystywania przedmiotéw uzytku codziennego
w celach terapeutycznych
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5.

Symbol

Efekty uczenia si¢ dla przedmiotu
Po zrealizowaniu przedmiotu student:

Odniesienie do Odniesienie do cha-

efektow rakterystyk 11 stop-

uczenia si¢ dla nia Polskiej Ramy
programu stu- Kwalifikacji
diéw (poziom 7)

EK4

potrafi stosowa¢ zasady prawidlowej komuni- D.U47

P7S_UK
kacji z pacjentem P7S UO

TreSci programowe

WYKLADY

Lp.

Tematyka zajeé
Opis szczegotowych blokéw tematycznych

Liczba
godzin

W1

Zasady udzielana pierwszej pomocy (m.in. Rest Ice Com-pression Elevation
— RICE, Protection Rest Ice Compression Elevation — PRICE, Protection
Rest Ice Compression Elevation Medication Modalities — PRICEMM), pa-
cjentom w ostrych uszkodzeniach narzadu ruchu w sporcie.

W2

Zasady planowania i programowania fizjoterapii w leczeniu zachowawczym
lub operacyjnym na potrzeby pacjentéw uprawiajacych sport zawodowy lub
aktywno$é fizyczng rekreacyjna, u ktorych wystapily urazowe ubytki
i uszkodzenia chrzastki stawowej, takotek, potaczen stawowych, wigzozro-
stow, Sciggien, aparatu torebkowo-wigzadlowego oraz po skreceniach i zla-
maniach.

W3

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z typowymi dla
traumatologii sportowej zespotami: tendinopatii, entezopatii narzgdu ruchu,
zapalen nadktykci, zapalenia kaletek, neuropatii, chondropatii, chondroma-
lacji, jatowych martwic kosci i w zespotach konfliktow tkankowych.

W4

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z przecigze-
niami, obrazeniami i dysfunkcjami: reki, stawu tokciowego, obreczy barko-
wej, kregostupa — uprawiajacych sport zawodowy lub aktywno$é fizyczna
rekreacyjng.

W5

Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z przecigze-
niami, obrazeniami i dysfunkcjami konczyn dolnych uprawiajacych sport
zawodowy lub aktywnos$¢ fizyczng rekreacyjna.

W6

Specyfika, odrebnosci, zasady planowania i prowadzenia odnowy biologicz-
nej lub fizjoterapii sportowej dzieci, mtodziezy oraz 0s6b starszych.

3

Razem

20

CWICZENIA

Lp.

Tematyka zajeé
Opis szczegotowych blokéw tematycznych

Liczba
godzin

CW1

Zasady udzielana pierwszej pomocy (m.in. Rest Ice Com-pression Elevation
— RICE, Protection Rest Ice Compression Elevation — PRICE, Protection
Rest Ice Compression Elevation Medication Modalities — PRICEMM), pa-
cjentom w ostrych uszkodzeniach narzadu ruchu w sporcie.

CW2

Zasady planowania i programowania fizjoterapii w leczeniu zachowawczym
lub operacyjnym na potrzeby pacjentow uprawiajacych sport zawodowy lub
aktywno$é fizyczng rekreacyjng, u ktorych wystapily urazowe ubytki
i uszkodzenia chrzastki stawowej, tgkotek, potgczen stawowych, wiezozro-
stow, $ciegien, aparatu torebkowo-wigzadtowego oraz po skreceniach i zta-
maniach.
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Zasady planowania i programowania fizjoterapii pacjentow z przecigze-

CW3 niami, obrazeniami i dysfunkcjami: reki, stawu fokciowego, obreczy barko- 4
wej, kregostupa — uprawiajacych sport zawodowy lub aktywnosc fizyczna
rekreacyjng.

CW4 Najczesciej wystepujace w sporcie urazy wraz z ich diagnostyka — stan za- 3
palne i zkamania zme¢czeniowe.

CW5 Zastosowanie kinesiotapingu w stanach ostrych oraz w leczeniu zachowaw- 3
czym na potrzeby pacjentow uprawiajacych sport zawodowy.

CW6 | Dyskusja. Zaliczenie praktyczne 2

Razem 20

6. Metody dydaktyczne

M1 | Wyklad informacyjny.

M2 | Pokaz i objasnienie.

M3 | Analiza przypadku.

M4 | Praca indywidualna.

M5 | Praca w grupach.

7. Obciazenie praca studenta

Srednia liczba

Forma aktywnoSci godzm nha
zrealizowanie
aktywnosci
Godziny kontaktowe z nauczycielem akademickim, w tym:
Godziny wynikajace z planu studiow 40

Godziny bez udzialu nauczyciela wynikajace z nakladu pracy studenta, w tym:

Przygotowanie si¢ do zajec 4
Przygotowanie do zaliczenia 6
Sumaryczna liczba godzin dla przedmiotu wynikajaca z calego nakladu 50
pracy studenta

Sumaryczna liczba punktow ECTS dla przedmiotu 2

8. Metody oceny

a. Ocena formujaca

F1 | Wejsciowki z tresci wyktadowych.

F2 | Praca indywidualna podczas zajgc.

b. Ocena podsumowujgca

P1 | Zaliczenie praktyczne.

c. Warunki zaliczenia przedmiotu

obecnos¢ na zajgciach zgodnie z regulaminem studiow;
aktywny udzial w zaj¢ciach klinicznych;
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— ocene koncowa stanowi srednia wazona z wejsciowek (25%) i zaliczenia koncowego (75%).

9. Kryteria oceny

Efekt uczenia si¢ EK1-EK2

na oceng 2

Student nie nabyt wiedzy wymaganej programem studiow.

na ocen¢ 3

Student w og6lnym zakresie zna i rozumie:

—  pojecia z zakresu medycyny sportowej,

— przyczyny, objawy, zasady diagnozowania najczgstszych dysfunkcji narzadu
ruchu w zakresie medycyny sportowej,

— zasady diagnozowania oraz ogdlne zasady i sposoby leczenia najwazniejszych
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie medycyny sportowej

na oceng 4

Student zna i r6znicuje:

— pojecia z zakresu medycyny sportowej,

— przyczyny, objawy, zasady diagnozowania najczestszych dysfunkcji narzadu
ruchu w zakresie medycyny sportowej,

— zasady diagnozowania oraz ogdlne zasady i sposoby leczenia najwazniejszych
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie medycyny sportowej

na ocene 5

Student zna, rdéznicuje, bezbtednie charakteryzuje i interpretuje:

— pojecia z zakresu medycyny sportowej,

— przyczyny, objawy, zasady diagnozowania najczestszych dysfunkcji narzadu
ruchu w zakresie medycyny sportowej,

— zasady diagnozowania oraz ogdlne zasady i sposoby leczenia najwazniejszych
dysfunkcji narzadu ruchu w zakresie medycyny sportowej

Efekt uczenia si¢ EK3-EK4

na ocen¢ 2

Student nie nabyt umiejetnosci wymaganych programem studiow.

na ocen¢ 3

Student z pomoca nauczyciela lub samodzielnie, popetniajac drobne btedy i nie-

doktadnosci:

— instruuje pacjentow lub ich opiekundéw w zakresie wykonywania ¢wiczen
i treningu medycznego w domu, sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycz-
nymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach tera-
peutycznych,

— stosuje zasady prawidtowej komunikacji z pacjentem.

na ocen¢ 4

Student samodzielnie, bez dodatkowej pomocy lub podpowiedzi nauczyciela,

z nielicznymi btedami:

— instruuyje pacjentéw lub ich opiekunow w zakresie wykonywania ¢wiczen
i treningu medycznego w domu, sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycz-
nymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach tera-
peutycznych,

— stosuje zasady prawidlowej komunikacji z pacjentem.

na oceng 5

Student samodzielnie i bezbtednie:

— instruuje pacjentdw lub ich opiekunéw w zakresie wykonywania ¢wiczen
i treningu medycznego w domu, sposobu postugiwania si¢ wyrobami medycz-
nymi oraz wykorzystywania przedmiotow uzytku codziennego w celach tera-
peutycznych,

— stosuje zasady prawidlowej komunikacji z pacjentem.

10. Macierz realizacji przedmiotu
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Odniesienie

Efekty do efektow ucze- Cele Tresci Metody Sposoby
Uczenia si¢ nia si¢ dla pro- przedmiotu programowe dydaktyczne oceny
gramu studiéw
W1-W6,
EK1 D.W1 C1 CWI-CW5 M1, M2 F1, P1
W1-W6,
EK2 D.wW2 C2 CWI-CWS5 M1, M2, M3 F1,P1
EK3 D.U7 C3 CWI-CW5 M3-M5 F2, P1
EK4 D.U47 C3 CWI-CW5 M4, M5 F2

11. Wykaz pis$miennictwa

a. PisSmiennictwo podstawowe

1 Donatelli R. (red. wyd. polskiego: Gnat R.), Rehabilitacja w sporcie, Elevier Urban &
" | Partner, Wroctaw 2011.

2 Mc Mahon P. J. (red. wyd. polskiego: Klukowski K.), Medycyna Sportowa, PZWL, War-
" | szawa 2010.

b. Pi$miennictwo uzupekiajace

1.

Brotzman S. B., Wik K. E. (red. wyd. polskiego: Dziak A.), Rehabilitacja Ortopedyczna,
Elsevier Urban & Partner, 2008; Tom | i Il.

2. | Brukner P., Khan K., Kliniczna Medycyna Sportowa, DB Publishing, 2012.

12. Zatwierdzenie karty przedmiotu do realizacji

(kierownik zaktadu)

(miejscowos¢, data)

Przyjmuj@ do realizacji (data i podpisy 0s6b prowadzacych przedmiot)

(dziekan wydziatu)
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